SWIMKIDS

Umowa o Swiadczenie ushugi - Kurs Plywania

Zawarta pomiedzy:

SZKOLA PLYWANIA SWIMKIDS Agnieszka Michalska
Ul. Kazimierza Wielkiego 49/5 50-077 Wroctaw
szkolaplywaniaswimkids@gmail.com, tel. 668 -254 -037
NIP: 8992515696

a:

1Mi¢ 1 NAZWISKO UCZESINIKA KUTSU......eiiiieiiiiieiiieie ettt seae s b b e e
data urodzenia UCZESINIKA KUISU ......coviiieeiieieiese ettt te et ste et e besne e e enaeseenneenees

CZAS TRWANIA KURSU: 23 zajecia od 8.01.2025 do 25.06.2025 z wytaczeniem 5.02.2025 i
12.02.2025 ferie zimowe

CENA: 1350 zi

DZIEN TYGODNIA: $§roda

GODZINA:

CENA KURSU SPOSOB PLATNOSCI: przelew

NR KONTA: Bank Pekao 63 1950 0001 2006 6309 1730 0001

Informuj¢, ze zapoznatem(am) si¢ z Regulaminem Szkoly Plywania Swimkids. Regulamin jest
integralng cze$ci umowy, podpisanie jej jest rownoznaczne z akceptacja regulaminu. Prawdziwos$¢
powyzszych danych potwierdzam wiasnorecznym podpisem.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rekrutacji zgodnie z art. 6 ust. 1 lit.
a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych).

Oswiadczam, Ze stan zdrowia mojego dziecka pozwala na udziat w zajg¢ciach nauki ptywania, oraz ze
moje dziecko jest ubezpieczone od NNW w ramach obowigzkowego ubezpieczenia szkolnego
(przedszkolnego).
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