    PROHLÁŠENÍ ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE DÍTĚTE.

    Prohlašuji, že dítě je schopno zúčastnit se výuky plavání, netrpí žádnou vážnou chorobou a lékař mu nenařídil žádné omezení tělocvičných aktivit. Nejsem si vědom(a),  že by dítě přišlo do styku s infekční chorobou.

   V případě,  že  dítě bude mít v průběhu plaveckého kurzu zdravotní potíže, na které by měl být brán ohled,  budu o této skutečnosti informovat vedoucí plaveckého kurzu, paní Kateřinu Haškovou.

   Jsem si vědom(a)  právních důsledků nepravdivého, nebo neúplného prohlášení.
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