
Bobříci Hluchového 

údolí 
  

Termín: 2.-8.8. 2010 

Místo:   TS Hluchová 

Cena:   1400Kč 

 

Tábor je určen především pro členy zájmového útvaru Malý Javorový, 

budeme však velmi rádi, přidají-li se k nám také další táboru-chtiví 

bobříci  

 

Táboru se mohou účastnit také rodiče dětí, které velmi rádi zapojíme 

do všech táborových aktivit. Cena pro rodiče je stejná jako pro dítě. 

 

Náplň tábora budou tvořit 2hodiny tance a zpěvu denně. Nebude 

chybět celotáborová hra zaměřena na sběr nejrůznorodějších bobříků 

a mnoho dalších aktivit včetně výletu na krytý bazén v Bystřici, 

celodenní výlet na Bahenec a tábor završíme vystoupením v Domově 

důchodců v Nýdku.  
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Přihláška na Tábor 

Bobříci hluchového údolí 

Cena tábora: 1.400,-KČ 

 

Jméno a příjmení dítěte: ……………………………………………………………………………. 

Datum narození: ……………………………………………………………………………. 

Bydliště: …………………………………………………………………………………………. 

Pojišťovna: ………………………………Telefon: ……………………………………… 

Příspěvek OS žádám u: ……………………………………………………………………. 

 

V případě, že budete žádat o příspěvek Odborový svaz KOVO TŽ, pak uveďte i své evidenční číslo a číslo 

provozu. Příspěvek Vám vyřídí DDM. 

 

Zdravotní potíže dítěte - uveďte jaké: ……………………………….......... 

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

Alergie - uveďte na co: ………………………………………………………………… 

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

Alergie na léky – uveďte na které: …………………………………………… 

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

Na tábor dopravím své dítě vlastním autem:    ano  x   ne 

  jestliže ano, mám v autě ------------ volných míst a jsem v případě  

   nutnosti  ochoten/tna  odvézt další dítě/děti. 

Jede-li dítě na tábor s rodičem: 

Jméno a příjmení rodiče: ………………………………………………………………………………….. 

Bydliště: …………………………………………………………………………………………………………… 

 

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

       Podpisy obou rodičů 



 

 

Listina účastníka 

Letního tábora………………………………………………………………… 

Prohlášení zákonných zástupců účastníka tábora 

Prohlašuji, že ošetřující lékař nenařídil dítěti: 

Jméno a příjmení……………………………………….Datum narození……………… 

Adresa……………………………………………………………PSČ……………………… 

Změnu režimu, dítě nejeví známky akutního onemocnění ( průjem, teplota, kašel apod. ) a 
okresní hygienik ani ošetřující lékař mu nenařídil karanténní opatření. Není mi též známo, že 
v posledních dvou týdnech přišlo toto dítě do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí. 
Dítě je schopno účastnit se tábora od……….do………2010.  Jsem si vědom(a) právních důsledků, 
které by mě postihly, kdyby toto mé prohlášení bylo nepravdivé. 

V……………….dne……………2010  …………………………………… 

Podpis zákonného zástupce 

 

Upozornění zákonných zástupců účastníka 

U svého dítěte upozorňuji na tyto nemoci ( postižení ) a nutnost braní léků, která 
mohou ovlivnit jeho účast na táboře a nebyly uvedeny ošetřujícím lékařem: 
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 

Popřípadě upozorňuji na odlišnosti ve stravovacích návycích: 
…………………………………………………………………………………………………. 

Současně potvrzuji, že je mi známo, že každý účastník tábora podléhá táborovému řádu a respektuje 
všechny pokyny vedoucích. Dále jsem vzal na vědomí, že návštěvy rodičů ( pokud není předem 
dohodnuto jinak ) na táboře nejsou z výchovných a především z hygienických a zdravotních důvodů 
povoleny! 

V ………………dne……..………2010  …………………………………… 

        Podpis zákonného zástupce 

Toto prohlášení musí být vyplněno v den odjezdu a zákonný zástupce, popřípadě účastník tábora je 
povinen odevzdat při nástupu k odjezdu na tábor. V případě nedostatku místa je možné pokračovat na 

druhé straně. 

 



 

 

 

Potvrzení o zdravotní způsobilosti dítěte k účasti na zotavovací akci a škole v přírodě 

(§9, odst. 1. zákona č. 258/2000 Sb. o ochraně veřejného zdraví) 

 
 

Jméno a příjmení posuzovaného dítěte ………………………………………………………… 

Datum narození ……………………………............. 

Adresa místa trvalého pobytu ..................................…………………………………………… 

 

Část A) Posuzované dítě k účasti na lyžařském výcviku nebo zotavovací akci  

je zdravotně způsobilé *) 

není zdravotně způsobilé *) 

je zdravotně způsobilé za podmínky (s omezením) *) ………………………………………… 

 

Posudek je platný 12 měsíců od data jeho vydání, pokud v souvislosti s nemocí v průběhu této 

doby nedošlo ke změně zdravotní způsobilosti. 

Část B) Potvrzení o tom, že dítě 

se podrobilo stanoveným pravidelným očkováním     ANO - NE 

je proti nákaze imunní (typ/druh) ………………………………………………............……………… 

má trvalou kontraindikaci proti očkování (typ/druh)……...............……………………………………… 

je alergické na …………………………………………............………………………………… 

dlouhodobě užívá léky (typ/druh, 

dávka).................................................................................................................. 

 

*) nehodící se škrtněte 

 

Datum vydání posudku…………………      …………................................…………… 

                    razítko a podpis lékaře 


