PRIJAVNICA PROGRAMI ZA OTROKE IN NAJSTNIKE

Oznacite, na kateri program se prijavljate

Naziv programa Lokacija Termin
SOROJENCI 8 - 13let Portoroz, CKSG 5.7.-11.7.2026
SOROJENCI 13 - 18let Portoroz, CKSG 12.7.-18.7. 2026
NAJSTNIKI Z MDR 15-18let | Kamnik CIRIUS 5.7.-11.7.2026

NAJSTNIKI Z MDR 15-18let

Ravne na Koroskem, Hostel Punkl

12.7.-18.7. 2026

NAJSTNIKI Z MDR 15-18let

Izola, Srednja Sola Izola

10.8.-16.8. 2026

IME IN PRIIMEK:

DATUM IN KRAJ ROJSTVA:

SPOL:

Z

M

NASLOV:

TELEFONSKA STEVILKA:

ELEKTRONSKI NASLOV:

Podatki o udelezencu na programu sorojenci od 8 do 18 let:

Ima dieto: Ne Da

Pojasnilo:

Epilepticni napadi: Nima Redko Obcasno Vsakodnevno
Pojasnilo:

Druge zdravstven tezave: Ne Da

Pojasnilo:

Ali redno jemlje zdravila: Ne Da

V kolikor ste odgovorili Da, navedite katera zdravila jemlje:

Plavanje: Odlicno Dobro

S pripomocki Ne

Pojasnilo:

Drugo:

Za udelezence programa najstniki zZMDR je potrebno izpolniti obrazec z podatki o osebi z MDR za program VZU.

STARSI ALI SKRBNIKI
IME IN PRIIMEK:

TELEFONSKA STEVILKA:

ELEKTRONSKI NASLOV:

PODPISANI/-A SEM SEZNANJEN/-A S PROGRAMOM IN SE STRINJAM Z VKLJUCITVIJO V PROGRAM.
Morebitno (upravi¢eno) zadrzanost bom takoj sporocil/-a odgovorni osebi v drustvu.

Datum:

Podpis:

IZPOLNI PREDSTAVNIK/-CA DRUSTVA

Prijavo potrjuje drustvo:

Ime in priimek (odgovorna oseba za vodenje prijav):

Telefonska Stevilka (mobilnega telefona, v sluzbi, doma):

Elektronski naslov:

Pladilo zneska ob prijavi (50 EUR/osebo)

Datum:

Podpis odgovorne osebe in zZig:




