
PAPERDŐ ERDEI ALKOTÓTÁBOR 2026 nyár 

 

JELENTKEZÉSI LAP 

Választott turnus (kérjük jelölje X-szel) 

 

☐ 5 napos turnus (2026. július 27–31.) 

☐ 3 napos mini turnus (2026. augusztus 17–19.) 

☐ Mindkét turnus (2026.  július 27-31 és augusztus 17–19.) 

 
A GYERMEK ADATAI 

 
Gyermek neve:................................................................................................................................ 
Születési helye, ideje: .................................................................................................................. 
Életkora:............ év 
Lakcíme:........................................................................................................................................... 
TAJ-szám:......................................................................................................................................... 
 

SZÜLŐ / GONDVISELŐ ADATAI 

 
Szülő / gondviselő neve:.............................................................................................................. 
Telefonszám:................................................................................................................................... 
E-mail cím:...................................................................................................................................... 
Számlázási név (ha eltér):............................................................................................................ 
Számlázási cím (ha eltér):........................................................................................................... 
 

EGÉSZSÉGÜGYI INFORMÁCIÓK 

 
Van-e a gyermeknek ismert betegsége, allergiája vagy ételérzékenysége? 

☐ Nincs ☐ Igen 

Ha igen, kérjük részletezze:............................................................................................................. 
 
Szed-e rendszeresen gyógyszert? 

☐ Nem ☐ Igen 

Ha igen, mit?...................................................................................................................................... 
 
Van-e bármilyen egyéb egészségügyi információ, amelyről tudnunk kell? 
............................................................................................................................................................. 
 

VÉSZHELYZET ESETÉN ÉRTESÍTENDŐ SZEMÉLY 

 
Név:.................................................................................................................................................... 
Telefonszám:................................................................................................................................... 
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NYILATKOZATOK 

 
Kérjük, jelölje X-szel! 

☐ Kijelentem, hogy a jelentkezési lapon megadott adatok a valóságnak megfelelnek. 

☐ Tudomásul veszem, hogy gyermekem kizárólag egészséges állapotban vehet részt a 

táborban. 

☐ Elolvastam és elfogadom a Paperdő Erdei Alkotótábor Házirendjét. 

☐ Elolvastam és elfogadom az Adatkezelési tájékoztatót. 

☐ Tudomásul veszem a Szülői tájékoztatóban szereplő lemondási feltételeket. 

☐ Hozzájárulok ahhoz, hogy gyermekemről a tábor ideje alatt fényképfelvételek 

készüljenek, amelyeket a Paperdő kizárólag saját honlapján, közösségi média felületein és 
nyomtatott tájékoztató anyagaiban használhat fel. 

☐ Nem járulok hozzá gyermekem fényképeinek felhasználásához. 

 
SZÜLŐI NYILATKOZAT 

Alulírott kijelentem, hogy a jelentkezési lapon megadott adatok a valóságnak 
megfelelnek, valamint tudomásul veszem a tábor működésére, részvételi feltételeire, 
adatkezelésére és lemondására vonatkozó szabályokat. 

 
 
Kelt: ............................................................ 
 
Szülő / gondviselő aláírása: 
 
 
 
.......................................................................................................... 

 

 
 


