REGULAMIN OBOZU/ KOLONII/ ZIMOWISKA

1. Uczestnik obozu/ kolonii/ zimowiska zobowigzany jest:

* przestrzega¢ regulaminu wyjazdu/ o$rodka oraz stosowa¢ si¢ do polecen
wychowawcow,

» zabra¢ ze soba wazny dokument tozsamos$ci/ legitymacj¢ szkolna,

* uczestniczy¢ we wszystkich zajeciach programowych (o ile nie zostat zwolniony z
tych zaje¢ przez wychowawce lub lekarza),

* punktualnie stawiac si¢ na zajeciach i aktywnie w nich uczestniczy¢

* dbac o czystos¢ i porzadek oraz powierzone mienie w czasie wyjazdu,

* mie¢ szacunek do innych uczestnikow obozu, wychowawcow i innych oséb,

» przestrzega¢ og6lnych zasad bezpieczenstwa, m.in. dot. kgpieli i ruchu drogowego,

* informowa¢ kadr¢ wyjazdu o kazdej chorobie lub ztym samopoczuciu.

2. Uczestnik (lub jego rodzice/ opieckunowie) ponosi odpowiedzialno$¢ finansowa za
szkody wyrzadzone przez niego podczas podrozy lub pobytu na wyjezdzie.

3. Organizator nie odpowiada za bagaz skradziony, zgubiony lub zniszczony z braku
staranno$ci uczestnika.

4. Organizator nie ponosi odpowiedzialno$ci za rzeczy cenne i wartoSciowe, sprzet
elektroniczny pozostawione, skradzione lub zgubione podczas podrézy lub pobytu
na wyjezdzie.

5. Na wyjezdzie obowigzuje bezwzgledny zakaz palenia tytoniu, e-papierosoéw, picia
alkoholu i uzywania $rodkow odurzajacych.

6. W przypadku podejrzenia spozywania alkoholu lub $rodkow odurzajacych, opiekun
grupy jest upowazniony do przebadania uczestnika alkomatem lub testami
narkotykowymi w obecnosci kadry wyjazdu.

7. Uczestnik nie moze bez zgody wychowawcow instruktorow oddalac si¢ spoza teren
osrodka lub miejsca zajec.

8. W przypadku powaznego naruszenia regut wyjazdu uczestnik moze zostac skreslony
z listy uczestnikow, a po wczesniejszym zawiadomieniu rodzicow/ opiekunow
wydalony z obozu/ kolonii/ zimowiska na koszt wtasny. W takim wypadku osoba

9. Niniejsze warunki stanowia integralng czgs¢é umowy zgloszenia zawartej z BP
LINDA.

data, podpisy obydwéch rodzicow podpis uczestnika

Wyrazam/ nie wyrazam zgody na publikacje zdje¢ mojego syna/ corki (podopiecznego) w
materiatach reklamowych BP LINDA, w katalogach, profilach spoteczno$ciowych biura, na
stronie internetowej biura oraz na wykonanie zdjecia grupowego.

data, podpisy obydwéch rodzicow podpis uczestnika

PTH BIURO PODROZY LINDA
Al. NMP 28, 42-200 Czestochowa

oy /_ tel. 34/366 43 10, tel./fax 34/324 97 38
—— ‘#’ \ DA info.: 515 195 768
— ‘ NIP: 573-030-50-39

Biuro POdrézy linda@linda.net.pl, www.linda.net.pl
Czonek Polskiej lzlby Turystyki

I.

II.

KARTA KWALIFIKACYJNA

INFORMACJE DOTYCZACE WYPOCZYNKU

miejscowos¢, data podpis organizatora wypoczynku

INFORMACJE DOTYCZACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU



8. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w
szczegblnosci o potrzebach wynikajacych z niepetnosprawnosci, niedostosowania

spotecznego lub zagrozenia niedostosowaniem spotecznym:

9. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczynku, rozwoju psychofizycznym i
stosowanej diecie (np. na co uczestnik jest uczulony, jakie leki przyjmuje i w jakich

dawkach, czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary, jak znosi jade autokarem):

o szczepieniach ochronnych (wraz z podaniem roku lub przedstawienie ksiazeczki

zdrowia z aktualnym wpisem szczepien):

itp.)

Os$wiadczam, ze podatam/em wszystkie znane mi informacje o dziecku, ktére moga poméc w zapewnieniu
wlasciwej opieki w czasie pobytu dziecka w placowce wypoczynku, a w razie zagrozenia zdrowia lub zycia
dziecka i zgadzam sie/ nie zgadzam sie* na jego leczenie szpitalne, zabiegi diagnostyczne, operacje i podawanie
lekéw. Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na potrzeby
niezbedne do zapewnienia bezpieczenstwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku (zgodnie z ustawg z dnia
29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (DZ.U z 2015t poz. 2135 z p6z.zm.)).

* niewlasciwe skresli¢ podpisy obydwoch rodzicow/ opickunow

WYPELNIA BIURO

III. DECYZJA ORGANIZATORA O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA DO
UDZIALU W WYPOCZYNKU:
Postanawia si¢ (zaznaczy¢ wlasciwe):

O zakwalifikowa¢ i skierowaé dziecko na wypoczynek

O odmowic skierowania uczestnika na wypoczynek ze wzgledu

miejscowosc, data podpis organizatora wypoczynku

IV. POTWIERDZENIE PRZEZ KIEROWNIKA WYPOCZYNKU POBYTU
UCZESTNIKA W MIEJSCU WYPOCZYNKU:
Uczestnik przebywat: (adres wypoczynku, termin wypoczynku

miejscowosc¢, data podpis kierownika wypoczynku

INFORMACJA KIEROWNIKA WYPOCZYNKU O STANIE ZDROWIA
UCZESTNIKA W TRAKCIE TRWANIA WYPOCZYNKU ORAZ CHOROBACH
PRZEBYTYCH W JEGO TRAKCIE (dane o zachorowaniach, urazach, leczeniu,

itp.)

miejscowosc, data podpis kierownika wypoczynku

VI. INFORMACIJE I SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY - INSTRUKTORA O
UCZESTNIKU PODCZAS POBYTU W PLACOWCE WYPOCZYNKU

miejscowosc¢, data podpis wychowawcy wypoczynku



PTH BIURO PODROZY LINDA

Al. NMP 28, 42-200 Czestochowa
tel. 34/366 43 10, tel./fax 34/324 97 38

b) Prawo dostepu do danych osobowych. Maja Panstwo prawo do uzyskania od nas
potwierdzenia, ze przetwarzamy Panstwa dane osobowe. Majg Panstwo rowniez

Calonek Polskiej lzby Turystyki niezwlocznie sprostowali Panstwa dane osobowe, ktore sg nieprawidlowe, lub

aby$my uzupehnili niekompletne dane osobowe.
d) Prawo do usunigecia danych (zwanego rowniez prawem do bycia
KLAUZULA INFORMACYJNA DOT. POBIERANIA DANYCH OSOBOWYCH zapomnianym). Maja Panstwo prawo zadaé, zeby$my niezwlocznie usuneli Panstwa dane

) o ) _ o osobowe pod warunkiem spetnienia przynajmniej jednej z przestanek:
Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1. _ dane osobowe nie sg juz niezbedne do realizacji celow dla ktérych zostaty zebrane.

| I/ _; ) Y - Infe.: 515 105 768 prawo do uzyskania dost¢pu do tych danych osobowych, kopii danych osobowych, a
A | /. NIP: 573-030-50-39 takze informacji o ktorych szczegdtowo traktuje Art. 15 ust.1 Rozporzadzenia.
\yad" oy linda@linda.net.pl, www.linda.net.pl c¢) Prawo do sprostowania danych. Maja Panstwo prawo zazada¢, abySmy

w sprawie ochrony o0sdb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych - sprzeciwili si¢ Pafistwo przetwarzania danych osobowych.
1w SpraWie SWObOdnegO prZepinu takich danyCh oraz uchylenie dyrektywy 95/46/WE - przetwarzalis’my Panstwa dane osobowe niezgodnie Z prawem.
(Ogolne Rozporzadzenie o Ochronie Danych). ¢) Prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych. Maja Panstwo prawo

1) Administratorem Pafistwa danych osobowych jest Przedsiebiorstwo Turystyczno-
Handlowe Biuro Podrozy "LINDA" z siedzibg przy al. NMP 28 w Czgstochowie

(42-200). Kontakt: e-mail: linda@linda.net.pl tel. 34 366-43-10 Iub pisemnie na adres

naszej siedziby. W sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych mozesz
skontaktowac¢ si¢ bezposrednio z Administratorem ochrony danych e-mail:
linda@linda.net.pl lub pisemnie na powyzszy adres.

2) Pani/Pana dane osobowe oraz uczestnika wypoczynku przetwarzane beda w celu
zakwalifikowania

zada¢ ograniczenia przetwarzania danych osobowych w nastgpujacych przypadkach:

- jesli kwestionujg Panstwo prawidtowos¢ Panstwa danych osobowych, ktére
przetwarzamy

- jesli przetwarzamy Panstwa dane osobowe niezgodnie z prawda

- jesli wniesli Panstwo sprzeciw wobec przetwarzania przez nas danych osobowych.
f) Prawo do przeniesienia danych. Maja Panstwo prawo, aby otrzymac od nas dane
osobowe lub upowazni¢ nas do przestania Panstwa danych innemu administratorowi.
dziecka do udzialu w wypoczynku na podstawie rozporzadzenia Ministra g) Prawo do V\.rmesrlema skargi do organu nadzorczego. Jesli uwazaja Pan'stwo,
Edukacji Narodowej z dnia 30 marca 2016 r. w sprawie wypoczynku dzieci i mlodziezy ze przetwarzanie Pafistwa danych osobowych narusza przepisy prawa, przystuguje
(Dz.U 7 2016t.poz. 452). Panstwu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzgdu
Ochrony Danych Osobowych.

3) Odbiorca/ami Pani/Pana oraz uczestnika wypoczynku danych osobowych moga by¢ . ) . .
7) Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym.

inne osoby (np. pracownicy biura, ubezpieczyciel, kierownik wypoczynku,

wychowawcy, instruktorzy, osrodek wypoczynku, itp.), ktérym na podstawie zawartej
umowy powierzono obowigzki zwigzane z organizacjg wypoczynku.

4) Pani/Pana oraz uczestnika wypoczynku dane osobowe nie beda przekazywane do innych
podmiotow oraz panstwa trzeciego (Organy publiczne, ktdore mogg otrzymac Pani/Pana
dane osobowe w ramach konkretnego postgpowania zgodnie z prawem Unii lub prawem
pafistwa czlonkowskiego, nie $3 uznawane za odbiorcéw). RIS e
5) Panstwa dane beda przechowywane przez okres realizacji wypoczynku oraz po jego Data, czytelny podpis obydwéch rodzicow
realizacji w zwigzku z koniecznos$cig wypelnienia prawnego obowigzku administratora

w zakresie przepisow podatkowych (podstawa prawna Art.6 ust.1 Rozporzadzenie —

wykonanie obowigzku nalozonego przepisami prawa).

6) W zwiazku z przetwarzaniem panstwa danych osobowych przystuguja Panstwu

nastgpujace prawa:

a) Prawo do wniesienia sprzeciwu. Maja Panstwo prawo do wniesienia sprzeciwu

wobec dalszego przetwarzania danych, a w przypadku wyrazenia zgody na

przetwarzanie danych do jej wycofania. Skorzystanie z prawa cofnigcia zgody nie

ma wplywu na przetwarzanie, ktore miato miejsce do momentu wycofania zgody.



Imig¢ i nazwisko rodzica Miejscowosc, data

Telefon kontaktowy

OSWIADCZENIE

Wypetnia rodzic/ prawny opiekun, ktéry z réznych przyczyn jest nieobecny w danej chwili - np.
praca w delegacji i nie moze ztozy¢ podpisu na karcie kwalifikacyjnej. Wypetnione o§wiadczenie
nalezy przesta¢ w oryginale lub skanem i zatagczy¢ do karty kwalifikacyjnej. Inne watpliwe
przypadki prosimy skonsultowa¢ z organizatorem wypoczynku.

Oswiadczam, ze:
1. Wyrazam zgode na wyjazd mojego dziecka/ podopiecznego™ .........coceeveeverienienennienieneeienns

QO e W EETTNINIC ... e e

Jednocze$nie zgadzam sie*/ nie zgadzam sie* na leczenie szpitalne, zabiegi
diagnostyczne,operacje i podawanie lekow w celu zapewnienia wtasciwej opieki medyczne;j
podczas pobytu dziecka w placowce wypoczynku.

2. Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na
potrzeby niezbe¢dne do zapewnienia bezpieczenstwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku
(zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997r o ochronie danych osobowych (DZ.U z 2015r poz.
2135 z p6z.zm.)).

3. Wyrazam*/ nie wyrazam* zgody na publikacj¢ zdjge¢ mojego dziecka/ podopiecznego* w
materiatach reklamowych BP LINDA, w katalogach, profilach spotecznos$ciowych biura, na
stronie internetowej biura oraz na wykonanie zdjecia grupowego.

* niepotrzebne skresli¢.

czytelny podpis rodzica



