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Závazná přihláška na letní tábor mladých hasičů
Pořadatel:  

Krajské sdružení hasičů Moravskoslezského kraje, 
Sídlo:   

Výškovická 40, 700 30  Ostrava – Zábřeh,  IČ: 71173846
Údaje o táboru

Termín konání: 

12. – 25. července 2026
Místo konání: 

Ústřední hasičská škola v Jánských Koupelích, okres Opava
Sportovní zaměření:

všeobecné sportovní a pohybové aktivity

Strava + pitný režim:
strava 5 x denně, celodenní pitný režim
Ubytování:


dřevěné a zděné chatky
Příjezd a odjezd:

Příjezd   12. 7. od 14:00 do 16:00 hodin





Odjezd   25. 7. od 07:30 do 09:00 hodin

Účastník tábora:
Údaje vypište čitelně – hůlkovým písmem
Příjmení a jméno dítěte:…………………………………………………...........……………
Bydliště: ……………………………………………………….  PSČ:  .........................…..
Rodné číslo: ……………………………….……  Zdravotní pojišťovna: .............................
Rodiče (zákonní zástupci)
Jméno a příjmení zástupce: …………………………………………………..............……..
Kontakt (tel. číslo): …………………………    E-mail: .....…………………………............
Informace k ceně a platbě tábora
· Cena tábora je   8.400,- Kč
· V ceně je zahrnuta 5 x strava + pitný režim, ubytování, pojištění, pronájem tábořiště, přeprava na aktivity, vstupné, pořízení materiálů a náklady související s programem apod.
· Táborový poplatek po potvrzení účasti ze strany pořadatele akce uhraďte na bankovní účet č.: 35-8052050217, kód banky 0100
· Jako variabilní symbol uveďte rodné číslo dítěte 

· Do zprávy pro příjemce uveďte příjmení a jméno dítěte

Zákonný zástupce se zavazuje:

· Že při příjezdu na tábor odevzdá potvrzení o bezinfekčnosti – List účastníka, Posudek o zdravotní způsobilosti dítěte (dle § 9 odst. 3 zákona č. 258/2000 Sb., o ochraně veřejného zdraví) a souhlas s poskytováním zdravotních služeb, Doklad o ZP, případně předepsané léky
· Že si dítě v případě vyloučení z tábora odveze na vlastní náklady
Zákonný zástupce souhlasí:
· Že se jeho dítě zúčastní celého táborového programu s přihlédnutím ke zdravotnímu stavu s omezením uvedeným ve zdravotním dotazníku (anamnéza), který je součástí této přihlášky.

· Se zpracováním a ochranou osobních údajů pouze pro potřebu a propagaci tábora
Zákonný zástupce bere na vědomí:
· Že neodevzdání výše uvedených dokumentů je překážkou pro účast dítěte na táboře bez nároku vrácení táborového poplatku
· Že v případě odhlášení dítěte nejméně dva měsíce před táborem se vrací celý poplatek, při odhlášení alespoň jeden měsíc předem 50 % poplatku, v případě kratšího období se poplatek nevrací.

· Že dítě je povinno se řídit pokyny vedoucích a táborovým řádem a že porušení těchto podmínek může být důvodem k vyloučení z účasti na táboře bez nároku na vrácení poplatku.

Úhradu za pobyt provedu:  zakroužkujte platnou variantu
a) Převodem z účtu na účet pořadatele ve výši ………………. Kč

b) Složenkou na účet pořadatele ve výši …………..…………. Kč
Podepsáním této přihlášky závazně přihlašuji dítě na tábor.
v ………………………………..

dne: …………………………….

____________________________________
           podpis zákonného zástupce
_______________________________________________________________________________
Na platbě za pobyt dítěte se podílí i další plátce např. zaměstnavatel, SSZ apod.
Název plátce: …………………………………………………………..……………

Adresa plátce: …………………………………………………….…………………    

IČ: …………………………

Výše platby:    ………………………..

Kontakt na odpovědnou osobu za plátce: ………………………………………….. 

Řádně a úplně vyplněnou a podepsanou přihlášku odešlete na email: letni.tabor.msk@gmail.com  v termínu do 20. 05. 2026
případně na adresu Krajské sdružení hasičů MSK, Výškovická 40, 700 30 Ostrava.
Následně obdržíte další potřebné informace a materiály k pobytu.

Za organizátora: Stanislav Kotrc, tel: 792 322 897, kshmsk@email.cz 
