KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA OBOZU

L. INFORMACJA ORGANIZATORA OBOZU :
Oboz pitkarski od 09.08.2021 do 15.08.2021 Adres placowki: Pensjonat u Marii 84-120 ul. Sadelska 83,
Murzasichle

II. WNIOSEK RODZICOW O SKIEROWANIE DZIECKA NA OBOZ SPORTOWY

1. Imie i Nazwisko dzieCKa. .......couviiniiiiii i e e e e eeaes
2. Adres ZamieSZKamia. . ... . ueene et
3. Numer PESEL uczestnika 0DOZU. .........cooiiiiiii e
4. Adres rodzicéw(opiekunéw) w czasie pobytu dziecka na obozie

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)

I11. INFORMACJA RODZICOW (OPIEKUNOW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA ORAZ
O SZCZEPIENIACH (np., na co dziecko jest uczulone, czy przyjmuje leki i w jakich dawkach, czy nosi
aparat ortodontyczny lub okulary, czy szczepienia s zgodne z kalendarzem szczepien )

Stwierdzam, ze podalem wszystkie znane mi informacje o dziecku, ktére moga poméc w zapewnieniu wlasciwej opieki
w czasie pobytu dziecka w placéwce wypoczynku.

Uczestnicy posiadajacy aktualne /w czasie obozu / badania od lekarza sportowego dolaczaja kserokopie aktualnej
ksiazeczki sportowca.

Pozostali uczestnicy dolaczaja oswiadczenie Rodzicéw o stanie zdrowia Dziecka pozwalajacym bra¢ udzial w obozie
sportowym.

data podpis rodzica, opiekuna

IV. OSWIADCZENIE RODZICOW(OPIEKUNOW)

Wyrazam Zgode na pobyt mojego dziecka ..........ooeviiiiiiiiiii na obozie
sportowym( pitka nozna ) w Murzasichlu.

Rodzic/Opiekun prawny wyraza zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych w niniejszej umowie, na biezace
potrzeby administracyjne Akademii (zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych esobowych i
w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o
ochronie danych). Kazdy ma prawo do wgladu i korekty przekazanych nam danych

podpis rodzicéw, opiekunéw



