ADAPTACNI POBYT 2013/2014: Informace pro rodice

Pro vSechny studenty prim a prvniho ro¢niku se kona 5. 9. — 6. 9. 2013 v hotelu Srdce Beskyd adaptaéni pobyt.

Adresa: Hotel Srdce Beskyd, Podolanky 461, Celadna 739 12, tel. 558 684 693, 558 637 436,
email: srdcebeskyd@iol.cz, srdcebeskyd@seznam.cz
Dopravce: MORAVA Tour, s.r.o., Mili¢ova 16, Ostrava 2
Odjezd: Autobusem z parkovisté J. Kotase u kruhového objezdu v Ostravé-Hrabuvce
5.9.2013 v 8.00 hod, sraz v 7.40 hod. tamtéz
Prijezd: Na parkovisté J. Kotase 6. 9. 2011 kolem 15. hodiny
Ubytovani: Velka hotelova budova starsiho typu, socialni zatizeni na pokoji, jidelna, dva spolecenské saly k dispozici
Strava: 5.9 O, Sv,V
6.9. Sn, Sv, O
Program: Sportovni a spolecenské aktivity s cilem seznamit studenty s vyucujicimi a upevnit tiidni kolektivy
Ped. dozor: Mgr. Erika Kopeckova, Mgr. Petra Skupinova, Jana Kotasskova

Mgr. Rostislav Hlava¢, Mgr. Gabriela Milatova, Mgr. Eva Mittnerova
Mgr. Jana Sladkova (zdravotnik), Mgr. Jana Hofinkova a Mgr. Vojtéch Viéek (Skolni psychologové)
Vedeni pobytu: Mgr. Erika Kopeckova (tel.: 605457986)
Zdravotnik: Mgr. Jana Sladkova
Telefon do skoly: 596 712 216, 596 711 829
Cena: K¢ 1 100.-- (Zahrnuje ubytovani, stravu a dopravu na adapt. pobyt + vstupné do kina + prac. se$it do AJ.)
Celkové naklady budou skolou detailné vyuctovany po zaplaceni vSech plateb.
Co s sebou:
1) U odjezdu: priikkaz pojisténce, vyplnény formula¥ o bezinfekénosti (VIZ NIiZE!), pop¥. 1éky, které dité uZiva (ozn.
jménem).
2) Sportovni obleCeni a star$i obuti, piezuti do budovy, obleceni (k hrani venku i uvnitf), pyzamo, spodni pradlo, dostatek
ponozek, Satek, pokryvka hlavy, kapesniky, hygienické potieby (mydlo, zubni kartacek a pasta, hieben, krém na oblicej, ruénik).
Hudebni nastroj, batizek, nadoba na piti, baterka (¢elovka), plasténka, par kouskd naplasti, Paralen, elastické obinadlo, repelent
proti klistatiim, blok, psaci potieby.

Adaptadéni pobyt - hotel Srdce Beskyd, 5. — 6. 9. 2013

(Prikaz pojiSténce nezapomeiite s sebou, popf. ofoceny!)
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Cestné prohlaseni o bezinfek&nosti
Prohlasuji, Ze oSetiujici 1ékat nenafidil dceFi / SYNOVI ¢ iuveuiiniuiuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiin ittt racas e e sane ,
NAFOZENE (IMU). oeueenereeneeeeneencneencneencesensascnsencnsensnsensnsensnsensnne B 014 1=1 1 0 PP

zménu rezimu. Dcera / syn nejevi znamky akutniho onemocnéni (prijem, teplota apod.) a okresni hygienik ani
oSetiujici 1ékar nenaridil karanténni opatieni.

Prohlasuji, Ze za poslednich 14 dnit mé dité nep¥islo do styku s osobou, ktera pfenosnou nemoci onemocnéla, ani mi neni
znamo, Ze by se infek¢ni choroba vyskytovala v okoli bydlisté.

Jsem si pIné védom(a) pravnich nasledki, které by mne postihly, kdyby toto prohlaseni bylo nepravdivé.

Misto adatum: ..........cooiiiiiiiii Podpis rodicl (Zak.ZASt.): ....oiiiniii e
(ze dne, kdy dcera/syn odjizdi na akci)
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