
Potvrzení o účasti na zájezdu do Španělska v termínu 24.9.-3.10.2010

 

Žák (jméno a příjmení, třída) ________________________________________________________

 

Počítám s účastí výše uvedeného žáka na výše uvedeném zájezdu. 

Dostal jsem informace o náplni zájezdu a o předpokládané dopravě, ubytování a stravování. 

Jsem informován o způsobu financování účasti pedagogického doprovodu a souhlasím s ním. 

Účastnický poplatek 12 500 Kč zaplatím podle pokynů školy. 

Jsem si vědom toho, že na zájezd nemůže být vyslán žák, jehož zdravotní stav by mohl být tímto 

pobytem ohrožen,  ani žák,  který by mohl zdravotně ohrozit  ostatní  žáky.  Písemné prohlášení o 

těchto skutečnostech odevzdám před odjezdem. 

Upozorňuji  na  zdravotní  problémy žáka,  na  které  je  třeba  brát  zvláštní  zřetel  (astma,  alergie, 

diabetes, apod.):

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

Beru na vědomí, že při odjezdu je nutno vedoucímu zájezdu odevzdat:

 kopii průkazu zdravotní pojišťovny 

 potvrzení o bezinfekčnosti (ne starší než 2 dny) 

 léky, které nezletilý žák pravidelně užívá, zletilí i nezletilí žáci uvedou přehled pravidelně 

užívaných léků a způsob jejich užívání 

 

___________________                                 ________________________________________

Datum                                                             Podpis zletilého žáka nebo zák. zástupce

 


