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Vazena pani kolegyné, vazeny pane kolego,
dovolujeme si Vs pozvat na vzdélavaci akci ¢. 1-08-1-01, kterd je uréena pedagogickym pracovnikiim, ktefi pracuji s détmi ve véku 3 -
14 let

Cviceni détské jogy pro déti s poruchami soustredéni

e Termin a misto konani:
17. ¥ijen 2023, 9:00 - 13:00 hodin , Na Okrouhliku 1371/30, Hradec Krélové

e Obsah: Semindr je zaméfen na (vod do détské jogy, ktera je zdroven hravou pohybovou aktivitou a také vybornym prostfedkem pro
zklidnéni, zlepseni koncentrace a soustfedéni nejen déti, které maji poruchy pozornosti. Seznamuje (1¢astniky s relaxa¢nimi a dechovymi
technikami vhodnymi pro déti, které pomahaji vnimat sami sebe, vlastni télo a pocity, obsahovat bude také vhodné jégové pozice ke
zlepseni koncentrace, pozornosti, rovnovahy a soustfedéni, pozice ve stoji, v sedu i lehu, cviky, které Ize aplikovat nap¥. ve skolni lavici
¢i na zidli nebo v prostoru tfidy &i télocvicny.
SemindF je uréen pedagogickym pracovnikiim, ktefi pracuji s détmi ve véku 3 -14 let.

e Lektor: Gabriela Baskova

e Garant programu: Bc. et Bc. Marcela Pavlova

° l.’J(”:astnick)'( poplatek: U(V:astnick)'/ poplatek ve vysi 800 K& bude uhrazen na zakladé vystavené faktury, kterd bude zaslana po usku-
te¢néni akce na e-mail skoly. V pripadé jakychkoliv specifickych pozadavk( na platbu piste na email herman@kkivi.cz.

e Uzavérka prihlasek: 10. rijen 2023

e Program je akreditovan MSMT CR - &.j. MSMT-8540/2023-6-331 .

Zarazeni na akci nepotvrzujeme - pokud zajemci neobdrzi dalsi sdéleni, je zdvazné pocitano s jejich Gcastil

Zavazna prihlaska na vzdélavaci akci cislo 1-08-1-01
Cviceni détské jogy pro déti s poruchami soustfedéni
Termin akce: 17.Fijen 2023
Jméno a prijmeni, titul: Datum a misto narozeni:
Nazev gkoly (v&. PSC): ICO gkoly: Telefon, E-mail:
Adresa bydligté (v&. PSC): Telefon, E-mail:
Zpusob platby: a) v hotovosti b) bankovni pfevod (pfedem) c) fakturace (pfedem)

o Pokud nevyplnite datum narozeni, riskujete, Ze nebude spravné identifikovdna Vase platba
e Potvrzujeme, ze jsme se seznamili s platnymi Podminkami pro pfihlasovani a Gcast na vzdélavacich programech a souhlasime s nimi. Bereme zejména na védomi, ze jsme v
pripadé nelcasti nebo zruseni pfihlasky po uzavérce povinni uhradit stanoveny Gcastnicky poplatek v pIné vysi.

Souhlas vedeni skoly (podpis, razitko): Podpis pfihlaseného:



