SOFTBALL  SPECTRUM  PRAHA 

  INFORMACE soustředění Kostelec n/O. 2009
2. TURNUS – TeeBall, žáci, kadetky, muži B
SRAZ ÚČASTNÍKů:
17. 08. 2009 do 14.00 hod - soustředění začíná v 15.00 hod





Autocamping Orlice, Kostelec nad Orlicí






http://www.volny.cz/camp.orlice/indexcz.htm

KONEC SOUSTŘEDĚNÍ:
21. 08. 2008 v 17.00 hod






Autocamping Orlice, Kostelec nad Orlicí







Prosíme rodiče, aby si děti odváželi až po 17.00 hodině.

S SEBOU:
Spacák, polštářek, ešus (event. plastové talíře) – platí i pro dospělé, oddíl nepoveze s sebou žádné nádobí na půjčení, lžíce, hrneček, softballové vybavení (NE DRES), sportovní oblečení, oblečení na spaní, hygienické potřeby, čepice (šátek), sportovní obuv, holinky, plavky, tužka, blok, repelent, krém na opalování, kapesné, PLÁŠTĚNKA

První společné jídlo v den příjezdu je  svačina,  poslední jídlo v den odjezdu je svačina.

ADRESA MÍSTA POBYTU: 
Autocamp ORLICE







517 41  Kostelec nad Orlicí

TELEFON:
603816167 Daniel Pasini

UPOZORNĚNÍ:
Cenné předměty (řetízky, kazeťáky, mobily apod.) - pouze na vlastní nebezpečí.

PŘI PŘÍJEZDU DO KEMPU PROSÍME ODEVZDEJTE:

 vyplněný list účastníka (v příloze)
 fotokopii průkazky zdravotní pojišťovny
 pokud dítě užívá léky, odevzdejte je v nadepsané obálce s popsaným dávkováním
Přejeme všem příjemné prožití prázdnin a dovolených a těšíme se na shledanou












oddíl Spectrum.

   LIST ÚČASTNÍKA  (odevzdejte při odjezdu)

Prohlášení rodičů dítěte

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

změnu režimu, dítě nejeví známky akutního onemocnění (průjem, teplota, kašel apod.) a okresní hygienik ani ošetřující lékař mu nenařídil karanténní opatření. Není mi též známo, že v posledních dvou týdnech přišlo mé dítě do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí.


Jsem si vědom(a) právních následků, které by mě postihly, kdyby toto mé prohlášení bylo nepravdivé.

Dne ................................................................                         .....................................................................

(Datum musí být shodné s dnem odjezdu!)

        

        

          podpis rodičů

Upozornění rodičů dítěte
Upozorňuji u svého dítěte na .....................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

alergie na .........................................................................................................................................................


Současně beru na vědomí, že každý účastník soustředění podléhá "Řádu letního soustředění" a podrobuje se ve všem pokynům vedoucích. Porušení tohoto řádu může být potrestáno i vyloučením ze soustředění na náklady rodičů, bez nároku na finanční vyrovnání.

"Řád letního soustředění":
1. Bez vědomí svého trenéra nesmím opustit kemp.






2. Na soustředění je zakázáno pít alkohol a kouřit.


  .........................................................................................

                           podpis rodičů

Spojení na rodiče v době pobytu dítěte na SOUSTŘEDĚNÍ:

............................................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................................

PRo dítě SI:   (označte prosím zvolenou variantu)

PŘIJEDEME   nebo   POJEDE DOMŮ samo   nebo    pojede domů s………………………….
