
SOUSTŘEDĚNÍ  
TAEKWON-DO ŠKOLY VELEŠÍN ITF 

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

PROHLÁŠENÍ RODIČŮ / ZÁKONNÝCH ZÁSTUPCŮ 

 

Naše dítě / děti…………………………………..………………………….…… bydlištěm…………………………….………………………….………………..…,  
 
tímto závazně přihlašujeme na soustředění a to od………….……….…..... do………..…………….., a souhlasíme s tím, že naše dítě v době soustředění 
podléhá pokynům trenérů a rovněž podléhá ubytovacímu řádu rekreačního zařízení. Bereme také na vědomí, že závažné porušování ubytovacího řádu 
a neuposlechnutí pokynů trenérů může být důvodem k vyloučení dítěte ze soustředění a tím i k okamžitému odvozu dítěte rodiči, a to bez nároku na 
vrácení účastnického poplatku. Rovněž se zavazujeme k zajištění dopravy dítěte v den nástupu na soustředění a zároveň v den odjezdu – nejpozději 
v neděli ve 14 hodin. Bližší informace naleznete na www.tajky.cz 

Můj syn /dcera / pravidelně užívá tyto léky (jak a kdy): ……………………………………………………………………………………………………………… 

Je alergický/á na tyto léky: ……………………………………………………………………………………………………………………………………..……..… 

Další informace: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..… 

V …………………………………………………………………………………… Dne……………………………………………………………….……………...…  

Podpis rodičů / zákonných zástupců ………………………………….……..... Telefonické spojení na rodiče: ……………………..…………………………… 

 

www.tajky.cz  


