KARTA KWALIFIKACYJNA
UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE ORGANIZATORA O WYPOCZYNKU

Nazwa organizatora: Krakowskie Centrum Taekwon-do

Czas trwania wypoczynku i adres placowki (prosze zaznaczy¢ w kétko odpowiedni turnus)
o Turnus | 28.06-02.07.2021, Krakéw — Kurdwanéw SP 149 ul. Bujaka 15

o Turnus 1l 19-23.07.2021, Krakéw — Bienczyce Dojang Nowa Huta os. Niepodlegtosci 3
o Turnus 111 9-13.08.2021, Krakéw — Bienczyce Dojang Nowa Huta os. Niepodlegtosci 3
o Turnus IV 16-20.08.2021, Krakow — Kurdwanéw SP 149 ul. Bujaka 15

3. Forma wypoczynku: pétkolonia

Telefon do kierownika obozu: 502 067 081
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Il. WNIOSEK RODZICOW (OPIEKUNOW) O SKIEROWANIE DZIECKA DO PLACOWKI WYPOCZYNKU
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Adres pobytu rodzicéw (opiekunéw) dziecka w trakcie pobytu dziecka na wypoczynku
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ll. INFORMACJA RODZICOW (OPIEKUNOW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA

(np. na co dziecko jest uczulone, jak znosi jazde samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach, czy
nosi aparat ortodontyczny lub okulary, czy wystepujg: omdlenia, szybkie meczenie sig, leki nocne, moczenie nocne,
cukrzyca, padaczka):

Stwierdzam, ze podatam(em) wszystkie znane mi informacje o dziecku, ktére mogg pomdéc w zapewnieniu
wiasciwej opieki dziecku w czasie trwania wypoczynku.

(data) (podpis rodzica lub opiekuna)

IV. INFORMACJA O SZCZEPIENIACH lub przedstawienie ksiazeczki zdrowia z aktualnym wpisem
szczepien

(data) (podpis lekarza, rodzica lub opiekuna)



V. INFORMACJE WYCHOWAWCY KLASY O DZIECKU
W przypadku braku mozliwosci uzyskania opinii wychowawcy klasy wypetnia rodzic lub opiekun.

(data) (podpis wychowawcy, rodzica lub opiekuna)

VI. DECYZJA O KWALIFIKACJI UCZESTNIKA

Postanawia sie:
1. Zakwalifikowac i skierowaé¢ dziecko do placowki na wypoczynek
2. Odmowic¢ skierowania dziecka na wypoczynek ze Wzgledu: ......... ..o

(data) (pieczatka i podpis dyrektora placowki)

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

(miejscowos$¢, data) (podpis lekarza lub pielegniarki sprawujgcej opieke medyczng)

IX. UWAGI | SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY-INSTRUKTORA O DZIECKU PODCZAS TRWANIA
WYPOCZYNKU

(miejscowos$¢, data) (podpis wychowawcy lub instruktora)

DODATKOWE OSWIADCZENIA:

1. W sytuacji zagrozenia zdrowia lub zycia dziecka w przypadku braku mozliwosci skontaktowania sie z opiekunem
dziecka upowazniam wychowawce lub kierownika obozu do podejmowania decyzji w sprawie podjecia leczenia
szpitalnego, zabiegéw diagnostycznych i operac;ji.

2. Wyrazam zgode na przetwarzanie zawartych w czesci Il, lll, 1V, VIl danych osobowych przez Krakowskie Centrum
Taekwon-do w celu realizacji obozu przez okres $wiadczenia ustug chyba Ze przepisy prawa przewidujg
przechowanie danych w dtuzszym okresie zgodnie z przepisami ustawy z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych
osobowych oraz Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/670 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w
sprawie ochrony oso6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych.

podpis uczestnika podpis rodzica (opiekuna)



Zakres umowy

Przedmiotem umowy jest udziat w potkolonii, ktéra odbedzie sie (zaznaczy¢ wtasciwe):

w dniach 28.06-02.07.2021 w SP 149, ul. Bujaka 15 w Krakowie

w dniach 19-23.07.2021 w Dojang Nowa Huta, os. Niepodlegtosci 3 w Krakowie
w dniach 9-13.08.2021 w Dojang Nowa Huta, os. Niepodlegtosci 3 w Krakowie
w dniach 16-20.08.2021 w SP 149, ul. Bujaka 15 w Krakowie

Organizatorem Potkolonii jest stowarzyszenie Krakowskie Centrum Taekwon-do, z siedzibg w
Krakowie przy ul. Bujaka 15, wpisane do Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr 0000053532.
Potkolonia stanowi odptatng dziatalnos¢ statutowg organizatora.

. Warunkiem uczestnictwa w Poétkolonii jest:

a. zawarcie umowy,

b. wptata bezzwrotnej zaliczki w wysokosci 200 zt do dnia 11.06.2021,

c. wpfata pozostatej kwoty 450 zt — na 14 dni przed rozpoczeciem turnusu,

d. przekazanie organizatorowi wypetnionej karty obozowej w terminie do 14 dni przed turnusem,
e. podpisanie o$wiadczenia o stanie zdrowia dziecka w dniu rozpoczecia potkolonii.

. W przypadku

a. braku zebrania minimalnej liczby uczestnikéw,

b. braku wolnych miejsc,

c. wprowadzenia zakazu organizacji imprez turystycznych lub zamkniecia obiektu,

organizator niezwtocznie poinformuje o tym fakcie uczestnika i dokona zwrotu catosci uiszczonych
optat.

. W przypadku rezygnacji z udziatu w Potkolonii z powodow osobistych, zdrowotnych czy
jakichkolwiek innych stojgcych po stronie uczestnika uczestnik ponosi kare umowng w wysokosci
réwnej kwocie zaliczki.

. W ramach umowy organizator zobowigzuje si¢ zapewnic:
a. wyzywienie (Il $niadania i obiady oraz napoje),

b. opieke wychowawczg w godzinach od 7:30 do 16:30,
c. wszechstronne zajecia sportowe

d. wycieczki na basen i do innych ciekawych miejsc (jesli bedzie taka mozliwosci ze wzgledu na
pandemie)

e. zajecia plastyczne i edukacyjne
f. gry planszowe
g. ubezpieczenie NNW.

Organizator i wychowawcy ponoszg odpowiedzialno$¢ za zdrowie i zycie powierzonych im
niepetnoletnich.

8. W trakcie trwania poétkolonii wszystkie telefony komérkowe i smartwatche pozostajg w depozycie u

wychowawcow. Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za pienigdze i rzeczy wartosciowe nie
pozostawione w depozycie.

9.Uczestnik Pdétkolonii korzysta i czynnie uczestniczy we wszystkich zajeciach organizowanych przez

kierownictwo i stosuje sie do aktualnie obowigzujgcych przepiséw sanitarno-epidemiologicznych,
regulaminu obozu, regulaminu obiektu i innych regulaminéw obiektéw, na ktérych odbywac sie bedg
zajecia.

10. tamanie regulaminu Potkolonii, w szczegolnosci spozywanie alkoholu, narkotykéw lub przebywanie

pod ich wptywem, palenie tytoniu oraz niepodporzgdkowanie sie zaleceniom wychowawcow wigze
sie z karnym opuszczeniem poétkolonii bez zwrotu kosztow.
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Rodzice (opiekunowie) zobowigzujg sie do odebrania uczestnika w ciggu 2 godzin od otrzymania
takiej informacji od organizatora Pétkolonii w sytuacji wystgpienia zachorowania, kontuzji
uniemozliwiajgcych dalszy udziat w Obozie oraz w sytuacji opisanej w pkt. 11.

Rodzice (opiekunowie) wyrazajg zgode na korzystanie z basenu, udziat w we wszystkich wycieczkach
i korzystanie przez uczestnika z transportu zbiorowego.

Uczestnik i rodzice (opiekunowie) ponoszg materialng odpowiedzialnos¢ za szkody powstate z winy
uczestnika.

W razie koniecznosci rodzice lub opiekunowie nieletniego uczestnika zgode na podawanie przez
pielegniarke lub wychowawcow lekow objawowych lub lekéw przepisanych przez lekarza.

W sytuaciji zagrozenia zdrowia lub zycia nieletniego uczestnika rodzice upowazniajg wychowawce lub
kierownika obozu do podejmowania decyzji w sprawie podjecia leczenia szpitalnego, zabiegéw
diagnostycznych i operaciji.

Udziat mogg bra¢ wytgcznie dzieci bez infekcji gérnych drég oddechowych.
Uczestnik musi posiada¢ maseczke, posiadac strdj sportowy i zmienne obuwie sportowe.

Podpis rodzica/opiekuna Organizator



