
Prohlášení zákonných zástupců dítěte 
 

Prohlašuji, že dle posledního záznamu lékaře ve zdravotním a očkovacím průkazu 

dítěte je dítě   

Jméno a příjmení: ……………………………………………..… nar. ……..….............. 

 

Bydliště.............................................................................................................................. 

 

schopno zúčastnit se příměstského dětského tábora od 7. 7. 2021 do 16. 7. 2021. 

Souhlasím s případným pořizováním fotografií a uvedením osobních údajů mého dítěte 

pro potřeby pracovníků tábora (jméno, adresa, rodné číslo, datum narození) ve smyslu 

zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů.  

Současně prohlašuji, že ošetřující lékař nenařídil výše jmenovanému dítěti, které je v 

mé péči, změnu režimu a dítě nejeví známky akutního onemocnění. Ve 14 kalendářních 

dnech před začátkem tábora nepřišlo dítě do styku s fyzickou osobou nemocnou 

infekčním onemocněním ani nepřišlo do styku s osobou nakaženou Covidem 19 nebo 

podezřelou z nákazy, ani mu není nařízeno karanténní opatření. 

Jsem si vědom(a)právních následků, které by mne postihly, kdyby toto mé prohlášení 

bylo nepravdivé.  

Zpracováno dlevyhlášky č. 106/2001 Sb. a zákona č. 258/2000 Sb., o veřejném zdraví. 

 

V .........................................................................  dne ...................................  

 

 

............................................................................................................................  

podpis zákonných zástupců dítěte (prohlášení nesmí být starší jednoho dne) 

 

UPOZORNĚNÍ: Toto prohlášení je povinné a dítě je odevzdá spolu s kopií průkazu 

pojištěnce ZPprvní den při příchodu. 

Adresy zákonných zástupců dítěte či jiných k péči o dítě pověřených osob 

dosažitelných v době konání tábora: 

 

1. Jméno a příjmení ………………………………..………….…tel.: …………..…..… 

adresa…………...……………………………………………………………………… 

2. Jméno a příjmení…………………………………………….…tel.: ……………..… 

adresa ……………..…………………………………………………………………… 

Důležitá sdělení zákonných zástupců dítěte vedení LDT nebo zdravotníkovi, např. 

zdravotní potíže, alergie, léky – kdy a na co, dieta, označení na prádle apod.: 

 

………………………………………………………………………………………….… 

 

…………………………………………………………………………………….……… 

 

………………………………………………………………………………………….… 

 

………………………………………………………………………………………….… 

 

Současně sděluji, že mi je známo, že každý účastník tábora podléhá školnímu 

řádu a podrobuje se ve všem pokynům vedoucích. Nedodržení řádu může být 

potrestáno i vyloučením z tábora.  

 

V ......................................................................  dne ...................................  

 

………….......................................................  

podpis zákonných zástupců dítěte 

 

Nedávejte dětem žádné šperky nebo jiné cenné věci jako rádia, magnetofony či 

jinou elektroniku včetně mobilních telefonů a notebooků. Za tyto věci provozovatel 

tábora neručí a v případě poškození či ztráty odmítá nést právní zodpovědnost.  


