Dziennik Ustaw -2 - Poz. 1548

Zafacznik do rozporgdzenia Ministra Edukaciji
i Nauki z dnia 22 lipca 2021 r. (poz. 1548)

Zakcznik nr 3 do REGULAMINU POLKOLONII LETNIEJ W SZKOE

PODSTAWOWEJ NR 1 W NOWYM TARGU W DNIACH 26.06.2023-07.2023

KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE DOTYCZ ACE WYPOCZYNKU

1.

oooood

Forma wypoczynK

kolonia

zimowisko

oboz

biwak

potkolonia

inna forma wypoczynku ...

2. Termin WYPOCZYNKU .....cooiiiiiiiiiiieeieae et e e e e e

3. Adres wypoczynku, miejsce lokalizacji wypoczynku

(miejscowd¢, data) (podpis organizatora wypoczynku)

II. INFORMACJE DOTYCZ ACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

1. Imie (imiona) i nazwisko

4. Numer PESEL uczestnika wypoczynku

I Ao [T A= 1 A [SToy4 = 1=

6. Adres zamieszkania lub pobytu rodzicdw
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7. Numer telefonu rodzicow lub numer telefonu osobkarsnej przez petnoletniego uczestnika

wypoczynku, w czasie trwania WYPOCZYNKU ..........iioeiiei it et e e et e e e e ree e e aen e e

8. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnyckesimika wypoczynku, w szczegééed o potrzebach
wynikajacych z niepetnosprawsdol, niedostosowania spotecznego Ilub zagmia niedostosowaniem

spotecznym

9. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczyrdawoju psychofizycznym i stosowanej diecie (np.
co uczestnik jest uczulony, jak znosi jazamochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakiclwkach, czy nosi

aparat ortodontyczny lub okulary)

oraz o szczepieniach ochronnych (wraz z podanidm hab przedstawienie kgieczki zdrowia z aktualnym

wpisem szczepig:

(data) (podpis rodzicéw/petnoletniego uczestnikp@ozynku)

. DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA
WYPOCZYNKU DO UDZIALU W WYPOCZYNKU

Postanawia st:
O zakwalifikowa i skierowa uczestnika na wypoczynek
O odméwit skierowania uczestnika na wypoczynek ze waadg|

(data) (podpis organizatora wypoczynku)
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IV. POTWIERDZENIE PRZEZ KIEROWNIKA WYPOCZYNKU POBYTU UC ZESTNIKA
WYPOCZYNKU W MIEJSCU WYPOCZYNKU

UCZESENIK PrZEDYWAL ... ..ottt e e e et ettt e e e e e bt e e e e e s nbe e e e e e e sanbeee e e s ammeananeeeeas
(adres miejsca wypoczynku)

od dnia (dzié, miesiC, rok) .......ccccevviveeeeiniiiee e, a dnia (dzi@, miesC, rok) ........ccccveriiiiiiieeiie e,

........... (data) (podp|sk|erown|kawypoczynku)

V. INFORMACJA KIEROWNIKA WYPOCZYNKU O STANIE ZDROWIA U CZESTNIKA
WYPOCZYNKU W CZASIE TRWANIA WYPOCZYNKU ORAZ O CHORO BACH PRZEBYTYCH
W JEGO TRAKCIE

(miejscowd¢, data) (podpis kierownika wypoczynku)

VI. INFORMACJA | SPOSTRZE ZENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZ ACE POBYTU
UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

(miejscowd¢, data) (podpis wychowawcy wypoczynku)

Y Wiasciwe zaznaczyznakiem ,X”.
AW przypadku wypoczynku o charakterzedrownym.
W przypadku uczestnika niepetnoletniego.



