PRIHLASKA
na priméstsky tabor - letni hokejové tréninkové soustfedéni konané terminu*** :
a) pro kategorie juniofi, dorost, 8. a 9. tfida tzn. ro¢niky 2005-2011 ...... v terminu od 12.8.
do 16.8.2024
b) pro kategorie 4., 5., 6. a 7. tfida tzn. rocniky 2015 — 2012 ........... v terminu od 19.8.
do 23.8.2024
c) pro kategorie 2. a 3. tfida tzn. ro¢niky 2017 a 2016 ..... v terminu od 26.8 do 30.8.2024
*** pozn. odpovidajici odrazku zaskrtnéte

Organizace:
HC Strelci JindFichliv Hradec z.s., se sidlem U Stadionu 1115/Il., 377 01 Jindfichliv Hradec, IC: 02870843

Ptihlasuji zdvazné své dité

rodné ¢:

bydli$té - ulice: obec: PSC:
tel.: E- mail:

Skola a tfida: zdrav. poj.:

Kam poslat zpravu (dovézt dité) v pfipadé mimoradné udalosti:

Jméno a pfijmeni: pfibuzensky pomér:

Adresa: tel.:

Podpisem na pfihlasce rodice potvrzuji, Ze byli seznameni a souhlasi s nasledujicimi podminkami:

a) Pred nastupem na tréninkové soustifedéni nutnost odevzdani vyplnéného cestného prohlaseni o
zdravotnim stavu ditéte.

b) Poplatek musi byt zaplacen bankovnim pfikazem na uéet ¢&islo 264675802/0300 (CSOB a.s.) nejpozdéji
do 15.7.2024. Jako variabilni symbol bude uvedeno rodné Cislo ditéte.

c) Ucastnicky poplatek, nebo jeho pomérnd ¢ast bude vracena pouze v ptipadech onemocnéni (potvrzeni
|ékare) nebo z vaznych rodinnych davodd.

d) Na ucastniky tréninkového soustfedéni se vztahuje denni tréninkovy rezim.

e) Rodice souhlasi s programem tréninkového soustfedéni, znaji zdravotni stav svého ditéte a prohlasuji,
Ze jejich dité je schopno zvladnout vysokou fyzickou zatéz

f) Shromazdované ldaje slouzi pro registraci Ucastnika, pro vykon zdravotni péce atp. S osobnimi udaji je
nakladano ve smyslu zakona ¢. 101/2000 Sb. o ochrané osobnich udajd a dle platné smérnice GDPR.
Shromazdéné udaje jsou v predepsanych lhatach likvidovany.

g) Rodice i dité souhlasi s fotografovanim ditéte v ramci ¢innosti, s archivaci téchto fotografii a s jejich

pouzitim pti prezentaci a propagaci ¢innosti akce napft. v kronikach, tisku, na Internetu atp.

Datum

Podpis rodice nebo zdkonného zastupce:



rd

Cestné prohlaseni

Prohlasuji, Ze moje dité (jméno, pfijmeni)

datum narozeni

bytem

nepfrislo v posledni dobé pred nastupem na letni tréninkové soustfedéni do styku se zdrojem
prenosné infekce a ani mu nebylo uloZzeno karanténni opatreni Iékafem i okresnim hygienikem.

Upozornéni rodicl organizatory tréninkového soustredéni:
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Prohlasuiji, Ze obsah ¢estného prohlaseni odpovida skutecnosti a jsem si védom(a) trestnich
nasledkl nepravdivého prohlaseni.

podpisy rodict nebo zakonnych zastupcl

Toto prohlaseni odevzda dité pfed nastupem na letni tréninkové soustifedéni organizatorim
tohoto soustiedéni!



