KARTA ZGLOSZENIA

(prosze wypetni¢ pismem drukowanym)

I. INFORMACJE OGOLNE:
®* Miejsce kursu: Zakopane
® Termin kursu: 08-21.08.2010r.
* Organizator: Polonica - kursy jezyka polskiego, ul. Worcella 13/1, 50-448 Wroctaw

II. INFORMACJE PERSONALNE O UCZESTNIKU:

®  IMIQ I NAZWISKO...ouiiiiiiiiiiiii i
* Plet O Kobieta O Mezczyzna
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®  MIEJSCE UFOUZENIA .uuuuieiiieiiiiiiieeee e e e et e e e e e ettt eee e e e e e e e eeab b e aeeeeeeeeasstaaeeeeeeesesssnannnnnnns

®  ODYWALEISTWO ... e e e e e e e e e et eeeaaerarr s
®  Numer doKUmMENtU tOZSAMOSC ..ecevuiiieiiieeiiieiiieeeiteeeteeeetee et ee et eeeeaeesaaeesseeesabeeesaneeenns
®  PESEL UCZESENIK@. . .euiitiiiiiiiiiiiiiittititittt ittt ettt sttt sttt st te s e teteseseeeeneene
®  Adres ZAmESZKANIA....ciiiiiiiiiiiiiiiiiiiieietttete ettt ettt ettt ettt ettt ettt et et ettt ettt ettt ettt et et et e te b et e teeeaaaeae
* Telefon kontaktowy do rodzicOW/0PIEKUNOW........ccuuvvveiiiiieiiiiiieeeeeee e
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II1. INFORMACJE O STANIE ZDROWIA UCZESTNIKA:

* Uwagi rodzicéw lub opiekunéw dotyczace zdrowia dziecka:

» przebyte choroby, zwtaszcza zakazne, astma, padaczKa.........ccccveeeveeeeieeecieeecrieeeieeean,

» inne dolegliwoéci (omdlenia, czeste bdle gtowy, dusznoséci, szybkie meczenie sie,
niedostuch, jgkanie, NadpobudliWOoSC itd.).....ccccuvveeiiiiiiiiee e



P SZCZEPIENIA PIrZECIWEEZCOWE. .....vvieieeeieeeeeeeeeee e et e e et e e e et e e e eeaeeeeeeeaeeeeeeesaeeesseseeeeeennes

P GEUPA KIWiiuiiiiiiiieciie ettt ettt e et e et e et e e e ta e e eteeeeaaeeeasaeeeaaeeeeaseeeetseeenseeeneeeennes

W razie zagrozenia zycia wuczestnika zgadzam si¢ na jego leczenie szpitalne, zabiegi
diagnostyczne, operacje. Stwierdzam, ze podalem wszystkie znane mi informacje o uczestniku, ktére
moga pomoc w zapewnieniu mu wlasciwej opieki podczas pobytu w placowce wypoczynku. W
przypadku ukrycia choroby przewleklej oraz nie zabezpieczenia uczestnika w potrzebne mu leki -
pokryje koszty leczenia.

(miejscowosc i data)

(czytelne podpisy opiekundéw lub rodzicéw)

* Opinia lekarza (pediatry lub internisty) o stanie zdrowia uczestnika

Po zbadaniu StWIErdZam, Ze.................ccoooiviiiiieeeeeeeeeeeee e
(imie i nazwisko uczestnika)

jest zdrowy(a) i moze bra¢ udzial w wyjazdowym kursie jezykowym.

(data, pieczec i, podpis lekarza)

IV. INFORMACJE DOTYCZACE UCZESTNICTWA W KURSIE I TRANSPORTU

* Informacje ogdélne na temat uczestnika:
» Czy uczestnik jest WegetarianiN@mM?........cc.ueieuviiieeeeeeieee ettt et e e eaee e et e e e e eeaeeeeareeens
> Czy uCzestnik POtrafi PYWAC? .. ..ooii it eenaae e

3 ZAINEErESOWANIA UCZESENIKB ..eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeneeeeaeeeeeeeeneaeaeeeeaeeeeneaeaen



> Inne informacje, ktore wydajg sie rodzicom/opiekunom wazne do sprawowanie opieki
nad uczestnikiem:

e Jezyki, ktorymi postuguje sie UCZestnik KUFSU: .......cccovvveeiiiieiiiiiiiieeeeee et e e

* Transport
» Dojazd na miejsce kursu:

O Dojazd wtasny

O Transport z Wroctawia*
O Transport z Poznania*
O Transport z Warszawy*

» Powrot z kursu:

O Powrdt wiasny

O Transport do Wroctawia*
O Transport do Poznania*
O Transport do Warszawy*

* Osoba upowazniona do odbioru uczestnika z kursu (imie i nazwisko, adres, nr
telefonu):

Stwierdzam, ze wszystkie podane wyzej informacje sa prawdziwe i przyjmuj¢ do wiadomosci
uwagi organizacyjne zawarte umowie, ktora jest czescig karty zgloszenia.

Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w deklaracji w
zakresie zwigzanym z dziatalno$cig firmg ,,Polonica — kursy jezyka polskiego” (Ustawa o
ochronie danych osobowych, Dz. Ustaw nr 133, poz. 833 z dn. 29 sierpnia 1997 roku).

(data i miejscowos¢)

(czytelne podpisy opiekundw lub rodzicéw)



UMOWA

zawarta w dniu ...........ccccce... pomiedzy firmg Polonica — kursy jezyka polskiego, z
siedzibg we Wroctawiu, ul. Worcella 13/1, 50-448 Woroctaw, zwang dalej
V4 [=Tol=Tg] (0] o] (o] qor- I - L , zZwanym dalej
LZleceniodawcg”.
g 1.
Zleceniobiorca zobowigzuje sie wykonal ustuge: organizacja wyjazdowego kursu jezyka
polskiego jako obcego. Kurs trwa 13 dni. Imie i nazwisko uczestnika:
g 2.

1. Koszt kursu wynosi 2290 PLN od osoby.

2. Zleceniodawca zobowigzuje sie zapfaci¢ pierwszg rate w wysokosci 1145 PLN w terminie
21 dni od dnia podpisania umowy. Pozostatg sume nalezy wpfaci¢ najpdézniej 21 dni przed
rozpoczeciem kursu. Zleceniodawca zobowigzuje sie do zaptaty ustalonej kwoty gotowka lub
na konto: Polonica - kursy jezyka polskiego, ul. Worcella 13/1, 50-448 Wroclaw, 53 1140
2004 0000 3402 3964 8286, BRE Bank S.A. Wydziat Bankowosci Elektronicznej mBank,
SWIFT: BREXPLPWMUL, z dopiskiem: kurs jezykowy + nazwisko uczestnika.

§ 3.

Organizator zapewnia opieke wykwalifikowanych lektoréw i opiekunéw, 13 noclegéw, 4 po-
sitki dziennie ($niadanie, obiad, kolacja i podwieczorek wydawany przy obiedzie), ubezpie-
czenie, opieke medyczng, bilety wstepu do zwiedzanych obiektéw.

§ 4.

Uczestnik kursu zobowigzany jest stosowac sie do regulaminu placéwki wypoczynku oraz
polecen wychowawcy, a takze uczestniczy¢ we wszystkich organizowanych imprezach.

§ 5.

Kosztami napraw za szkody spowodowane przez Uczestnika kursu bedzie obcigzony
Zleceniodawca.

§ 6.

Organizator oraz wychowawcy nie odpowiadajg materialnie za przedmioty wartosciowe
nalezace do Uczestnika (telefony komodrkowe, odtwarzacze muzyki, gry elektroniczne i in.).

§ 7.

Zleceniodawca rezygnuje z imprezy w wypadku:
« nieoptacenia w terminie 21 dni przed wyjazdem rat za kurs,
« w wyniku o$wiadczenia o rezygnacji,
« niezgtoszenia sie na kurs w wyznaczonym dniu.

§ 8.

1. W przypadku rezygnacji z udzialu w kursie, Zleceniobiorca bedzie zmuszony dokonac
potracen w wysokosci:



+ 50% wptaconej kwoty, gdy rezygnacja zgtoszona zostanie w terminie miedzy 30
a 7 dni przed rozpoczeciem kursu,

« 100% wptaconej kwoty, gdy rezygnacja zgtoszona zostanie w terminie kréotszym
niz 7 dni przed rozpoczeciem kursu.

2. W przypadku, gdy kurs zostanie odwotany z winy Zleceniobiorcy, Zleceniodawca
otrzymuje zwrot catosci wptaconej kwoty.

§ 9.

1. Zleceniobiorca zastrzega sobie prawo do odwotania kursu:

* Do 7 dni przed jego rozpoczeciem w przypadku braku wymaganej liczby
uczestnikéw. Zleceniodawca otrzymuje zwrot catosci wptaconych zaliczek.

o Jezeli kurs nie moze by¢ realizowany w wyniku okolicznosci rozumianych jako
sita wyzsza, niezaleznych od organizatora (decyzje witadz panstwowych,
kataklizmy, wojny, blokady, itp.). Zleceniodawca otrzymuje catos¢ wptaconej
kwoty, pomniejszonej o czes$¢ kosztow nie do odzyskania.

2. W wyjatkowych przypadkach termin rozpoczecia i zakonczenia kursu moze ulec
przesunieciu o kilka dni, jednak nie pdzniej niz na 21 dni przed planowym rozpoczeciem
kursu.

§ 10.

Wszelkie zmiany do niniejszej umowy wymagajq formy pisemnej w postaci aneksu
zatwierdzonego przez obie strony.

§11.
Do spraw nieuregulowanych niniejszg umowa stosuje sie przepisy Kodeksu Cywilnego.

§ 12.

Umowa zostata sporzgadzona w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednej dla kazdej
ze stron.

Zleceniodawca Zleceniobiorca
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