KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE DOTYCZĄCE WYPOCZYNKU
1. Forma wypoczynku: Obóz sportowy                   2. Organizator: KS Tebek
3. Adres placówki: Ośrodek Bryza/Łazy                 4. Czas trwania: Turnus I 05-13.08.2022   /   Turnus II  14-27.08.2022

      Warszawa 2022-02-15                                                         		                           Klub Sportowy Tebek
.......................................................                       					................................................................
           miejscowość, data                                                  				         podpis organizatora wypoczynku

II. INFORMACJE DOTYCZĄCE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU
1. Imię i nazwisko dziecka ................................................................................................................. 2. Rok urodzenia ..............................................
3. Adres zamieszkania ........................................................................................................................ 4. PESEL …………………………………….
5. Imiona i nazwiska rodziców ......................................................................................................................................................................................
6. Adres zamieszkania lub pobytu rodziców w czasie trwania wypoczynku ………………..………………………………………………..………
.................................................................................................................................................. telefon (y) ...................................................................
7. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczególności o potrzebach wynikających z niepełnosprawności, niedostosowania społecznego lub zagrożenia niedostosowaniem społecznym……………………..………………………………………………. .................................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................................
8. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczynku, rozwoju psychofizycznym i stosowanej diecie (np. na co uczestnik jest uczulony, 
jak znosi jazdę samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach, czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary).
...............................................................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................................................
9 Informacja o szczepieniach ochronnych (wraz z podaniem roku lub przedstawienie książeczki zdrowia z aktualnym wpisem szczepień): 
tężec .........................................................................................................................................................................................................
błonnica ....................................................................................................................................................................................................
dur ...........................................................................................................................................................................................................
inne ..........................................................................................................................................................................................................

Stwierdzam, że podałam (em) wszystkie znane mi informacje o dziecku, które mogą pomóc w zapewnieniu właściwej opieki w czasie pobytu dziecka w placówce wypoczynku. Zobowiązuję się do pokrycia kosztów. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych 
w karcie kwalifikacyjnej na potrzeby niezbędne do zapewnienia bezpieczeństwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku zgodnie 
z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku 
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych (ogólne rozporządzenie o ochronie danych - RODO). Administratorem danych osobowych jest Klub Sportowy Tebek, ul. Balcerzaka 1, 01-944 Warszawa


.........................................                                                                                               ................................................................................................... 
   (miejscowość, data)                                                                                                        (podpis rodziców/opiekunów uczestnika wypoczynku) 

III. DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
DO UDZIAŁU W WYPOCZYNKU 

Postanawia się: 

1. zakwalifikować i skierować uczestnika na wypoczynek  
2. odmówić skierowania uczestnika na wypoczynek            ze względu:

.............................................................................................................................................................................. ..............................................................................................................................................................................

.........................................                                                                                                        ....................................................................................... 
              (data)                                                                                                                                         (podpis organizatora wypoczynku) 
IV. POTWIERDZENIE POBYTU UCZESTNIKA W MIEJSCU WYPOCZYNKU 
Uczestnik przebywał .......Hotel Manor/Olsztyn....... od dnia (dzień, miesiąc, rok) ..................... do dnia (dzień, miesiąc, rok) ...................
......................................... 							      .................................................................................... 
              (data) 									      (podpis kierownika wypoczynku) 
V. INFORMACJA KIEROWNIKA WYPOCZYNKU O STANIE ZDROWIA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
W CZASIE TRWANIA WYPOCZYNKU ORAZ O CHOROBACH PRZEBYTYCH W JEGO TRAKCIE .............................................................................................................................................................................. ..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................

......................................... 							      .................................................................................... 
              (data) 									      (podpis kierownika wypoczynku) 
VI. INFORMACJE I SPOSTRZEŻENIA WYCHOWAWCY DOTYCZĄCE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU .............................................................................................................................................................................. ..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................

......................................... 							      .................................................................................... 
              (data) 									                (podpis wychowawcy) 
 VII.  REGULAMIN OBOZU
Uczestnik obozu ma obowiązek: 
- podporządkować się zarządzeniom i poleceniom kadry obozu i obowiązującym regulaminom, 
- aktywnie uczestniczyć w zajęciach sportowo–rekreacyjnych oraz w programie obozu w sposób nie powodujący dezorganizacji zajęć programu, 
- przestrzegania czystości w pokoju, w którym mieszka, oraz w miejscach treningu i w ośrodku,
- przestrzegania ciszy nocnej (22.00 – 6.00) i w tym czasie przebywania w swoim pokoju,
- korzystania pod nadzorem kadry ze sprzętu będącego na wyposażeniu ośrodka zgodnie z jego przeznaczeniem i szanowania mienia ośrodka. 
Uczestnikowi kategorycznie zabrania się:
- samowolnego opuszczania terenu ośrodka, oddalania się od grupy bez zgody kadry,
- przebywania na terenie obozu w stanie wskazującym na spożycie alkoholu lub innych środków odurzających jak również zażywania ich 
  w czasie trwania obozu, palenia papierosów.
- podejmowania jakichkolwiek działań zagrażających życiu i zdrowiu współuczestników obozu.
- niszczenia mienia ośrodka oraz sprzętu sportowego i treningowego.  

Za niestosowanie się do zarządzeń i zaleceń Kadry obozu, nieprzestrzeganie niniejszego regulaminu, przejawy braku koleżeńskości oraz złego zachowania, uczestnicy mogą zostać ukarani: upomnieniem; powiadomieniem rodziców, usunięciem z obozu na koszt opiekunów prawnych, zawieszeniem lub usunięciem w prawach członka klubu lub innymi sankcjami przewidzianymi w regulaminie klubu, który reprezentują; obciążeniem finansowym za dokonane zniszczenia. O wszelkich sprawach nie ujętych w powyższym regulaminie decyduje kadra obozu.

Zapoznałem/am się z regulaminem i zobowiązuję się go przestrzegać
……………………………………………………..  
                podpis uczestnika wypoczynku
