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 Centrum pro rodinu Vinice      
Brněnská 14, 323 00 Plzeň •
 tel. 377 530 332, 731 619 720 • vinice@mchp.cz
PŘIHLÁŠKA
na
PŘÍMĚSTSKÝ TÁBOR 2012
Jméno dítěte:…………………………………………………...

Datum narození:………………………………………………..

Bydliště:………………………………………………………..

Kontakt na rodiče:……………………………………………...
Alergie na:……………………………………………………..

Léčím se:……………………………………………………….

Zdravotní pojišťovna:………………………………………….

Pravidelně beru léky, kdy:……………………………………..

Jméno ošetřujícího lékaře:……………………………………..

Jsem plavec – neplavec:………………………………………..

SOUHLAS RODIČŮ:
Souhlasíme s účastí dítěte na příměstském táboře 2012
V termínu:……………………………………………………...

…………………………………………………………………

Chci zajistit obědy na dny:…………………………………….
Dítě bude přicházet a odcházet samo – s rodičem:…………….

Částku za tábor je nutno zaplatit hotově nejdéle do 15.5.2012.
Vyplněním a podepsáním této přihlášky dávám výslovný souhlas s použitím uvedených osobních údajů pro potřebu Městské charity Plzeň v souladu s příslušným zákonem 101/2000Sb.v platném znění. Veškeré Vaše osobní údaje slouží pouze pro naši vnitřní potřebu. Souhlasíme s tím, aby fotografie našich dětí mohly být  použity k propagačním účelům.
Dne:………………..                Podpis rodičů:………………..

