
 

 

           AKTYWNY ORLIK 2026 

 

REGULAMIN  
MARSZU ZDROWIA GMINY ZDUŃSKA WOLA 

AKTYWNY ORLIK 2026, Czechy 142  

 

§ 1. Organizator turnieju 

1. Organizatorem Rodzinnego Marszu Zdrowia (Nordic Walking) jest Gmina Zduńska 
Wola, którą reprezentuje Wójt Gminy Zduńska Wola. 

2. Marsz odbędzie się w dniu 12 września 2026 r. adres zbiórki: Czechy 142. 

3. Wydarzenie organizowane jest w ramach projektu AKTYWNY ORLIK 2026. 

4. Projekt jest dofinansowany ze środków Ministerstwa Sportu i Turystyki. 

5. Celem wydarzenia jest: 

• popularyzacja aktywnego stylu życia, 
• promocja nordic walking jako formy rekreacji ruchowej, 
• integracja mieszkańców Gminy Zduńska Wola, 
• zachęcanie do wspólnego, rodzinnego spędzania czasu, 
• propagowanie bezpiecznej aktywności fizycznej na świeżym powietrzu. 

 

§ 2. Uczestnicy 

1. Udział w marszu jest bezpłatny. 

2. W wydarzeniu mogą uczestniczyć wszystkie osoby zainteresowane, bez 
ograniczeń wiekowych. 

3. Osoby niepełnoletnie mogą uczestniczyć wyłącznie pod opieką rodzica lub 
opiekuna prawnego. 

4. Każdy uczestnik bierze udział w wydarzeniu na własną odpowiedzialność, a w 
przypadku osób niepełnoletnich odpowiedzialność ponosi rodzic lub opiekun 
prawny. 

5. Organizator nie zapewnia uczestnikom ubezpieczenia od następstw 
nieszczęśliwych wypadków (NNW). 



6. Uczestnicy zobowiązani są do posiadania stroju sportowego odpowiedniego do 
warunków pogodowych. 

 

§ 3. Zasady uczestnictwa 

1. Zbiórka uczestników odbędzie się 12 września 2026 r. o godz. 10:00 na boisku 
wielofunkcyjnym ORLIK w Czechach. 

2. Każdy uczestnik zobowiązany jest posiadać własne kije do nordic walking lub 
iść na spacer bez kijków. 

3. Przed rozpoczęciem marszu odbędzie się: 

• podpisanie listy uczestników, 
• szkolenie z zakresu prawidłowej techniki chodzenia z kijami, 
• wspólna rozgrzewka przygotowująca do wysiłku fizycznego. 

4. Szkolenie oraz rozgrzewkę poprowadzi wykwalifikowany trener nordic walking. 
5. Po zakończeniu części szkoleniowej uczestnicy wyruszą na wspólny marsz. 

 

§ 4. Trasa marszu 

1. Długość trasy wynosi do 5 kilometrów. 

2. Trasa zostanie wyznaczona przez Organizatora. 

3. Marsz ma charakter rekreacyjny i nie jest zawodami sportowymi. 

4. Nie będzie prowadzona klasyfikacja uczestników ani pomiar czasu. 

5. Tempo marszu zostanie dostosowane do możliwości uczestników. 

 

§ 5. Bezpieczeństwo 

1. Uczestnicy zobowiązani są do przestrzegania poleceń Organizatora oraz trenera 
prowadzącego marsz. 

2. Uczestnicy zobowiązani są do zachowania szczególnej ostrożności podczas 
poruszania się po trasie. 

3. W przypadku pogorszenia warunków atmosferycznych Organizator zastrzega 
sobie prawo do zmiany trasy, skrócenia marszu lub odwołania wydarzenia. 

4. Organizator nie ponosi odpowiedzialności za rzeczy pozostawione bez nadzoru. 

 

§ 6. Ochrona danych osobowych i wizerunku 

1. Udział w wydarzeniu jest równoznaczny z wyrażeniem zgody na przetwarzanie 
danych osobowych w zakresie niezbędnym do organizacji wydarzenia. 



2. Uczestnicy wyrażają zgodę na nieodpłatne utrwalanie oraz publikację swojego 
wizerunku w materiałach informacyjnych i promocyjnych Gminy Zduńska Wola. 

 

§ 7. Postanowienia końcowe 

1. Interpretacja niniejszego regulaminu należy do Organizatora. 

2. Organizator zastrzega sobie prawo do wprowadzania zmian w regulaminie. 

3. W sprawach nieuregulowanych niniejszym regulaminem decyzje podejmuje 
Organizator. 

4. Udział w marszu jest równoznaczny z akceptacją niniejszego regulaminu. 

5. Regulamin wchodzi w życie z dniem jego ogłoszenia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

           AKTYWNY ORLIK 2026 

 

LISTA OBECNOŚCI UCZESTNIKÓW MARSZU ZDROWIA 

Termin: 12 września 2026 r. 

Godzina rozpoczęcia: 10:00 

Miejsce: Boisko wielofunkcyjne ORLIK w Czechach, Czechy 142, 98-220 Zduńska Wola 

 

OŚWIADCZENIE 

Potwierdzam udział w Marszu Nordic Walking organizowanym w ramach projektu 
AKTYWNY ORLIK 2026 oraz oświadczam, że zapoznałem(-am) się z Regulaminem 
wydarzenia i zobowiązuję się do jego przestrzegania. Oświadczam również, że mój stan 
zdrowia pozwala na udział w marszu.  

W przypadku osób niepełnoletnich podpis składa rodzic lub opiekun prawny. 

 

LISTA UCZESTNIKÓW 

Lp. Imię i nazwisko Miejscowość 
ROK 
URODZENIA  

Podpis uczestnika / 
opiekuna prawnego 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     



Lp. Imię i nazwisko Miejscowość 
ROK 
URODZENIA  

Podpis uczestnika / 
opiekuna prawnego 

11.     

12.     

13.     

14.     

15.     

16.     

17.     

18.     

19.     

20.     

21.     

22.     

23.     

24.     

25.     

26.     

27.     

28.     

29.     

30.     

 

 


