Mikotéw, dnia....cccceueiiiniinninnnnnen.

UMOWA | WARUNKI UCZESTNICTWA
POLKOLONIE W KRYNICY ZDROJU - AERIAL SUMMER CAMP 2025
Umowa nr.....

Na turnus w okresie od............ dOuceeinnennnnnn.

I.  ORGANIZATOR

Organizatorem poétkolonii jest Klub Sportowy FlyingYoga prowadzony przez FUNDACJA WSPIERANIA
ZDROWEGO STYLU ZYCIA ,,FLYINGYOGA” z siedzibg ul. RYNEK 2, 43-190 MIKOLOW; NIP: 6351872467;

Regon: 529699223; KRS: 0001128309

Il. PRZEDMIOT UMOWY

1. Przedmiotem umowy jest uczestnictwo w pétkolonii letniej na turnusie w terminie: ...... W cenie

Cena nie zawiera dodatkowej optaty za diete indywidualng w wysokosci 150zt, o ktérej mowa

w X1l pkt. 1
2. Czas trwania poétkolonii okresla umowa.
3. Uczestnikiem poétkolonii moze by¢ dziecko w wieku od 7 do 16 lat.
4. Wymagane jest, aby Uczestnik potrafit funkcjonowac w czasie potkolonii.

Illl.  STRONY UMOWY

Stronami zawierajgcymi umowe sg:

FUNDACJA WSPIERANIA ZDROWEGO STYLU ZYCIA ,,FLYINGYOGA” reprezentowana przez:

Anita Mansfeld - Prezes Zarzadu,

Joanna Gemlik — Prezes Zarzadu

zwana dalej ,organizatorem”

i OPIEKUN PraWwny UCZESTNIKA ....uiiiirieeiiieiii ettt e etee e e e et eeae e e e e e saasaense s sannsanssansennnsnnns
(imie, nazwisko, adres, adres e-mail i telefon rodzica) zwany dalej Rodzicem/Opiekunem

IV. UCZESTNIK

1. Uczestnikiem potkolonii jest ....ccuuueeviivnceiiiiiiieneeeiieee e, (imie i nazwisko dziecka)
posiadajgce numer PESEL .......ccccovvveviviiiinnnnne.
2. Szczegotowe dane Uczestnika zawiera karta kolonijna.

V. PLACOWKA

1. Miejsce zbidrki uczestnikdw poétkolonii oraz zajeé z akrobatyki powietrznej: Szkota Podstawowa
nr 2 im. Polskich Olimpijczykdw, ul. Jézefa Ignacego Kraszewskiego 158, 33-380 Krynica-Zdrgj



Vl. PROGRAM

Program poétkolonii zawiera Zatgcznik nr 1 do umowy.

Zajecia dostosowane sg do wieku i kondycji Uczestnikéw.

Czes$¢ punktéw programu wymaga dodatkowej zgody Rodzica/Opiekuna na aktywne
uczestnictwo Uczestnika w nich. Rodzic/Opiekun jest zobowigzany uzupetni¢ te informacje
w formularzu rezerwacyjnym do czasu rozpoczecia turnusu. Brak uzupetnienia oznacza, iz
Uczestnik bedzie uczestniczyt wraz z grupa w danym punkcie programu, jednak jedynie jako
bierny obserwator.

Organizator zastrzega sobie prawo do zmiany programu z przyczyn sit wyzszych np. warunkow
pogodowych. W miare mozliwosci czasowych zajecia te zorganizowane zostang w innym
terminie.

Ustugi niezrealizowane w danym dniu trwania potkolonii z przyczyn lezacych po stronie
Uczestnika (np. choroba czy nieobecnos¢) nie podlegaja realizacji w innym terminie i nie
przystuguje za nie zwrot kosztow.

VIl. ZAPISY, REZERWACIJE | PLATNOSCI

1.

W celu rezerwacji miejsca nalezy uzupetnié¢ formularz rezerwacyjny dostepny poprzez strone
www.flyingyoga.plw zaktadce Pétkolonie, podajac wymagane dane, a nastepnie dokonac zaptaty
zaliczki na konto Organizatora.

Dane do przelewu:

Fundacja Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga

ul. Rynek 2, 43-190 Mikotéw

NEST BANK: 97 2530 0008 2100 1083 6906 0001

Tytut: imie i nazwisko Uczestnika

Harmonogram ptatnosci za udziat jednego uczestnika poétkolonii: 500zt w ciggu 3 dni od
otrzymania potwierdzenia wstepnej rezerwacji

Pozostata kwota ptatna w terminie do 30 czerwca 2025r.

Organizator wystawia fakture jedynie w formie elektronicznej na zadanie Rodzica/Opiekuna.
Otrzymanie przez Rodzica/Opiekuna wydrukowanego egzemplarza odbywa sie poprzez
przekazanie Uczestnikowi przed powrotem do domu, lub osobiscie w siedzibie Organizatora lub
kurierem zaméwionym i optaconym przez Rodzica/Opiekuna.

VIIl. WARUNKI REZYGNACIJI

Jesli uczestnik nie moze wzigé¢ udziatu w imprezie potraca sie z wptat:

1.

Optate manipulacyjna wwys. 400 zt, w przypadku rezygnacji z potkolonii w terminie do 5 dni przed
rozpoczeciem imprezy.

W przypadku skrécenia pobytu (z jakiegokolwiek powodu), nie przystuguje zwrot pieniedzy.
Niedopetnienie Warunkéw Rezerwaciji i Ptatnosci jest jednoznaczne z zerwaniem Umowy
i rezygnacjg z potkolonii i bedzie rozpatrywane zgodnie z Warunkami Podpis opiekuna Rezygnaciji.
0] rezygnaciji nalezy powiadomié Organizatora pisemnie, wysytajac e-mail
flyingyogapl@gmail.com Decyduje data otrzymania pisemnej rezygnaciji.

IX. ORGANIZATOR ZASTRZEGA

1.

Prawo do odmowy przyjecia Uczestnika na pétkolonie z powodu dysfunkcji zdrowotnych, ktére
uniemozliwiajg Organizatorowi zapewnienie dziecku wtasciwej opieki — w takim przypadku
Rodzice/Opiekunowie zobowigzani sg do powiadomienia Organizatora w momencie zgtoszenia.



2. W przypadku zatajenia przez Rodzicow/Opiekunéw dysfunkcji dziecka, ktéra nie pozwala na

uczestniczenie w zajeciach programowych, co zmusza Organizatora do zapewnienia
Uczestnikowi indywidualnej opieki moze zaistnie¢ konieczno$é¢ odebrania dziecka z poétkolonii na
koszt Rodzicow/Opiekundéw.

Kazdy z Uczestnikdw zobowigzany jest do posiadania ubezpieczenia zdrowotnego, ktoére
gwarantuje mozliwosé leczenia w ramach $wiadczen zdrowotnych oferowanych przez Narodowy
Fundusz Zdrowia w Polsce.

O koniecznosci wizyty Uczestnika u lekarza decyduje wychowawca w porozumieniu
z kierownikiem pétkolonii. Wszelkie informacje dotyczace takiej wizyty bezzwtocznie zostang
przekazane Rodzicowi/Opiekunowi.

X. KARTA KOLONIJNA

XI.

XIl.

Karte kolonijng musi posiada¢ kazdy z Uczestnikéw zgodnie z Ustawa o systemie oswiaty.

Karta kolonijna do pobrania ze strony www.flyingyoga.pl

W terminie do 7 dni od daty rezerwacji nalezy przesta¢ wypetnionag karte kolonijng w wers;ji
papierowej wraz wymaganymi podpisami pocztg lub kurierem na adres korespondencyjny
Organizatora: ANITA MANSFELD UL. BOTANICZNA 9H MIKOLOW 43-190

UWAGA: bez wypetnionej karty Dziecko nie bedzie mogto by¢ Uczestnikiem potkolonii.

UBEZPIECZENIE

Uczestnicy poétkolonii ubezpieczeni sg na kwote 15 000,00 zt od nastepstw nieszczesliwych
wypadkdow.

Rodzic/Opiekun wyraza zgode na przekazanie danych osobowych Uczestnika potkolonii do
towarzystwa ubezpieczeniowego w ramach listy oséb ubezpieczonych

Szczegotowe warunki ubezpieczenia dostepne sg u Organizatora.

PRZENIESIENIA PRZEZ KLIENTA PRZYSEUGUJACYCH MU UPRAWNIEN NA RZECZ OSOBY

TRZECIE)

1.

XI.

Klient moze przeniesé, na osobe spetniajgcg warunki udziatu w pdtkolonii, wszystkie
przystugujace mu prawa z tytutu tej umowy, jezeli jednoczes$nie wskazana osoba przejmie
wszystkie wynikajgce z tej umowy obowigzki.

Przeniesienie praw i przejecie obowigzkéw wobec Organizatora jest bezptatne, jesli Klient
zawiadomi go o tym.

DODATKOWE WARUNKI UCZESTNICTWA W POLKOLONII
1.

Rodzic/Opiekun zobowigzany jest do poinformowania Organizatora o specjalnej diecie
Uczestnika, ktéra wymagataby przygotowania positkéw z wykorzystaniem lub wykluczeniem
konkretnych produktéw/sktadnikéow. Zapewnienie Uczestnikowi indywidualnej diety wigze sie
z dodatkowa optatg 100zt.

Uczestnik potkolonii zobowigzany jest uczestniczy¢ we wszystkich punktach programu
organizowanego przez wychowawcow, stosowac sie do regulaminéw potkolonii i osrodka oraz
polecen wychowawcoéw.

Uczestnik powinien zabraé ze sobg niezbedne rzeczy (ubrania, obuwie, reczniki, przybory
toaletowe itp.). Spis potrzebnych Uczestnikowi rzeczy znajduje sie w Check List dostepnej na
stronie www.flyingyoga.pl



Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci materialnej za sprzet elektroniczny i wszelkie rzeczy
wartosciowe Uczestnikow.

Rodzic/Opiekun oswiadcza, iz wskazana przez niego osoba w karcie kolonijnej upowazniona jest
do podejmowania wszystkich decyzji dotyczacych Uczestnika zwigzanych z jego pobytem na
poétkolonii, w szczegdélnosci do podejmowania decyzji dotyczacych zdrowia i ratowania zycia
Uczestnika.

Rodzice/Opiekunowie wyrazaja zgode na przewdz Uczestnika do lekarza samochodem
osobowym pod opiekg osoby wskazanej przez kierownika pétkolonii.

Rodzice/Opiekunowie ponoszg odpowiedzialnos¢ za szkody wyrzadzone przez Uczestnika
podczas pobytu na pétkolonii.

Wyrazam zgode na uczestnictwo mojego dziecka we wszystkich punktach programu, z wyjatkiem
tych, o ktérych mowa w pkt. VI 3, majac swiadomos¢, iz niektére aktywnosci moga stanowic
potencjalne niebezpieczenstwo odniesienia obrazen.

XIV. ZGODA NAWYKORZYSTANIE WIZERUNKU | PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

1.

Na podstawie art. 81 ust. 1 ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych z dnia 4 lutego 1994
r. (tj. Dz.U. 2018 r. poz. 1191 z pbézA. zm.) wyrazam zgode na nieodptatne utrwalenie wizerunku
mojego dziecka przez Fundacja Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga w formie fotografii
analogowej i cyfrowej, w formie filmu, w ramach sesji fotograficznej prowadzonej w trakcie
kazdego dnia pétkolonii.

Wyrazam zgode na nieodptatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka na materiatach
reklamowych Organizatora (katalogi, foldery, strona internetowa, portale spotecznosciowe) pod
warunkiem, iz wizerunek zostat utrwalony w trakcie trwania potkolonii.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka zawartych
w niniejszej umowie oraz karcie kolonijnej dla potrzeb wtasciwej realizacji niniejszej umowy
zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 roku oraz ustawa z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz.U.2018 poz.
1000) oraz zgodnie z informacjami zawartymi w Ochronie danych osobowych.

XV. OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH

1.

Administratorem danych osobowych jest Fundacja Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga,
z siedzibg 43-190 Mikotéw ul. Rynek 2

Celem, dla ktérego Fundacja Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga przetwarza dane
osobowe jest zawarcie i realizacja umowy uczestnictwa w koloniach. Ponadto celem
przetwarzania danych osobowych jest dochodzenie ewentualnych roszczen w zwigzku
z poniesiong przez Fundacja Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga szkoda wyrzadzona
przez Uczestnika lub obrona przed roszczeniami Rodzica/Opiekuna w stosunku do Fundacja
Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga. Dane osobowe przetwarzane sg réwniez w celu
udokumentowania wykonania ustug dla celdw podatkowych oraz zapewnienie najwyzszej jakosci
ustug dla Uczestnikow.

Postawa prawng przetwarzania danych osobowych jest umowa o sSwiadczenie ustug
turystycznych.

Fundacja Wspierania Zdrowego Stylu Zycia FlyingYoga przekazuje dane osobowe nastepujgcym
kategoriom podmiotéw: firmom ksiegowym s$wiadczgcym ustugi obstugi ksiegowej, firmom
ubezpieczeniowym, firmom (kancelariom) prawniczym swiadczgcym ustugi doradztwa prawnego
i zastepstwa procesowego, wychowawcom celem sprawowania wtasciwej opieki nad
Uczestnikami, stuzbie medycznej w razie potrzeby.



5. Dane osobowe pozyskane w zwigzku z zawarta umowag beda przetwarzane przez okres

XVI.

1.

przedawnienia roszczen podatkowych lub roszczen cywilnoprawnych, w zaleznosci, ktdre z tych
zdarzen nastapi poznie;j.

Dane osobowe pozyskane na podstawie zgody w celach marketingowych beda przetwarzane
przez okres waznosci zgody na cele marketingowe.

Kazdy Klient ma prawo dostepu do danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub
ograniczenia przetwarzania.

POSTANOWIENIA OGOLNE

Niniejsze warunki uczestnictwa i umowa obowigzujg wszystkich Rodzicéw/Opiekunéw
i Uczestnikow.

Wszystkie spory prawne wynikajgce z niniejszej umowy i warunkéw uczestnictwa beda
rozstrzygane przez sad wtasciwy ze wzgledu na siedzibe Organizatora.

W sprawach nieuregulowanych umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

Podpis rodzicéw/opiekunéw prawnych Podpis organizatora



