
KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
(dla uczestników od 18 roku życia) 

 

KRASNOBRÓD   2018 
  
 Organizator :  

 Lubelski Klub Karate Kyokushin   -  www.kyokushin.lublin.pl  

 20-060  Lublin, ul .Głowackiego 35  tel/fax (81) 533  24  46    tel. kom. 602 757 003  

 

 

 INFORMACJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU 

 

1. Forma placówki wypoczynku:  Obóz wypoczynkowy 

2. Adres placówki:  Ośrodek Szkoleniowo - Wypoczynkowy „Pszczeliniec”, 22-440 Krasnobród,             

ul. Wczasowa 23 

3. Termin: 28.01 - 02.02.2018 
 

    

                          
                             ................................................................ 

                                   (pieczątka organizatora placówki) 

 

DANE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU   

 

1. Imię i nazwisko uczestnika ............................................................................................................................................ 

 

2. Data urodzenia ...........................................................           PESEL ................................................................... 

 

3. Adres zamieszkania ....................................................................................................................................................... 

 

4. Nr telefonu kontaktowego ................................................. Adres e-mail ...................................................................... 

 

5. Telefon osoby, którą należy poinformować w razie wypadku uczestnika .................................................................... 

 

W razie zagrożenia mojego życia  zgadzam się na leczenie szpitalne, zabiegi diagnostyczne, operacje.  

  

Udzielam  zgody Lubelskiemu Klubowi Karate Kyokushin z siedzibą w Lublinie, przy ul. Głowackiego 35  na przetwarzanie, 
gromadzenie  i przekazywanie oraz wprowadzanie do systemów informatycznych danych osobowych zawartych w niniejszej karcie 
w celu zapewnienia prawidłowej organizacji wypoczynku oraz właściwej opieki, ochrony mojego zdrowia i bezpieczeństwa a także 
rejestrowanie i nieodpłatne wykorzystanie (nieograniczone ilościowo, czasowo i terytorialnie) w całości i fragmentach, w mediach 
ogólnodostępnych: internet, prasa, telewizja, materiały promocyjne itp. mojego wizerunku (fotografie, filmy lub nagrania wykonane 
podczas trwania wypoczynku), w ramach realizacji wypoczynku oraz zakresie realizacji celów statutowych klubu, zgodnie z ustawą 
o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r., (Dz. U. z 2014 r. Poz.1182, z późn. zm.) oraz zgodnie  z ustawą z dnia  4 
lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz.U. z 2006 r. nr 90, poz. 631 z późn. zm.)  
 

 

 

 

........................................                        .................................................................      
(data)                                    (czytelny podpis uczestnika wypoczynku) 


