
 
 
 

Regulamin Rekolekcji DZIEŃ PEŁEN ŁASKI  
 
1. Organizatorem jednodniowych rekolekcji Dzień Pełen Łaski jest Fundacja MALAK. Rekolekcje 
odbędą się 7 października 2017 r. w  Centrum Konferencyjno-Szkoleniowym Fundacji Nowe 
Horyzonty na ul. Bobrowieckiej 9 w Warszawie. 
 
2. Uczestnikiem rekolekcji Dzień Pełen Łaski jest osoba, która: 
a) w sposób właściwy dokonała zapisu, 
b) uregulowała płatność za udział w rekolekcjach (pkt. 3), 
c) zaakceptowała poniższy Regulamin. 
 
3. Organizator zastrzega sobie możliwość zmian w programie spotkania, a także zmiany miejsca 
i czasu trwania spotkania. Uczestnicy zostaną poinformowani o wszelkich zmianach drogą mailową. 
Dokonanie zmian w powyższym zakresie nie skutkuje powstaniem ze strony Organizatora żadnych 
dodatkowych zobowiązań w stosunku do Uczestników. 

4. Zapisu na rekolekcje można dokonać jedynie przez formularz wskazany przez organizatora  
na stronie www.fundacjamalak.pl, a potwierdzeniem tego zapisu jest wpłata całej kwoty brutto  
za rekolekcje w ciągu 3 dni od przesłania zgłoszenia i otrzymania maila z potwierdzeniem zapisu. 
Wpłaty należy dokonać na numer konta: 13 2490 0005 0000 4530 3902 3336 - Fundacja MALAK,  
ul. Plac Na Stawach 1/1, 30-107  Kraków. 

5. W przypadku rezygnacji z udziału w spotkaniu, opłata jest bezzwrotna. 

6. W trakcie trwania rekolekcji uczestnik zobowiązany jest do stosowania się do zarządzeń i poleceń 
organizatora. 

7. Nieodpowiednie zachowanie uczestnika w trakcie rekolekcji, w szczególności: nadużywanie 
alkoholu, stosowanie środków odurzających, zachowania stwarzające zagrożenie zdrowia  
i bezpieczeństwa uczestnika, bądź innych uczestników, stanowią podstawę do usunięcia z rekolekcji. 

8. Uczestnik ponosi odpowiedzialność za szkody wyrządzone osobom trzecim w czasie trwania 
rekolekcji. Organizator nie przejmuje odpowiedzialności względem osób trzecich za zachowania 
uczestnika. 

9. W przypadku rezygnacji z rekolekcji możliwe jest zgłoszenie osoby, która przyjedzie w zastępstwie. 
Jest to możliwe jedynie po wcześniejszym poinformowaniu organizatora o takiej wymianie mailowo 
na adres: rekolekcje@fundacjamalak.pl do 6 października 2017 r. Zamianę powinna zgłosić zarówno 
osoba rezygnująca, jak i ta, która przyjedzie w zastępstwie. Kwestie finansowe osoby te regulują 
między sobą (wpłata osoby rezygnującej jest traktowana przez Organizatora jako opłata za rekolekcje 
osoby przyjeżdżającej w zastępstwie). 

10. Rejestracja na rekolekcje będzie możliwa tylko o wyznaczonej godzinie. Zostanie ona  podana  
w mailu potwierdzającym udział w spotkaniu. 

11. Organizator rekolekcji nie pokrywa kosztów wyżywienia oraz transportu. 

12. Podczas rekolekcji uczestnik może zostać poproszony o okazanie dokumentu tożsamości. 

 



 

13. Osoba niepełnoletnia uczestnicząca w rekolekcjach bez rodzica/opiekuna prawnego zobowiązania 
jest przy rejestracji przed rozpoczęciem spotkania dostarczyć organizatorowi wypełnioną zgodę  
na udział w rekolekcjach. Wzór do ściągnięcia i wypełniania dostępny jest na ostatniej stronie 
Regulaminu DPŁ. Zgodę należy również przesłać jako skan na adres: rekolekcje@fundacjamalak.pl  
w ciągu 3 dni od zapisu. 

14. Organizator rekolekcji nie ponosi odpowiedzialności za rzeczy wniesione na teren Centrum 
Konferencyjno-Szkoleniowego Fundacji Nowe Horyzonty (nie sprawuje pieczy nad mieniem 
uczestnika) i nie ubezpiecza uczestników na czas trwania rekolekcji (nie sprawuje pieczy nad osobą 
uczestnika). Organizator ponosi odpowiedzialność za szkody wyrządzone na osobie bądź 
mieniu uczestnika rekolekcji, jeśli wynikają one z zaniechania lub zaniedbania po stronie 
organizatora. 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Akceptując Regulamin wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Fundację 
Malak dla potrzeb niezbędnych do realizacji rekolekcji "Dzień Pełen Łaski" zgodnie z Ustawą z dnia 
29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych ( Dz.U. z 2002r. Nr 101, poz. 926 ze zm.). 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
Informujemy, że jesteś uprawniony do dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania, a także 
że podanie przez Ciebie danych osobowych jest dobrowolne (zgodnie z art. 24 ust. 1 pkt 3 i 4 Ustawy  
z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych; Dz. U. z 2002r. Nr 101, poz. 926 ze zm. ) 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

Zgoda rodziców (opiekunów prawnych) na udział dziecka 

w rekolekcjach Dzień Pełen Łaski  

 

Oświadczenie 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki………………..………………………………………………………… 

o numerze PESEL …………………………………………… w rekolekcjach organizowanych przez Fundację 

MALAK o nazwie „Dzień Pełen Łaski”, które odbędą się 7 października 2017 roku Centrum 

Konferencyjno-Szkoleniowym Fundacji Nowe Horyzonty na ul. Bobrowieckiej 9 w Warszawie.  

 

*Opiekunem mojego dziecka podczas rekolekcji będzie ………………………………………………………………, 

legitymująca/cy się dowodem osobistym o numerze ………………………………………………………….......... …... 

 

Oświadczam, że nie ma przeciwwskazań zdrowotnych, aby mój syn/córka uczestniczył/ła  

w rekolekcjach. Zobowiązuję syna/córkę do przestrzegania regulaminu Dnia Pełnego Łaski 

i zgadzam się na pokrycie jego kosztów. Biorę odpowiedzialność finansową za szkody materialne 

wynikające z nieprzestrzegania regulaminu rekolekcji spowodowane przez moje dziecko. 

Wyrażam zgodę na przeprowadzenie wszelkich niezbędnych zabiegów lub operacji w stanach 

zagrażających życiu lub zdrowiu mojego dziecka. 

 

Inne istotne informacje, które rodzic chce przekazać organizatorom rekolekcji: 

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

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

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

 

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

 

Podpis rodzica/prawnego opiekuna     

 

Data………………………………………………………………………………. 

 

*jeżeli Państwa dziecko ma ukończone 16 lat i na rekolekcje przyjedzie bez opiekuna, proszę skreślić 

ten punkt. 


