KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA [ oboéz

Kierujgc sie doswiadczeniem z wieloletniej pracy z dzie¢mi i mtodziezg oraz biorgc pod WYPOCZYNKU U biwak
uwage zmiany przepisow: uprzejmie prosimy o podpisanie oswiadczenia. I. INFORMACJE DOTYCZACE WYPOCZYNKU [1  potkoloniai
inna forma wypoczynku

1.Forma wypoczynku

X  kolonia (prosze podat forme)
[ zimowisko
2. Termin wypoczynku : 27.06. — 06.07.2020 r.

OSWIADCZENIE

1. Syn/cérka bedzie przestrzegat(a) Regulaminu kolonii. 3. Adres wypoczynku, miejsce lokalizacji wypoczynku:

2. Zobowigzuje sie do poniesienia odpowiedzialno$ci materialnej za szkody wyrzadzone OSRODEK WCZASOWO-KOLONIJNY "BRYZA MORSKA”

przez moje dziecko, uczestnika kolonii.
ul. Nadmorska 23; 76-107 Jarostawiec
3. W przypadku drastycznego naruszenia Regulaminu moze zosta¢ podjeta decyzja

0 usunieciu uczestnika z placéwki na koszt rodzicow. Trasa wypoczynku o charakterze wedrownym?:
4. Zaopatrzytem syna/cérke w indywidualne ostony nosa i ust do uzycia podczas pobytu na nie dotyczy
wypoczynku. R € QOBYCRY
5. Zapoznatem sie z wytycznymi MEN, GIS i MZ dotyczacymi realizacji bezpiecznego Nazwa kraju w przypadku wypoczynku organizowanego za granicg .............. nie dotyczy.........ccovenenne.
wypoczynku, umieszczonymi na stronie organizatora www.naszeszwederowo.pl, T " N Sawed ”
w zakfadce ,Bezpieczny wypoczynek z TNS” owarzystwo ,Nasze szwederowo
ul. Nowodworska 25/106 85-120 Bydgoszcz
6. Oswiadczam, ze wyrazam*/ nie wyrazam* zgode(y) na udziat mojego dziecka: tel. (052) 515 52 62, 881 772 008
......................... N -mail: d ol
w rzymsko-katolickich  uroczystosciach religijnych (niedzielna msza $wieta) zxilna:::::::ieer::;v;@ op-p
w trakcie pobytu dziecka na koloniach. Bydgoszcz, 09.06.2020 r. ’ :
1. Wszystkie leki zaordynowane mojemu dziecku na okres jego pobytu na placéwce (miejscowosé, data) {podpis organizatora wypoczynku)

wypoczynku oraz na state przekaze (osobiscie lub przez dziecko) opiekunowi wraz
ze szczegotowym opisem ich zazywania.

2. Wyrazam zgode na objecie mojego dziecka — uczestnika kolonii opiekg zdrowotng w tym
na prowadzenie profilaktycznych przegladéw, przez pielegniarke/higienistke/ratownika

medycznego lub profilaktyka na koloniach organizowanych przez organizatora. II. INFORMACIE DOTYCZACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

3. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby organizacji 1. Imig (imiona) i nazwisko uczestnika:
wypoczynku letniego zgodnie z ustawg o ochronie danych osobowych*.

4. Wyrazam zgode na publikacje zdje¢, materiatdw audio wizualnych- video mojego
dziecka, uczestnika kolonii w mediach i materiatach promocyjnych dotyczacych 2. Imiona i nazwiska rodzicow:
projektéw organizowanych przez Towarzystwo ,Nasze Szwederowo”

5. Jestem swiadomaly, ze organizator nie odpowiada materialnie za rzeczy warto$ciowe
zabrane przez uczestnikéw kolonii.

Zatgczniki:
- Regulamin kolonii. 4. Adres zamieszkania:

3. Rok urodzenia (dd-mm-rrrr): oo

*- niepotrzebne skresli¢

""" (oodpis ojca, matki lub opiekuna) . : . .
6. Numer telefonu rodzicéw lub numer telefonu osoby wskazanej przez petnoletniego uczestnika

wypoczynku, w czasie trwania wypoczynku
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7. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczegdlnosci
o potrzebach wynikajacych z niepetnosprawnosci, niedostosowania spotecznego lub zagrozenia
niedostosowaniem spotecznym

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

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

NUMER UNO (dot. dzieci rolnikow objetych ubezpieczeniem KRUS): .......cccceverieviirieereesrereeese e

oraz numer PESEL uczestnika wypoczynku:

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na
potrzeby niezbedne do zapewnienia bezpieczeristwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku
(zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015 r. poz.
2135, z pézn. zm.)).

(data) (podpis rodzicéw/petnoletniego uczestnika wypoczynku)

IV. POTWIERDZENIE PRZEZ KIEROWNIKA WYPOCZYNKU POBYTU UCZESTNIKA WYPOCZYNKU
W MIEJSCU WYPOCZYNKU

Uczestnik przebywat

(adres miejsca wypoczynku)

od dnia (dzien, miesigc, rok) .....cccceeereveverrieireeienns do dnia (dzien, miesigc, rok) ......coceevervverceereerceesnnnns

(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)

lll. DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA WYPOCZYNKU
DO UDZIAtU W WYPOCZYNKU

Postanawia sie™

[ zakwalifikowadé i skierowac uczestnika na wypoczynek
[J odmowic skierowania uczestnika na wypoczynek ze wzgledu:

(data) (podpis organizatora wypoczynku)
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VI. INFORMACIE | SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZACE UCZESTNIKA
WYPOCZYNKU

(data) (podpis Wychowawcy wypoczynku)

1) Wtasciwe zaznaczy¢ znakiem ,X”.
2) W przypadku wypoczynku o charakterze wedrownym.
3)W przypadku uczestnika niepetnoletni
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Regulamin kolonii

Do obowigzkéw kazdego uczestnika kolonii nalezy:

N o o M

i

10.

1.

12.

13.

14.

15.

Aktywnie uczestniczyé w zyciu kolonii, bra¢ udziat we wszystkich zajeciach
przewidzianych w planie dnia.

W kontaktach z ludZzmi, szczegdlnie z kolezenstwem by¢ uprzejmym i uczynnym.

Byc¢ dobrg kolezankg lub kolegg w zabawie i rozrywce, w czasie zaje¢ programowych,
opiekowac sie mtodszymi, stuzy¢ im pomocg i radg.

Wykonywac skrupulatnie wszystkie polecenia Kierownika i wychowawcow.
Braé¢ czynny udziat w pracach Samorzadu Kolonii.
Przestrzega¢ zasad higieny osobistej, dba¢ o czystos¢, tad i porzadek,

W czasie wycieczek i zaje¢ programowych bezwzglednie podporzgdkowac
sie poleceniom prowadzacego zajecia.

Nie oddalac sie poza obreb placéwki bez zezwolenia wychowawcy.

Chroni¢ dobro wtasne i cudze, dba¢ o jego jako$¢ — ewentualne koszty uszkodzen
lub zniszczenh pokry¢ przed opuszczeniem placowki.

Dobrowolnie mozna zdeponowa¢ pienigdze i rzeczy wartosciowe u wychowawcy
grupy.
Na kolonii obowigzuje zakaz uzywania telefonéw komoérkowych podczas positkdw,

zaje¢ programowych i wychowawczych oraz w trakcie ciszy nocnej. Dopuszczalne jest
uzywanie telefonéw komérkowych w godzinach: 19:30-21:30.

Uczestnik kolonii ma obowigzek natychmiastowego powiadomienia wychowawcy
lub Kierownika kolonii o zaistniatych problemach i wypadkach.

Na kolonii obowigzuje bezwzgledny zakaz: posiadania i picia alkoholu, posiadania
i palenia tytoniu rowniez e-papieroséw oraz posiadania i zazywania Srodkéw
odurzajgcych takze napojow energetycznych.

W przypadku powaznego naruszenia regulaminu kolonii uczestnik zostanie skreslony
z listy uczestnikdw, a po wczesniejszym zawiadomieniu rodzicow wydalony z kolonii
na koszt wtasny rodzicow. W takim wypadku osoba odpowiedzialna za uczestnika
powinna odebra¢ dziecko w ciggu 1 dnia. W przypadku nie odebrania skreslonego z
listy uczestnika, Towarzystwo ,Nasze Szwederowo” zastrzega sobie prawo do
przekazania

Go pod opieke wiasciwych wiadz (policja).

Uczestnik kolonii ma obowigzek zapoznania sie wraz z Rodzicami/Opiekunami
z regulaminem kolonii oraz biezgcymi informacjami organizacyjnymi dotyczgcymi
wypoczynku.

Niniejszy regulamin stanowi integralng czes¢ karty kwalifikacyjnej uczestnika kolonii.

Ja nizej podpisany akceptuje powyzsze warunki uczestnictwa w koloniach.

Podpis rodzicow .........ccceeemrrccerrincnrinennnns Data: ....coooveiiiiiirreeeea

Podpis uczestnika | DE] -

Strona5z5

Zat. nr 6 dot. rozporzadzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 30 marca 2016 r. w sprawie wypoczynku dzieci i mtodziezy ( Dz. U. 2016 r. poz. 452).



