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Všeobecné podmínky pro účastníka pobytových táborů 


a akcí pořádaných Centrem volnočasových aktivit (C.V.AK.) ve Zlíně�
�



SMLUVNÍ  VZTAHY





Vznikají pro účastníka akcí pořádaných Centrem volnočasových aktivit, jejich skupin, klubů, oddílů a souborů.


Smluvní vztahy vznikají na základě vyplněné přihlášky stvrzené podpisem. Všeobecné podmínky platí pro kolektivy, jednotlivce, občany ČR i zahraniční účastníky.





PRÁVA A POVINNOSTI ÚČASTNÍKA





K základním právům účastníka patří:


být  plně informován o podmínkách pořádané


akce


být včas seznámen se změnami programu


právo domluvit se na účastnickém poplatku


právo zrušit svoji účast na pořádaných akcích





K povinnostem účastníka patří:


při zájmu o akci vyžádat si podmínky, do 14 dnů


vyplnit závaznou přihlášku a odeslat ji na


uvedenou adresu


po odeslání závazné přihlášky nejpozději


do 5 dnů uhradit zálohu ve výši 1000,-Kč


(nejpozději do 30. 5. 2011)


 nejpozději do 2 týdnů před nástupem na


akce uhradit zbývající část poplatku


Dítě je přihlášeno na akci až po proběhlé platbě.





PRÁVA A POVINNOSTI POŘADATELE AKCÍ





povinností pořadatele je dodržet předem stanovený program


akcí v ceně účastnického poplatku


další změny jsou možné jen z důvodu onemocnění, úrazu


nebo smrti účastníka


právo zrušit akci, přesunout termín, ubytování, stravování


nebo dopravu - v tom případě je pořadatel povinen včas tyto


změny nahlásit účastníkovi, který rozhodne, zda na změnu 


přistoupí, nebo zruší svoji účast (své rozhodnutí sdělí 


písemně pořadateli, v případě zrušení z důvodů změn se


vrací poplatek v plné výši bez storno poplatků)


pokud pořadatel ve stanovené lhůtě neobdrží závaznou


přihlášku účastníka, není povinen rezervovat jeho místo a


může je nabídnout dalšímu zájemci.








  4) STORNO POPLATKY





Účastník má právo se odhlásit (viz. základní stornovací poplatky), zrušit závaznou přihlášku. Toto své rozhodnutí musí oznámit písemně pořadateli.





ZÁKLADNÍ  STORNOVACÍ  POPLATEK





Poplatky za poštu, tiskopisy a vynaložené náklady na pořádání akcí činí v případě odhlášení dříve jak 30 dní před odjezdem, nebo v případě onemocnění dítěte do 15 let:





z účastnického poplatku    do 1.000.- Kč		60.- Kč


		            nad 1.000.- Kč	              120.- Kč





odhlášení v době    30 - 15  dní před akcí		10%


		   14 - 11  dní před akcí		30%


		   10 -   7  dní před akcí	              100%


z výše ceny účastnického poplatku.





Pokud účastník bez vážného důvodu nenastoupí v době pořádání akce, účastnický poplatek se nevrací.








5) FINANČNÍ  VYÚČTOVÁNÍ





Každá akce musí být vyúčtována do 30 dnů od jejího ukončení.To platí také pro vyúčtování storno poplatků. Zůstatek nižší než 50 .-Kč na účastníka se nebude vracet a bude použit na přípravu dalších akcí. Vyšší zůstatek bude zaslán účastníkovi.


Jestliže účastník nemůže z vážných zdravotních důvodů nastoupit (nutno doložit potvrzení od lékaře), bude mu účastnický poplatek vrácen pouze s odečtením základního storna.


Pokud bude účastník vyloučen za porušení kázně a sepsán důvod vyloučení, pořadatel účastnický poplatek nebude vracet.





6) POJIŠTĚNÍ





Každý účastník akce je pojištěn sdruženým pojištěním proti úrazu 








ZÁVĚREČNÁ  USTANOVENÍ





Zákonný zástupce svým podpisem na závazné přihlášce stvrzuje, že jsou mu tyto podmínky známy, že s nimi souhlasí a přijímá je. Uvedené podmínky vstupují v platnost dnem 10.1.2009, kdy nabyly právní účinnost a platí pro účastníky všech akcí, pořádaných Centrem volnočasových aktivit Zlín.	








8) PLATBA





   Účet: 227245248/0300


   V hotovosti: po domluvě 































































































Závazná přihláška na letní tábor


Pořadatel tábora:  skupina ŠIKULOVÉ


Vinohrádek 568,  Zlín - Mladcová 760 01      tel.  604 300 632





Jméno a příjmení:................................................................................	Turnus: I. 





Datum narození: .................................................................................	Termín: 2. – 15. 7. 2011


                                                                                                            


Bydliště: ..............................................................................................	Variabilní symbol: ……………………


(jako VS  uvádějte datum narození ve tvaru dd/mm/rr)


Telefon: .................................................








Přihlašuji závazně své dítě na letní tábor. Souhlasím s podmínkami a cenou.


Dle záznamů ve zdravotním průkazu dítěte je schopno zúčastnit se tábora.








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


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


								       		podpis zákonného zástupce











			POSUDEK  O  ZDRAVOTNÍ  ZPŮSOBILOSTI   DÍTĚTE





Jméno a příjmení dítěte ..........................................................................................................





Datum narození .................................................. 





Část A) Posuzované dítě k účasti na škole v přírodě nebo zotavovací akci


a)   je zdravotně způsobilé			b)  není zdravotně způsobilé


c)   je zdravotně způsobilé za podmínky (s omezením)  ..................................................................................


     Část B) Potvrzení o tom, že dítě


a)   se podrobilo stanoveným pravidelným očkováním  ANO - NE


b)   je proti nákaze imunní (typ/druh) ...............................................................................................................


c)   má trvalou kontraindikaci proti očkování (typ/druh) .................................................................................


je alergické na  ............................................................................................................................................


dlouhodobě užívá léky (typ/druh, dávka) .................................................................................................


Posudek je platný 12 měsíců od data jeho vydání, pokud v souvislosti s nemocí v průběhu této doby nedošlo ke změně zdravotní způsobilosti.





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


										razítko a podpis lékaře





Poznámka: „Posudek...“ vydává praktický lékař pro děti a dorost, který dítě registruje








LIST   ÚČASTNÍKA





Variabilní symbol.....................................








Jméno a příjmení dítěte: ............................................





Datum narození: ..............................................................





Bydliště: ...................................................................





................................... PSČ ......................................





Prohlášení rodičů





Prohlašuji, že ošetřující lékař nenařídil dítěti změnu režimu. Dítě nejeví známky akutního onemocnění (průjem, chřipka apod.), okresní hygienik ani ošetřující lékař nenařídil karanténní opatření. Není mi též známo, že by v posledních dvou týdnech toto dítě přišlo do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí.





Dítě je schopno zúčastnit se tábora od ..................... do .......................





Jsem si vědom(a) právních následků, jež by mě postihly, kdyby mé prohlášení nebylo pravdivé.





Telefonní a písemné spojení  na rodiče nebo zákonné zástupce dítěte po dobu jeho pobytu v táboře:





od ................ do ...................... příjmení ...........................................





adresa ......................................... telefon ...........................................








od ............... do ....................... příjmení ..........................................





adresa ...................................... telefon ............................................








U svého dítěte upozorňuji na ..........................................................





alergie na .........................................................................................





Dítě je plavec - neplavec 








V .............................. dne -----------------   ...................................


				       podpis rodičů





(nejdéle 1 den před začátkem tábora)























VŠEOBECNÉ PODMÍNKY





               letních táborů a různých akcí pořádaných





SKUPINOU  ŠIKULOVÉ


		


�








Případné další informace


vám rádi poskytneme na


naší adrese





SKUPINA ŠIKULOVÉ – CVAK


Vinohrádek 568


760 01 Zlín – Mladcová








Tel.: 604 300 632











Informace a pokyny pro účastníky táborů, které se uskuteční na  táborové základně Švrčkovo








