
Závazná přihláška na příměstský tábor Telnice

forma: PŘÍMĚSTSKÝ TÁBOR TELNICE

PONDĚLÍ 10.7. – PÁTEK 14.7. 2023, cena: 2.100,- Kč

A) Osobní údaje

jméno a příjmení dítěte ___________________________________________________________

zákonní zástupci – jméno a příjmení, telefon a email:

matka ___________________________________________________________________________

otec _____________________________________________________________________________

zdravotní pojišťovna: _________________

zdravotní upozornění:

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

plavec – neplavec (zakroužkujte)

ráno (zakroužkujte):

* dítě přijde samo

* dítě přivede jeden ze zákon. zástupců (matka, otec)

* dítě přivede _______________________________________

odpoledne (zakroužkujte):

* dítě odejde samo

* dítě odvede jeden ze zákon. zástupců (matka, otec)

* dítě odvede _______________________________________

B) Smluvní ujednání

1. Jsem seznámen(a), že dítěti nemám na příměstský tábor dávat žádné cennosti

(šperky, mobilní telefon apod.) a vedoucí nenesou odpovědnost za jejich případné

poničení nebo odcizení.

2. Rodiče jsou povinni vedoucí upozornit na všechny podstatné okolnosti důležité k

řádné péči o dítě a zaplatit dohodnutou cenu.

3. Zákonný zástupce se zavazuje uhradit škody vzniklé na majetku a vybavení, které

dítě úmyslně způsobí v průběhu pobytu.

1



4. Souhlasím se zpracováním osobních údajů mého dítěte pro potřeby SDH Telnice ve

smyslu zákona č. 101/2000 Sb. O ochraně osobních údajů. Zároveň souhlasím s

fotografováním dítěte na akci a s případným vyvěšením fotografií na nástěnkách,

Telnické zpravodaji nebo na webových stránkách obce.

5. Pokud bude nutné ošetření dítěte u lékaře, souhlasím s dodatečnou úhradou

lékařských poplatků.

6. Beru na vědomí, že vedoucí akce odpovídá za mé dítě pouze v době od 8:00 hod. do

16:00 hod.

V…………………………… dne…………………..

______________________________

podpis zákonného zástupce

---------------------------------------- zde odstřihněte ----------------------------------------------

Prohlášení zákonného zástupce dítěte:

Prohlašuji, že dítě __________________________________,  narozené _____________________,

bytem _________________________________________, nejeví známky akutního onemocnění

(například horečky nebo průjmu) a ve 14 dnech před nástupem na SOUSTŘEDĚNÍ

nepřišlo do styku s fyzickou osobou nemocnou infekčním onemocněním nebo

podezřelou z nákazy, ani mu není nařízeno karanténní opatření.

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

nebylo pravdivé.

V …………………………… dne*……………..….

________________________________

podpis zákonného zástupce

*toto prohlášení nesmí být starší 1 dne před nástupem na příměstský tábor
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