
                       

  

 

 

 
 

 
 

 

PŘIHLÁŠKA K POBYTU NA XXIX. DNY RAPPL 11. 1. 2024 – 13. 1. 2024 
Možnost pobytu od 10. 1. 2024 do 14. 1. 2024. 

 

Vyplněnou přihlášku odešlete do 31. 12. 2023 na e-mail: scholzova@horskelazne.cz 

Tel.: +420 554 798 263, +420 775 757 896,  

Pro každého účastníka je nutno vyplnit přihlášku samostatně! 
 

Odborný program bude k dispozici po sestavení na základě zpracování zaslaných přihlášek k aktivní účasti. 

www.horskelazne.cz – kongresy a akce. V tisku bude předán u příjmu. 
 

REGISTRAČNÍ POPLATEK: 1.000,- Kč / PRO LÉKAŘE DO 35 LET: 800,- Kč 
 

Registrační poplatek je nevratný a zahrnuje: 
 

- účast na odborném programu 

- občerstvení v přestávkách mezi přednáškovými bloky 

- tiskové materiály abstrakt přednášek s programem akce 

- vstup na doprovodnou expozici firem 
 

Titul, jméno a příjmení:  

Datum příjezdu:  Datum odjezdu:  

Datum narození:  Číslo OP:  

Adresa bydliště:  

E-mail:  Tel.:  

Evidenční číslo (ČLK ID)  

Odbornost: Alergologie  ORL  Pneumologie  
Praktický 

lékař 
 

Zdravotní 

sestra 
 Jiná  

 

Odbornost vyznačte v příslušném poli písmenem X 
 

UBYTOVÁNÍ: Lázeňské budovy dle volné kapacity - omezený počet jednolůžkových pokojů.  

 

 Dvoulůžkový pokoj v plně obsazeném pokoji: 730,- Kč osoba/noc    

 Ubytován s: (jméno a příjmení)  

 Jednolůžkový pokoj: 800,- Kč osoba/noc    
                                                          

STRAVOVÁNÍ FORMOU BUFETU: Vyznačte v příslušném poli písmenem X   
 

 
Středa  

10. 1. 2024 

Čtvrtek  

11. 1. 2024 

Pátek  

12. 1. 2024 

Sobota  

 13. 1. 2024 

Neděle  

 14. 1. 2024 

Snídaně:        190,- Kč stravování 

začíná večeří 

 

    

Oběd:             260,- Kč 
   

stravování končí 

snídaní 

 Večeře:          250,- Kč 
 

   

Vstupenka na společenský večer 800,- Kč   

 

Vstupenka na společenský večer v pátek 12. 1. 2024 - objednání vyznačte písmenem X 

Společenský večer není v ceně registračního poplatku a není financován z prostředků společností,  

které jsou partnery akce. 
 

  Prohlašuji, že jsem byl (a) seznámen (a) s „Informacemi o zpracování osobních údajů“ dostupnými  
na http://horskelazne.cz/osobni-udaje. 
 

Podpis: 

http://www.horskelazne.cz/
http://horskelazne.cz/osobni-udaje
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