
KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
 

 
 
I. INFORMACJE DOTYCZĄCE WYPOCZYNKU 
 
1. Forma wypoczynku1) 

[   ] kolonia 
[   ] zimowisko 
[X] obóz 
[   ] biwak 
[   ] półkolonia 
[   ] inna forma wypoczynku ……………………………………… (proszę podać formę) 
 
2. Termin wypoczynku: 12.07-20.07.2025 r. 
 
3. Adres wypoczynku, miejsce lokalizacji wypoczynku: Ośrodek Szkoleniowo – Wypoczynkowy “REGLE”, Różanka 14, 
57-530 Międzylesie 
 
 
Trasa wypoczynku o charakterze wędrownym2)​ „Nie dotyczy” 
Nazwa kraju w przypadku wypoczynku organizowanego za granicą „Nie dotyczy” 
 
 
............................................. ​ ​ ​ ​             .............................................................. 
     (miejscowość, data) ​ ​ ​ ​ ​ ​    (podpis organizatora wypoczynku) 
______________________________________________________________________________________________ 
 
II. INFORMACJE DOTYCZĄCE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
 
1. Imię (imiona) i nazwisko ……………………………………………………………………………………………..………..… 
 
2. Imiona i nazwiska rodziców …………………………………………………………………………………………………….. 
 
 …………………………………………………………………………………………………….. 
 
3. Data urodzenia …..…………………………………………………………..………………….……….………………………. 
 
4. PESEL uczestnika wypoczynku  
 
           

 
5. Adres zamieszkania …………………………………………………………………………….………..……………………… 
 
6. Adres zamieszkania lub pobytu rodziców3) ………………………………………………………………………..…………… 

 
7. Numer telefonu rodziców lub numer telefonu osoby wskazanej przez pełnoletniego uczestnika wypoczynku, ​
 
w czasie trwania wypoczynku ……………..…………………………………………………………………………………….… 
﻿ 
8. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczególności o potrzebach wynikających z 
niepełnosprawności, niedostosowania społecznego lub zagrożenia niedostosowaniem społecznym 
……………………………………………………………………………………………………………………………………….… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………….…… 
9. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczynku, rozwoju psychofizycznym i stosowanej diecie 
(np. na co uczestnik jest uczulony, jak znosi jazdę samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach,  
czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary) ……………………………………………………………………………………… 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
o szczepieniach ochronnych (wraz z podaniem roku lub przedstawienie książeczki zdrowia z aktualnym wpisem 
szczepień): 



tężec ……………………………………………………………………………………………………………………………....…. 
błonica ………………………………………………………………………………………………………………………….…….. 
dur …………………………………………………………………………………………………….…….………………………… 
inne ………………………………………………………………………………………………………………………………..….. 
…………………..…………………………………………………………………..…………….…………………………..........… 
 
 
........................ ​ ​ ​ ​          ................................................................................................................... 
(data) ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ (podpis rodziców/pełnoletniego uczestnika wypoczynku) 
______________________________________________________________________________________________ 
 
III. DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA WYPOCZYNKU DO 
UDZIAŁU W WYPOCZYNKU 
Postanawia się1): 
[   ] zakwalifikować i skierować uczestnika na wypoczynek 
[   ] odmówić skierowania uczestnika na wypoczynek ze względu 
........................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................ 
 
 
 
......................................... ​​ ​ ​ ​  .................................................................................... 
(data) ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ (podpis organizatora wypoczynku) 
______________________________________________________________________________________________ 
 
IV. POTWIERDZENIE PRZEZ KIEROWNIKA WYPOCZYNKU POBYTU UCZESTNIKA 
WYPOCZYNKU W MIEJSCU WYPOCZYNKU 
Uczestnik przebywał ......................................................................................................................................................... 
(adres miejsca wypoczynku) 
od dnia (dzień, miesiąc, rok) ....................................... do dnia (dzień, miesiąc, rok) ....................................................... 
 
 
......................................... ​​ ​ ​ ​  .................................................................................... 
(data) ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ (podpis kierownika wypoczynku) 
______________________________________________________________________________________________ 
 
V. INFORMACJA KIEROWNIKA WYPOCZYNKU O STANIE ZDROWIA UCZESTNIKA 
WYPOCZYNKU W CZASIE TRWANIA WYPOCZYNKU ORAZ O CHOROBACH PRZEBYTYCH 
W JEGO TRAKCIE 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
 
 
......................................... ​​ ​ ​ ​  .................................................................................... 
(miejscowość, data) ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​    (podpis kierownika wypoczynku) 
______________________________________________________________________________________________ 
 
VI. INFORMACJE I SPOSTRZEŻENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZĄCE UCZESTNIKA 
WYPOCZYNKU 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
 
 
......................................... ​​ ​ ​ ​ .................................................................................... 
(miejscowość, data)​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  (podpis wychowawcy wypoczynku) 
––––––––––––––– 
1) Właściwe zaznaczyć znakiem „X”. 
2) W przypadku wypoczynku o charakterze wędrownym. 
3) W przypadku uczestnika niepełnoletniego. 

 



INFORMACJE SZCZEGÓŁOWE 

Aby się zgłosić należy do 15 czerwca 2025 roku: 
1.​ Przesłać dane (imię, nazwisko, adres oraz pesel): 

a.​ wypełniając formularz zgłoszeniowy na stronie www.revo.org.pl lub 
b.​ mailem - michal.janowicz@natanael.org.pl 

2.​ Wpłacić zaliczkę na konto o numerze: 48 1090 1359 0000 0001 4911 7895;; Stowarzyszenie „Natanael”; ul. 
Leszka 57a; 61-062 Poznań w terminie 7 dni od daty zgłoszenia. Pozostałą kwotę do 10 lipca 2025 r. 

3.​ Przesłać kopię wypełnionej karty kwalifikacyjnej uczestnika wypoczynku na adres e-mail: 
michal.janowicz@natanael.org.pl 
Oryginał z podpisami musi zostać przekazany najpóźniej w dniu wyjazdu. 

 
 

Koszt obozu: 1749 zł. Zaliczka: 600 zł. Cena zawiera opłatę za noclegi, wyżywienie, opiekę kadry, przejazdy, atrakcje 
i ubezpieczenie. 
 
Wyjazd i powrót 
Dokładne informacje zostaną podane pod koniec czerwca 2025 poprzez podane dane kontaktowe do 
rodzica/opiekuna. Wyjazd jest planowany ok. godziny 11 z dworca PKP Poznań Główny. 
 
Co zabrać?  
Pismo Święte (Nowy i Stary Testament), aktualną legitymację szkolną, wygodne buty do spacerów i aktywności 
sportowych, kurtkę wodoodporną, mały plecak na wycieczki, ciepłą odzież np. polar, klapki lub inne obuwie do 
chodzenia po ośrodku, koszula/sukienka na wyjście do kościoła lub świętowanie na zakończenie obozu. Można 
zabrać swój instrument muzyczny. 
 
Adres ośrodka: Ośrodek Szkoleniowo – Wypoczynkowy “REGLE”, Różanka 14, 57-530 Międzylesie 
 
 
Dodatkowe informacje: Michał Janowicz tel. 727 926 144 lub michal.janowicz@natanael.org.pl 
Zapraszamy na naszą stronę www.revo.org.pl oraz profil www.facebook.com/projekt.revo 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

 



REGULAMIN OBOZU 

Obóz ma charakter chrześcijański i przeznaczony jest dla osób wierzących lub poszukujących Boga, a proponowane 
na nim zajęcia opierają się na wartościach wynikających z Biblii. 

W czasie trwania obozu obowiązują następujące zasady: 

1.​ Uczestnicy obozu podzieleni są na małe grupy, z których każdą zajmuje się jeden Opiekun (Animator), przy 
czym część zajęć jest wspólna dla wszystkich Uczestników. 

2.​ Uczestnicy biorą czynny udział we wszystkich typach zajęć (w tym także we wspólnych posiłkach, modlitwach 
i Eucharystii oraz wycieczkach). 

3.​ Uczestnicy nie używają telefonów komórkowych podczas zajęć. 
4.​ Uczestnicy odnoszą się do siebie nawzajem, Opiekunów i pracowników ośrodka z szacunkiem i służą sobie 

pomocą. 
5.​ Uczestnicy przestrzegają całkowitego zakazu używania alkoholu (w każdej postaci), środków odurzających 

oraz palenia papierosów lub e-papierosów; również poza terenem ośrodka. 
6.​ Uczestnicy mogą opuszczać teren ośrodka tylko za zgodą Opiekuna. 
7.​ Uczestnicy zachowują ciszę nocną, w godzinach ustalonych przez Opiekunów. 
8.​ Uczestnicy włączają się we wszelkie prace związane z pobytem w ośrodku (ustalonych na miejscu dyżurów), 

według szczegółowych zaleceń Opiekunów. 
9.​ Uczestnicy zgadzają się na powiadomienie rodziców lub opiekunów prawnych o przekroczeniu niniejszego 

Regulaminu. 
10.​Rodzice lub opiekunowie prawni zgadzają się na pokrycie kosztów ewentualnych szkód zaistniałych z winy 

Uczestników.  
11.​ Rodzice lub opiekunowie prawni zobowiązują się do odbioru dziecka z obozu na swój koszt w przypadku 

rażącego naruszenia niniejszego Regulaminu. 
12.​Organizator obozu odpowiada materialnie tylko za przedmioty wartościowe i środki pieniężne Uczestników 

przekazane do depozytu.  
13.​Uczestnicy wypoczynku w dniu przyjazdu winni być zdrowi. 
14.​Organizator zobowiązuje się do niezwłocznego poinformowania rodzica/opiekuna prawnego o podejrzeniu 

zarażenia chorobą zakaźną lub wystąpieniu wypadku.  
15.​Rodzice/opiekunowie prawni zobowiązują się do niezwłocznego – do 12 godzin – odbioru dziecka z 

wypoczynku w przypadku wystąpienia u ich dziecka niepokojących objawów choroby (podwyższona 
temperatura, kaszel, katar, duszności).  

16.​ Uczestnicy wypoczynku zobowiązują się do przestrzegania wzmożonych zasad higieny (również podczas 
korzystania z pionu sanitarnego). 

 
 

.............................​ ​ ​ ……....................................................... 
Podpis Uczestnika​ ​ ​ Podpis rodzica lub opiekuna prawnego  



Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na potrzeby niezbędne do 
zapewnienia bezpieczeństwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku (zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 o 
ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2135, z późn. zm.)). 
 

.........................................., data:.......................................... 
(miejscowość)​  

 
 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU DZIECKA 
 

……………………………………, data:…………………………………… 
(miejscowość)​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  

 
1. Wyrażam zgodę na wykorzystanie, obróbkę i powielanie materiałów fotograficznych i filmowych zawierających 
wizerunek mojego dziecka …..................................., utrwalonych podczas obozu w Różance organizowanego przez 
Stowarzyszenie Natanael w dniach 12.07-20.07.2025 r., wyłącznie na potrzeby promocji wydarzeń organizowanych 
przez Stowarzyszenie Natanael. 
 
2. Niniejsza zgoda jest nieodpłatna, nie jest ograniczona ilościowo, czasowo ani terytorialnie. 
 
3. Dla potrzeb promocji wydarzenia, wizerunek mojego dziecka może być użyty w różnego rodzaju formach 
elektronicznego i poligraficznego przetwarzania, kadrowania i kompozycji, a także zestawiony z wizerunkami innych 
osób, może być uzupełniony towarzyszącym komentarzem, natomiast nagranie filmowe i dźwiękowe z udziałem 
mojego dziecka mogą być cięte, montowane, modyfikowane, dodawane do innych materiałów powstających na 
potrzeby wydarzenia – bez obowiązku akceptacji produktu końcowego. 
 
4. Niniejsza zgoda obejmuje wszelkie formy publikacji dotyczące wydarzenia, w szczególności plakaty, ulotki, 
billboardy, inne drukowane materiały promocyjne oraz rozpowszechniane w Internecie (strona internetowa 
Stowarzyszenia, Facebook, YouTube itp.) 
 
5. Wizerunek dziecka nie może być użyty do innych celów, w formie lub publikacji obraźliwej dla dziecka lub 
naruszać w inny sposób dóbr osobistych dziecka. 
 
6. Niniejsze zezwolenie na rozpowszechnienie wizerunku nie uprawnia do „przeniesienia” tej zgody na osobę trzecią 
lub jakąkolwiek firmę czy instytucję 
 
Podstawa prawna: 
1. Ustawa o ochronie danych osobowych (DZ. U. 2014.1182);  
2. Ustawa o prawie autorskim i prawach pokrewnych (tekst jedn.: Dz. U. z  2006 nr 90, poz. 631  
ze zm.). 
 
 

       ..................................................................... 
(czytelny podpis rodzica 
lub opiekuna prawnego) 

 
Dlaczego prosimy o zgodę? 

Staramy się efektywnie promować nasze wyjazdy, przede wszystkim pokazując innym osobom jak młodzież spędza 
czas na obozach z Projektem Revo. Poniższa zgoda pomaga nam efektywnie korzystać w treściach reklamowych ze 
zwykłych zdjęć, które robimy na naszych obozach co ma służyć zachęceniu nowych osób do dołączenia do naszej 
społeczności. 

Gdzie mogą być wykorzystane zdjęcia lub filmy? 

Zdjęcia i filmy wykorzystujemy przede wszystkim w treściach publikowanych na portalu społecznościowym Facebook 
oraz na naszej stronie. Oprócz tego, w trakcie kampanii reklamowej obozów, niektóre zdjęcia mogą znaleźć się w 
materiałach drukowanych takich jak ulotki i plakaty, jednak tylko w formie zdjęć grupowych. W materiałach 
drukowanych nigdy nie opublikujemy bez dodatkowej zgody wizerunku danej osoby jako głównej postaci plakatu lub 
ulotki. 


