
 
        CENA - 1950 zł 

 
        -  obejmuje podróż w obie strony autokarem  
        -  pobyt w ośrodku, pokoje 3-4 os.  z łazienkami 
        -  pełne wyżywienie dla grupy sportowej, także wegetariańskie  
        -  treningi kung fu - 3 dziennie,  2 sale w ośrodku   
        -  całodobowa opieka wychowawcza, medyczna, ubezp. turystyczne NW 
 

    REZERWACJA i OPŁATY 
      ilość miejsc w grupie dziecięcej jest ograniczona   
       decyduje więc kolejność zgłoszeń/wpłat  
 
  -       I rata -     500 zł  termin wpłaty do  5 kwietnia 2019 r.  (rezerwacja miejsca)                 
  -      II rata -     1450 zł  termin wpłaty do  1 czerwca 2019 r. 
  -      w przypadku rodzeństwa druga osoba płaci o 50 zł mniej   
 

 wpłata II raty po terminie to wzrost kosztów o 100zł,  
 podobnie jak zgłoszenie na obóz po 1 czerwca   2019r.                           
      
REZYGNACJA 
rezygnacji z wyjazdu przed 1 czerwca, organizator zastrzega sobie prawo zatrzymania 50%  I raty 
rezygnacji z wyjazdu po 1 czerwca, organizator zastrzega sobie prawo zatrzymania 100%  I raty 
 

tu odciąć   ----------------------------------------------------------------------   tu odciąć 

karta zgłoszeniowa na letni obóz Kung Fu    1 - 10 lipca 2019 r. 
 

imię i nazwisko   ........................................................................................ 

 PESEL  ........................................................ 

tel. .......................................      e-mail: ..................................................... 

wyżywienie :       mięsne ..........             wegetariańskie .........                             
 
osoby, które chcą otrzymać fakturę proszone są o podanie danych :    

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

................................................................................................................................................. 
dane zbierane wyłącznie do celów rejestracyjnych oraz organizacyjnych podczas obozu  w ośrodku „Panorama” w 
Szczyrku w lipcu 2019r. Kartę proszę przekazać bezpośrednio instruktorowi wraz z zaliczką na obóz 
 

 
 

  lato z Kung Fu    
  wakacje w górach    
                                                                  

                                                                 1-10  
                                    lipca 
                                  Szczyrk 
 

 
 
     
   

PAMIĄTKOWA   KOSZULKA   OBOZOWA  GRATIS 
www.ymaa.wroc.pl     fb – kung fu centrum ymaa targos 
 



         Wrocławska Akademia Kung Fu    
 

   
Wakacyjne wyjazdy z Akademią to udział w 
programie sportowym z nauką Kung Fu, która 
jak zawsze na naszych obozach stanowi 
podstawowy blok tematyczny.  
Dobra organizacja, wysoka jakość 
prowadzonych zajęć sportowych  
oraz bogaty program dodatkowy  
to znak firmowy naszych zgrupowań.      
          

 
  W tym roku zapraszamy na letni obóz  szkoleniowy do  ośrodka 
„Panorama” w Szczyrku, jednej z najbardziej znanych 
miejscowości Beskidu Śląskiego.  Obiekt posiada bardzo dobrą 
bazę noclegową i nowoczesną salę treningową. 
Klimatyczne miasteczko położone jest w malowniczej kotlinie 
rzeki Żylicy, a dookoła rozciągają się masywy górskie Skrzycznego, 
Klimczoka, a z okien ośrodka jest widok na skocznię narciarską. 
 Na obóz zapraszamy zarówno czynnych członków Akademii  
oraz osoby zupełnie początkujące, dla których będzie to  
pierwszy kontakt z chińską sztuką kung fu  

                                           zaproś kolegę - koleżankę 

       kadra obozowa 
 

Kadrę instruktorską tworzą ludzie zaangażowani 
sportowo, chętnie dzielący się swoją wiedzą, 
pasją i doświadczeniem z podopiecznymi, 
tworzący świetną atmosferę w swoich grupach 
 i potrafiący zarazić entuzjazmem. 
 

Głównym trenerem i kierownikiem 
zgrupowania jest sifu  - Mariusz Targos.  
Opiekunowie posiadają stosowne 
dokumenty uprawniające do pracy z dziećmi, 
a obóz  jest placówką wypoczynku  
zatwierdzoną przez Kuratorium.  

 

Grupa dzieci i juniorów - program 

 
  
    Program naszych obozów dostosowany jest 
do potrzeb najmłodszych, a zwłaszcza tych 
dzieci, które po raz pierwszy wyjeżdżają na 
wypoczynek bez rodziców.    Treningi będą 
prowadzone w grupach podzielonych pod 
względem wieku i poziomu zaawansowania,      
a czas pomiędzy zajęciami wypełniamy 
maksymalnie innymi atrakcjami, tak by dzieci  
nie pomyślały nawet by zatęsknić za domem   
 
 
  Obóz to nie tylko treningi, to przede wszystkim 
wypoczynek dla dzieci, stąd liczne zajęcia 
pozwalające lepiej poznać najmłodszych 
uczniów, takie jak :  niezapomniany nocny 
trening, ognisko z pieczeniem kiełbasek, 
wycieczki w góry  oraz inne niespodzianki ... 
które dostarczą niezapomnianych wrażeń 
uczestnikom już od pierwszego dnia.  
 
 
Podczas letniego obozu odbędzie się także test na stopnie szkoleniowe  
oraz wakacyjny turniej kung fu z nagrodami 
 

 
 Trenuj,  
 baw się  
 wypoczywaj   
 z nami 
 



KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
 
I.  INFORMACJE ORGANIZATORA WYPOCZYNKU 

 

1. Forma wypoczynku  Letni  Obóz Sportowy Kung Fu                            

2. Adres: Ośrodek Wypoczynkowy „Panorama” ul. Wczasowa 20  43-370 Szczyrk 

3. Czas trwania od 1 lipca do 10  lipca  2019 r.                       

4. Organizator: Akademia Kung Fu   YMAA-Targos Wrocław 
 

II.  WNIOSEK RODZICÓW (OPIEKUNÓW) O SKIEROWANIE  
DZIECKA NA WYPOCZYNEK 
 

1. Imię i nazwisko dziecka ........................................................................................ 

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

3. Adres zamieszkania (z kodem).............................................................................. 

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

numery telefonów..................................................................................................... 

4. Numer PESEL uczestnika ................................................................................... 

5. Nazwa i adres szkoły ........................................................................................... 

……………………………………………………………………   klasa ................ 

III.  INFORMACJA RODZICÓW (OPIEKUNÓW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA 
(np. na co dziecko jest uczulone, jak znosi jazdę samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach,  
czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary) 

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

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

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

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

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

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

stwierdzam, że podałam (em) wszystkie znane mi informacje  o dziecku, które mogą pomóc w zapewnieniu  
właściwej opieki w czasie trwania wypoczynku. 
 
 
 

...................................                                                  ................................................. 
           (data)                    (podpis ojca, matki lub opiekuna) 
 
 

IV.  INFORMACJA O SZCZEPIENIACH 
lub przedstawienie książeczki zdrowia z aktualnym wpisem szczepień 
 

Szczepienia ochronne (podać rok): tężec ................., błonica .................., dur ................,  

inne ..................................................................................................................................... 

 
...................................                                                  ................................................. 
           (data)                              (podpis lekarza, matki ojca lub opiekuna) 
 

V.  INFORMACJA WYCHOWAWCY KLASY O DZIECKU  
(w przypadku braku możliwości uzyskania opinii wychowawcy klasy - wypełnia rodzic lub opiekun) 

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

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

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

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

 
..................................                                                       ................................................. 
           (data)                                               (podpis wychowawcy lub rodzica - opiekuna) 
 

VI. INFORMACJE O STANIE ZDROWIA DZIECKA W CZASIE   TRWANIA WYPOCZYNKU 
(dane o zachorowaniach, urazach, leczeniu itp.) 
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................ 
Organizator informuje rodziców o leczeniu ambulatoryjnym lub hospitalizacji dziecka 
 

 

...................................                                                 ................................................. 
    (miejscowość, data)                                               (podpis lekarza lub pielęgniarki sprawującej  

opiekę medyczną podczas wypoczynku)                                                        

VI.  UWAGI I SPOSTRZEŻENIA WYCHOWAWCY - INSTRUKTORA              
     O DZIECKU PODCZAS TRWANIA WYPOCZYNKU 

 

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

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

 
 

..................................                                                       ................................................. 
   (miejscowość, data)                                                                          (podpis wychowawcy - instruktora) 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w części II, III, IV  karty kwalifikacyjnej w zakresie 
niezbędnym dla bezpieczeństwa i ochrony zdrowia dziecka. 
 
 

 

...................................                                                        ................................................. 
           (data)                             (podpis matki, ojca lub opiekuna) 


