
INFORMACJE DLA RODZICÓW ……………..

Wakacje 2023 
Najpiękniejsze zakątki Ziemi Kłodzkiej + Czechy

3 - 9 lipca 2023 r.

KOSZT: 1700 zł / os. 
Wpłaty tylko na konto do 15 dnia miesiąca: 350 zł luty, 350 zł marzec
350 zł kwiecień,  350 zł maj, 300 zł czerwiec - wypełniony formularz 
ODDAJEMY do biura parafialnego lub do zakrystii  PO DOKONANIU
PIERWSZEJ WPŁATY. 
UWAGA – raty wpłacamy TYLKO  na konto nr: 

57 1600 1462 1887 5532 3000 0003
W tytule prosimy wpisać imię i nazwisko uczestnika

Co zapewniamy? Przejazd autokarem,  doświadczonych opiekunów, 
wykwalifikowanych przewodników, zakwaterowanie w OW KAMELA -
Szczytna, wyżywienie (3 posiłki / prowiant w drodze), ubezpieczenie, 
bilety wstępów. 
Dla  kogo? Zapraszamy  skautów  z  rocznika  2014  i  starszych.
Co  w  programie*? Zwiedzanie  Twierdzy  Srebrna  Góra,  Jaskinia
Niedźwiedzia  w  Kletnie,  Dolni  Morawa  w  Czechach  –  ścieżka  w
obłokach - SKY BRIDGE 721, PRAGA z najważniejszymi zabytkami
m.in.  Stare  Miasto,  zegar  astronomiczny,  Plac  Wacława,  Most
Karola,  Dzielnica  Żydowska,  Klasztor  Strahov,  Zamek  Hradczany.
Wejście na Szczeliniec, Sanktuarium Wambierzyce, kaplica czaszek,
Kudowa  Zdrój,  Kłodzko,  Błędne  Skały.  SPŁYW  PONTONAMI  –
BARDO i korzystania ze wspólnego czasu w ośrodku. 
*Program uzależniony od obostrzeń epidemicznych i pogody.

  KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA .
(wypełnić DRUKIEM i oddać po dokonaniu wpłaty)

………………………………………………………………………
 Imię i nazwisko DZIECKA

 __ __-__ __-__ __ __ __r.  __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __
 Data urodzenia          PESEL 

..………………………………………………………………………
ADRES

………..……………………………………………………………...
ADRES

Tel. dziecka (jeśli posiada) +48 __ __ __ - __ __ __ - __ __ __

..……………………………………………………………. .………
SZKOŁA (NAZWA)               KLASA

INFORMACJA RODZICÓW (OPIEKUNÓW) O STANIE ZDROWIA
DZIECKA  (np.  na  co  dziecko  jest  uczulone,  jak  znosi  jazdę
samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach, czy nosi
aparat ortodontyczny lub okulary):
………………………………………………………………………

………………………………………………………………………

………………………………………………………………………

………………………………………………………………………

o szczepieniach ochronnych wraz z podaniem roku:

tężec:........................., błonica:........................, dur: ........................., 

inne:..........................................................................................

.................................................................................................

DANE RODZICÓW / OPIEKUNÓW:

………………………………………………………………………
 Imię i nazwisko RODZICA / OPIEKUNA 

..………………………………………………………………………
Adres RODZICÓW (opiekunów) w czasie pobytu dziecka na kolonii 
…………………………………………………………………..…...
Adres RODZICÓW (opiekunów) w czasie pobytu dziecka na kolonii

Tel. komórkowy rodzica  +48 __ __ __ - __ __ __ - __ __ __

Stwierdzam,  że  podałam  /  podałem  wszystkie  znane  mi
informacje  o  dziecku,  które  mogą  pomóc  w  zapewnieniu
właściwej opieki w czasie pobytu dziecka na kolonii.

............................................ ..................................................
(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna prawnego)

Wyrażam  zgodę  na  udział  ww.  syna  /  córki w  kolonii,  która
odbędzie  się  w  dniach  3-9.07.2023r.  Oświadczam,  że  nie  ma
przeciwwskazań  lekarskich,  aby  syn/córka  uczestniczył/a
w  wycieczce.  Wyrażam  zgodę  na  przeprowadzenie  wszelkich
niezbędnych zabiegów lub operacji w stanach zagrażających życiu
lub zdrowiu mojego dziecka.

............................................ ..................................................
(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna prawnego)

Ja  niżej  podpisana/ny  oświadczam,  że  zapoznałam/em  się
z  programem,  zasadami  organizacyjnymi  kolonii  i  w  pełni  je
akceptuję.  Zgodnie  z  art.6  ust1  lit.  A  ogólnego  rozporządzenia
o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r., wyrażam
zgodę na przetwarzanie danych osobowych wizerunkowych mojego
dziecka  wskazanego w niniejszym dokumencie  w celu  budowania
pozytywnego  wizerunku  Administratora  w  przestrzeni  publicznej
i  w  mediach  (zamieszczanie  zdjęć  i  filmów  na  stronie  www  i  fb
parafii).

........................................... ...................................................
(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna prawnego)

DODATKOWE WARUNKI UCZESTNICTWA W KOLONIACH
1.  Uczestnik  kolonii  zobowiązany  jest  czynnie  uczestniczyć  we
wszystkich  imprezach  organizowanych  przez  wychowawców,
stosować  się  do  regulaminów  kolonii  i  ośrodka  oraz  do  poleceń
wychowawców.
2.  Uczestnik  powinien  zabrać  ze  sobą  niezbędny  ekwipunek
(odpowiednie ubrania,  obuwie,  przybory  toaletowe, kieszonkowe +
KORONY CZESKIE na własne zakupy w Czechach itp.)
3.  Organizator nie  ponosi  odpowiedzialności  materialnej  za sprzęt
audio  i  inne  rzeczy  wartościowe  uczestników  oraz  pieniądze  nie
oddane w depozyt wychowawcy kolonijnemu.
4.  Uczestnik  zobowiązany  jest  zabrać ze sobą odpowiedni dowód
tożsamości  (ważną  (podbitą)  legitymację  szkolną  oraz  Dowód
Osobisty lub Paszport w związku z wyjazdem za granicę).
5.  W  przypadku  spożywania  alkoholu,  przebywania  pod  jego
wpływem lub poważnego naruszenia  regulaminu  kolonii,  uczestnik
zostanie wydalony z kolonii  na koszt własny (rodziców/opiekunów)
bez  możliwości  zwrotów  z  tytułu  nie  wykorzystanych  świadczeń.
Rodzic/opiekun jest zobligowany do odbioru dziecka z kolonii do 24h.
6.  Uczestnik  (rodzice  lub  opiekunowie)  ponosi  materialną
odpowiedzialność za szkody wyrządzone podczas pobytu na kolonii.

............................................. .................................................
(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna prawnego)

KLAUZULA INFORMACYJNA (RODO)
Zgodnie  z  art.  13  ogólnego  rozporządzenia  o  ochronie  danych
osobowych  z  dnia  27  kwietnia  2016  r.  (Dz.  Urz.  UE  L  119  z
04.05.2016) informuję, iż:
1) administratorem danych osobowych jest Parafia pw. Św. Józefa
Opiekuna Kościoła Świętego, ul. Komorowska 3, 64-200 Wolsztyn,
2) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu uczestnictwa
dziecka ww. kolonii na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. A, B, C ogólnego
rozporządzenia o  ochronie danych  osobowych  z  dnia  27  kwietnia
2016r.,
3)  odbiorcami  Pani/Pana  danych  osobowych  będą  wyłącznie
podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie
przepisów prawa oraz podmioty będące partnerami przedsięwzięcia,
4)  Pani/Pana  dane  osobowe  przechowywane  będą  do  momentu
odwołania zgody lub ustania celu ich gromadzenia,
5) posiada Pani/Pan prawo do żądania od administratora dostępu do
danych  osobowych,  prawo  do  ich  sprostowania  usunięcia  lub
ograniczenia przetwarzania, prawo do cofnięcia zgody oraz prawo do
przenoszenia danych,
6) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego,
7)  Dane  osobowe  konieczne  są  do  pełnienia  właściwej  opieki
podczas  kolonii,  podanie  danych  osobowych  jest  dobrowolne,
jednakże  niepodanie  danych  może  skutkować  niemożliwością
uczestnictwa dziecka ww. kolonii.
Ilość miejsc ograniczona! Decyduje kolejność zgłoszeń.
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