REGULAMIN STUDIA REHABILITACJI I TRENINGU ZDROWOTNEGO MAGFIT

§1 POSTANOWIENIA OGOLNE

1. Niniejszy regulamin, zwany dalej ,,Regulaminem”, okre$la zasady korzystania z ustlug §wiadczonych w Studio
Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego, w ktorym Krzysztof Michon prowadzi dziatalno§¢ gospodarcza Fizjoterapia
Krzysztof Michon, zwanym dalej ,,Studio” znajdujacym si¢ w Falmirowicach przy ulicy Krotkiej 2.

2. Studio jest otwarte w dni powszednie od poniedziatku do pigtku w godzinach: od 9:00 do 21:00 oraz w soboty w
godzinach od 8:00 do 13:00.

3. W zaleznoéci od aktualnego oblozenia grafiku, godziny mogg ulegaé zmianie.

4. W sytuacji, gdy zamknigcie Studio jest zaplanowane, Klienci zostang o tym fakcie powiadomieni z odpowiednim
wyprzedzeniem indywidualnie oraz poprzez umieszczenie stosownej informacji w Studio na recepcji.

5. W przypadku niezaplanowanego zamknigcia Studio wynikajacego z naglej sytuacji, Klienci zostang poinformowani o
tym fakcie niezwlocznie w sposob wskazany w ustepie poprzednim.

6. Klienci maja obowiagzek zapoznania si¢ z Regulaminem przed przystapieniem do rezerwacji Ustugi.

7. Na terenie Studio, obowigzuje catkowity zakaz palenia, spozywania napojéw alkoholowych oraz $rodkow
odurzajacych. Zakazane jest rowniez korzystanie z Ustugi pod wpltywem alkoholu lub srodkéw odurzajacych.

8. Klient moze kontaktowa¢ si¢ ze Studio za posrednictwem e-mail: kontakt@magfit.pl oraz numeru telefonu: +48 8§89
876 889.

§2 DEFINICJE

1. Ushugodawca — Krzysztof Michon prowadzacy dziatalno$¢ gospodarcza pod firma Fizjoterapia Krzysztof Michon,
pod adresem ul. Krotka, nr 2, 46-053 Falmirowice, NIP: 9910290198, REGON: 521061946, w tym osoba dziatajaca
W jego imieniu.

2. Klient— osoba fizyczna, ktora ukonczyta 18 lat, osoba prawna lub jednostka organizacyjna nieb¢daca osoba prawna
sktadajaca zamowienie na Ushuge.

3. Osoba niepelnoletnia — Klient, ktéry nie ukonczyl 18 lat i korzysta z ustug Studio za zgoda rodzica/opiekuna
prawnego.

4. Regulamin— niniejszy Regulamin Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego okreslajacy warunki i zasady
korzystania ze Studio, stanowigcy umowe $wiadczenia ustug migdzy Klientem a Ustugodawca.

5. Usluga- oznacza ustuge §wiadczong przez Ustugodawce na rzecz Klienta.

6. Zaliczka — forma zabezpieczenia rezerwacji wizyty, ktora stanowi procentowo okreslona kwota Zabiegu.

7. Voucher — dokument wydany przez Studio w formie elektronicznej lub fizycznej (papierowej), uprawniajacy do
jednokrotnego lub wielokrotnego skorzystania z Ustug.

8. Platnos¢ — zaptata za Usluge.

9. Dni kalendarzowe — dni tygodnia od poniedziatku do niedzieli.

10. Dni robocze — dni tygodnia od poniedziatku do piatku z wylaczeniem ustawowo dni wolnych od pracy.

§3 USLUGI DOSTEPNE W STUDIO

1.

W Studio dostgpne sa:

1) Ustugi z zakresu fizjoterapii oraz rehabilitacji, zwane dalej ,,Zabiegiem”;

2) Ustugi z zakresu zaje¢ sportowych prowadzonych przez instruktora w grupach limitowanych co do liczby
uczestnikow lub indywidualne, zwane dalej ,,Zajgciami”, kazde Zajgcia trwaja 55 minut;

3) Inne Ushugi, w tym szczegolnie z zakresu zaj¢¢ dotyczacych rozwoju osobistego.

Ustugodawca swiadczy Ustugi znajdujace si¢ w aktualnym cenniku ustug dostepnym w siedzibie Studio. Mozliwe jest

rowniez umieszczenie cen, co do jednostkowych aktywno$ci w informacjach zamieszczonych w mediach

spotecznos$ciowych oraz Studio.

Klient przed wyborem Ustugi moze zapoznac si¢ z jej opisem, czasem trwania oraz ceng. W przypadku watpliwosci lub

pytan, co do Ustug, Klient ma mozliwos¢ zadawania pytan kontaktujac si¢ z przedstawicielem Studio.

Uslugodawca zastrzega, ze Zajecia w grupach odbywaja si¢ pod warunkiem uczestniczenia w nich minimum 5 os6b, w

przypadku mniejszej iloSci 0sob Zajgcia odwotuje sig, a Klienci zapisani na te Zaj¢cia nie ponosza zwigzanych z nimi

kosztow.

§4 [KLIENCI: ZASADY UCZESTNICTWA]

1. Klientem Studio jest osoba petnoletnia.

2. Dopuszcza si¢ korzystanie z Ustug Studio przez Osoby niepelnoletnie, za wyrazna zgoda ich rodzica/opiekuna
prawnego, ktérej wzor stanowi zalacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu. Ustugodawca lub osoba upowazniona
przez Ushugodawce sa uprawnieni do zadania w kazdym czasie, przedlozenia stosownej zgody oraz do odmowy
$wiadczenia Ustugi, w przypadku braku takiej zgody. Ustugodawca — w uzasadnionym przypadku — moze zada¢, by
rodzic/opiekun prawny byt obecny podczas swiadczenia Ustugi.

3. Klient chcacy korzysta¢ z Ustug o$wiadcza, ze jego stan zdrowia psychicznego oraz fizycznego pozwala na
korzystanie z nich. Rodzic/opickun prawny w przypadku Osoby niepetnoletniej podpisujac zgode oSwiadcza, ze stan
zdrowia psychicznego oraz fizycznego Osoby niepetnoletniej pozwala na korzystanie z Ushug.

4. Niezaleznie od ust. 3 Uslugodawca ma prawo przeprowadzi¢ ankiete dotyczacg zdrowia z Klientem (w przypadku
Osoby niepelnoletniej z rodzicem/opiekunem prawnym) w formie pisemnej lub rozmowy.
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5. Klient jest zobowigzany do natychmiastowego powiadomienia Uslugodawcy
0 pogorszeniu swojego stanu zdrowia podczas korzystania ze Studio.

6. W przypadku stwierdzenia przez Ustugodawce, ze istnieja przeszkody uniemozliwiajace $wiadczenie Ustug dla
Klienta - w tym szczegélnie w sytuacjach, o ktorych mowa w ust. 2-4 powyzej - Uslugodawca moze odmoéwic
$wiadczenia Ustugi. Ustugodawca nie zwraca wynagrodzenia tytutem Ushugi, w ktorej Klient czeSciowo uczestniczyt
lub doszlo do stwierdzenia przeszkody niezwlocznie przed swiadczeniem Ustugi.

7. Z pomieszczen, stref i urzadzen Studio Klient powinien korzysta¢ zgodnie z ich przeznaczeniem, z uwzglednieniem
zasad okreslonych w Regulaminie, jak rowniez wynikajacych ze stosownych instrukcji i regulaminéw dodatkowych
badz informacji znajdujacych si¢ w Studio lub podawanych ustnie.

8. Klient ma obowiazek wykonywaé ¢wiczenia na poszczeg6élnych urzadzeniach w sposob zgodny z przeznaczeniem
sprzetu, z instrukcjami zawartymi na sprzgcie, dostosowujac rodzaj i intensywnosé ¢wiczen do swoich mozliwosci 1
stanu zdrowia. Przy korzystaniu ze sprz¢tu do ¢wiczen Klient ma obowigzek stosowacé si¢ do wskazowek i instrukcji
personelu Studio.

9. Klienci zobowigzani sg do posiadania odpowiedniego ubioru, w tym obuwia sportowego zamiennego przeznaczonego
dla danego rodzaju Ushug oraz dla Zaj¢¢ kazdorazowo recznika.

10. Klient zobowiazany jest do pozostawienia swoich rzeczy w przeznaczonym do tego celu pomieszczeniu szatni, w
szafce. Ustugodawca nie ponosi odpowiedzialnosci za rzeczy znajdujace si¢ w szatni/poza szatkami.

11. Do obowigzkoéw Klienta nalezy w szczegolnosci:

a. wypelienie Oswiadczenia o braku przeciwwskazan do udzialu w Ustugach $wiadczonych przez Studio,

ktére wzor stanowi zatacznik nr 2 do Regulaminu, jezeli Ustugodawca stwierdzi takg konieczno$é;

b. informowanie osoby $wiadczaca Ustuge o wszelkich bolach, chorobach, zaburzeniach zdrowotnych i innych
dolegliwo$ciach zdrowotnych, w tym informacji o pozostawaniu pod statg opieka lekarza lub rehabilitanta.
W przypadku oswiadczenia Klienta, ze nie zamierza podawaé informacji o swoim stanie zdrowia
Ustugodawca moze nie dopusci¢ Klienta do Ushugi z uwagi na ryzyko wyrzadzenia szkody na osobie Klienta
spowodowanej przez niewtasciwy dobor ¢wiczen, zajgc, bez zwrotu poniesionych kosztow;
zjedzenia positku na 1,5 (poéttorej) godziny przed planowanym treningiem;
wykonywania polecen osoby §wiadczacej Ustuge;
stawiania si¢ punktualnie w dniu treningu i o ustalonej godzinie;
terminowego regulowania wszystkich zobowigzan finansowych wobec Studio zgodnie z Regulaminem.

12. Khent moze wyrazi¢ zgod¢ na udostepnienie wizerunku na mediach spoteczno$ciowych Studio oraz stronie
internetowej, wzor zgody stanowi zatgcznik nr 3 do Regulaminu.

o a0

§5 REZERWACJA USLUG
1. Klient chcac dokona¢ rezerwacji Ustugi moze skorzystaé z:
a. Zapisu w formie telefonicznej, e-mail, osobiscie w Studio;
b. Zewngtrznej platformy: https://www.znanylekarz.pl
2. Klient przed dokonaniem potwierdzenia rezerwacji, otrzymuje wszystkie niezbedne informacje na temat wybranej Ustugi
oraz metod platnosci.
3. Klient jest informowany réwniez o konieczno$ci oplacenia Zaliczki, jezeli jego optacenie jest konieczne do rezerwacji
danej Ushugi.
4. Klient przed dokonaniem potwierdzenia zapisu na Ushluge jest obowigzany zapozna¢ si¢ z Regulaminem, dokonujac
zaptaty zaliczki lub petnej ceny za Ustuge Klient o§wiadcza, ze zapoznat si¢ z Regulaminem.
5. Po dokonaniu rezerwacji Ustugi Klient otrzymuje potwierdzenie w postaci adekwatnej do sktadanej rezerwacji.

§6 SPOZNIENIA I ODWOLANIE USLUG

1. Ustugodawca dopuszcza mozliwo$¢ odwotania Ustug z usprawiedliwionych i waznych powodow, niezaleznych od Studio,
takich jak: wypadek losowy, choroba osoby $wiadczacej Ustuge, nagle wylaczenie mediow jak np. energia elektryczna w
Studio. W takiej sytuacji Usluga zostaje umowiona na inny dostgpny termin.

2. O kazdym potencjalnym spéznieniu, Klient powinien poinformowa¢ Studio telefonicznie z wyprzedzeniem co najmniej
godzinnym.

3. W przypadku spdznienia Ustuga zostaje skrocona o czas spdznienia, Klientowi nie zwraca si¢ jakiejkolwiek kwoty za czas
spdznienia.

4. W przypadku uporczywego odwotywania wizyt przez Klienta albo niestawiania si¢ na uméwiong wizyte bez odwotania
wizyty we wskazanym terminie wigcej niz 2 razy, Ustugodawca jest uprawniony do odmowy $wiadczenia Ustug lub
rezerwacji kolejnej wizyty danego Klienta.

§7 ZMIANA TERMINU LUB ODWOLANIE USLUGI
Klient 24 godziny przed wykonaniem Zabiegu lub Ustugi moze zglosi¢ potrzebe zmiany terminu lub z niej zrezygnowac
w formie wiadomosci e-mail lub telefoniczne;.

§8 STANDARDY PRACY STUDIO

1. Ustugodawca o$wiadcza, ze posiada wszelkie wymagane kwalifikacje na wykonanie Ustug.

2. Klient przed skorzystaniem z Ustugi jest zobowigzany zapoznaé si¢ z Regulaminem, informacja o przetwarzaniu danych
osobowych oraz potwierdzi¢ swdj stan zdrowia, wypelniajac odpowiednie dokumenty wymagane w Studio. Spelnienie
tych wymagan jest konieczne do podjecia decyzji o wykonaniu okre$lonej Ustugi.
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3. Klient jest zobowiazany do natychmiastowego powiadomienia Uslugodawcy o pogorszeniu swojego stanu zdrowia
podczas wykonywanej Ustugi.
4. Ustlugodawca zastrzega mozliwo$¢ odmoéwienia wykonania okreslonej Ushugi w przypadku wystapienia u Klienta
przeciwwskazan zdrowotnych.
5. Ustugodawca jest uprawniony przed wykonaniem Ustugi do:
a. przeprowadzenia z Klientem wywiadu dotyczacego jego stanu zdrowia,
b. odebrania od Klienta pisemnego o$§wiadczenia o stanie zdrowia,
c. przedstawienia Klientowi ewentualnych skutkéw ubocznych, przeciwwskazan do wykonania Zabiegu oraz
zalecen po zabiegowych,
6. Ustugodawca jest zobowigzany podczas wykonywania Ustugi do:
a. przestrzegania zasad higieny i bezpieczenstwa podczas wykonywania Ustug,
b. dezynfekowania lub sterylizowania wykorzystywanych narzedzi.

§9 SPOSOBY PLATNOSCI I ZADATEK
1. W Studio za Ustugi ptaci si¢ nastgpujacymi sposobami:
a. przelewem,
b. gotowka,
c. zapomocg przelewu za posrednictwem aplikacji Znany Lekarz.
Ustugodawca zastrzega sobie prawo do wprowadzenia tymczasowych promocji, voucheréw czy pakietow zabiegow.
Ustlugodawca moze pobiera¢ Zaliczke przy rezerwacji niektorych Ustug.
Zaliczke nalezy optaci¢ w terminie okre§lonym przez Uslugodawce. Po tym czasie wizyta zostanie anulowana.
W przypadku realizacji Ustugi, Zaliczka podlega zaliczeniu na poczet ceny wykonywanej Ustugi.
Nieprzystapienie do Zabiegu w uméwionym terminie bez wczesniejszego odwotania w dozwolonym Regulaminem czasie,
uprawnia Ustugodawce do zatrzymania Zaliczki.
7. Aktualny cennik ustug znajduje si¢ na stronie internetowej www.magfit.pl.

SNk wd

§10 REKLAMACJE

1. Klient ma prawo do ztozenia reklamacji dotyczacej sposobu wykonania Ushugi lub jego efektow.

2. Reklamacje sklada si¢ w formie pisemnej, osobi$cie w Studio, za posrednictwem listu poleconego lub mailowo na adres:
biuro@magfit.pl. Reklamacja powinna zawiera¢ dane osobowe Klienta umozliwiajace jego identyfikacj¢ oraz
zapewnienie kontaktu, a takze opis przyczyny reklamacji wraz z zakresem zgdan.

3. Ustugodawca rozpatrzy reklamacje w ciggu maksymalnie 14 dni od jej przyjecia i poinformuje Klienta o jej rozpatrzeniu
na podane w tym celu dane kontaktowe.

§11 OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH

1. Przetwarzanie danych osobowych odbywa si¢ zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0so6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych
1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) oraz obowigzujacymi
przepisami prawa krajowego w zakresie ochrony danych osobowych.

2. Administratorem danych osobowych Klienta oraz Osoby niepetnoletniej jest Krzysztof Michon, prowadzacy dziatalnos¢
gospodarczg pod firma Fizjoterapia Krzysztof Michon, pod adresem ul. Krotka, nr 2, 46-053 Falmirowice, NIP:
9910290198, REGON: 521061946, zwany dalej ,,Administratorem”.

3. W sprawach zwigzanych z ochrong danych osobowych Klient moze kontaktowaé si¢ z Administratorem:

a) Studio Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego, ul. Krotka 2, 46-053 Falmirowice;
b) E-mail: kontakt@magfit.pl.
4. Dane osobowe Klienta oraz Osoby niepelnoletniej przetwarzane sa w nastgpujacych celach i na nast¢pujacych
podstawach prawnych:

a) zawarcia i wykonania umowy o §wiadczenie Ushug (art. 6 ust. 1 lit. b RODO);

b) $wiadczenia ustug medycznych i prowadzenia dokumentacji medycznej (art. 9 ust. 2 lit. h RODO w zw. z art.
24 ustawy o prawach pacjenta);

c) realizacji obowigzkow prawnych cigzacych na Administratorze, w tym podatkowych i rachunkowych (art. 6
ust. 1 lit. ¢ RODO);

d) dochodzenia lub obrony przed roszczeniami (art. 6 ust. 1 lit. f RODO);

e) marketingu bezposredniego ustug wiasnych (art. 6 ust. 1 lit. f RODO);

f) obstugi rezerwacji Ustug, w tym za posrednictwem platformy Znany Lekarz (art. 6 ust. 1 lit. b RODO).

5. Administrator, w celu realizacji celow, o ktorych mowa w ust. 4 powyzej przetwarza nast¢pujace kategorie danych

osobowych:
a) dane identyfikacyjne;
b) dane kontaktowe (adres zamieszkania, e-mail, telefon);
¢) dane o stanie zdrowia;
d) dane dotyczace rezerwacji wizyt i historii korzystania z Ustug;
e) wizerunek (w przypadku wyrazenia odrebnej zgody);
dane rozliczeniowe i transakcyjne;
6. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbedne do:
a) $wiadczenia Ustug;
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b) prowadzenia dokumentacji medycznej;
c¢) realizacji rezerwacji Ustug;
d) wystawiania dokumentow ksiggowych;
Niepodanie danych uniemozliwi §wiadczenie Ustug przez Studio oraz wywiagzanie si¢ przez Administratora z obowiazkow
prawnych. W zakresie danych dotyczacych wizerunku niepodanie danych nie ma wplywu na $wiadczenie Ustug.
7. Administrator pozyskuje dane osobowe:

a) bezposrednio od Klienta;

b) w przypadku Osob niepetnoletnich - od ich rodzica/opiekuna prawnego;

c) poprzez platform¢ Znanylekarz w przypadku dokonywania rezerwacji za jej posrednictwem.

8. Dane osobowe moga by¢ przekazywane nastepujacym kategoriom odbiorcow:

a) podmiotom §wiadczacym ushugi techniczne i organizacyjne dla Studia (dostawcy oprogramowania, podmioty
$wiadczace ustugi IT, hostingodawca domeny);

b) platformie rezerwacyjnej Znany Lekarz w zakresie niezbgdnym do obstugi rezerwacji Ustug;

c) podmiotom $wiadczacym ustugi ksiggowe i prawne;

d) podmiotom upowaznionym na podstawie przepisow prawa (np. sady, organy panstwowe);

e) podmiotom prowadzacym dziatalno$¢ ptatnicza (banki, instytucje platnicze);

f) w zakresie wizerunku - inni administratorzy, ktoérzy przetwarzajg dane osobowe we wlasnym imieniu w tym:
administratorzy mediéw spotecznosciowych takich jak Facebook czy Instagram.

Administrator nie przekazuje danych osobowych poza Europejski Obszar Gospodarczy (EOG).
9. Administrator przechowuje dane osobowe przez nast¢pujace okresy:

a) dokumentacja medyczna - przez okres 20 lat, zgodnie z przepisami prawa;

b) dane przetwarzane na podstawie zgody - do momentu jej wycofania lub do czasu wniesienia sprzeciwu na
dalsze przetwarzanie, nie dtuzej jednak niz przez 10 lat;

c¢) dane przetwarzane w celach podatkowych i rachunkowych - przez okres 5 lat od konca roku
kalendarzowego;

d) dane przetwarzane w celu dochodzenia lub obrony roszczen - przez okres przedawnienia roszczen zgodnie z
przepisami prawa.

9. Administrator nie podejmuje decyzji w sposéb zautomatyzowany, w tym nie stosuje profilowania w oparciu o przekazane
dane osobowe.

10. Klientowi oraz rodzicowi/opiekunowi Osoby niepetnoletniej, w zwigzku z przetwarzaniem ich danych osobowych,
przystuguja nastepujace prawa:

a) dostep do danych osobowych, w tym uzyskanie kopii danych;

b) sprostowanie lub uzupetnienie danych w przypadku ich niezgodnos$ci z rzeczywistoscia;

¢) zadanie usunig¢cia danych osobowych w przypadkach przewidzianych prawem;

d) Zadanie ograniczenia przetwarzania danych osobowych w przypadkach przewidzianych prawem;

€) wniesienie sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych w przypadku przetwarzania ich w celu
realizacji uzasadnionego interesu Administratora;

f) otrzymanie w ustrukturyzowanym formacie danych osobowych oraz przeniesienie danych osobowych do
innego Administratora;

g) cofnigcie zgody na poszczegdlne cele przetwarzania danych osobowych w dowolnym momencie, w
przypadkach, w ktorych przetwarzanie danych odbywa si¢ na podstawie udzielonej zgody. Wycofanie zgody
nie wptywa na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, realizowanego do czasu wycofania zgody;

h) wniesienie skargi do organu nadzorczego Prezesa Urzgdu Ochrony Danych (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa),
w przypadku uznania, ze przetwarzanie danych narusza przepisy RODO.

W celu realizacji powyzszych praw nalezy skontaktowaé si¢ z Administratorem, wykorzystujac podane w ust. 3 powyze;j.

§ 12 ODSTAPIENIE OD UMOWY

1. Klient ma prawo odstgpi¢ od niniejszej umowy w terminie 14 dni bez podania jakiejkolwiek przyczyny wylacznie w
przypadku, gdy umowa zawierana jest na odlegtosc¢.

2. Aby skorzysta¢ z prawa odstapienia od umowy, Klient zobowigzany jest poinformowaé Ustugodawce o swojej decyzji o
odstapieniu od niniejszej umowy w drodze jednoznacznego o$wiadczenia (na przyktad poprzez pismo wystane poczta lub
poczta elektroniczng).

3. Aby zachowa¢ termin do odstapienia od umowy, nalezy ztozy¢ Ustlugodawcy informacje dotyczaca wykonania
przystugujacego Klientowi prawa odstgpienia od umowy przed uplywem terminu do odstgpienia od umowy.

4. Ustugodawca ma obowiagzek niezwlocznie, nie pdzniej niz w terminie 14 dni od otrzymania o$wiadczenia Klienta o
odstgpieniu od umowy, zwroci¢ wszystkie dokonane przez niego ptatnosci.

5. Ustugodawca dokonuje zwrotu platnosci przy uzyciu takiego samego sposobu zaplaty, jakiego uzyt Klient, chyba ze
Klient wyraznie zgodzit si¢ na inny sposob zwrotu, ktory nie wigze si¢ dla niego z zadnymi kosztami.

6. Klient moze wskaza¢ numer rachunku bankowego, na ktory Ustugodawca zwroci srodki.

7. Prawo odstapienia od umowy zawartej na odleglo$¢ nie przystuguje Klientowi w wypadku umowy o $wiadczenie ushug,
jezeli Ustugodawca wykonat w pelni Ustuge.

8. W przypadku Ustugi, ktorej wykonywanie rozpoczeto si¢ przed uptywem terminu do odstapienia od umowy, Klient, ktory
wykonuje prawo odstgpienia od umowy po zgloszeniu takiego zadania, ma obowiazek zaptaty za $wiadczenia spetnione
do chwili odstapienia od umowy. Kwote zaptaty oblicza si¢ proporcjonalnie do zakresu spetnionego $wiadczenia,
z uwzglednieniem uzgodnionej w umowie ceny lub wynagrodzenia.
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9.

W przypadku niewyrazenia przez Klienta zgody na wykonanie Ustugi przed uplywem terminu do odstapienia od umowy,
Ushlugodawca przystapi do wykonania Ustugi po uptywie okresu na odstgpienie od umowy.

10. Wzér odstapienia od umowy stanowi zatacznik nr 5 do Regulaminu.

§13 POSTANOWIENIA KONCOWE

1.

et

Ustugodawca zastrzega sobie prawo do zmian w Regulaminie i poinformowania o nich Klientéw przed zapisem na wizytg,
z waznych przyczyn to jest np.: zmiany przepisdéw prawa, zmiany sposobow platnosci, zmiany w §wiadczeniu ushug — w
zakresie, w jakim te zmiany wplywajg na realizacj¢ postanowien niniejszego Regulaminu. Nowy regulamin wchodzi w
zycie z dniem wywieszenia go w Studio.

Do umoéw zawartych przed zmiang Regulaminu stosuje si¢ wersje Regulaminu obowigzujaca w dacie zawarcia umowy.
Aktualny Regulamin wizyt jest dostepny w Studio w miejscu widocznym i dostgpnym dla Klientow.

Za wszelkie uszkodzenia wyposazenia Studio, Klienci odpowiadaja bez ograniczen zgodnie z powszechnie
obowigzujacymi przepisami prawa. Za uszkodzenia spowodowane przez Osoby niepeinoletnie odpowiedzialni sg ich
rodzice/opiekunowie prawni.

Ustlugodawca nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody spowodowane wykonaniem Ustugi u Klienta, ktory nie przedstawit
swojego stanu zdrowia psychicznego lub fizycznego w sposob prawdziwy lub tez zatait informacj¢ dotyczaca zdrowia.
Rozstrzyganie ewentualnych sporéw pomigdzy Ushugodawca a Klientem, ktory jest Konsumentem zostaje poddane sadom
wlasciwym zgodnie z powszechnie obowigzujacymi przepisami prawa.

Rozstrzyganie ewentualnych sporéw pomigdzy Ustugodawca a Klientem, ktory nie jest Konsumentem zostaje poddane
sadowi wlasciwemu ze wzgledu na siedzibe Ustugodawcy.

W sprawach nieuregulowanych w niniejszym Regulaminie majg zastosowanie powszechnie obowigzujace przepisy prawa
polskiego.

Regulamin wchodzi w zycie w dniu 1.01.2026 .
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Zalgcznik nr 1 do Regulaminu Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego

(miejscowos¢, data)

OSWIADCZENIE rodzica/opiekuna

Ja, niZej podpisany/a wyrazam zgode; na udzial w czasie nieoznaczonym/wejscie jednorazowe* mojego syna/ mojej
corki*. . bez mojego nadzoru na korzystanie mojej

corki z Uslug Studlo Rehablhtacp i Trenlngu Zdrowotnego w ktorym Krzysztof Michon prowadzi dziatalno$¢ gospodarcza
Fizjoterapia Krzysztof Michon. O$wiadczam, ze bior¢ pelna odpowiedzialno$¢ za mojego syna/ moja corke* podczas
korzystania z Studio Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego z opieka oraz bez opieki instruktora. Rozumiejac specyfike
funkcjonowania tego typu obiektéw sportowych, przyjmuj¢ na siebie petng odpowiedzialnos¢ za ewentualne kontuzje lub
wypadki, do ktérych mogloby doj$¢ w wyniku nieprzestrzegania zasad bezpieczenstwa przez moje dziecko na terenie klubu.
Jednoczesnie stwierdzam, iz moj syn/moja cérka ma ukonczone 13 lat i nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania
korzystania z Ustug, tj. zabiegdéw fizjoterapeutycznych/zaje¢ fizycznych*.

(data, czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)

*niepotrzebne skresli¢
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Zatgcznik nr 2 do Regulaminu Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego

[miejscowosé, data]

OSWIADCZENIE O BRAKU PRZECIWWSKAZAN DO UDZIALU

W USLUGACH SWIADCZONYCH PRZEZ STUDIO

Ja, nizej podpisana/y oswiadczam, ze jestem w peini swiadoma/y swojego stanu zdrowia, moich chorob i

ograniczen zdrowotnych, takich jak:

Jednoczesnie oSwiadczam, ze o swoim stanie zdrowia, powiadomitam Studio Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego, a takze, ze
rozpoczynam treningi na wlasng odpowiedzialnosé.

W przypadku zaistnienia jakichkolwiek przeciwwskazan zdrowotnych poinformuje o nich trenera lub Studio.

Oswiadczam rowniez, ze zapoznalam sie z Regulaminem Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego.

Imie i nazwisko:

Data urodzenia:

Adres zamieszkania:

Telefon kontaktowy:

E-mail:

[data i czytelny podpis]
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Zatgcznik nr 3 do Regulaminu Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego

ZGODA NA UPUBLICZNIENIE WIZERUNKU

NINIEJSZYIM, JA - o veeeneiti e (imie i nazwisko) nizej podpisany/a dobrowolnie wyrazam
zgode na nieodplatne i nieograniczone czasowo oraz terytorialnie wykorzystanie przez Krzysztofa Michon, prowadzacego
dziatalno$¢ gospodarczg pod firmg Fizjoterapia Krzysztof Michon, ul. Krotka 2, 46-053 Falmirowice, (Administratora) mojego
wizerunku utrwalonego podczas wizyty w Studia Rehabilitacji iTreningu Zdrowotnego w celach promocyjnych i
marketingowych poprzez (nalezy zaznaczy¢ ,, X”):

o publikacje na stronie internetowej Studia
o publikacje w mediach spotecznosciowych Studia
O otrzymywanie informacji marketingowych przez e-mail/SMS

Wiem, ze zgoda na przetwarzanie wizerunku nie ma wplywu na §wiadczenie przez Studio Rehabilitacji i Treningu
Zdrowotnego ustug na mojg rzecz i moze by¢ w kazdym czasie odwotana. Wycofanie zgody nie wptywa na przetwarzanie,
ktérego dokonano przed jej wycofaniem.

Os$wiadczam, ze zapoznalem/am si¢ z informacjami dotyczacymi przetwarzania moich danych osobowych, a takze
przystugujacych mi praw, ktore zostaty uregulowane w § 10 Regulaminu Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego.

Informacje dodatkowe:

1.  Wpyrazenie przez Pania/Pana zgody na rozpowszechnienie wizerunku na podstawie art. 81 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r.
o prawie autorskim i prawach pokrewnych wigze si¢ z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych w celach
okreslonych w wyrazonej przez Panig/Pana zgodzie na upublicznienie wizerunku. Podstawa prawng przetwarzanych
Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. f RODO - prawnie uzasadniony interes Administratora. Uzasadnionym
interesem Administratora jest marketingu bezposredniego ustug wilasnych, w tym promowanie, reklamowanie i
informowanie o swoich dziataniach, a takze prowadzenie akcji marketingowych oraz promowania pozytywnego
wizerunku Studia.

2. Zgoda na udostgpnianie wizerunku moze by¢é w kazdym czasie cofnigta. Jesli chciataby Pani/chciatby Pan wycofaé
udzielong zgodg, prosze o kontakt z nami bezposrednio na adres e-mail: i i
siedziby Administratora - Studio Rehabilitacji i Treningu
Zdrowotnego, ul. Krétka 2, 46-053 Falmirowice.

miejscowos¢, data, czytelny podpis
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Zalgcznik nr 4 do Regulaminu Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego

FORMULARZ ODSTAPIENIA OD UMOWY

Informujemy, iz formularz ten nalezy wypetni¢ i odestaé¢ tylko w przypadku checi odstgpienia od umowy. Korzystanie z

formularza jest fakultatywne.

Adresat:

e-mail:

telefon: +48
Ja niniejszym informuje o moim odstgpieniu od umowy o swiadczenie nastgpujacej ustugi ......................
Data zawarcia UmMOWY ..........oeeevirieeneinineennnannnns

Imig i nazwisko konsumenta................c.oooiiiiiiin,

Adreskonsumenta ...............coiiiiiiiiiii

Podpis konsumenta

(tylko jezeli formularz jest przesytany w wersji papierowej)
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Zatgcznik nr 5 do Regulaminu Studia Rehabilitacji i Treningu Zdrowotnego

OSWIADCZENIE O ZAPOZNANIU Z REGULAMINEM

Ja, nizej podpisanaly oSwiadczam, ze zapoznatem/zapoznatam si¢ z regulaminem Studio, w tym z informacjq

dotyczqcq przetwarzania danych osobowych i akceptuje jego tresé.

[data i czytelny podpis]
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