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HEGY - Keresztény Golyatabor Egészségugyi nyilatkozat

(A tanul¢ ifjusag Udiilésének és taborozasanak egészségligyi feltételeirdl szolé 12/1991. (V. 18.)
NM rendelet alapjan)
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A résztvevé nyilatkozik arrol, hogy nem észlelhetbek rajta az alabbi tinetek:

laz, torokfajas, hanyas, hasmenés, bdorkiltés, sargasag, egyeb sulyosabb
bérelvaltozas, bérgennyedés, valadékozd szembetegség, gennyes fiil- és orrfolyas,
valamint tetd- és riihmentes vagyok.

A tdborozasra egészségileg alkalmas. A megadott adatokért vallalja a felelésséget.

A résztvev6 tovabba nyilatkozik arrdl is, hogy:

= A tabor soran betartja a tabor egészségugyi intézkedéseivel kapcsolatos
szabalyokat.

= Amennyiben a tabor ideje alatt, vagy az azt kovetd két hétben észleli magan a
fent felsorolt tinetek valamelyikét, azonnal értesiti errél a szervezdket.

A résztvev) kozeli hozzatartozojanak neve és telefonszama, akit a szervezdk
szikség esetén értesithetnek.
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