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Prohlášení zákonných zástupců dítěte 
PRO BASKETBALOVÝ HIGHLEVELCAMP 2026 

konaný 28.6. - 3.7.2026 v Jaroměři 
 

Prohlášení musí byt vyplněno a datováno v den odjezdu a dítě je odevzdá spolu s kopií průkazu zdravotní pojišťovny. 
 

Prohlašuji, že dítě: ........................................................................... 

narozené dne: ................................................................................. 

bytem trvale: ................................................................................... 

 
nejeví známky akutního onemocnění (například horečka nebo průjem). Není mi též známo, že by 
dítě přišlo v posledních 14 kalendářních dnech před odjezdem na kemp do styku s fyzickou osobou 
nemocnou infekčním onemocněním nebo podezřelou z nákazy ani mu není nařízeno karanténní 
opatření. Jsem si vědom(a) právních následků, které by mne postihly, kdyby toto prohlášení 

nebylo pravdivé. 

 
Dítě je schopno zúčastnit se následujících akce: basketbalový Highlevelcamp od 28.6. do 3.7.2026 
 
Dítě – účastník kempu: 

- je alergické na: ................................................................................................................................... 

- dlouhodobě užívá léky (typ, druh, dávka): ......................................................................................... 

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

 
Zavazuji se k uhrazení všech případných škod, které dítě v průběhu kempu způsobí. Souhlasím, že 
pokud bude dítě z kempu vyloučeno (užití alkoholu nebo jiných návykových látek, hrubý přestupek 
proti zásadám slušného chování aj.), nemám nárok na vrácení účastnického poplatku a dítě si 
vyzvednu týž den, kdy mi bude informace o vyloučení předána. 
 
Rozumím, že se dítě účastní akce na vlastní odpovědnost a vlastní riziko s vědomím, že pořadatel 
nenese odpovědnost za škodu na zdraví a majetku, pokud taková škoda při akci vznikne. 
Prohlašuji, že nebudu vůči pořadateli uplatňovat nároky na náhradu škody, pokud taková škoda při 
akci vznikne. 
 
 
Adresa zákonného zástupce dosažitelného v době konání kempu: 

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

Adresa: ………………………………………………………………………………………………………………………………….......... 

Telefon: …………………………………………………………………………………………………………………………………......... 

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

 

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

                  podpis zákonného zástupce dítěte 


