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PŘIHLÁŠKA

na Letní stanový tábor 

oddílu  STOPAŘI  Ostrava – Poruba

Nový Hrozenkov   8.-22.7.2012
Vážení přátelé, členové oddílu a rodiče

Náš oddíl plánuje během letních prázdnin 2012 letní tábor v Novém Hrozenkově (8.-22.7.2012).
V roce 2012 opět pořádáme letní stanový tábor na tábořišti v Novém Hrozenkově, kde budeme již devátým rokem. Na táboře nemáme žádné pevné stavby, účastníci tábora jsou ubytováni ve stanech s podsadou. Na táboře vás čeká celotáborová hra, táborové sporty, výlety do okolí, kuchyňské služby i noční hlídky.

Účastníci pojedou na tábor s vedoucími z Ostravy vlakem, táborové vybavení mohou poslat nákladním autem, které poveze na tábor oddílové vybavení.

Abychom mohli tábor zahájit 8. července, je třeba jej nejprve vybudovat. Proto žádáme rodiče i starší a bývalé členy, aby nám pomohli s přípravou tábořiště a stavbou tábora:

· 5.-8. 7.
Odvoz věcí a stavba tábora. 

Cena tábora

	
	Děti do 18 let

	Celý tábor – pro členy oddílu
	2500 Kč

	Celý tábor – pro ostatní
	3000 Kč

	Kratší doba tábora – 1 týden
	1500 Kč


Cena zahrnuje dopravu na tábor při zahájení a zakončení tábora, ubytování ve stanech, stravování 5x denně včetně pitného režimu, výlety do okolí a materiál.

Odevzdání přihlášky, záloha

Táborovou přihlášku odevzdejte vyplněnou v klubovně do 24. 5. 2012. Součástí přihlášky musí být lékařská prohlídka příslušným dětským lékařem. Vzhledem k tomu, že i za tuto prohlídku se platí, může být nahrazena kopií "Záznamu o provedení JPP" (je to každoroční prohlídka dítěte, nesmí být v době konání tábora starší než 1 rok) a kopií Očkovacího průkazu dítěte (k přihlášce přiložte obě dvě kopie).

Přihlášku můžete rovněž zaslat na adresu:

Zuzana Tvrdá, M. Krásové 4448, Ostrava – Poruba, 708 00
Táborový poplatek je nutno uhradit z 50 % do 24. 5. 2012, zbytek pak do 14. 6. 2012. Možností úhrady je několik, tu správnou vyznačte do táborové přihlášky:

· Přinést nebo poslat táborový poplatek v hotovosti do klubovny do rukou vedoucího, který Vám vystaví potvrzení o převzetí (na čtvrtečních schůzkách, na oddílovce nebo na výpravě). 

· Složit poplatek v hotovosti na kterékoli poště na účet našeho oddílu u Poštovní spořitelny číslo 162199833 / 0300. K platbě zadejte své jméno nebo jako variabilní symbol datum narození účastníka.

· Úhradou Vaším podnikem či odborovou organizací. Žádost o příspěvek podniku nebo fakturu Vám pošleme až po odevzdání přihlášky na tábor, ze které bude patrno, jaký máte táborový poplatek a kdo bude plátcem táborového poplatku, příp. na základě objednávky Vašeho podniku. 

Při odhlášení účastníka do 14. 6. 2012 vrátíme celou zaplacenou částku, při pozdějším odhlášení snížíme vrácenou částku za objednané nebo zaplacené potraviny a provozní materiál. Při onemocnění však vracíme celou částku. Při neúčasti dítěte na táboře delší než 6 dnů (ze závažných důvodů) budeme rovněž vracet prokazatelně ušetřené náklady, příp. celý poměrný poplatek v případě onemocnění.

Každý účastník podléhá táborovému řádu a podrobí se všem pokynům hlavního vedoucího tábora. Nedodržení táborového řádu může být trestáno i vyloučením z tábora a dítě se vrací zpět na vlastní náklady. Kdo opustí tábor bez vážného důvodu, ztrácí nárok na vrácení části táborového poplatku. 
Podrobné pokyny o vybavení a odjezdu budou k dispozici pro přihlášené účastníky.

Informace poskytne vedoucí oddílu  MAJA  - Zuzana Tvrdá, na telefonním čísle 608 171 544, nebo e-mailu tom.stopari@centrum.cz
V Ostravě 10.4.2012
TOM 4306 Stopaři, Ostrava - Poruba

 Přihláška na Letní stanový tábor oddílu STOPAŘI

Nový Hrozenkov   *   8.-22.7.2012
1. Údaje o účastníkovi
Účast na táboře:

po celou dobu


kratší dobu, od_________ do________

Jméno a příjmení účastníka:__________________________________ RČ__________________

Adresa bydliště:_________________________________________________ PSČ:___________

Telefon: domů________________ rodiče ____________________________________________

E-mail: rodiče___________________________________________________________________

Zdravotní pojišťovna:____________________________________________________________ 

Jména a příjmení rodičů:__________________________________________________________

Způsob úhrady táborového poplatku:
hotově

na poště
zaměstnavatelem

Plátce táborového poplatku - podnik:_____________________________________________

Vzhledem k tomu, že máme letos tábor pouze na dva týdny, žádám Vás o oznámení, zda máte zájem, abychom uspořádali návštěvní den:


ANO (mám zájem o návštěvní den 14.7.)

NE (nemám zájem)

Každý účastník tábora podléhá táborovému řádu a podrobí se pokynům vedoucích tábora. Nedodržení táborového řádu může být potrestáno i vyloučením z tábora. Kdo opustí tábor bez vážného důvodu, ztrácí nárok na vrácení části táborového poplatku. 
Osobní údaje uvedené na této přihlášce nebudou nikde zveřejňovány. 
Souhlasím s tím, aby případné dotace LT byly použity jako dar oddílu na rozvoj tělovýchovy a sportu.

Datum vyplnění:_______________



_________________________

 








     podpis rodičů

Přihláška je platná jen tehdy, je-li vyplněn Posudek o zdravotní způsobilosti dítěte na druhé straně.

Posudek o zdravotní způsobilosti dítěte k účasti na zotavovací akci
Jméno příjmení posuzovaného dítěte _______________________ datum narození ______________

adresa místa trvalého pobytu: ________________________________________________________

Část A) 

Posuzované dítě k účasti na zotavovací akci

a) je zdravotně způsobilé*)

b) není zdravotně způsobilé*)

c) je zdravotně způsobilé za podmínky (s omezením)

*)_______________________________________________________________________________

Posudek je platný 12 měsíců od data jeho vydání, pokud v souvislosti s nemocí v průběhu této doby nedošlo ke změně zdravotní způsobilosti.

Část B) 

Potvrzení o tom, že dítě

a) se podrobilo stanoveným pravidelným očkováním: 
ANO - NE
b) je proti nákaze imunní (typ/druh) _________________________________________________

c) má trvalou kontraindikaci proti očkování (typ/druh) ___________________________________

d) je alergické na _________________________________________________________________

e) dlouhodobě užívá léky (typ/druh, dávka) ____________________________________________

	datum vydání posudku
	podpis, jmenovka lékaře
razítko zdrav. zařízení

	
	


Poučení: Proti části A) tohoto posudku je možno podat podle ustanovení § 77 odst. 2 zákona č. 20/1966 Sb., o péči o zdraví lidu, ve znění pozdějších předpisů, návrh na jeho přezkoumání do 15 dnů ode dne, kdy se oprávněné osoby dozvěděly o jeho obsahu. Návrh se podává písemně vedoucímu zdravotnického zařízení (popř. lékaři provozujícímu zdravotnické zařízení vlastním jménem), které posudek vydalo. Pokud vedoucí zdravotnického zařízení (popř. lékař provozující zdravotnické zařízení vlastním jménem) návrhu nevyhoví, předloží jej jako odvolání odvolacímu orgánu.

Jméno, popřípadě jména a příjmení oprávněné osoby ____________________________________

Vztah k dítěti ________________________

Oprávněná osoba převzala posudek do vlastních rukou dne ___________________

	
	podpis oprávněné osoby (rodičů)


*)Nehodící se škrtněte.

