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                                             ičo: 75 41 03 89

Předběžná přihláška na letní tábor Lekce Filmové Školy

9.-20.7.2012

LeFiŠ 

Pro rok 2012 

Jméno dítěte:


Bydliště:

Rodné číslo:
E-mailový kontakt:

Zdravotní pojišťovna dítěte:

Zdravotní stav dítěte: (Prodělaná vážnější onemocnění)

Alergie:

Dítě bere pravidelně tyto léky: 

Plavec/neplavec: 

Dítě nejí tato jídla z důvodu:

Telefon na rodiče:
Telefon na dítě:

Případné další informace:

Datum:
 Podpis zákonného zástupce:

Odevzdat do 27.1.12 email - jednatelka@lefis.cz 

