KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA Obozu sportowego z
kursem plywania

INFORMACJA ORGANIZATORA
termin 22.01 - 27.01.2023.
adres wypoczynku: Hotel Star-Dadaj Resort & SPA; 11-010 Dadaj

Czas na relaks Anna Kutnik
10-690 Olsztyn, ul. Jeziolowicza 13/23
NIP 739- 393-53-74 REGON 385051068

Telefony kontaktowe:
Aleksandra Harpak 511 373 029
Anna Kutnik 606 319 649

(miejscowos$¢, data) (podpis organizatora wypoczynku)

WNIOSEK ROl,)ZIC(')W (OPIEKUNOW) O SKIEROWANIE
DZIECKA NA POLKOLONIE

1. Imi¢ 1 nazwisko dZIeCKa.........ccccueiviiiiiiieeiieeeeeee e

2. Dataurodzenia .......cceeeeeeeeeeeeeeieeeeeeeeeeeennn. PESEL........ccooeiiii..

dziecka w placOwce WypoCZynKU:.........ovvviiiiiiiiiiiiiai e,
5. nr telefondw do rodzicoOw (0piekunoOw)........c.cc. vevveevieeriieciienieeieenen.
6. adres MalloOWY......oiiuiiii i

7. Zobowiazuj¢ si¢ do uiszczenia kosztéw pobytu dziecka na Obozie
sportowym z kursem plywania w wysokosci: .............. zt

STOWILIE .ot

8. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika
wypoczynku, w szczegolnosci o potrzebach wynikajacych z
niepetnosprawnosci, niedostosowania spotecznego lub zagrozenia
niedostosowaniem spotecznym

9. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczynku, rozwoju
psychofizycznym 1 stosowanej diecie ( np. na co uczestnik jest
uczulony, jak znosi jazd¢ samochodem, czy przyjmuje stale leki i w
jakich dawkach, czy nosi aparat ortodontyczny czy okulary)

O szczepieniach ochronnych ( wraz z podaniem roku lub
przedstawienie ksigzeczki zdrowia z aktualnym wpisem szczepien)

STWIERDZAM, ZE PODALAM(EM) WSZYSTKIE ZNANE MI
INFORMACJE O DZIECKU, KTORE MOGA POMOC W
ZAPEWNIENIU WELASCIWEJ OPIEKI DZIECKU W CZASIE
TRWANIA WYPOCZYNKU.

(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna)

II1. DECYZJA O KWALIFIKACJI UCZESTNIKA
Postanawia sig :

1. Zakwalifikowac 1 skierowa¢ dziecko na wypoczynek.

2. Odmoéwic skierowania dziecka na wypoczynek ze wzgledu :



POTWIERDZENIE POBYTU DZIECKA NA WYPOCZYNKU
Dziecko przebywalo na Obozie sportowym z kursem ptywania w Hotelu
Star Dadaj w 11-010 Dadaju od dnia ............. do dnia ................... T.

(data) (czytelny podpis kierownika wypoczynku)

INFORMACJA O STANIE ZDROWIA DZIECKA W CZASIE
POBYTU W PLACOWCE WYPOCZYNKU (dane o zachorowaniach,
urazach, leczeniu itp.)

(miejscowosc, data)

(podpis lekarza lub pielegniarki )

UWAGI 1 SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY INSTRUKTORA O
DZIECKU PODCZAS TRWANIA WYPOCZYNKU

(miejscowosc, data) (podpis wychowawcy-instruktora)

WARUNKI UCZESTNICTWA:

1. Uczestnik zobowigzany jest stosowac si¢ do regulaminu Obozu sportowego
z kursem plywania oraz polecen wychowawcow i instruktorow.

2. Uczestnik zobowigzany jest posiadaé przy sobie aktualng legitymacje
szkolng.

3. Na Obozie sportowym z kursem plywania obowiazuje catkowity zakaz
uzywania telefonéw oraz urzadzen elektronicznych, palenia tytoniu, picia
alkoholu i zazywania $rodkéw odurzajacych.

4. W przypadku naruszenia w/w regulaminéw organizator moze podjaé
decyzje o usunigciu uczestnika z Obozu Sportowego z kursem ptywania,

a rodzic/prawny opiekun zobowigzany jest do odebrania dziecka z miejsca
Obozu Sportowego z kursem ptywania w ciggu 4 godzin.

5. Organizatorzy nie ponoszg odpowiedzialnosci za rzeczy warto§ciowe oraz
rzeczy pozostawione podczas pobytu oraz w srodkach transportu.

6. Wyrazam zgode, by w razie koniecznosci wychowawcy Obozu
sportowego z kursem plywania podjat decyzj¢ o udzieleniu mojemu
dziecku pomocy lekarskiej.

7. Rodzice/opickunowie ponosza odpowiedzialno$¢ materialng za szkody
wyrzadzone przez swoje dziecko.

8. Rodzice zobowiazani sg do punktualnego przyprowadzenia uczestnika oraz
do odebrania go do/z miejsca zbiorki, a takze odpowiadajg za bezpieczny
powrdt i przybycie uczestnika Obozu sportowego z kursem plywania
do oraz z domu.

9. Wyrazam zgod¢ na udzial mojego dziecka we wszystkich zajgciach w
czasie trwania Obozu sportowego z kursem ptywania.

10. Wptacam naleznos¢ za Oboz sportowy z kursem plywania, ktora nie
podlega zwrotowi.

Oswiadczamy, ze przyjmujemy warunki zawarte w umowie ( zat. 1)

(data) (podpis matki i ojca lub opiekuna)

Wyrazam zgodg¢ na robienie zdj¢¢ i nagrywanie video podczas Oboz sportowy z
kursem ptywania mojego dziecka oraz wykorzystania ich w materiatach
reklamowych i na stronach www oraz mediach spoleczno$ciowych organizatora.

(data) (podpis matki i ojca lub opiekuna)

Oswiadczam, iz zapoznalam(em) si¢ z regulaminem Obozu sportowego z kursem plywania,
wytycznymi GIS, MEN i MZ dot. wypoczynku dzieci i mlodziezy oraz klauzula
informacyjna w zaKkresie danych osobowych zamieszczonych na
www.polkolonienabasenie.pl i zobowiazuje si¢ do ich przestrzegania i ponoszenia wszelkich
konsekwencji w przypadku ich ztamania.

(data) (podpis matki 1 ojca lub opiekuna)


http://www.polkolonienabasenie.pl

