SZULOI EGESZSEGUGY! NYILATKOZAT

A gyermek térvényes képviseldje a taborozast megel6z6 harom napon belll kiéllitott nyilatkozattal igazolja a
taborozasban részt vevd gyermek megfelel§ egészségi allapotat a taborozés megkezdése elétt.

Gyermek neve

Gyermek szlletési helye, ideje

Gyermek lakcime

TAJ szédma
Anyja neve
Telefonszama

Nyilatkozom, hogy gyermekemen

Laz | lészlelhetd [ 'nem észlelhetd
Torokfajas | |észlelhetd __Inem észlelhetd
Hanyas | lészlelhetd [ 'nem észlelhetd
Hasmenés | |észlelhetd | Inem észlelheté
Bérkiutés | |észlelhetd [ 'nem észlelhetd
Sargasag | |észlelhetd [ Inem észlelhet6
Egyéb sulyosabb bérelvaltozas, bérgennyesedés | észlelhetd | nem észlelheté
Valadékozo szembetegség, gennyes fil- és orrfolyas | |észlelhetd __ nem észlelheté
A gyermek tetl- és rihmentes  ligen .~ nem
Allergia
| Gyermekem ételallergiaban, tartés betegségben NEM szenved, gyégyszert a tabor ideje alatt NEM
kell szednie.

| Gyermekem az alébbi tartés betegségben, ételallergidban szenved:

Hozzajarulok, hogy sziikség esetén gyermekemet a tdbor orvosa a tébor ideje alatt megvizsgalja.

_ligen _Inem
Vallalom, hogy gyermekemnél észlelt betegség esetén a taborvezetd értesitését kdvetéen azonnal, sajat kéltségemre érte
megyek és elviszem a taborbdl. Tudomasul veszem, hogy amennyiben gyermekem viselkedésével silyosan zavarja a

k6zosségi programokat, ill. tarsai testi épségét tobbszorifigyelmeztetés ellenére is veszélyezteti, a taborbdl kizarhaté.
A gyermekem altal okozott anyagi karokat megtéritem.

A nyilatkozatot kiéllité szulén kivil az alabbi személyek jogosultak a gyermek hazavitelére:

Aladirasommal hozzajarulok, hogy a tabor sordn a gyermekemrdl készllt fotokat és videofelvételeket a tabor szervezé
kommunikacidjukban felhasznaljak.

Datum Alairas

Kérjiik, hogy a kitoltott szll6i egészségligyi nyilatkozatot kitéltve a tabor elsé napjan magukkal hozni sziveskedjenek! Készonjik!




