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Základní škola a mateřská škola krčín


Žižkovo náměstí 1

 
NOVÉ MĚSTO NAD METUJÍ


okres Náchod


549 01

_____________________________________________________________________________________


Lyžařský  výcvik třídy VII.B: chata Start, Jedlová v Orlických horách
Termín: 
23. 2. 2020 – 29. 2. 2020.

Sraz: 
neděle 23. 2. 2020 - 11,15 hod. u školy.

Odjezd: 
neděle 23. 2. 2020 – 11,30 hod. od školy.

Příjezd: 
sobota 29. 2. 2020 – 10,00 až 10,30 hod. ke škole.

Ubytování:
chata Start 
Stravování: chata Start
        www: https://tendrsvejda.cz/
Telefon: 
vedoucí kurzu – 725 906 730 

Sjezdová trať: 
v těsné blízkosti chaty (včetně provázkového vleku pro začátečníky), popř. skiareál v Deštném
Lyžařská přilba: povinná!

Kontrola lyží a snowboardů: (přineste společně s botou!) proběhne 20. 2. 2020: 7,30-7,55 h. a 15,00-16,00 h.
· nutné předložit potvrzení servisu či čestné prohlášení o seřízení vázání!

· po kontrole možno nechat ve škole - řádně svázané nebo v obalu

S sebou:

Peníze na vleky (cca 1.100,- Kč), lyže sjezdové, lyže běžecké (možno zapůjčit ve škole, poplatek za komplet 300,- Kč/týden), ochranná přilba, vosky (sjezdové, běžecké), vybavení na lyžování (boty, teplé oblečení, zimní bunda), náhradní teplé oblečení (rukavice 2x, ponožky vícekrát, čepice, spodní prádlo, ...), hygienické potřeby, oblečení na spaní, přezůvky a oblečení do chaty, možno vzít mapu – Orlické hory, kapesné, průkaz zdravotní pojišťovny ! 

K autobusu: 
- prohlášení o bezinfekčnosti


- potvrzení o zdravotní způsobilosti od ošetřujícího praktického lékaře
1)  PROHLÁŠENÍ ZÁKONNÝCH ZÁSTUPCŮ DÍTĚTE O BEZINFEKČNOSTI  

(prohlášení nesmí být starší 1 dne)

Prohlašuji, že ošetřující lékař nenařídil dítěti ....................................................…………......... narozenému ............................ bytem ................................................... změnu režimu, dítě nejeví známky akutního onemocnění (průjem, teplota atd.) a okresní hygienik ani ošetřující lékař nenařídil karanténní opatření. Není mi též známo, že v posledních dvou týdnech přišlo dítě do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí.

Dítě je schopno zúčastnit se lyžařského výcviku od .................... do .................... . 

Jsem si vědom právních následků, které by mě postihly, kdyby toto prohlášení bylo nepravdivé.

                                   V .............................................................. dne .................................

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

                                                                 Podpis rodičů (zákonných zástupců)                                     

Alergie atd.:

2) AKTUÁLNÍ TELEFONICKÝ KONTAKT:

3) ODCHOD PO NÁVRATU Z LYŽAŘSKÉHO VÝCVIKU:
□  sám
□  v doprovodu rodičů

□  jinak: ………………………………………………………………………………..

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

                                                                             Podpis rodičů (zákonných zástupců)

TELEFON: 491 474 171       FAX: 491 470 526       E-MAIL: zskrcin@zskrcin.cz       WWW: www.zskrcin.cz


