
 
 

Név:   

Életkor:  

 

TAJ szám:  

 

 

 

Email cím:  

..................................................................  

Tábor befizetett összege:  

Megjegyzés: ............................................................................................  

Delfin Uszodában rendszeresen úszik? igen nem 

Lovagolt már? igen nem 

Honnan halott a táborról? ......................................................................  

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------   

Tábori tudnivalók! 

A tábor 9-16 óráig van. A tábori napokon az érkezés 8-9 óráig, távozás 15:30-16 óráig lehetséges. 

Az úszó tábor ideje alatt naponta 3x úsznak a gyerekek, pénteken 2x. Kérünk szépen naponta 2 váltás, 

ha lehet 2 részes fürdőruhát a lányoknak, hogy vizesen ne hűtse a hátukat. Hűvösebb idő esetén 2 db 

törülközőt hozzatok. 

A lovas táborban, az egész napot a lovardában, a lovaglással és a lovak körüli tevékenységekkel töltik a gyerekek. 

napellenzős sapka, naptej főleg az érzékenyebb gyerekeknek. Kulacs tele vizzel! Lovagláshoz, zárt cipőre és szűk szárú 

nadrágra lesz szükség. 

A tábor lemondása az utolsó hétig lehetséges. Visszafizetés estén a befizetett összeg 80%-a adható csak vissza. 

Bemutató óra a tábor utolsó napján 15 órától, az időpontot tudásszint alapján időben jelezzük! 

Kullancs oltást kapott?   igen nem 

Tábor ideje alatt aludjon?  igen nem 

Volt -e már nálunk táborba?  

Milyen szintű az úszása?  kezdő nem kezdő  

választott turnus(ok): hét száma   ........ 

....................................................................................................... 

............................................................................................... 

Lakcím:      ............................................................................................... 

   ............................................................................................. 

Allergia:     ............................................................................................... 

Anya Tel:    .............................................................................................. 

Apa Tel:     ............................................................................................... 

 ............................................................................................... 

        ................................................................. 
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