
„…futok egyenest a cél felé…” 
(Filippi 3, 14)

Napközis tábor

Szeretettel várjuk jelentkezéseteket 
Csepel-Központi Református Egyházközség táborába!

Bibliai történetek, kézműves foglalkozások, sok-sok mozgás

2020 augusztus 10-től 15-ig, minden nap 8 órától 16 óráig, 
(7-8 óra között és 16-17 óra között ügyeletet tartunk)

Kazinczy Ferenc Értékközvetítő és Képességfejlesztő Általános Iskola 
1215 Budapest, Vágóhíd u. 68.

A tábor térítési díja: 12 000 Ft (ha több testvér jelentkezik együttesen, 
kettőnek már csak 11-11 ezer, háromnak 10-10-10 és így tovább)

Jelentkezési határidő: július vége

Mindenki otthon reggelizzen, vagy hozza magával

Két váltócipő szükséges (1 tornatermi, 1 sportcipő)

Ebéd, uzsonna és természetesen innivaló biztosítva lesz

Kulacsot kötelező hozni

Jelentkezés:
Nagy Jánosné Ági, tel.: (06-30) 694 4590; jusztinagi@gmail.com 
Kéri Tamásné Rozika, tel.: (06-30) 879 8077; 69rozika@gmail.com 



TÁBORI ADATLAP ÉS 
EGÉSZSÉGÜGYI SZÜLŐI NYILATKOZAT 

 
A gyermek neve:…………………………………………………………………………. 
Anyja neve:……………………………………………………………………………….. 
Születési helye, ideje:.…………………………………………………………………… 
Lakcíme:…………………………………………………………………………………… 
TAJ száma:……………………………………………………………………………….. 
Gyermek iskolájának a neve:…………………………………………………………… 
Törvényes képviselő neve:……………………………………………………………… 
Szülő, gondviselő mobil száma:………………………………………………………… 
A fent megadott személyes adatok kezeléséhez önkéntesen, minden külső  
befolyás nélkül beleegyezésemet adom. Az adatok felhasználását csak a  
Budapest-Csepel-Központi Református Egyházközség számára engedélyezem. 
 
Gyermekeknek van-e ételallergiája (laktóz-, glutén stb.), és ha van, milyen? 

 
A gyermek egyedül mehet-e haza? (Kérjük bekarikázni!):  
IGEN      NEM 

Ha igen, akkor a szülőn kívül ki viheti haza: 

Név:………………………………….Telefon: …………………………. 
Név:………………………………….Telefon: …………………………. 
Amennyiben egyedül mehet haza, mikor mehet el?       ……..óra   ……..perc 

 
Reggeli ügyeletet kérek (7-8 óráig):  igen  nem 

Délutáni ügyeletet kérek (16-17 óráig): igen  nem 

 
Gyermek érdeklődési köre:……………………………………………………………… 

 
Nyilatkozom, hogy a gyermekemen nem észlelhetőek az alábbi tünetek: 
- Láz      - Bőrkiütés 
- Torokfájás     - Sárgaság 
- Hányás    - Egyéb súlyosabb bőrelváltozás, bőrgennyesedés 
- Hasmenés     - Váladékozó szembetegség, gennyes fül- és orrfolyás 
 
Nyilatkozom, hogy gyermekem tetű- és rühmentes. 

  
Budapest, 2020. ……..…hó………nap 
(A dátum nem lehet régebbi a gyermek táborozásának első napja előtti 3 napnál!)  

 
 

…………….…………………… 
                                                                                              Szülő aláírás 


