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VYHLÁSENIE ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCU 

 
 

Meno a priezvisko dieťaťa: ................................................................................................. 
 

Ja, dolupodpísaný/á, ako zákonný zástupca dieťaťa vyhlasujem, že: 
 

1. Dieťa aktuálne nevykazuje žiadne príznaky akútneho ochorenia, a ani mu nebolo 
nariadené karanténne opatrenie zo strany príslušného orgánu verejného zdravotníctva 
alebo ošetrujúceho lekára. 

2. Nie je mi známe, že by dieťa alebo osoby v spoločnej domácnosti prišli v ostatnom 
mesiaci do kontaktu s osobou s prenosným ochorením (napr. hnačka, angína, hepatitída, 
zápal mozgových blán,, horúčkové ochorenia s výražkami, COVID-19). 

3. Dieťa: 
o nemá akútne zdravotné problémy ani infekčné ochorenie, 
o nemá parazity vo vlasoch, 
o má osvojené základné hygienické návyky a zásady slušného správania, 
o nefajčí, nepije alkohol, neužíva návykové látky. 

4. Bol/a som si vedomý/á právnych dôsledkov nepravdivého vyhlásenia, najmä podľa § 56 
zákona č. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia. 

5. Poučil/a som dieťa, že akákoľvek zmena zdravotného stavu sa má okamžite nahlásiť 
trénerovi. 

6. Rozumiem, že v prípade závažného porušenia pravidiel turnusu (napr. opakované 
nerešpektovanie režimu, disciplíny, bezpečnostných pravidiel alebo zamlčanie 
skutočností dôležitých pre bezpečnú účasť dieťaťa) môže byť dieťa z tábora vylúčené bez 
nároku na vrátenie poplatku. 

7. Prehlasujem, že som organizátora pravdivo a úplne informoval/a o všetkých 
skutočnostiach, ktoré by mohli ovplyvniť bezpečnú účasť môjho dieťaťa na pohybových 
aktivitách – vrátane zdravotného stavu, špecifických potrieb alebo prípadnej psychickej či 
behaviorálnej diagnózy. 

 

Súhlasím so samostatným príchodom/odchodom dieťaťa z tábora  
(Označte X, ak súhlasíte) 
 
Označením súhlasu potvrdzujem, že moje dieťa má moje povolenie samostatne prísť 
a/alebo odísť z denného tábora. Beriem na vedomie, že organizátor nezodpovedá za 
dieťa mimo doby oficiálneho programu tábora. 

 
 
 

V Bratislave, dňa .......................................... 
(vyplniť v deň nástupu do tábora) 

.............................................................. 
Podpis zákonného zástupca

 


