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6.-10.7.2020
Letný prímestský tábor
Laura, združenie mladých
Stredisko Dubnica nad Váhom

(členovia Laury 25,- €) 		- hradí sa v prvý deň tábora
Do Laury, združenia mladých je možné zapísať dieťa aj pri odovzdávaní prihlášky, členské na kalendárny rok je 3 €
Príchod detí o 9:00	Odchod detí o 16:00
Dieťa si každý deň prinesie: 
· Suchý obed
· Vhodné oblečenie podľa počasia
· Ak budú potrebné iné veci vzhľadom na situáciu COVID-19, budeme vás informovať

Program bude prebiehať u sestier saleziánok v SCVČ Laura, Pod kaštieľom 639/30, Dubnica nad Váhom.
Kontaktné osoby: 	sr. Fany Martinková 		sr. Lamiya Jalilova		sr. Elen Caunerová
			0911 372 006			      0911 818 056		0911 780 264

-----------------------------------------        Návratka          ------------------------------------------
Prihlášky prijímame najneskôr do 30.6.2020 alebo do naplnenia počtu 70 detí.
(počet detí, prípadne iné okolnosti, môžu byť ešte ovplyvnené nariadeniami ohľadom situácie COVID-19)

Prímestský tábor 6.-10.7.2020
HARMONOGRAM ÚČASTI DIEŤAŤA
Označte krížikom, v ktoré dni sa dieťa zúčastní tábora
Pondelok□ Utorok □ Streda□  Štvrtok □ Piatok□
Meno a priezvisko dieťaťa:
Dátum narodenia:
Adresa:
Telef. kontakt na rodiča: 
Mail na rodiča:
							Podpis rodiča:........................................
Ak Vaše dieťa nie je členom Laury, združenia mladých, vyplňte a spolu s prihláškou odovzdajte aj Registráciu na podujatie pre nečlenov. 

!!! Prosíme vyhlásenie priniesť v prvý deň prímestského tábora spolu s kópiou preukazu poistenca !!!

Vyhlásenie


Vyhlasujem, že dieťa ........................................................, bytom v ..............................................................
neprejavuje príznaky akútneho ochorenia, je schopné zúčastniť sa programu, a že orgán na ochranu zdravia ani ošetrujúci lekár menovanému dieťaťu nenariadil karanténne opatrenie (karanténu, zvýšený zdravotný dozor alebo lekársky dohľad). Nie je mi známe, že by dieťa, jeho rodičia alebo iné osoby, ktoré s ním žijú v spoločnej domácnosti, prišli v priebehu posledného mesiaca do styku s osobami, ktoré ochoreli na prenosné ochorenie (napr. hnačka, angína, vírusový zápal pečene, zápal mozgových blán,  horúčkové ochorenie s vyrážkami). Som si vedomý/á, právnych následkov v prípade nepravdivého  vyhlásenia, najmä som si vedomý/á, že by som sa dopustil/a priestupku podľa § 29 ods. 1 písm. h)  zákona Slovenskej národnej rady č. 372/1990 Zb. o priestupkoch.

Alergie:

Lieky:

Iné:

V Dubnici nad Váhom, 6.7.2020			Podpis    .................................................


[bookmark: _GoBack]
image1.jpeg
o
i M@N




image2.png




