
Umowa o uczestnictwo w zajęciach sportowych  

I Dane osobowe: 

 
Organizator zajęd 

Mariusz Dulak, prowadzący działalnośd pod firmą: Mariusz Dulak -  Szkoła Akrobatyki 
RhTricks, adres: Brzyna 69, 33-389 Brzyna, określany dalej jako RhTricks 

Kontakt z organizatorem Tel: 516 030 932       e-mail: rhtricks@gmail.com 

 

Przedstawiciel ustawowy/opiekun prawny 
uczestnika zajęd 

 
(wypełnia rodzic lub opiekun prawny) 

 

Imię i nazwisko  

Telefon kontaktowy  

Adres e-mail   
 

 

II Przedmiot umowy 

Rodzaj zajęd Akrobatyka- akrobatyczne skoki na ścieżce   
 

Miejsce zajęd  Szkoła Podstawowa w Zabrzeży im. Bł. Celestyny Faron  

Ilośd spotkao tygodniowo 2x tygodniowo  

Wysokośd miesięcznej składki 
 

Zajęcia 2x w tyg. – 200zł  
Rodzeostwo – zniżka 20zł/os.  

Forma i termin płatności  Gotówka/przelew - 33 8805 0009 0049 1161 2000 0010 
 Do 10 dnia miesiąca, płatnośd „z góry” za dany miesiąc.  

Minimalny czas trwania 
umowy 

Jeden miesiąc. Uczestnictwo dziecka na zajęciach w kolejnym miesiącu stanowi kontynuację umowy.  

 

III Regulamin rozliczania się za zajęcia: 

 

1. Płatności należy dokonad do 10 dnia miesiąca, za dany miesiąc zajęd. 

2. Opłata ma charakter miesięcznej składki i jest stała, niezależnie od liczby zajęd w danym miesiącu oraz nieobecności 
 uczestnika. Wyłącznie w sytuacji, gdy zajęcia nie odbędą się z winy organizatora, składka zostanie naliczona 
 proporcjonalnie do ilości zajęd w danym miesiącu. Wysokośd opłaty organizator podaje telefonicznie lub poprzez 
 wiadomośd sms.  

3. Opłaty dodatkowe miesięczne:  

 100zł-  Opłata rezerwacyjna w przypadku nieobecności dziecka w danym miesiącu ( wyjazdy, komunie, sprawy 
osobiste). Opłata rezerwacyjna jest konieczna do podtrzymania miejsca w grupie. 

 

4. Opuszczonych zajęd nie można odrobid lub przesunąd na inny dzieo. Za opuszczone zajęcia nie przysługuje zwrot 
płatności. 

 
 
 
 
 

 
 

Uczestnik zajęd 
(wypełnia rodzic lub opiekun prawny) 

 

Imię i nazwisko   
 

Data urodzenia  

Adres zamieszkania  



IV Regulamin zajęd: 

 

1. Celem prowadzonych zajęd jest nauka i doskonalenie wszechstronnych umiejętności gimnastycznych, 
akrobatycznych, oraz innych pokrewnych sportów. Każdy uczestnik zajęd sportowych zobowiązuje się 
przestrzegad niniejszych zasad organizacji zajęd. 

2. Uczestnicy - a w przypadku osób niepełnoletnich rodzice i opiekunowie - zobowiązują się do podania bieżących 
informacji o stanie zdrowia oraz o jego przeciwwskazaniach do wykonywania dwiczeo. Stawienie się uczestnika 
na zajęciach sportowych jest równoznaczne z potwierdzeniem braku przeciwwskazao do uprawiania danego 
sportu. Warunkiem uczestnictwa w zajęciach jest przedstawienie zaświadczenia lekarskiego od lekarza 
ogólnego, lekarza pediatry lub lekarza medycyny sportowej potwierdzające brak przeciwwskazao do 
uczestnictwa w zajęciach. 

3. Obowiązkiem uczestnika zajęd sportowych jest informowanie trenera o swej każdorazowej niedyspozycji, złym 
samopoczuciu, pogorszonym stanie zdrowia i innych ograniczeniach uniemożliwiających wykonanie dwiczeo. 
Jeżeli dwiczenie przekracza możliwości fizyczne dwiczącego, powinien zgłosid to trenerowi.  

4. Uczestnik zajęd sportowych ma obowiązek sprawdzid przed przystąpieniem do zajęd czy powierzony mu sprzęt 
sportowy jest kompletny, technicznie sprawny i dostosowany do jego potrzeb. W przypadku jakichkolwiek 
wątpliwości co do stanu sprzętu należy zawiadomid o zaistniałym fakcie trenera.  

5. Wszystkie urządzenia sali oraz sprzęt do dwiczeo mogą byd wykorzystywane tylko zgodnie z ich przeznaczeniem. 
6. Za wszelkie umyślne bądź nieświadome uszkodzenia sprzętu i mienia (należącego do sekcji sportowej, szkoły, 

bądź placówek w których odbywają się zajęcia) wynikające z nieprzestrzegania regulaminu zajęd lub poleceo 
trenera odpowiada uczestnik, rodzice bądź opiekunowie prawni. Każdy uczestnik ma obowiązek dbania o 
wyposażenie oraz sprzęt który został mu  powierzony w ramach odbywających się zajęd. 

7. Organizatorzy nie ponoszą odpowiedzialności za szkody związane z zaginięciem, uszkodzeniem lub kradzieżą 
rzeczy pozostawionych w szatni lub na obiekcie  sportowym w czasie trwania zajęd i bezpośrednio przed i po ich 
zakooczeniu.  

8. Zaleca się, aby uczestnik zajęd sportowych dokonał ubezpieczenia własnej osoby. Zakres ubezpieczenia winien 
obejmowad wszelkie nieszczęśliwe wypadki narażające życie i zdrowie, następstwa kontuzji sportowych, koszty 
leczenia oraz ratownictwa i ubezpieczenie od odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone na osobach i 
mieniu powstałe w trakcie zajęd sportowych. 

9. Uczestnicy, rodzice i opiekunowie prawni osób niepełnoletnich przyjmują do wiadomości i akceptują fakt 
bezpośredniego kontaktu fizycznego trenera z każdym uczestnikiem zajęd sportowych podczas korekt 
poszczególnych dwiczeo i asekuracji wynikających ze specyfiki zajęd. 

10. Obowiązkiem każdego uczestnika zajęd sportowych jest odnoszenie się do innych uczestników w tym do trenera 
z wysoką kulturą osobistą. Każdego uczestnika zajęd obowiązuje przestrzeganie zasad etyki sportowej.  

11. W przypadku niezdolności do udziału w zajęciach przez okres dłuższy niż 2 tygodnie, należy o tym fakcie 
poinformowad organizatora zajęd. W przeciwnym przypadku uczestnik może zostad skreślony z listy członków 
sekcji sportowej.  

12. Na zajęciach panuje całkowity zakaz spożywania posiłków. Wyjątkiem są napoje nawadniające.  
13. Noszenie biżuterii i ozdób podczas zajęd jest zabronione.  
14. Zabrania się uczestnictwa w zajęciach po spożyciu jakiejkolwiek dawki alkoholu lub innych środków 

odurzających. 
15. Wszystkich dwiczących obowiązuje odpowiedni do dwiczeo ubiór sportowy.  
16. Uczestnik zajęd sportowych zobowiązany jest do przestrzegania zaleceo trenera dotyczących zachowania się w 

trakcie zajęd, a w szczególności sposobu wykonywania dwiczeo i zadao. W przypadku braku podporządkowania 
się poleceniom trenera i nagannego zachowania się każdy uczestnik zajęd  może zostad ukarany dodatkowymi 
dwiczeniami, a w rażących przypadkach uczestnik może zostad wykluczony z dalszego uczestniczenia w zajęciach. 
 

III Oświadczenia przedstawiciela ustawowego/opiekuna prawnego uczestnika zajęd: 

 Oświadczam, że jako opiekun prawny uczestnika zajęd uprawniony do jego reprezentacji wyrażam zgodę na jego 
udział w zajęciach organizowanych przez RhTricks, akceptując jednocześnie zasady organizacji zajęd oraz cennik. 

 Zobowiązuję się do terminowego uiszczania opłat za zajęcia zgodnie z podaną informacją organizatora. Opłata ma 
charakter miesięcznej składki i jest stała, niezależnie od liczby zajęd w danym miesiącu oraz nieobecności 
uczestnika. Wyłącznie w sytuacji, gdy zajęcia nie odbędą się z winy organizatora, składka zostanie naliczona 
proporcjonalnie do ilości zajęd w danym miesiącu.   

 Oświadczam, iż mam świadomośd ryzyka związanego z uczestnictwem mojego dziecka w zajęciach organizowanych 
przez RhTricks i zostałam/-em pouczony o zagrożeniem z nimi związanymi. Jednocześnie oświadczam, że stan 
zdrowia mojego dziecka pozwala na uczestnictwo w zajęciach i brak jest ku temu jakichkolwiek przeciwwskazao 
zdrowotnych. Przyjmuję także do wiadomości, iż RhTricks nie ponosi odpowiedzialności za nieszczęśliwe wypadki 
powstałe w wyniku niezastosowania się uczestnika do poleceo trenera lub z przyczyn związanych z indywidualnym 
stanem zdrowia uczestnika. 



 Oświadczam, iż wyrażam zgodę na udzielenie mojemu dziecku pomocy medycznej w nagłym przypadku zagrożenia 
zdrowia lub życia. 

 Oświadczam, iż wyrażam nieodpłatnie zgodę na wykorzystanie przez RhTricks wizerunku mojego dziecka oraz jego 
rozpowszechnianie i publikowanie, w ramach realizacji zajęd i innych wydarzeo organizowanych przez RhTricks w 
szczególności w mediach elektronicznych w tym na stronach internetowych, prasie, telewizji, broszurach, ulotkach, 
gazetach  itp. 

 Przyjmuję do wiadomości, że za bezpieczeostwo małoletnich uczestników w drodze na zajęcia, poza salą zajęd oraz 
po zakooczeniu zajęd odpowiedzialni są opiekunowie prawni. Tym samym zobowiązuje się do przyprowadzenia 
uczestnika na zajęcia i jego odbioru z zajęd, przyjmując  na siebie odpowiedzialnośd za przyjście i wyjście z zajęd. 

 Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych moich oraz uczestnika zajęd w zakresie niezbędnym do 
realizacji niniejszej umowy zgodnie z przepisami ustawy z dnia 10.05.2018 r. o ochronie danych osobowych oraz 
przepisami rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie 
ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich 
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (określanym dalej jako „RODO”) 

 
 
V Informacje na temat przetwarzania danych osobowych 

 

TOŻSAMOŚĆ I DANE 
ADMINISTRATORA 

Administratorem danych jest Mariusz Dulak -  Szkoła Akrobatyki RhTricks,  adres: Brzyna 69, 33-
389 Brzyna, określany dalej jako RhTricks 

Adres e-mail: rhtricks@gmail.com 

CELE PRZETWARZANIA ORAZ 
PODSTAWA PRAWNA  

Dane będą przetwarzane w celu wykonania umów zawieranych z klientami. Podstawą 
przetwarzania jest niezbędnośd do wykonania umowy (art. 6 ust. 1 lit. b RODO). 

KATEGORIE DANYCH OSOBOWYCH 
Przetwarzanie są następujące kategorie danych: imię i nazwisko, adres, dane kontaktowe – 
numer telefonu, adres e-mail,  

ODBIORCY DANYCH 
Pani / Pana dane osobowe mogą byd przekazywane podmiotom przetwarzającym dane osobowe 
na zlecenie administratora, a także uprawnionym organom paostwowym. 

OKRES PRZECHOWYWANIA 
DANYCH 

Dane będą przetwarzane przez okres istnienia obowiązywania umowy oraz wymagany prawem 
okres archiwizacji danych. 

PRAWA PODMIOTÓW DANYCH 
Przysługuje Pani / Panu prawo dostępu do Pani / Pana danych, prawo do uzyskania kopii danych 
oraz prawo żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania. 

PRAWO DO WNIESIENIA 
SPRZECIWU 

W związku z tym, że podstawą przetwarzania Pani / Pana danych osobowych nie jest przesłanka 
prawnie uzasadnionego interesu administratora, nie przysługuje Pani / Panu prawo wniesienia 
sprzeciwu wobec przetwarzania Pani / Pana danych osobowych. 

PRAWO WNIESIENIA SKARGI DO 
ORGANU NADZORCZEGO 

Przysługuje Pani / Panu również prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmującego się 
ochroną danych osobowych, tj. Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

ŹRÓDŁO POCHODZENIA DANYCH Dane zostały uzyskane przez administratora bezpośrednio od Pani / Pana. 

                                

 

Przedstawiciel ustawowy lub 

opiekun prawny uczestnika zajęd             Organizator 

  

 

 

…………………………………………………………     …………………………………………………… 

Data i podpis          podpis   

              


