Zavazna pfihlaska na Spolek ZLATA SRSEN
¢.0.: 2500872162 / 2010, IC:22748610,
DIC:CZ22748610

LETNI TABOR Zlatd sriefi - Blatiny
17.8.-30. 8. 2025 (VLASTNi DOPRAVA DITETE NA TABOR)

Na co:

Dité umi plavat : ANO / NE (Nehodici se skrtnéte)

CENA: 5 000 K¢

- nedavejte détem cenné véci (mobily!), vedeni tabora neodpovida za jejich mozné odcizeni

- pokud budou u Vaseho ditéte pfti vstupni prohlidce objeveny ve vlasech hnidy nebo vsi, NEBUDE pfijato na tdbor

- pokud dité nemUiZe nastoupit na tabor v terminu napft. z diivodu nemoci apod. je mozny nastup pozdéji BEZ NAROKU NA
VRACENI PENEZ!

- dité mlzZe nastoupit na tabor, pouze pokud ma vSechna povinna ockovani!

-pro pfijeti ditéte na tabor je potieba spolecné s prihlaskou zaslat kopii platného zdravotniho posudku od

lékare!

podpis rodicu

Pfihlasky doructe osobné nebo zasilejte (ne doporuéené) do 30.6.2025 na adresu:

Zlata SRSEN, 9.kvétna 1315, 33011 Tremos$na.

C.U.: 2500872162 / 2010 Variabilni symbol: rodné ¢islo ditéte



Zaslete spole¢né s piihlaskou!

Souhlas rodi¢u s poskytovanim informaci o zdravotnim stavu ditéte

Soubhlas rodict s poskytovanim informaci o zdravotnim stavu ditéte, uréeni osoby pfitomné pfi poskytovani zdravotnich
sluzeb nezletilému a opravnéné udélit souhlas k poskytnuti zdravotnich sluzeb.

Pro dobu konani letniho tabora Zlata srsen v Blatinech v terminu od 17. 8. do 30. 8. 2025 je pani Pavla Dykova nar.
20.11.1987 nebo pani Eva Volkova nar. 29.1.1988

a) osobou, které dle naseho rozhodnuti a souhlasu maji byt poskytovany informace o zdravotnim stavu nezletilého

b) osobou, na jejiz nepfetrzitou pfitomnost Ma NAs NEzZIEtIlY SYN/ACEIA .......cuveeveveereenerecesrrere e sesne e s seressesssessasssnesesassese sasssnssaene on
pravo pfi poskytovani zdravotnich sluzeb

c) shora jmenovaného soucasné urcujeme osobou, ktera je za nas opravnéna udélit souhlas k poskytnuti zdravotnich sluzeb
tam, kde postacuje souhlas jednoho z rodicu

podpisy zakonnych zastupcti nezletilého

Zaslete spolecné s prihlaskou!

GDPR

S osobnimi udaji Vaseho ditéte:

Jmémo, prijmeni ,

Datum narozeni ,

Bude nakladano v souladu s § 5 zakona ¢. 101/2000 Sb. O Ochrané osobnich Gdaji a nové pak dle evropské
smérnice GDPR (obecné nafizeni o ochrané osobnich udaju)

Svym podpisem souhlasim s pofizenim a pfipadnym zverejnénim fotografii z tdborové Cinnosti v ramci
propagace spolku Zlata SRSEN.

V dne

Podpis




Odevzdejte vyplnéné a podepsané vedoucimu po pfijezdu na tabor!

Prohlaseni zakonnych zastupcu ditéte

zménu rezimu, dité nejevi znamky akutniho onemocnéni (prijem, teplota apod.) a okresni hygienik ani oSetfujici 1ékaf mu
nenafidil karanténni opatfeni. Neni mi téz zndmo, ze v poslednich dvou tydnech pfislo toto dité do styku s osobami, které
onemocnély prenosnou nemoci predevsim nemoci Covid 19 nebo osobou pozitivni na Covid 19. Dale prohlasuji, Zze dité
v poslednich dvou tydnech nemélo vsi, hnidy ani jiné podobné parazity a neni mi znamo, Ze by pfislo do styku s takovouto
osobou.

SOUHLASIM S OSOBN{ A ZDRAVOTNI PROHLIDKOU DITETE PRED VSTUPEM NA TABOR! Jsem si védom/védoma toho, 7e pokud
budou u mého ditéte pti vstupni prohlidce objeveny ve vlasech hnidy nebo vsi, nebude pfijato na tabor.

Dité je schopno se zG¢astnit LETNIHO TABORA Zlat4 sriefi-Blatiny 17.8.2025 do 30.8.2025.

Jsem si védom(a) pravnich nasledkd, které by mé postihly, kdyby toto mé prohlaseni nebylo pravdivé.

(den pfijezdu 17. 8..2025) (podpis rodicu)



