(nyukzoodAm eiojeziuesio sidpod) (erep)

np3[Szm 9z JouAzoodAm eU BYIUISOZON BIUBMOIIDS JLMOWPO O
NoukzoodAm U BYTUISOZON JEMOIINS T JEMOYIJI[eMYeZ O
(318 BImMEURISO]

MINAZDOdAM M NIVIZAN Od NINAZDOdAM
VIINLSAZDON NINVAOMIATTIVAIVZ O MINAZDOJAM VHOLVZINVOHO VIZADAAd ‘M

:(uordozozs wostdm

WAUEN)R Z BIMOIPZ 1ZIZB1sy dudimelspazid qnp nyjol watuepod z zeim) yoAuuoryoo yoeruardazozs o zeio

(Kxenyjo qnp AuzoKyuopoyio jeiede
1s0u Az5 ‘goesmep yonel m 1 pjoy ofeis ofnwfAzid Azo ‘wopoyoowes dpzel 1souz el ‘Auoinzon 15[ y1uisozon 0o

eu "du) aro0a1p fouemosols 1 wAuzoAziyoyohsd nfomzor ‘nyukzoodAm eyIuIsazon BIMOIPZ dIUBIS O dUBP dU0IS] G

wiAuzodjods
WOIUBMOS0)SOPATl  eTuazoidez qn oFauzoojods eruemosoisoparu  ‘rosoumerdsouredoru  z - yokokleruim

yoeqaznod o 1050u[030z0zs M ‘MyukzoodAm eximsazon yoAufLoeynps yoeqoznod yoAupeloads o efoewrojuy °g

mjukzoodAm eruemn oIsezo M ‘nyukzoodAm

eyrusozon  oSormojoupod  zozid [ouezeysm £qoso  NUOJS[A) IOWNU QN MOQIIZPOI NUOJI[A) IownN L

(M991ZpoI mAqod qnj erueyZSoneZ SAIPY ‘9

............................................................................................................. BIUBYZSOIWEBZ SAIPY ‘G

m[uAzoodAm ermsazon THSHJ JWnN “f

................................................................................................................. e

oysimzeu T (euorwr) druy *|

MINAZDOdAM VIINLSAZON ADVZIALOA ALDVINIOANI ‘1T

(myuAzoodAm eiojeziuedio sidpod) (erep 9somoosfomur)

(UAUMOIPOM dZIBDRIEYD O nyukzoodAm esery,

nyukzoodAm 1foezifexo] dosforu ‘nyukzoodAm saipy ¢

........................................ e UAZ50dAM UTILIOY, T

............................................. nyukzoodAm euwioy euur
eruojoyjod

Jemlq

70qo0

OYSIMOUIZ

BIUOJOY

oooooo

(M{UAZzo0odAM euLIO ]
MINAZIOdAM TIVZIXLOA AFDVINHOINT T

MINAZDOdAM VIINLSAZON VNFADVIIIATTVAAN VLIV

8¥S1 'z0d —-€- ME)S() JIUUAIZJ

AOZM
(8551 Zod) "1 1207 eady] TT eIup 7 pyneN ¢
1foednpy eNSIUIA BIUdZpezIodZol op YIuzotpeyz
3KS1 20d —7- AxeIs) YuuoIZQ



‘o3arwejoupedotu eyunsazon nypedAzid p\
“wAUMOIpdM dzIOPfeIeyd 0 nyukzoodAm nyjpedAzid A
"X WonjeuZ QAZOBUZEZ OMIOSBIA G

(nyukzoodAm KomemoyoAm sidpod) (eyep ‘9somoosforur)

MINAZDOdAM VIINLSAZIN
NLAGOd AIVZIALOA MINAZIOIAA ADMVAMOHIAM VINAZAZULSOS 1 VLIVINIOANI “IA

(nyuAzoodAm exrumorary sidpod) (eyep 9somoosfomu)

HIDAVIL ODHr M
HOALAGAZYd HOVHOIOHD O ZVIO MINAZDOdAM VINVAUL HISVZD M MINAZIOIAM
VIINLSAZON VIMOIAZ JFINVLS O MINAZDOJAM  VIINMOYIAIN VIDVINHOAINI A

(nyuAzoodAm exrumoiary stdpod) (erep)

............................................. AM—OH now_momg AHDMN—JV BIUP Op rreerreessees e A&Ou ‘uwdmvg AﬁuMNUv BIUp PO

.................................................................................................................................................. emAqozid yimsezon

MINAZDOdAM NISTATAN A NINAZDOdAM
VIINLSAZON NALAG0d MINAZDOdAM VIINMAOYIADI 7ZAZIYd HAINFZAQIAAIMLOL Al

8¥S1 'z0d il AeIS() IUUDIZ(]



WARUNKI UCZESTNICTWA

w obozie wspinaczkowym firmy Agnieszka Pokrzywinska PokrzywaClimbing

IMIE | NAZWISKO UCZESTNIKA OBOZU:

Adres obozu:

Turnus 1: Agroturystyka Aneta Lapaj Rzgdkowice

Turnus 2: Agroturystyka Pokoje Pod Zamkiem "Na Jurze" Mirow.

Turnus 3: Agroturystyka Pokoje Pod Zamkiem "Na Jurze" Mirow.

Turnus 4: Agroturystyka Aneta Lapaj Rzgdkowice oraz Agroturystyka Pokoje Pod Zamkiem "Na Jurze" Mirow.
Turnus 5: Agroturystyka Aneta Lapaj Rzgdkowice

OBOZ ORGANIZOWANY BEDZIE W 4 TERMINACH:

TURNUS 1: 27.06-04.07.2026, dzieci 7-10 lat, koszt: 2900 zt

TURNUS 2: 03.07-10.07.2026, mtodziez 12-16 lat, koszt: 2900 zt

TURNUS 3: 10-18.07.2026, dzieci 9-13 lat, koszt: 2900 zt (wyjazd z Gdanska oraz z Olsztyna)
TURNUS 4: 25.07-07.08.2026 mtodziez 14-18 lat, koszt: 4500 zt

TURNUS 5: 15-23.08.2026, mtodziez 10-14 lat, koszt: 2900 zt

Organizator zastrzega sobie prawo do odwolania ktérego$ turnusu z powodu zbyt malej liczby uczestnikow.

I. Warunkiem zakwalifikowania uczestnika na wyjazd jest:
1. Wypetnienie i podpisanie przez rodzicéw/opiekundw:

a. Kuratoryjnej karty kwalifikacyjnej uczestnika wypoczynku,

b. Warunkéw uczestnictwa;

c. Karty kwalifikacyjnej PokrzywaClimbing,

Wszystkie karty powinny zosta¢ podpisane przez obu rodzicow/opiekundw.

1.1. Jezeli podpis obu rodzicow/opiekundw jest niemozliwy — prosimy o wyrazne postawienie kreski w miejscu drugiego
podpisu i dotgczenia kartki z wyjasnieniem przyczyny braku drugiego podpisu (np. rodzic pracuje poza granicami
kraju).

1.2. W przypadku gdy ktérys z rodzicow posiada ograniczone lub odebrane prawa rodzicielskie, opiekun prawny jest
zobowigzany przekaza¢ te informacje kadrze obozu. W przeciwnym wypadku kadra nie ponosi odpowiedzialnosci za
wszelkie, wynikajgce z tego stanu rzeczy konsekwencje.

1.3. Opiekun prawny uczestnika ma obowigzek poinformowaé kadre obozu o wszelkich problemach zdrowotnych
uczestnika. W przeciwnym wypadku kadra obozu nie ponosi odpowiedzialnosci za wszelkie komplikacje zdrowotne
wynikajgce z niedostosowania warunkéw lub opieki do specjalnych potrzeb uczestnika.

Informacje wynikajgce z punktéw 1.1, 1.2, 1.3 s3 poufne i sg przeznaczone tylko do wiadomosci kierownika obozu,
wychowawcy danego uczestnika oraz kadry medyczne;.

Wypetnione dokumenty z podpunktéw 1a, 1b, 1c nalezy wydrukowac i wypetnié i przekazac instruktorowi maksymalnie
w dniu wyjazdu.

2. Whptata:

e Zadatek w wysokosci 600 zt, po wypetnieniu formularza zgtoszeniowego na:
https://competit.pl/zgloszenie/0939/
e Reszta uzgodnionej kwoty tj. 2300 zt (turnus 1, 2,3 i5) oraz 3900 zt (turnus 4) do:
=  10.06.2026 - uczestnicy 1,2 i 3 turnusu,
= 10.07.2026 - uczestnicy 4 i 5 turnusu,
Przelewem na konto:
Agnieszka Pokrzywiriska ING BANK SLASKI 59 1050 1764 1000 0097 8438 0942.
W tytule wpisac: “imie i nazwisko dziecka” - OBOZ WSPINACZKOWY w terminie: “podaé termin”.

Istnieje mozliwosc¢ ptacenia za obdz na raty po wczesniejszym uzgodnieniu tego z Organizatorem.



Cena obozu obejmuje:

realizacje programu obozu,

opieke wychowawcédw w tym instruktoréw wspinaczki,
wyzywienie i zakwaterowanie,

ubezpieczenie NNW,

Transport na obdz - pocigg Gdansk-Zawiercie, Zawiercie-Gdansk, busy na miejscu, (w przypadku turnusu 2
przejazd takze z Olsztyna)

3. Dotozymy wszelkich staran, aby nasz obdz byt zorganizowany zgodnie ze wszystkimi wytycznymi Gtéwnego Inspektoratu
Sanitarnego, Ministerstwa Zdrowia i Ministerstwa Edukacji Narodowej. Podpisujgc Warunki Uczestnictwa zgadzajg sie
Panstwo na wytyczne, ktére bedg obowigzywac¢ w chwili rozpoczecia i trwania obozu. Jezeli bedzie taka koniecznos¢
wytyczne te zostang Panstwu przedstawione w osobnym dokumencie najszybciej, jak to bedzie mozliwe. Dokument ten
trzeba bedzie osobno podpisaé. W przypadku braku Panstwa zgody na zaostrzone warunki uczestnik nie bedzie mogt wzigc
udziatu w obozie, a wptacone pienigdze zostang zwrdcone.

Il. Warunki obozowania:

1. zakwaterowanie:

Teren osrodka jest do naszej wytgcznej dyspozycji.

Uczestnicy sg zakwaterowani w 3, 4 i 5—cio osobowych pokojach.

W pokojach zostang zakwaterowani uczestnicy tej samej ptci i w podobnym wieku.

Obiekt posiada swietlice oraz teren rekreacyjny z miejscem ogniskowym.

Obiekt spetnia wymogi sanepidu oraz strazy pozarne;.

2. Warunki sanitarne:

Osrodek zapewnia ciepta i zimng wode bez ograniczen.

Pokoje posiadajg wiasny wezet sanitarny.

3. Wyzywienie:

W czasie trwania obozu uczestnicy bedg mieli zapewnione:

- dwa positki na terenie osrodka: sniadania i obiadokolacje.

- Drugie i trzecie $niadanie w terenie.

Drugie lub/i trzecie $niadanie - kadra obozu zapewnia przekaski, kanapki na czas wyjscia w skaty lub inne wycieczki.

Obiadokolacja bedzie dostarczana przez catering.

Sniadania beda przygotowywane samodzielnie dla siebie przez uczestnikéw, pod nadzorem wyznaczonego instruktora,
z produktow dostarczonych przez kadre obozu.

Pomiedzy positkami uczestnicy beda mieli dostep do dodatkowego picia - wody butelkowej.

Zapewniamy diete bezglutenowg i bez laktozowg dla oséb uczulonych. Prosimy o zaznaczenie odpowiedniej opcji w
karcie kwalifikacyjnej.

lll. Realizacja programu:

Obozy sg obozami wspinaczkowymi. Przeznaczone dla dzieci w wieku od 8 do 18 lat (w zaleznosci od terminu turnusu).

Warunkowo dopuszczalne jest uczestnictwo dziecka w wieku 7 lat (o ile jest uczestnikiem sekcji wspinaczkowej) po
wczesniejszej konsultacji z wyznaczonym instruktorem wspinaczki.



V.

Harmonogram dnia:

8:00 Pobudka

8:00-8:30 Toaleta poranna, porzgdek w pokojach i miejscach wspélnych
8:30-9:15 Sniadanie

9:30 wyjscie w skaty lub na zajecia terenowe.

18:00 obiadokolacja

19:00 —21:00 zajecia wieczorne

21:00-22:30 toaleta wieczorna

22:30 cisza nocna

S 0 o0 T o

W czasie trwania obozdw tygodniowych planujemy 5 dni wspinaczkowych oraz jeden dzien restowy (odpoczynkowy). Na
turnusie dwutygodniowym bedzie to 9 dni wspinaczkowych oraz 3 dni restowe. llo$¢ dni wspinaczkowych moze ulec
zmianie ze wzgledu na pogode lub samopoczucie uczestnikow.

W dni “restowe” (odpoczywanie od wspinania) planujemy wycieczki do jaskin, zwiedzanie zamkow, basen oraz dtuzsze
spacery po pieknej jurze pétnocnej.

Czesc zaje¢ moze odbywad sie w porze nocnej.

Wszelkie wyjscia uczestnikow na gry i zajecia programowe bedg ukierunkowane na dziatania grupy.

Nie przewidujemy odwiedzin rodzicéw na obozie.

. Opieka medyczna:

Kadra obozu jest przeszkolona z zakresu pomocy przedmedycznej. Podczas wyjs¢ w skaty, kadra bedzie dysponowac
apteczka.

W przypadku koniecznosci wizyty u lekarza jest organizowany wyjazd pod opieky instruktora, ktéry natychmiastowo
informuje o tym rodzicow.

Jezeli Panstwa dziecko przyjmuje state leki — bardzo prosimy o ich przygotowanie i wiozenie do podpisanego imieniem i
nazwiskiem dziecka paczki. Prosimy takze o umieszczenie w pakunku informacji o tym jak podawac leki. Lekarstwa nalezy
przekazac instruktorkom w czasie zbidrki przed wyjazdem. Lekarstwa bedzie podawac¢ dziecku wedtug Parstwa wskazan
nasz instruktor. Prosimy o wpisanie tego w drugiej karcie kwalifikacyjnej.

Uczestnik nie powinien posiadac¢ innych wtasnych lekéw.

W przypadku potrzeby zakupienia dodatkowych lekéw (np. antybiotyk przepisany przez lekarza) koszty ponosza
rodzice/opiekunowie uczestnika.

Pozostate ustalenia:

1. Rezygnacja z obozu.
e Zadatek w wysokosci 600 zt jest bezzwrotny.

e W razie koniecznosci wyjazdu w trakcie trwania obozu z przyczyn zdrowotnych lub waznych zdarzen losowych
Organizator zwraca wytgcznie stawke zywnosciowg (tj. 50 zt).

e W przypadku swiadomego naruszenia regulaminéw obozu (po wyczerpaniu innych dziatan wychowawczych)
lub ztamaniu regulaminu zwigzanego z bezpieczenstwem podczas wspinania uczestnik po wczesniejszym
zawiadomieniu rodzicow zostanie wydalony z placowki na koszt witasny (rodzicow, opiekundow). W takiej
sytuacji nie bedg zwracane zadne finanse.

e Uczestnik (jego rodzice, opiekunowie) ponoszg odpowiedzialnos¢, rowniez finansowa, za Swiadome szkody
wyrzgdzone przez niego podczas podrdzy lub pobytu na obozie.

2. Obowigzek informacyjny wynikajgcy z RODO (Rozporzgdzenie o ochronie danych osobowych) jest spetniony poprzez

umieszczenie stosownej informacji w Karcie kwalifikacyjnej.

3. Rodzice/opiekunowie zgadzaja sie na Regulaminy obozowe obowigzujgce uczestnikéw.

4, Uczestnicy zostang zapoznani z Regulaminami pierwszego dnia obozu.



5. Tel do Kierownika wypoczynku Agnieszki Pokrzywinskiej: 514-020-405. W razie nagtych wypadkow telefon jest
odbierany takze w nocy.

6. Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za rzeczy wartosciowe zabrane przez uczestnika na obdz na przyktad:
e Sprzet elektroniczny (telefony, aparaty);

®  Gotdédwka posiadana przez dzieci;

7. Prosimy o niedawanie dzieciom zbyt duzej ilosci stodyczy, napojéw gazowanych i innej zywnosci. Na terenie obozu
zawsze bedzie dostepna butelkowana woda niegazowana do picia.

8. Pragniemy zwrdci¢ uwage, ze ubrania w warunkach obozowych moga ulec zniszczeniu, takze prosimy o nie zabieranie
przez dziecko swoich najlepszych ubran.

9. Uczestnicy podczas obozu beda uczeni samodzielnosci w zakresie utrzymywania porzadku i dbania o siebie
(samodzielne Scielenie tdzka, dbanie o czystos¢ w pokoju i na wyznaczonym terenie).

Data i podpis matki/opiekuna prawnego:

Data i podpis ojca/opiekuna prawnego:




514-020-405 Agnieszka 6. Czy dziecko jest uczulone na laktoze?
Pokrzywiniska U Tak
U Nie

7. Czy dziecko ma inne powazne uczulenia zywieniowe?
(wymienic¢ doktadnie czego dziecko nie moze jesc).
Prosimy odpowiedzie¢ na dodatkowe
pytania, ktore umozliwia nam T
sprawowanie lepszej opieki nad ........................................................................................

Panstwa dzieckiem:
POK?Z Wa (prosimy o zaznaczenie wlasciwego
Cllmblns o@ kwadratll) e

miejscowosé, data podpis rodzicéw/ opiekunéw

1. Imie i nazwisko uczestnika obozu: Ja nizej podpisana/y

Prosze o podawanie lekéw mojej corce / synowi wedlug ponizszego zestawienia.

2. Czy dziecko uczeszcza na sekcje wspinaczkowa w roku szkolnym Lek:
2025/20267
O Tak Sposéb podawania:
J Nie Lek:
3. Dodatkowe informacje na temat wspinania dziecka: Sposéb podawania:
Lek:
---------------------------------------------------------------------------------------- sposc‘)b podawania:

4. Czy dziecko je mieso?

U Tak
. Zezwalam na podawanie lekéw instruktorowi wyznaczonemu przez kierownika obozu
U Nie o
PokrzywaClimbing.
5. Czy dziecko jest uczulone na gluten?
U Tak

O Nie Data, podpis



Informacja RODO

Administratorem danych osobowych jest firma Agnieszka Pokrzywinska, ul.
Franciszka Bohomolca 3e/8, 80-410 Gdansk, NIP: 957 115 84 72, zwana
dalej Firma. Dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust 1 lit.
a, b, ¢, f Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osé6b fizycznych w zwiazku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), na potrzeby oraz w celu
przyjecia zgloszenia, dokonania niezbednych rozliczen, koordynacji dzialan
programowych i wypoczynku, archiwizacji kart kwalifikacyjnych,
rozpatrzenia ewentualnych reklamacji w przypadku jej zlozenia, badz
ewentualnego dochodzenia roszczen, jak tez marketingu bezposredniego
prowadzonego w formie tradycyjnej, dotyczacego wlasnych produktow lub
ushug, co nie wymaga zgody.

Odbiorcami danych osobowych beda wylacznie podmioty uprawnione do
uzyskania danych osobowych na podstawie przepis6w prawa oraz podmioty
uczestniczace w realizacji ustug tj. ubezpieczyciel, baza wypoczynkowa. Dane
przetwarzane dla celéw zwiazanych z realizacja obozu wspinaczkowego beda
przetwarzane przez czas Swiadczenia ushugi. Dane przetwarzane w zwiazku z
dochodzeniem ewentualnych roszczen beda przetwarzane przez 3 lata od

Niniejszym oswiadczam, ze w razie zagrozenia zycia mojego dziecka
(imie i Nazwisko dZieCKa).......covuviiiiiiiiiiiiiiiiiii i
zgadzam sie na jego leczenie szpitalne, zabiegi diagnostyczne,
operacje i oczekuje natychmiastowego powiadomienia mnie o

zaistnialej sytuacji.

(podpis ojca/opiekuna) (podpis matki/opiekunki)

zakonczenia formy wypoczynku. Natomiast dane przetwarzane dla celow
rozliczen beda przetwarzane przez okres S lat od zakonczenia roku
obrotowego, w ktorym wystawiono ostatni dokument ksiegowy.

Uczestnik (jego pelnoprawny opiekun) posiada prawo dostepu do tresci
swoich danych i ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania,
prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania oraz prawo do cofniecia zgody (w przypadku jej wyrazenia) w
dowolnym momencie bez wplywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania. Ma
takze prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych, gdy uzna, iz przetwarzanie jej danych osobowych narusza
przepisy RODO. Podanie danych w zakresie wskazanym jest dobrowolne, ale
niezbedne w celu zakwalifikowania uczestnika na forme wypoczynku.

Jednoczesnie dobrowolnie zezwalam na nieodplatne rozpowszechnianie
wizerunku mojego dziecka w celu promowania dzialan firmy zwiazanych z
obozem. Zezwolenie dotyczy fotografii przedstawiajacej moje dziecko w
postaci zaré6wno catej sylwetki, jak i portretu, osobno lub w zestawieniu z
wizerunkami innych oséb.



