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Taekwon-do ITF oddíl Sabom
Stará Lysá 53, 289 26

IČ: 22818723

Tel.: +420 723 559 247

E-mail: info@sabom.cz

Web: www.sabom.cz
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Rožmitál pod Třemšínem - Sobenský rybník

konaný v termínu 7.-13. srpna 2010

odevzdaná nepozději do 27. 5. 2010

2400 Kč
Každý další rodinný přislušník je za cenu 2100 Kč.

2307394349/0800
25. 6. 2010

budou i tréninky taekwondo rozdělené do skupin podle věků nebo pásků
a celotáborová hra.

akce například v tisku , na internetu apod.

Storno poplatky:

V případě, že rekreant nebude moci odjet a nesežene za sebe náhradníka může uplatnit nárok na vrácení části peněz. 

Vrácená částka je závislá dle níže uvedených bodů a) - c):

a) do 1 měsíce před odjezdem odečteno 20 %

b) při nenastoupení na tábor bez vážného důvodu odečteno 80 %

c) při nenastoupení na tábor doložené lékařským potvrzením odečteno 60 %
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8.

9.

Případný neplánovaný odjezd dítěte je po dohodě možný, avšak bez nároku na vrácení peněz. Před konáním tábora je 

však možné domluvit individuální podmínky (délka pobytu, cena).

Pojištění dítěte zajistí rodiče podle vlastního uvážení.

10.

(rekreanta)
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1.8 - 7.8.2011

2.6.2011

20.6.2011

2550 Kč
2150 Kč



Odevzdejte při odjezdu dítěte na tábor! 
Čestné prohlášení (bezinfekčnost)  SOPKA 2010 
Prohlašuji, že dítě: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 

rodné číslo: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
nejeví známky akutního onemocnění (průjem, teplota, kašel...), lékař nenařídil změnu 
režimu, okresní hygienik ani ošetřující lékař dítěti nenařídil karanténní opatření. Není 
mi též známo, že by dítě přišlo v posledních dvou týdnech do styku s osobami, které by 
onemocněly přenosnou nemocí. Léky, které dítě užívá, případně existující omezení 
vyplývající ze zdravotního stavu dítěte jsem písemně uvedl(a) v závazné přihlášce a 
informoval(a) zdravotníka letního tábora. 
 

Jsem si vědom(a) právních následků, které by mne postihly v případě 
nepravdivosti tohoto prohlášení. 
 
Jméno zákonného zástupce: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

Datum: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Podpis: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Prohlášení musí byt vyplněno v den odjezdu! 
 

Pokud rodiče v době konání tábora pobývají v zahraničí, uveďte prosím kdo dítě 
v naléhavém případě převezme do své péče (např. kvůli nemoci) – jméno, rodné číslo, 
mobil:  

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

 

Spojení na rodiče během konání tábora, pokud se liší od údajů na přihlášce: 
 

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

 

Dítě užívá tyto léky – uveďte prosím kvůli čemu a jak často je má brát. Léky prosím 
označte jménem dítěte a dávkováním: 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

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

 
Datum: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Podpis: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

Při odjezdu prosím odevzdejte:  
- toto prohlášení 
- kartičku zdravotní pojišťovny  
- léky označené jménem a dávkováním 
- popřípadě kapesné (u malých dětí)      
 

Rožmitál pod Třemšínem - Sobenský rybník 2010

+ očkovací průkaz


