SOUHLAS ZAKONEHO ZASTUPCE
S UCASTNI NEZLETILEHO

J3, nize podepsany(d), timto souhlasim s ucasti nezletilého v
zavodé, prohlasuji, Ze jsem cetl (a) pravidla zavodu, které je
zavodnik povinen dodrzovat, a jeho propozice a s jejich znénim
souhlasim. Prohlasuji, Zze mi neni znama zadna prekazka v
zavodnikove zdravotnim
stavu, ktera by branila jeho ucasti, nebo jakymkoli zpusobem
ohrozovala zavodnika ¢€i ostatni zavodniky v samotném
zavodé. Prohlasuji, ze jsem si védom(a) toho, Zze nesu veskerou
odpovednost
za Skodu zpusobenou zavodnikem na zdravi nebo vécech,
ktera vznikne jemu, poradateli nebo tretim
osobam pred, béhem ¢&i po vlasthnim zavodé. beru na vedomi,
ze UcCast v zavodé je na vlastni nebezpedi a zaroven svym
podpisem cestné prohlasuji, Ze jsem zakonnym zastupcem
nezletilého.

IJMENO NEZLETILEHO:

DATUM NAROZENI :

IJMENO ZAKONNEHO ZASTUPCE:
PODPIS:



