XI. DEKLARUJEMY ZAKUP NASTEPUJACYCH WYCIECZEK FAKULTATYWNYCH

ATAS Sp.z o.0.
Biuro 00-666 Warszawa
Sprzedazy ul. Noakowskiego 4
Centrum bsc@atas.pl

1. Cena:
2. Cena:
3. Cena:
(miejscowos¢, data) (czytelny podpis matki, ojca lub opiekuna)

XIl. POTWIERDZENIE POBYTU DZIECKA NA WYJEZDZIE

KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA KOLONII / OBOZU / KURSU

1. INFORMACJA ORGANIZATORA

Nazwa i symbol imprezy:

Dziecko przebywato na (forma i adres):

Termin:

Miejscowos¢: Kraj:

oddnia ...cooviiiiiiiii r.dodnia .ooeiviinii r.

(miejscowos¢, data) (podpis kierownika wyjazdu)

XIIl. INFORMACJE O STANIE ZDROWIA DZIECKA W CZASIE TRWANIA WYJAZDU

UWAGA:

« Uczestnik wyjazdu zagranicznego musi miec ze soba wazny dokument uprawniajacy go do przekroczenia granicy

« Kazdy uczestnik musi posiada¢ kwote pieniedzy przewidziana w ofercie kolonii / obozu / kursu na realizacje
programu, informacje na www.atas.pl

(dane o zachorowaniach, urazach, leczeniu itp)

(miejscowos¢, data) (podpis organizatora)

1. WNIOSEK RODZICOW (OPIEKUNOW) O SKIEROWANIE DZIECKA NA KOLONIE / OBOZ / KURS

Imie i nazwisko uczestnika:

Imiona i nazwiska rodzicow:

Organizator informuje rodzicéw o leczeniu ambulatoryjnym lub hospitalizacji dziecka

(miejscowos¢, data) (podpis lekarza, pielegniarki lub wychowawcy)

XIV. UWAGI | SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY-INSTRUKTORA O DZIECKU PODCZAS
TRWANIAWYJAZDU

Data urodzenia: Nr PESEL:

Nr paszportu (dot. wyjazdéw zagranicznych):

Adres zamieszkania:

Telefon: Adres e-mail:

Adres rodzicow (opiekunéw) dziecka:

Telefon kontaktowy do rodzicow (opiekunéw) dziecka:

(miejscowos¢, data) (podpis kierownika wyjazdu)

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis matki, ojca lub opiekuna)



lIl. WYCIAG Z REGULAMINU OBOZU / KURSU

1. Uczestnik obozu / kursu zobowiazany jest stosowac sie do polecen opiekunédw oraz regulaminu obozu i
hotelu, w ktérym obdz jest organizowany.

2. Uczestnik obozu / kursu zobowigzany jest zabrac ze sobg paszport (na wyjazdy zagraniczne) i aktualng
legitymacje szkolna.

3. Organizatorzy nie ponoszg odpowiedzialnosci za sprzet elektroniczny, rzeczy wartoéciowe oraz rzeczy
pozostawione podczas pobytu oraz w $rodkach transportu.

4. Na obozie / kursie mtodziezowym obowiazuje zakaz palenia tytoniu, picia alkoholu i uzywania srodkéw
odurzajacych. Nieprzestrzeganie w/w zakazéw spowoduje usuniecie uczestnika z obozu / kursu oraz
powiadomienie szkoty. W przypadku usuniecia uczestnika, rodzice lub opiekunowie zobowiazujg sie do
odebrania dziecka z obozu / kursu na koszt wtasny.

5. Rodzice lub opiekunowie ponosza odpowiedzialnos¢ za szkody wyrzadzone przez uczestnika podczas
podrézy lub pobytu na obozie / kursie.

6. Niniejsze warunki stanowig integralna cze$¢ umowy zgtoszenia zawartej z ATAS Sp z o.o.

Ja nizej podpisany oswiadczam, ze regulamin obozu jest mi znany.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis uczestnika)

(czytelny podpis rodzica lub opiekuna)

IV. OSWIADCZENIE (dotyczy tylko uczestnikéw petnoletnich)

Zobowiazuje sie do stosowania regulaminu obowiazujacego na obozie / kursie

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis uczestnika)

V.OSWIADCZENIE O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych uczestnika zawartych w niniejszym formularzu do
celéw marketingu ustug edukacyjnych i turystycznych Agencji Wielobranzowej ATAS Sp. z 0.0. oraz biur
podrdzy z nig wspotpracujacych, w rozumieniu ustawy z 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych.

Zgodnie z przepisami tejze ustawy administratorem danych osobowych jest Agencja Wielobranzowa

ATAS Sp. z 0.0. z siedzibg w Jézefowie ul. Luksusowa 19. Przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do tresci
danych osobowych i ich poprawiania. Dane osobowe podaje Pani/Pan dobrowolnie. Administrator Danych
informuje, iz nie ma Pani/Pan prawnego obowiagzku podania danych osobowych.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis rodzica lub opiekuna)

VI. SWIADCZENIE USLUG DROGA ELEKTRONICZNA

Zgodnie z ustawa z dnia 18.07.2002r. o s$wiadczeniu ustug drogga elektroniczng wyrazam zgode na
kierowanie przez Agencje Wielobranzowa ATAS Sp. z 0.0. informacji handlowej obejmujacej ustugi
edukacyjne i turystyczne Agencji Wielobranzowej ATAS Sp. z 0.0. oraz biur podrdzy z nig wspotpracujacych,
za pomocg srodkéw komunikacji elektronicznej.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis rodzica lub opiekuna)

VII. INFORMACJA o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wyjazdu
(w szczegdInosci o potrzebach wynikajacych z niepetnosprawnosci, niedostosowania spotecznego lub
zagrozenia niedostosowaniem)

VIIl. INFORMACJA RODZICOW (OPIEKUNOW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA
(np. na co jest dziecko uczulone, jak znosi jazde samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach,
czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary)

Stwierdzam, ze podatem(am) wszystkie znane mi informacje o dziecku, ktére moga poméc w zapewnieniu
wiasciwej opieki.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszej karcie w zakresie niezbednym dla
bezpieczenstwa i ochrony zdrowia dziecka.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis matki, ojca lub opiekuna)

IX. INFORMACJA O SZCZEPIENIACH

Szczepienia ochronne (podac rok): tezec ................ ,btonnica................ ,dur ,inne
Inne uwagi
(miejscowos¢, data) (czytelny podpis pielegniarki, rodzica lub opiekuna)

X.DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA
WYPOCZYNKU DO UDZIALU W WYPOCZYNKU
Postanawia sie:

[ zakwalifikowat i skierowat uczestnika na wypoczynek
[0 odmowit skierowania uczestnika na wypoczyrek ze Wzgledu ...........ccoovvuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e

(miejscowos¢, data) (podpis organizatora wypoczynku)



