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PROHLÁŠENÍ O BEZINFEKČNOSTI A ZDRAVOTNÍ ZPŮSOBILOSTI 

Prohlášení zákonného zástupce:  

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

narozen(a): ...................................bytem: ...........................................................  

Prohlašuji, že dítě je úplně zdravé, nejeví známky akutního onemocnění (například horečky 
nebo průjmu) a ve 14 dnech před konáním příměstského tábora nepřišlo do styku s fyzickou 
osobou nemocnou infekčním onemocněním nebo podezřelou z nákazy, ani mu není nařízeno 
karanténní opatření. 

Jiná upozornění zákonného zástupce: 
................................................................................................................  

Záznam o předání léků a způsobu užívání:  

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

Léky budou zdravotníkem akce dítěti podávány dle uvedeného množství a dávkování. 
Zákonný zástupce dítěte nese plnou zodpovědnost za předané léky, jejich výběr a stanovení 
dávkování, stav, množství, expiraci apod. Veškeré léky předává zdravotníkovi/ zodpovědné 
sobě. Žádné léky nemá dítě/klient u sebe.  

V případě nepříznivých vedlejších účinků léků či jiných závažných nebo neočekávaných 
komplikací si Sportfest, z.s. vyhrazuje právo postupovat v souladu s platnou legislativou. 

Souhlasím s tím, že v případě potřeby poskytne zdravotník léky nebo dezinfekci, v rozsahu 
povinné výbavy lékárničky, a poskytne potřebnou předlékařskou pomoc.  

Dále prohlašuji: 

• že dítě nemá hnidy ani vši 
• že dítě neužívá žádné návykové ani psychotropní látky a nepřináší je na letní tábor 
• že dítě má ošetřený a opravený chrup svým stomatologem a nestěžuje si na bolest 

zubu 
• že dítě je schopno se bez jakéhokoliv omezení zúčastnit tábora a jeho programu 

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 začátkem příměstského tábora 


