
ZÁKLADNÍ PRAVIDLA CHOVÁNÍ A DODRŽOVÁNÍ BEZPEČNOSTNÍCH 

PRAVIDEL V PRŮBĚHU ZOTAVOVACÍ AKCE (DÁLE JEN ZA) 
S tímto seznámíme účastníky na ZA (stvrdí podpisem) 
Obecná pravidla bezpečnosti: 

- seznámení s jednotlivými pracovníky ZA a jejich pravomocemi 

- pravidla interpersonálních vztahů: hlavní vedoucí - oddíloví vedoucí – instruktoři + 

pracovníci + účastníci 

- seznámení s denním režimem a táborovým řádem ZA 

Seznámení s pravidly a poučení o chování: 

- při dopravě 

- v areálu táborového zařízení 

- při práci s nástroji a nářadím 

- při pobytu v přírodě (vycházkách, výletech, koupání) 

- při mimořádných situacích (evakuace) 

- zvláštní poučení (alkohol, drogy…) 

Informace pro rodiče i děti 
Vymezení porušení pravidel, které opravňuje hl. vedoucího ZA k okamžitému vyloučení 

účastníka ze ZA: 

- zdravotní omezení (vši, nemoc-zranění), které se nedá v podmínkách ZA vyřešit 

- porušení pravidel zákazu požívání návykových látek 

- hrubé porušení denního režimu, programu a táborového řádu ZA 

- hrubé porušení mezilidských vztahů (fyzické napadení a šikana) ohrožující zdraví 

účastníka ZA 

…………………………………………………. 

podpis zákonného zástupce 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

PROHLÁŠENÍ ZÁKONNÝCH ZÁSTUPCŮ DÍTĚTE 

Prohlašuji, že lékař nenařídil dítěti 

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

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

Změnu režimu, dítě nejeví známky akutního onemocnění (průjem, teplota apod.) a hygienik ani 

lékař mu nenařídil karanténní opatření. Není mi známo, že v posledních dvou týdnech přišlo 

toto dítě do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí. Jsem si vědom/a právních 

následků, které by mně postihly, kdyby toto mé prohlášení bylo nepravdivé. 

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

      ………………………………………………. 

      Podpis zákonného zástupce 

                (nesmí být starší než 1 den před odjezdem) 


