KARTA KWALIFIKACYJNA
UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE DOTYCZACE WYPOCZYNKU

1. Forma wypoczynku: po6tkolonie

2. Termin wypoczynku: C
e 19-23.01.2026

3. Godziny: codziennie 8-16 I?AC 7E

4. Adres wypoczynku, miejsce lokalizacji wypoczynku: BAGNO
Kacze Bagno — Miejsce Inicjatyw Pozytywnych Spoéldzielnia Socjalna, Misjsce Iniciatyw Pozytywnych

Wybudowanie 4 /Kacze Bagno/,13-306 Kurzetnik
Trasa wypoczynku o charakterze wedrownym: nie dotyczy

Nazwa kraju w przypadku wypoczynku organizowanego za granica: nie dotyczy

(miejscowos¢, data) (podpis organizatora wypoczynku)

| I1I. INFORMACJE DOTYCZACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

1. Imig (imiona) i nazwisko

4. Numer PESEL uczestnika wypoczynku

5. AdIes ZAMICSZKANIA. .....eoueeueeieiieie ettt ettt et et sttt et et e beeeeene et e sseeseeseeneenseeseeneaneeneeneene

6. Adres zamieszkania lub pobytu rodzicow

7. Numer telefonu rodzicéw lub numer telefonu osoby wskazanej przez pelnoletniego uczestnika
wypoczynku, w czasie trwania

WYDOCZYIIKU ..vivviiviieiiieitiitestestt et et esteesbeesbeesbeassaasseassesssesssesssessaessaessaesseassaesseassesssasssesssessessassensseensenssenssenses
8. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczegolnosci

o potrzebach wynikajacych z niepelnosprawnosci, niedostosowania spotecznego lub zagrozenia
niedostosowaniem spotecznym



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

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




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

Postanawia sie:
fi zakwalifikowac i skierowac uczestnika na wypoczynek
fi odmdwié skierowania uczestnika na wypoczynek ze

(data) (podpis organizatora wypoczynku)

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

Uczestnik przebywat w: Kacze Bagno — Miejsce Inicjatyw Pozytywnych Spéldzielnia Socjalna,
Wybudowanie 4 / Kacze Bagno 4, 13-306 Kurzetnik
od dnia (dzien, miesiac, rok) ............... do dnia (dzien, miesiac, rok) ........ccoeeevrvreririeervererene.

(data) (podpis kierownika wypoczynku)

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

(miejscowo$¢, data) (podpis kierownika wypoczynku)

VL. INFORMACIJE I SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZACE
UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

(miejscowosé, data) (podpis kierownika wypoczynku)

ZAL. 1




Ramowy program potkolonii

Od poniedziatku do piatku:

8:00 — 09:00 Przyjazd dzieci/ gry i zabawy integracyjne
09:00 — 09:30 Sniadanie

09:30 — 10:00 Krag poranny

10:00 — 13:00 Blok warsztatowy (zajgcia w grupach)
13:00 — 14:00 Obiad

14:00 — 15:00 Blok warsztatowy

15:00 — 15:15 Podwieczorek

15:15 - 16:00 Gry i zabawy integracyjne

16:00 Odbior dzieci

Podczas poétkolonii realizowane beda migdzy innymi:
® 7zajecia teatralne i improwizacyjne
e warsztaty artystyczne i rekodzielnicze
® muzyczne i rytmiczne wyzwania
e zimowe warsztaty kulinarne

® gry, zabawy i aktywnosci ruchowe na $wiezym powietrzu

*organizator zastrzega sobie prawo do wprowadzenia zmian w programie w sytuacjach na ktore nie ma

wplywu (np. warunki atmosferyczne).



ZAL.2
Szczegolowy regulamin uczestnika polkolonii
w Kaczym Bagnie — Miejscu Inicjatyw Pozytywnych Spéldzielnia Socjalna
Organizator: Kacze Bagno — Miejsce Inicjatyw Pozytywnych Spoétdzielnia Socjalna,
Wybudowanie 4, 13-306 Kurzetnik
1. Uczestnik potkolonii ma prawo do:

a) Brania udziatu we wszystkich zajeciach i imprezach, odbywajacych si¢ w czasie

potkolonii.

b) Zglaszania uwag oraz propozycji w sprawach zwiazanych z zyciem poétkolonii

i organizacja zajec¢ programowych.

¢) Korzystania z urzadzen i sprzgtu kolonijnego przy zachowaniu zasad regulaminu

i przepisow BHP.
d) Korzystania z opieki medyczne;j.
e) Zdeponowania u Kierownika pétkolonii warto$ciowych przedmiotow.
2. Uczestnik jest zobowigzany do
a) Wzajemnej pomocy oraz godnego i kulturalnego zachowania sig.
b) Wykonywania polecen kadry potkolonii.
c) Stosowania si¢ do ustalonego porzadku dnia.

d) Brania czynnego udziatu w zajeciach przewidzianych w porzadku dnia — w przypadku

niedyspozycji, uczestnik jest zobowiazany zglosi¢ ja do Wychowawcy.
e) Pilnowania swojego mienia i dbania o nie.

f) Szanowania i wlasciwego uzytkowania obiektu wraz z catym wyposazeniem.
Za ewentualne uszkodzenia lub straty wyrzadzone z winy uczestnika odpowiedzialnos¢

finansowa ponosza rodzice/opiekunowie uczestnika.

g) Przestrzegania zasad BHP, bezpieczenstw p.poz oraz regul poruszania si¢ po drogach i

regut transportu zbiorowego.

h) Dbania o swoja higieng, fad i porzadek w otoczeniu.



i) Uzywania telefonu komorkowego jest dopuszczone wytacznie w czasie wskazanym przez
Kierownika i Wychowawce. Dla zapewnienia komunikacji
z rodzicami/opiekunami, Wychowawca wyznaczy godzing w ktorej powyzsi bgda mogli
kontaktowac¢ si¢ z dzieckiem. Rodzice/opiekunowie maja mozliwos$¢ kontaktu ciagtego z

Kierownikiem poétkolonii pod przekazany numer telefonu.

j)  Zgtoszenia do Wychowawcy badz Kierownika potkoloni wszystkich nieprawidtowosci,

szczegdlnie mogacych stanowi¢ zagrozenie dla zycia lub zdrowia uczestnikow.
3. Uczestnikom poétkolonii kategorycznie zabrania sig:

a) Opuszczania terenu osrodka lub innych miejsc czasowego przebywania grupy bez zgody

Wychowawcy.

b) Nabywania, posiadania lub spozywania, alkoholu wyroboéw nikotynowych oraz innych

uzywek psychoaktywnych.
¢) Uzywania wulgarnego stownictwa.

d) Uzywania otwartego ognia bez zgody Wychowawcy lub Instruktora zajec na terenie

catego osrodka.
e) Samowolnego przyjmowania lekow bez konsultacji z Wychowawca.
4. Za wykroczenia uczestnik moze by¢ ukarany
a) Ustnym upomnieniem Wychowawcy.
b) Usunigciem z pétkolonii.

5. Powyzszy regulamin dotyczy wszystkich uczestnikow potkolonii bez wzgledu

na wiek.

6. Organizator potkolonii/Kierownik/Wychowawca nie ponosza odpowiedzialnosci za sprzgty

elektroniczne, pieniadze i inne wartosciowe rzeczy przywiezione przez uczestnika kolonii.

7. Rodzic/opiekun wlasnorgcznym podpisem potwierdzaja zapoznanie si¢

z regulaminem oraz zobowiazuje si¢ o przestrzegania zasad w nim zawartych.

Organizator Klient



ZAL.3

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych i wizerunku
Zgodnie z Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 .

Ja, nizej podpisana/ny wyrazam zgodg na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka przez
administratora danych, ktorym jest Kacze Bagno Miejsce Inicjatyw Pozytywnych — Spétdzielnia Socjalna,
Wybudowanie 4, 13-306 Kurzetnik
w celu

¢ naboru, organizacji pétkolonii, ubezpieczenia dziecka

¢ marketingowym (informacje mailowe o aktualnej ofercie obozoéw dla dzieci)
Wyrazam zgode na przetwarzanie wizerunku mojego dziecka w celach

¢ dokumentowania przebiegu potkolonii w postaci zdje¢, nagran wideo

e promocyjnych i marketingowych
Wizerunek mojego dziecka moze by¢ udostgpniany na stronie internetowej www.kaczebagno.pl,
Facebook’u Kacze Bagno, materiatach drukowanych
Zostatam/em poinformowany, iz przystuguje mi prawo dostgpu do tresci moich danych oraz ich
poprawiania, wycofania w dowolnym momencie poprzez wystanie wiadomo$ci e-mail na adres

biuro@kaczebagno.pl

(podpis osoby wyrazajacej zgode)

ZAL.3

Ja ponizej podpisany/a o§wiadczam, ze wyrazam zgodg na

o  transport mojego dziecKa..........ocvrvrrrerienierieniiesieeeenns samochodem prywatnym lub karetka
pogotowia do szpitala/przychodni w razie zaistnienia takiej potrzeby

® ogledziny higieniczne dziecka w przypadku uskarzania si¢ przez dziecko na dolegliwosci typu
otarcia, zadrapania, skaleczenia, obecnos$¢ kleszczy (ew. przegladu dokona wychowawca tej

samej ptci)

(podpis rodzica)



	Zgodnie z Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.

