KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE DOTYCZACE WYPOCZYNKU
1. Forma wypoczynku — potkolonie stacjonarne (wypoczynek w miejscu zamieszkania).

2. Termin wypoczynku (mozna wybra¢ jeden turnus):
e TURNUSI-03.07-14.07.2017 r.
e TURNUS II-17.07 — 28.07.2017 r.
e TURNUS Il —31.07 —11.08.2017 r.
e TURNUS IV —16.08 —29.08.2017 r.
3. Adres wypoczynku, miejsce lokalizacji wypoczynku:
4. Specjalistyczna Placowka Wsparcia Dziennego ,,Oratorium”,
37-450 Stalowa Wola, ul. Ofiar Katynia 57. Tel. 15 842 92 80

Stalowa Wola .........................
(miejscowosé, data) (organizator wypoczynku)

II. INFORMACJE DOTYCZACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

1. Imig (IMIONa) 1 NAZWISKO . ... .ie et

5. Adres zamieszkania [ub pobytU rOOzZICOW: .. ... .o

6. Numer telefonu rodzicow Ilub opiekunéw  uczestnika wypoczynku w czasie trwania wypoczynku:

7. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczego6lnosci o potrzebach
wynikajgcych z niepelnosprawnosci, 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):



9. Istotne dane 0 szczepieniach ochronnych (wraz z podaniem roku lub przedstawienie ksigzeczki zdrowia z
aktualnym wpisem szczepien):
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[] oraz numer PESEL uczestnika wypoczynku

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na potrzeby niezbedne do
zapewnienia bezpieczenstwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku, do celow zwiazanych z realizacja zadania, min.
monitoringu, ewaluacji i kontroli (zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015
r. poz. 2135, z p6zn. zm.)).

Wyrazam zgode na udzial dziecka w wypoczynku, w wybranym terminie oraz zobowiazuj¢ si¢ ponie$¢ wszelkie koszty
zwiazane z nieodpowiednim zachowaniem si¢ mojego dziecka, w tym réwniez koszty szkod spowodowanych przez dziecko
nieumysSinie.

Wyrazam zgode na fotografowanie i filmowanie mojego dziecka oraz na publikacje zdjeé i filméw z jego udzialem na
terenie placowki, stronie internetowej www.oratoriumstw.pl, facebooku oraz w mediach.

Zapoznalam/em si¢ z Planem zaje¢é, akceptuj¢ Regulamin pélkolonii oraz Regulamin organizacyjny i zasady obowiazujace
podczas wypoczynku.

Uprzedzony/a o odpowiedzialno$ci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za zlozenie nieprawdziwego o$wiadczenia lub
zatajenie prawdy, niniejszym oswiadczam, ze wszystkie podane przeze mnie informacje sa zgodne z prawda.

(data) (czytelny podpis rodzicow lub opiekunow
dziecka)
ZGODA NA KORZYSTANIE ZE SZTUCZNEJ SCIANKI WSPINACZKOWEJ

Wyrazam zgode na samodzielne uprawianie wspinaczki przez moje dziecko na sztucznej S$ciance wspinaczkowe;j.
Zapoznalam(em) si¢ z regulaminem sztucznej $cianki wspinaczkowej. Oswiadczam, ze moje dziecko jest zdrowe i nie istnieja
zadne przeciwwskazania do uprawiania przez nie tego rodzaju sportu. Zdaj¢ sobie sprawe, iz wspinaczka jest sportem
niebezpiecznym

i akceptuje ryzyko ewentualnego nieszczgsliwego wypadku.

(czytelny podpis rodzica lub opiekuna prawnego dziecka)

INFORMACJA O POWROCIE DZIECKA PO ZAJECIACH DO DOMU:
Moje dziecko po zajeciach:
*bede odbiera¢ osobiscie/przez osobg upowazniong, *bedzie wracaé¢ do domu samo.

Do odbioru dziecka upowazniam:

(imie i nazwisko i numer telefonu) stopieri pokrewienstwa w stosunku do dziecka

Biore na siebie petng odpowiedzialnos¢ prawng za bezpieczenstwo dziecka od momentu jego odbioru przez
wskazang powyzej upowazniong przeze mnie osobe.



(miejscowos¢ i data) (czytelny podpis rodzica dziecka)

I1l. DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA
WYPOCZYNKU DO UDZIALU W WYPOCZYNKU

[J Postanawia si¢: zakwalifikowac i skierowa¢ uczestnika na wypoczynek

[0 odmowi¢ skierowania uczestnika na wypoczynek ze wzgledu

(data) (podpis organizatora wypoczynku)
IV. POTWIERDZENIE PRZEZ KIEROWNIKA WYPOCZYNKU POBYTU UCZESTNIKA WYPOCZYNKU
W MIEJSCU WYPOCZYNKU

Uczestnik przebywat w Specjalistycznej Placowce Wsparcia Dziennego ,,Oratorium” ul. Ofiar Katynia 57, 37-450 Stalowa

Wola
(adres i miejsce wypoczynku)

od dnia (dzien, miesigc, TOK) .....o.oveieiiniiiiieeeaea do dnia (dzien, miesigc, Tok) ........oeeeiiiiiiininn.

(data) (podpis kierownika wypoczynku)
*Wlasciwe zaznaczy¢

V. INFORMACJA O STANIE ZDROWIA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU W CZASIE TRWANIA
WYPOCZYNKU ORAZ O CHOROBACH PRZEBYTYCH W JEGO TRAKCIE

(data) (podpis kierownika wypoczynku)

VI. INFORMACJE 1 SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZACE UCZESTNIKA
WYPOCZYNKU

(data) (podpis wychowawcy wypoczynku)




VIl. NAJWAZNIEJSZE ZASADY OBOWIAZUJACE PODCZAS WYPOCZYNKU:

1.
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12.

Uczestnik potkolonii zobowigzany jest podporzadkowac si¢ poleceniom kadry wychowawczej oraz do aktywnego
udzialu we wszystkich zajeciach programowych, zgodnie z planem dnia, w tym réwniez zobowigzany jest do
punktualnosci.

Uczestnik zobowigzany jest stosowac si¢ do postanowien przepiséw i regulamindéw obowigzujacych w miejscach
realizacji programu (m. in. przepisy przeciwpozarowe, poruszania si¢ po drogach publicznych i korzystania z
kapieliska, itp.).

Uczestnicy nie moga bez zgody wychowawcéw oddalac si¢ z miejsca prowadzenia zajec.

Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za pienigdze, dokumenty oraz inne cenne rzeczy posiadane przez
Uczestnikow.

Uczestnicy zobowiazani sg do uzytkowania przekazanego do ich dyspozycji sprzetu rekreacyjno-sportowego
zgodnie z jego przeznaczeniem, poszanowania tego sprze¢tu i utrzymania porzadku w miejscach, z ktorych
korzystaja. Rodzice lub opickunowie sa odpowiedzialni materialnie za szkody wyrzadzone przez swoje dziecko
(rowniez nieumyslnie).

W stosunku do Uczestnikow nie przestrzegajgcych zasad objetych regulaminem organizator zastrzega sobie prawo
do zastosowania odpowiednich do przewinienia §rodkéw dyscyplinujacych takich jak: upomnienie, ograniczenie
przywilejéw, powiadomienie rodzicdw, dodatkowe obowiazki, itp. Powazne lub czgste naruszanie zasad, a w
szczegblnosci: spozywanie alkoholu, uzywanie narkotykéw lub sprowadzanie zagrozenia dla bezpieczenstwa
wilasnego lub innych uczestnikéw grozi wydaleniem z wypoczynku.

REGULAMIN POLKOLONII
Nalez¢ do konkretnej grupy i wszelkie sprawy ustalam ze swoim wychowawca.
Z zaje¢ wychodze za zgoda wychowawcy.
Odnoszg si¢ z szacunkiem do innych.
Gdy jedna osoba méwi ja stucham.
Wyrazam si¢ kulturalnie.
Nie spozywam alkoholu, nie pal¢ papieroséw oraz nie zazywam $rodkéw odurzajacych.
Nie stosuje przemocy (fizycznej i stownej).
Podczas positku zachowuje sie kulturalnie.
Naktadam na talerz tyle positku ile dam rade zjesé.

. Sumiennie wykonuj¢ dyzur porzadkowy(min. WC, sale zajeciowe, korytarz, itp.), ktory musi by¢ zaliczony przez

wychowawce.
Do pokoju wychowawcow wchodze wytacznie za zgodg wychowawcy.
Zachowuje¢ czysto$¢ 1 porzadek.

Konsekwencja lamania regulaminu jest odebranie przywilejow lub usuniecie dziecka z turnusu potkolonijnego!!!

Akceptuje plan zaj¢¢ i Regulamin potkolonii oraz Regulamin organizacyjny.

(data i czytelny podpis rodzica lub opiekuna prawnego)

Zajecia zorganizowane dzieki dofinansowaniu z budzetu Gminy Stalowa Wola i wptywom z 1% podatku

GMINA
STALOWA WOLA




