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                                               Školská 26                                                         GSM: 737 686 798, 603 908 606

                               
                110 00 Praha 1                                                   E-mail: js.perfect@centrum.cz                         

_______________________________________________________________________________________


Závazná přihláška na dětskÝ jazykový tábor
  CHORVATSKO/ SELCE - KARLOVAC  

1.7. – 10.7.2017 *)

8.7. – 17.7.2017 *)
nehodící se škrtněte*)
Jméno dítěte: _________________________________  Rodné číslo: _________________
Adresa trvalého bydliště: _____________________________________ PSČ: __________

Zákonný zástupce: _______________________________  číslo OP: _________________

Telefonické spojení: domů __________________ mobil/zaměstnání: _________________

E-mail: ______________________________  Škola/třída:__________________________

Cena za pobyt (9190,-Kč pro děti narozené 2010 – 2006, resp. 9690,-Kč pro děti narozené 2005 - 1999) zahrnuje autobusovou dopravu z Prahy a zpět, ubytování v hotelu Karlovac, plnou penzi včetně pitného režimu, pedagogický a zdravotnický dohled, výuku angličtiny (cca 3 hodiny denně), sportoviště, odměny do soutěží, táborové tričko.

V případě, že chcete využít nabízenou položku, označte ji křížkem:

	
	Příplatek 6990 Kč za prodloužení pobytu o týden navíc (celkový pobyt 1.7. – 17.7.2017)


Tábor jsme našli (nehodící se škrtněte):

	už se účastnil/a*
	doporučení od kamaráda*: 
	na internetu*
	leták*


Svým podpisem potvrzuji platnost výše uvedených údajů a zároveň se zavazuji dodržovat patřičná ustanovení všeobecných podmínek pro účast na dětské rekreaci.

V _________________ dne ____________


________________________












podpis zákonného zástupce

Hradí-li pobyt nebo jeho část zaměstnavatel, prosíme o vyplnění této objednávky.

OBJEDNÁVKA

Níže uvedená organizace přispěje na dětskou rekreaci pro účastníka: _______________________________,

za kterého čerpá příspěvek jeho zákonný zástupce: _______________________________ RČ: ___________

částkou: _____________________ Kč, slovy _________________________________________.

Název organizace: ______________________________________ Kontaktní osoba: ___________________

Fakturační adresa: ________________________________________________________________________

Tel/fax: _______________________________

IČO: ___________________ DIČ: ___________________

podpis a razítko přispívající organizace          
_______________________________________________________________________________________

IČO: 61885886


Bankovní spojení: Raiffeisenbank

DIČ: CZ 7602030777

číslo účtu: 8435802762/ 5500
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