Přihláška NA PŘÍMĚSTSKÝ TÁBOR Hranice 
1.turnus  - 16. - 20. 7. 2018 (5 dnů)
2.turnus  - 27. - 31. 8. 2018 (5 dnů)
Vedoucí tábora – M. Kaňovská – tel.: 736 239 179
Místo:  fara Hranice, cena: 600 Kč
Termín tábora  …………………………………….

Jméno dítěte ………………………….. datum narození ……………………….

Rodné číslo …………………………..bydliště……………………………………

Zdravotní stav/ upozornění na alergie, užívání léků/……………………………

…………………………………………………zdrav. pojišťovna ……………………..
tel.rodičů…………………………………mail:……………………………………………..
dítě bude odcházet samo / dítě bude vyzvedávat ……………………………………….

Datum ……………….podpis rodičů /zák.zástupce/ …………………………………

Všechny zde uvedené údaje budou použity pouze pro potřeby tábora.

Bližší informace o programu apod. vám budou včas oznámeny.

                                                                                                                      zde odstřihněte

Písemné prohlášení rodičů / zák. zástupců dítěte/ - odevzdejte v den nástupu na tábor

Prohlašuji, že ošetřující lékař nenařídil dítěti ………………………………………….

narozenému …………………….bytem ……………………………………………….

změnu režimu, dítě nejeví známky onemocnění – průjem, teplota a nebyla mu nařízena

žádná karanténní opatření. Není mi též známo, že dítě v posledních dvou týdnech přišlo do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí. Dítě je schopno se zúčastnit tábora v…………………………………v době od ………………………………………………..

Jsem si vědom/a/ právních následků, které by mě postihly, kdyby toto mé prohlášení nebylo pravdivé.

V …………………...dne …………………              ………………………………………….

                                                                                              podpis rodiče či zák. zástupce
Dále prosíme o vyplnění následujících údajů:
Trpí Vaše dítě alergií ? ………………jakou ………………………………………….

Trpí častým zachlazením, bolestmi hlavy apod………………………………………..

Má jiné zdrav. potíže, jaké ………………………………………………………………

Užívá nějaké léky …………………………………………………………………………..

Vyplňte v den nástupu na tábor!!!

