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Nástupní list dítěte na tábor 

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

jméno a příjmení       datum narození 

 

 

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

adresa trvalého pobytu  

 
Prohlašuji, že mé dítě  DOVEDE  – NEDOVEDE dobře plavat. 

Upozorňuji, že mé dítě (vypište příp. alergie, užívání léků apod.): 

   

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

 

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

 

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

 
 

Kontakt na rodiče nebo zákonného zástupce během tábora 
 
 

Příjmení a jméno: …………………………………………………………………………………………… 

Telefon:  …………………………………………………………………………………………… 

Adresa:  …………………………………………………………………………………………… 

 

 

DŮLEŽITÉ:  

Pro letošek platí několik nových opatření v souvislostí s koronavirovou infekcí.  

 

1. V případě potvrzení výskytu infekce COVID-19 v táboře bude akce okamžitě 

ukončena! Proto prosím, buďte dostupní po celou dobu konání akce! 

2. Bude-li mít dítě na táboře zvýšenou tělesnou teplotu po dobu delší než 24h či jakékoli 

jiné příznaky infekčního onemocnění, pak budeme kontaktovat rodiče/ zákonného 

zástupce, který je povinen zajistit dítěti lékařské ošetření. Potvrdí-li lékař 

bezinfekčnost, pak se může dítě vrátit zpět na tábor. 

 
 

Prohlášení rodičů ze dne odjezdu na tábor 
 
Prohlašuji, že ošetřující lékař nenařídil mému dítěti změnu režimu. Dítě nejeví známky 

akutního onemocnění (průjem, teplota, dušnost, ztráta chuti či čichu, bolest v krku apod.), 

nemá vši a orgán ochrany veřejného zdraví (hygienik) ani ošetřující lékař mu nenařídil 



2/2 

 

karanténní opatření. Není mi také známo, že by dítě v posledních čtrnácti dnech přišlo do 

styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí a ani jemu, ani jinému příslušníku 

rodiny žijícímu s dítětem ve společné domácnosti, není nařízeno karanténní opatření.  

Dítě je schopno účasti na táboře.  

 

Prohlašuji, že dítě již prodělalo onemocnění COVID-19: ANO  NE 

Pokud ano, kdy k tomu došlo? ……………………. 

 

Je dítě očkováno proti onemocnění COVID-19?  ANO  NE 

Pokud ano, kdy očkování proběhlo: 

1. dávka ………………………….     

2. dávka …………………………………. 

 

Bylo dítě v posledních 14 dnech v zahraničí?   ANO  NE 

Pokud ano, kde? ………………………….. 

 

 

Místopřísežně prohlašuji, že údaje uvedené v nástupním listu odpovídají skutečnosti k 

dnešnímu dni. Jsem si vědom/a právních důsledků, pokud by údaje nebyly pravdivé. 

 

 

 

 

 

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

   Datum ze dne odjezdu na tábor              Podpis rodiče  


