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                                                                                                      „Pogranicze”

                                        ul. Przemysłowa 4, 59-800 Lubań

                                                                      Tel. + 48 75 646 26 36, Fax + 48 75 646 26 37

                                                                                     www.pogranicze-csb.home.pl
                                                                                   E-mail: pogranicze-csb@home.pl 

                                                                    Regionální centrum ekologické výchovy v  Lubani

                                                                                         Lesní správa Świeradów

	PŘIHLÁŠKOVÁ KARTA ÚČASTNÍKA  POLSKO – ČESKÉHO 

 WORKSHOPU PRO MLÁDEŽ V ŚWIERADOWĚ  ZDROJU 

(POLSKO) VE DNECH 11.-17. září  2006 *


	Jméno a příjmení


	

	Adresa


	

	Stát 


	

	Číslo mobilního telefonu


	

	Adresa E-mail 


	

	Datum narození


	

	Místo narození


	

	Číslo občanského průkazu


	

	Číslo pasu


	

	RČ


	

	Jména rodičů


	

	Číslo mobilního telefonu

k rodičům 


	

	Škola


	

	Adresa školy


	

	Nemoci (alergie atd.)
	

	Znalost cizích jazyků

	

	Strava
	Objednávám stravu:
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* % %

* Kk
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běžnou
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vegetariánskou


	Informace týkající se účastníka (nezbytné pro uvedení do deníku workcampu)

	Zájmy

	

	Sourozenci

	

	Oblíbené:
	

	- hudba

	

	- strava 

	

	- barva

	

	- zvíře

	


_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                                            _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

       Místo, datum                                                                    Čitelný podpis účastníka
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Souhlas rodičů s účasti na workcampu
Souhlasím s účasti mého syna/dcery*  .........................................................................

                                                                                                       /jméno a příjmení/

ve dnech 11.-17. září 2006 r. na polsko-českém workcampu pro mládež v Jizerských horách  (Świeradów Zdrój - Polska) v rámci projektu „Naše Jizerky” obsahujícím workshop a vlastivědné výlety spojené s prací v Jizerských horách (v souladu s přiloženým programem).

Souhlasím zároveň s neplacenou prací mého syna/dcery* na zásadách dobrovolnosti v průběhu výše uvedeného workcampu při zalesňování Jizerských hor v rozsahu  16 hodin.

------------------------------                      ------------------------------------------------------------------

Místo, datum                                                           Čitelný podpis rodičů
* nepotřebné škrtnout
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------
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                     Tyto workshopy jsou organizovány v rámcích projektu „Naše Jizerky” realizovaného 

                              P-ZFSTem „Pohraničí” při  dofinancování Evropskou únií z prostředků 

                      Evropského fondu regionálního rozvoje v rámcích programu Iniciativy společenství  

                                           INTERREG IIIA  Čechy – Polsko v Euroregionu


                                                  Nisa a současně ze státního rozpočtu.
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