PISEMNY SOUHLAS RODICU SE ZARAZENIM DITETE DO
KURZU VODNI TURISTIKY

Svym podpisem vyjadiuji souhlas s t¢asti mého syna (dcery):

jméno, piijmeni: , tiida: na vybérovém

vodackém kurzu na fece Moravé, v terminu od 7. 6. do 9. 6. 2023.

PIn¢ rozumim a v celém rozsahu pfijimadm pravidla vodackého kurzu, ktera jsou uvedena
V propozicich a se kterymi jsem se seznamil(a).

Potvrzuji, ze mé dité je dobrym plavcem (uplave alespon 100 m).

Souhlasim s uvedenim osobnich udajii mého ditéte pro potieby ubytovatele (jméno, adresa,
datum narozeni) ve smyslu zdkona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich tidajii. Souhlasim se
zvetejnénim piipadnych fotografii z kurzu na webovych strankach skoly.

Castku za kurz ve vysi 2000,- K& a jizdné ve vysi 300,- K& zaplatim podle pokynti $koly. Na
kurz vybavim svoje dité dle doporuceni Skoly.

V piipad¢ zvlastnich okolnosti, zejména onemocnéni mého ditéte nebo zavazného poruseni
kazné, zajistim jeho okamzity individualni odvoz domu jesté pied stanovenym terminem
spole¢ného navratu. Telefonni Cisla, na kterych se s ndmi mtizete po dobu kurzu kontaktovat:

- Cislo telefonu otce:

- Cislo telefonu matky:

Jsem si védom(a) toho, ze na vodacky kurz nemtize byt vyslan 74k, jehoz zdravotni stav by
mohl byt timto pobytem ohroZen a Zak, ktery by mohl zdravotné ohrozit ostatni zaky. Pisemné
prohléaseni o téchto skute¢nostech odevzdam pied odjezdem.

Upozoriiuji na tyto zdravotni problémy mého ditéte, na které je tfeba brat zvlastni zietel:

Pfi odjezdu na vybérovy kurz vodni turistiky odevzdam zdravotnikovi:
- priikaz zdravotni pojistovny

- potvrzeni o bezinfek¢nosti

- Iéky, které dité pravidelné uziva

(uved’te zde jejich ptehled a také zptisob uzivani)

podpis zakonnych zéastupct Zaka



