
  

Nástupní list tábora 
(Odevzdáte zdravotníkovi tábora v den nástupu na tábor) 

 

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

 

Datum narození: …………………………………. pojištěno u ZP: ………………………….. 

 

Telefonický kontakt na rodiče: ………………………………………………………………… 

 
Jako zákonný zástupce dítěte prohlašuji, že 

• dítě nastupuje na tábor zcela zdrávo, bez příznaků jakékoliv infekční choroby (např. zvýšená 

teplota, horečka, kašel, bolest v krku, ztráta chuti nebo čichu, průjem, bolesti břicha a další); 

• dítě nepřišlo ve 14 dnech předcházejících táboru do styku s osobou s infekční chorobou ani 

s osobou podezřelou z nákazy; 

• dítěti ani osobě žijící s ním ve společné domácnosti nebylo nařízeno karanténní opatření 

• dítě je schopno se tábora zúčastnit. 

Dále beru na vědomí, že jsem povinen uvést telefonní kontakt, na kterém budu dostupný v průběhu konání 

tábora a že jsem povinen na žádost pořadatele (zejména z důvodu podezření z infekční nákazy) dítě 

z tábora neprodleně odvézt. 

 

Prohlašuji, že jsem se seznámil se všemi podmínkami účasti na táboře, které mi byly zaslány pořadatelem 

prostřednictvím emailu a souhlasím s nimi. Jsem si vědom právních i finančních důsledků, které by pro 

mne vyplynuly z uvedení nepravdivých údajů, vedoucích ke vzniku zdravotního ohrožení dětského 

kolektivu. 

Dítě užívá tyto léky: (napište prosím dávkování i časy podávání léků) 

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

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

 
Další upozornění ze strany rodičů: 

 

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

 

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

 

 

 

 

Zde nalepte kopii průkazu zdravotní pojišťovny 

 

 

 

 

 

 

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

(Musí být uvedeno datum nástupu na tábor!!!) podpis zákonného zástupce dítěte 


