
POTWIERDZENIE WARUNKÓW UMOWY

UKS Sportteam 

Uczniowski Klub Sportowy Sportteam  
ul. Gościniec 154 lok.17, 05-077 Warszawa 

zwanym dalej „Sportteam” 

Biuro Sportteam 
Ul.Gościniec 20, 05-077 Warszawa 

Przedmiot umowy:  

j pod

Adres uczestnika: Jeśli inny niż Klienta 

Data urodzenia uczestnika: 

PESEL uczestnika: 

Cena i warunki płatności:  

Informacje o stanie zdrowia uczestnika wyjazdu, rozwoju psychofizycznym i stosowanej diecie

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..........................

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..........................

Informacje o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..........................

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….......

Klient poprzez zawarcie umowy o udział w wyjeździe sportowym
1. zapoznał się z:(a) Regulaminem świadczenia usług drogą elektroniczną oraz zawierania umów na odległość w serwisie „sportteam.pl”,

alifikacyjną uczestnika
19 oraz (g) informacjami i dokumentami przekazanymi Klientowi
do zapoznania z nimi Uczestnika oraz prawidłowego i kompletnego wypełnienia wymaganych dokumentów oraz przekazania ich

2. zapoznał się z zasadami przetwarzania przez Sportteam podanych danych osobowych Klienta oraz uczes
h swoich lub uczestnika obejmujących dane o stanie zdrowia;

3. e
dzie

4. potwierdza prawdziwość informacji podanych w we wszelkich dokumentach przekazanych Sportteam

…………………………………………………………………
Sportteam 

/data, miejscowość, czytelny podpis/

Załączniki: 
Załącznik nr 1 – Warunki Uczestnictwa; 

POTWIERDZENIE WARUNKÓW UMOWY

KLIENT (rodzic - prawny opiekun) 

Imię i nazwisko:...............................................................................
Numer PESEL: :................................................................................
Numer telefonu: :............................................................................
Adres e-mail:...................................................................................
Adres zamieszkania:.............................................................
.........................................................................................................
zwanym dalej „Klientem” 

el

Forma wypoczynku (rodzaj i nazwa): 
 Młodzieżowe Półkolonie Sportteam Feriev 2022
 Miejsce: Warszawa Wesoła
Termin: 31.01-4.02.2022r./ 7.02.-11.02. 2022r. (niepotrzebne skreślić)

(dotyczy osoby do ukończenia 18 roku życia będą
Imię i nazwisko uczestnika: 
(dotyczy osoby do ukończenia 18 roku życia będącej pod 
opieką prawną Klienta) 

iem że od tej Ceny przysługują
podanych przez Organizatora

apisu na

ość III raty zostanie
uprawnionych Uczestników
przętu narciarskiego, karnetu
nia żywieniowe

, rozwoju psychofizycznym i stosowanej diecie (alergie, choroby, urazy, leki

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..........................

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..........................

uczestnika półkolonii  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..........................

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….......

wyjeździe sportowym oświadcza, że: 
Regulaminem świadczenia usług drogą elektroniczną oraz zawierania umów na odległość w serwisie „sportteam.pl”,

, (d) kartąUczestnictwa, (c) programem sportowiska, (d) kartą kwalifikacyjną uczestnika 
informacjami i dokumentami przekazanymi Klientowi w związku z wyjazdem oraz akceptuje ich treść i zobowiązuje

oraz prawidłowego i kompletnego wypełnienia wymaganych dokumentów oraz przekazania ich
zapoznał się z zasadami przetwarzania przez Sportteam podanych danych osobowych Klienta oraz uczes ymi w Polityce Prywatności oraz
wyraził zgodę na przetwarzanie danych osobow

informacje dotycz estnik nie ma przeciwwskazań
wy

we wszelkich dokumentach przekazanych Sportteam. 

………………………………………………………………… 

podpis/ 

…………………………………………………………………
Klient

/data, miejscowość, czytelny podpis/

:............................................................................... 
:................................................................................ 

:............................................................................ 
................................................................................... 

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

Zimowe Sportowisko 20
Nata

, z zastrzeż
zniżki przyznawane w wysokościach i na zasadac
Łączna cena za Młodzieżowe Półkolonie Sportteam Ferie 2022 wynosi: 
590zł, z zastrzeżeniem że od tej Ceny przysługują zniżki przyznane w 
wysokościach i na zasadach  podanych przez Organizatora w ofercie 
Półkolonii. Harmonogram płatności: 

płatna w dniu dokonaniI rata w formie zaliczki 300zł do dnia 31.12.2021r. 
II rata w formie dopłaty 290zł do dnia 21.01.2022r.

; przy czym wys
pomniejszona o kwoty przyznanych zniżek na rz

wypożyczenia
opłat za specjalne wsk

pomniejszona o kwoty przyznanych zniżek na rzecz uprawnionych Uczestników. 
Cena nie obejmuje: kosztów wyżywienia oraz dodatkowych atrakcji przewidzianych 
w ofercie.

eki i inne)  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….......................... 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….......................... 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….......................... 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….......................... 

Regulaminem świadczenia usług drogą elektroniczną oraz zawierania umów na odległość w serwisie „sportteam.pl”, (b) Warunkami 
(e) regulaminem uczestnik, (e) regulaminem uczestnika sportowiska , (f) oświadczeniem COVID-
oraz akceptuje ich treść i zobowiązuje się do ich przestrzegania, 

oraz prawidłowego i kompletnego wypełnienia wymaganych dokumentów oraz przekazania ich Sportteam; 
tnika zaw

ny u

tnika zawartymi w Polityce Prywatności 
oraz wyraził zgodę na przetwarzanie danych osobowych swoich lub uczestnika obejmujących dane o stanie zdrowia; 
podał kompletne i prawdziwe informacje dotyczącą umiejętności i zdrowia uczestnika oraz że zgłoszony uczestnik nie ma przeciwwskazań 
zdrowotnych ani treningowych do udziału w sporortowisku; 

………………………………………………………………… 
Klient 

/data, miejscowość, czytelny podpis/ 

PC
Podświetlony




