
                

Estimado padre de familia de 4-H, 

Nos gustaría invitar a su hijo a participar en Cloverleaf 4-H Camp este verano en el Rock Eagle 4-H Center en 

Eatonton, GA. Rock Eagle se encuentra aproximadamente a 3 horas de aquí y es un hermoso campamento que alberga a 

más de 900 jóvenes. Mientras estén en el campamento, los jóvenes participarán en divertidas oportunidades de 

aprendizaje como piragüismo, natación, baile y más. Los jóvenes que se inscriben para asistir al campamento se unirán a 

otros estudiantes de cuarto, quinto y sexto grado del condado de Tattnall, así como a otros jóvenes de todo el estado. 

Podrán hacer muchos nuevos amigos y aprender muchas cosas nuevas sobre la vida silvestre, el medio ambiente y una 

vida saludable. 

Mientras estén en el campamento, las 4-H se alojarán en bonitas cabañas con aire acondicionado. Habrá 

cabañas para niños y cabañas para niñas. Cada cabina será supervisada por acompañantes adultos que hayan 

completado el proceso de selección de Líder de Voluntario Certificado de Georgia 4-H, que incluye una verificación de 

antecedentes. Su hijo se alojará con otros 4-H de su condado. Durante la semana de campamento, también serán 

supervisados por el personal de extensión del condado de Tattnall y los voluntarios 4-H del condado de Tattnall.  

Este año, el Campamento Cloverleaf para jóvenes de 4to a 6to grado se llevará a cabo del 1 al 5 de junio y el 

costo de inscripción es de $ 360. Este costo incluye una camiseta, tres comidas por día, alojamiento y clases. Su hijo 

tendrá que empacar un poco de dinero extra para el viaje para poder comprar su almuerzo de camino a Rock Eagle el 

lunes y de regreso a casa el viernes. También pueden querer comprar un bocadillo o un recuerdo en la tienda del 

campamento. Para registrarse, debe pagar el depósito no reembolsable de $ 100. Deberá realizar dos pagos más de $ 

130 cada uno para completar el registro de su hijo. Hay disponible un número limitado de becas de campamento 4-H 

para ayudar a pagar el campamento. Puede solicitar una beca en la Oficina de Extensión. 

La inscripción para el campamento se realizará a partir del 17 de febrero a las 8 a.m. y continuará hasta que 

todos los espacios estén llenos. Se aceptan pagos en efectivo o con cheque: no se aceptan pagos con tarjeta de débito o 

crédito para el campamento. Puede inscribirse en la oficina local de extensión del condado de Tattnall, 114 North Main 

Street, Reidsville, GA, 30453. La oficina está abierta de 8 a.m. a 5 p.m., de lunes a viernes (cerrado: 12-1 p.m. para el 

almuerzo). Los depósitos y formularios de inscripción también pueden enviarse por correo a Tattnall County Extension, 

P.O. Box 580, Reidsville, GA 30453. ¡Intente inscribirse lo antes posible para que su hijo pueda asistir! Los espacios son 

limitados y se asignan por orden de llegada cuando recibimos su formulario y pago. 

Si tiene preguntas adicionales sobre el campamento, no dude en comunicarse con el personal de extensión del 

condado de Tattnall al (912) 557-6724. Para hablar con alguien en español, presione la extension número 5. 

 

Sinceramente, 

 

Rebekah Greene      Maegan Franco (Habla español) 

Agente de extensión del condado, 4-H    Educador de extensión del condado, 4-H 

 

 



 

Tattnall County 4-H Cloverleaf Camp 

Rock Eagle 4-H Center | Junio 1-5, 2020 

Nombre: ____________________________________________________  Grado: ____________ 

Fecha de Nacimiento: ___________________________  Raza/Etnia: ___________________________ 

Género*: Masculino o Femenino      *Esta información se utilizará para alojar a su hijo en el campamento 4-H. 

Dirección: ______________________________________________________________________ 

Escuela: ____________________________    ¿Ha asistido el campamento 4-H antes?______________ 

Talla de Camisa (circle one):  YM    YL    AS     AM     AL     AXL    AXXL    AXXXL     AXXXXL       

Nombre del padre/adulto responsable: ___________________________________________________ 

Número (s) de teléfono del padre/adult resposable:_________________________________________________ 

Dirección de correo electrónico: ___________________________________________________ 

Persona de contacto de emergencia en caso de que el padre no esté disponible:                 

Nombre: ____________________  Teléfono móvil: _________________  Otro Teléfono: ___________          

Alergias, consideraciones dietéticas especiales u otras afecciones médicas: 

 

 

Acuerdo y consentimiento de los padres 

Doy mi consentimiento para permitir que mi hijo asista al campamento 4-H y entiendo que estará bajo la supervisión del 

personal de extensión del condado de Tattnall, los consejeros de Rock Eagle y los voluntarios certificados. Discutiré la 

importancia del buen comportamiento y seguir las reglas del campamento con mi hijo. Entiendo que mi hijo debe 

cumplir con el Código de conducta 4-H, el Código de vestimenta 4-H y la Política de teléfonos celulares 4-H del condado 

de Tattnall mientras asiste al campamento. Entiendo que esta solicitud y un depósito no reembolsable de $ 100 deben 

entregarse a la Oficina de Extensión al momento de la inscripción para asegurar el lugar de mi hijo. Un segundo pago de 

$ 130 vence el 6 de marzo y un pago final de $ 130 vence el 3 de abril. Si no se paga la tarifa de inscripción, mi hijo 

pierde su lugar y no se le devolverá su depósito de $ 100. El depósito no será devuelto si mi hijo decide no asistir, pierde 

el autobús o no asiste al campamento. Si mi hijo está enfermo y un médico no dice que no puede asistir al campamento, 

puede calificar para un reembolso parcial de sus tarifas de campamento. También entiendo que las fotos tomadas de mi 

hijo mientras asistía al campamento pueden publicarse en la página de Facebook 4-H del condado de Tattnall o 

compartirse en futuros videos del campamento. 

Nombre del Padre/Adulto Responsable:_________________________________________Fecha : ________________ 

Firma del Padre/Adulto Responsable: _______________________________________________________ 

Para uso exclusivo de la oficina de extension. 

Date Received: ________ Application #: ___   Deposit Amount: ____________ Payment Type:  Check#____   or Cash 


