Karte kwalifikacyjna nalezy obowiazkowo wystaé na adres organizatora. Uprzejmie prosimy o
dokladne wypelnienie karty kwalifikacyjnej, poniewaz informacje w niej zawarte moga mie¢
wplyw na zdrowie i bezpieczefnstwo uczestnika w trakcie trwania imprezy.

KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA
Wypoczynku w ,ZAROSLAKU"”

I. INFORMACIJA ORGANIZATORA

1. Terminy Obozéw
[J I turnus 04.07 - 18.07.2026r.
(0 II turnus 18.07 - 01.08.2026r.
Prosimy o zaznaczenie wybranego turnusu.

Miejsce obozu: ZAROSLAK Brzozowe Bfota 12, 89-530 Sliwice
Dojazd wtasnym transportem.
W przypadku trudnosci z dowiezienie dziecka do ,Zaroslaka” prosimy o poinformowanie telefonicznie

tel. 576445587 lub e-mailem biuro@zaroslak.com.pl

II. DANE UCZESTNIKA WYJAZDU (wypetniaja rodzice)

1. IMI€ I NAZWISKO ..o e 2. Data urodzenia.........cocvveininnnens
3. Adres ZamieSZKania. . o.vueiriiiiie et 4. Pesel dziecka..........oovvvviiininnnnn.
5. Adres rodzicow (opiekundw) w czasie pobytu dziecka naobozie/KoloNii.....v.veiieieveiiii e eans

7. Rodzice (opiekunowie) O Prosze o wystawienie faktury VAT
Imie i nazwisko Telefon Komodrkowy Na kogo wystawic fakture VAT
Ojciec
Matka

III. INFORMACIJA RODZICOW/OPIEKUNOW O STANIE ZDROWIA DZIECKA

1. Przebyte choroby (prosze poda¢, w ktérym roku zycia): odra................. , OSPA..ciuennnnns , rézyczka........... ,
swinka.......... , szkarlatyna.......... , Zz0ttaczka zakazna........... , choroby reumatyczne......... ,padaczka............ ,
astma............. , choroby nerek............. L L= PP

2. Dolegliwosci wystepujace u dziecka w ostatnim roku (omdlenia, béle gtowy, brzucha, niedostuch, krwawienie

z nosa, dusznosci, przewlekty kaszel, katar, anginy iiNNE) ... .iuiuiuiiiiiii i


mailto:biuro@zaroslak.com.pl

4. Jak znosi jazde SamMOChOAEM™ 2. ... i et e e

; *Jesli Zle, to prosimy o zaopatrzenie np. w aviomarin lub inny lek uzgodniony z lekarzem.
5. Czy przyjmuje stale leki, w jakich dawkaCh® 2. . ... i e et ea

; *Jesli przyjmuje leki, to prosimy o zaopatrzenie uczestnika w ten lek, a sposéb dawkowania prosimy przeka-

zac pisemnie wychowawcy na zbidrce.
6. Czy nosi aparat ortodontyCzny [Ub OKUIAIY 2. ..o e e et et ae e areanes

7. Czy u dziecka zdiagnozowano objawy ADHD (zespotu nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi)

IV. INFORMACJA O SZCZEPIENIACH
Szczepienia ochronne (podac rok): tezec....... , bfonica....... , dur....... N 12 o L= PP

Data........c.oooviiiiiiininnnns Podpis pielegniarki lub rodzica/opiekuna................c..c.cooene.

WYRAZAM ZGODE NA UDZIAL DZIECKA W ZAJECIACH PRZEWIDZIANYCH PROGRAMEM.
POTWIERDZAM, ZE PODALEM (-AM) WSZYSTKIE ZNANE MI INFORMACJE O DZIECKU, KTORE MOGA
POMOC W ZAPEWNIENIU WLASCIWE] OPIEKI NA KOLONII/OBOZIE. W RAZIE ZAGROZENIA ZDRO-
WIA LUB ZYCIA DZIECKA ZGADZAM SIE NA JEGO LECZENIE SZPITALNE, ZABIEGI DIAGNOSTYCZNE I
OPERACIE.

Data.....c.ccocvves vvnnens Podpis rodzicow lub prawnych opiekunow..............cccccvevvvnnnns
V. ORZECZENIE LEKARSKIE (prosze wypeini¢ w przypadku choréb przewlektych)
1. Po zbadaniu dziecka stwierdzam (F0ZPOZNani€) . .. .ttt it ie it ittt et e ettt e e et e aneaeaaneanes
2. Dziecko moze by¢ uczestniKiem ODOZU/KOIONI i, . . ir ettt ettt et e e et et e e e eaeneeeaeaeneasarenes
3. Zaswiadczam o braku przeciwwskazan do UCZESENICEWA. ... .viie i e e

LA | [=Tel=] oY I= I e | E= R Aol s T 1A= Lo PP

VI. INFORMACJA OD RODZICOW

(prosimy o wskazéwki, co do mozliwych zachowan dziecka - wypetnia rodzic lub opiekun)



REGULAMIN obozu ZAROSLAK

Nadrzednym celem firmy ZAROSLAK Aleksandra Dabrowska, jest zorganizowanie Uczestnikom jak najlepszego
wypoczynku w odpowiednich warunkach. Prosimy jednak pamietaé, ze wyjazd zbiorowy f#aczy sie z
przestrzeganiem zasad wspotzycia w grupie. Aby zapewnié¢ wszystkim zdrowy i bezpieczny wypoczynek oraz

dobra zabawe, ustalilismy niniejsze zasady postepowania podczas pobytu w ,,Zaroslaku”.

1. Uczestnik zobowigzany jest podporzadkowac sie poleceniom kadry (wychowawcom, instruktorom lub pilo-
tom) oraz do aktywnego udziatu we wszystkich zajeciach programowych.

2. Podczas trwania imprezy, od momentu wyjazdu do powrotu, Uczestnikédw obowigzuje catkowity zakaz spozy-
wania alkoholu, palenia tytoniu oraz uzywania narkotykdéw ($rodkdéw odurzajacych).

3. Uczestnik zobowigzany jest stosowac sie do postanowien przepiséw i regulaminéw obowigzujacych w obiekcie
zakwaterowania oraz miejscach realizacji programu (m.in. przepisy przeciwpozarowe, poruszania si€ po
drogach publicznych, ciszy nocnej i korzystania z kapieliska), z ktorymi zostajg zapoznani po rozpoczeciu
imprezy.

4. Uczestnicy nie mogq bez zgody wychowawcédw oddalac¢ sie z terenu zakwaterowania oraz miejsca prowadze-
nia zaje¢. Zobowigzani sg réwniez do zachowywania sie zgodnie z ogdlnie przyjetymi obyczajami i zasadami
obowigzujacymi na obozie, a takze zwyczajami panujacymi w danym kraju.

5. Cisza nocna obowigzuje w godzinach od 22.00 do 8.00, chyba, ze kierownik osrodka postanowi inaczej.

6. Organizatorzy nie ponosza odpowiedzialnosci za sprzet elektroniczny i inne rzeczy zagubione przez Uczestni-
ka podczas trwania imprezy lub pozostawione przez niego po zakonczeniu imprezy w miejscu zakwaterowa-
nia oraz w srodkach transportu. Telefony uczestnikow bedg zbierane przez wychowawcdéw na poczatku obozu
i udostepniane codziennie podczas ciszy poobiedniej (14:00-15:30) oraz w przypadkach wymagajacych
kontaku.

7. Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za pieniadze, dokumenty oraz inne cenne rzeczy posiadane przez
Uczestnikdéw, jesli po przybyciu do miejsca zakwaterowania nie zostaty one oddane do depozytu, wskazane-
go przez opiekundw.

8. Uczestnicy bez zgody i nadzoru wychowawcy nie moga korzysta¢ ze sprzetu sportowego i innego, np.
trampoliny.

9. Uczestnicy zobowigzani sq do uzytkowania przekazanego do ich dyspozycji sprzetu rekreacyjno-sportowego
zgodnie z jego przeznaczeniem, poszanowania wszystkich sprzetdw (np. tdzka, gasnice) i utrzymania
porzadku na terenie osrodka. Rodzice lub opiekunowie sg odpowiedzialni materialnie za szkody wyrzadzone
przez swoje dziecko.

10. W stosunku do Uczestnikdw nieprzestrzegajacych zasad objetych regulaminem Organizator zastrzega sobie
prawo do zastosowania odpowiednich do przewinienia srodkéw dyscyplinujacych takich jak: upomnienie,
powiadomienie rodzicow czy powiadomienie szkoty. Powazne naruszenie zasad, a szczegdlnosci: spozywanie
alkoholu, uzywanie narkotykdéw lub sprowadzanie zagrozenia dla bezpieczeristwu wilasnego lub innych
uczestnikdw grozi wydaleniem z obozu bez zwrotu kosztéw za niewykorzystane dni pobytu. W takim przy-

padku kosztami strat, transportu oraz opieki w czasie podrézy zostang obcigzeni rodzice.

Uwaga: Rodzice zobowigzani s do punktualnego przyprowadzenia Uczestnika na miejsce wyjazdu oraz do

odebrania go po powrocie z miejsca zbidrki.

Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy sie z powyzszymi zasadami i zobowigzujemy sie je przestrzegac:

Podpisy rodzica (opiekuna) ...........c.ccccocevvevevsvrcunnnn., Podpis uczestnika...........cccccocvevvvevesiveieannn,



WARUNKI UCZESTNICTWA W OBOZIE ZORGANIZOWANYM
PRZEZ ZAROSLAK Aleksandra Dabrowska

1. Informacje dla rodzicow

e Dlarodzicéw telefony komédrkowe do kontaktu znajdujg sie na stronie internetowej
ZAROSLAK : www.zaroslak.com.pl

e Organizator nie odpowiada za wartosciowe przedmioty przywiezione przez dzieci.
o Ztelefondw komdrkowych uczestnicy obozu bedg mogli korzystac¢ w czasie ciszy poobiedniej
wgodz. 13.45 - 15.00 (aby nie dezorganizowa¢ zajec z dziecmi)

e Jezeli dziecko przyjmuje leki prosimy o przedstawienie zaswiadczenia lekarskiego. Leki nalezy
przekaza¢c wychowawcy przed odjazdem dzieci w oddzielnym woreczku wraz z imieniem i
nazwiskiem dziecka oraz opisem dawkowania.

e Jezeli dziecko bedzie odbierane przez inng osobe, nie bedgcg prawnym opiekunem dziecka
nalezy wczesniej przekazac pisemne upowaznienie do odbioru z wpisanym nr dowodu
osobistego osoby upowaznionej przez rodzicow.

e RODZICOW PROSIMY O WYPELNIENIE I PODPISANIE DOKUMENTACII W JEDNYM
EGZEMPLARZU: KARTY KWALIFIKACYJNEJ, REGULAMINU, WARUNKOW
UCZESTNICTWA oraz ZGLOSZENIA-UMOWY I PRZESLANIE E-MAILEM
biuro@zaroslak.com.pl LUB POCZTA NA ADRES ORGANIZATORA: Zaroslak
Aleksandra Dabrowska Al. Niepodlegtosci 648b/7, 81-854 Sopot

e Zaszkodyzawinione przez uczestnika w majatku o$rodka oraz podczas podrozy odpowiadaja jego
rodzice lub opiekunowie. Organizator zastrzega sobie prawo zastosowania w stosunku do
uczestnika srodkéw dyscyplinarnych, facznie z odestaniem do domu na koszt rodzicéw bez
zwrotu czesci naleznosci za niewykorzystang czes¢ pobytu, w przypadku razacego tamania
regulaminu osrodka i uczestnika obozu.

o ZASTRZEGA SIE ZMIANE PROGRAMU ORAZ MOZLIWOSC ODWOLANIA IMPREZY Z PRZYCZYN OD NAS
NIEZALEZNYCH.

e Organizator zastrzega sobie mozliwos¢ nieodptatnego wykorzystanie zdjec oraz filmikow
(zwigzanych z imprezami obozowymi) uczestnika do celéw marketingowych (katalog, folder,
strona internetowa itp.) pod warunkiem, ze zdjecia i filmiki zostaty wykonane w czasie trwania
turnusu.

2. Rezygnacja

Nalezy zgtosi¢ pisemna rezygnacje do Organizatora. Koszty
ponoszone przez uczestnika:
O Przepada zaliczka
e 50% ceny imprezy - przy rezygnacji 7 dni przed rozpoczeciem imprezy
e 90% ceny imprezy - przy rezygnacji w dniu wyjazdu
¢ Odstepujacod umowy uczestnik moze wskazac na swoje miejsce inng osobe i przekazac jej
swoje uprawnienia
e Uczestnikowi nie przystuguje zwrot S$wiadczen ktorych nie wykorzystat w czasie trwania koloni /
obozu z przyczyn lezacych po stronie uczestnika
Nieszczesliwe wypadki, Smier¢ cztonka rodziny lub zty stan zdrowia potwierdzony wypisem ze
szpitala sq podstawa do zwolnienia uczestnika z wyzej wymienionych warunkéw
rezygnacji.
3. Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody i straty powstate w wyniku dziatania sity
wyzszej.
4. Organizator wykupuje ubezpieczenie grupowe dla uczestnikéw poszczegoélnych turnusow.

Zapoznatem sie z warunkami uczestnictwa i regulaminem i w peini je akceptuje.

Podpis rodzica (opiekuna)


mailto:biuro@zaroslak.com.pl

,Zaroslak” Aleksandra Dabrowska

Al. Niepodlegtosci 648b/7, 81-854 Sopot
NIP 5851333141 REGON 192483340
nr konta : 54 1140 2004 0000 3102 8340 0556
Zezwolenie na dziatalnos$¢ turystyczng wydane
przez Wojewode Pomorskiego nr 1095
Oboz zgtoszony do Kuratorium Oswiaty

) ZGLOSZENIE - UMOWA
O SWIADCZENIACH UStUG TURYSTYCZNYCH

ZGEASZIACY ..o ZAPEWNIAMY: wg oferty
(imig i nazwisko rodzica)
MIEJSCE POBYTU: Zaroslak, Brzozowe Btota 12 89-530 Sliwice

DANE UCZESTINIKA. ...ttt

CENA o1 tydzientur.1i2-2100 Zt o 2 tygodnie tur. 1i2 - 3100 Zt
o 3 tygodnie -4100 Zt o 4 tygodnie - 5100 Zt

Zawierajgc niniejsza umowe oswiadczam, ze zapoznatem sie z warunkami uczestnictwa w
imprezie zorganizowanej przez Ekologiczng Wioske Dzieciecq ,Zaroslak” Aleksandra
Dabrowska oraz Regulaminem obozu (zamieszczone na stronie internetowej
www.zaroslak.com.pl). Przyjmuje je do wiadomosci i przestrzegania, co potwierdzam
wiasnorecznym podpisem. Podpisang umowe prosimy przesta¢ w 1 egzemplarzu. Umowa
po otrzymaniu zaliczki w wysokosci 500 zt. bedzie przestana Zgtaszajagcemu (po wpisaniu
do rejestru i podpisaniu przez Organizatora).

Zgtaszajacy podpisujac niniejszg umowe wyraza zgode na przetwarzanie swoich danych
osobowych przez firme Zaroslak Aleksandra Dgbrowska.

Dane dziecka mogq by¢ udostepnione w zawarciu ubezpieczenia grupowego oraz
placéwce medycznej w razie ew. koniecznosci pomocy lekarskiej.

W ramach mozliwosci prosimy o wysytanie dokumentéw e-mailem na adres e-mail:
biuro@zaroslak.com.pl



http://www.zaroslak.com.pl/

