


INFORMÁCIE PRE RODIČOV 
(ostáva rodičom) 

DENNÝ TÁBOR 2026 
Dátum: 10.8. – 14.8.2026, od 7:30 hod. 
Miesto: Štefánikova 33, Humenné (saleziánsky dom) 

Bližšie informácie u kontaktnej osoby, ktorou je :  
Ľuboš Stebnický, SDB  
tel.: 0911 911 004,  
email: dennytabor.humenne@gmail.com, humenne@saleziani.sk, 
www.humenne.saleziani.sk  

Účastnícky poplatok:  
65 € (nečlen združenia Domka, Laura) 
55 € (člen združenia Domka, Laura) 

Účastnícky poplatok je potrebné priniesť spolu s prihláškou do 
saleziánskeho domu v týždni od utorka do piatku v čase od 13:00 do 
15:30 hod., najneskôr do 30.6.2026 alebo pokiaľ sa nenaplní kapacita 
miest na tábore. Podmienkou vrátenia alikvotnej časƟ poplatku za 
deň – oznámenie o neúčasƟ včas alebo deň vopred.  

K nástupu do tábora v 1. deň (10.augusta 2026) si prineste kópiu 
Preukazu poistenca dieťaťa, kópiu Preukazu na zľavu na vlak 
a Vyhlásenie o zdravotnej spôsobilosƟ – ktoré NESMIE BYŤ 
STARŠIE AKO JEDEN DEŇ !! 

Dieťa je možné priviesť ráno v čase od 7:30 do 8:15. Odchod dieťaťa 
je poobede o 16:00, prípadne podľa potreby.  

Na tábor si treba so sebou nosiť: ŉašu na vodu, desiatu, čiapku (šatku 
na hlavu, športovú obuv, pršiplášť a náhradnú obuv do telocvične 
v prípade dažďa, kvôli ekologickej šetrnosƟ namiesto umelých riadov 
vlastnú misku a lyžicu na obed. Samozrejme je takƟež potrebné vziať 
si so sebou DOBRÚ NÁLADU.  

Neodporúčame si vziať: peniaze, drahý telefón, drahé šperky. 
V prípade, ak si ich dieťa vezme, nepreberáme zodpovednosť za 
prípadnú stratu a poškodenie.  

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

Vyplnený formulár (viď nižšie)odovzdá dieťa pri nástupe do tábora  

Nakoľko sa jedná o VYHLÁSENIE O ZDRAVOTNEJ SPÔSOBILOSTI, 
tento dokument nesmie byť starší ako jeden deň pred táborom. Ak 
bude iný dátum ako 09.8 alebo 10.8 dokument je neplatný a bude 
potrebné vypísať nový. Ďakujeme za Vaše pochopenie.  

 

 

 

 

 

 

 



VYHLÁSENIE O ZDRAVOTNEJ SPÔSOBILOSTI 

(nesmie byť staršie ako 1 deň pred nástupom na tábor) 

Potvrdzujem, že moje dieťa, meno a priezvisko:  

............................................................................................................. 

dátum narodenia:  

............................................................................................................. 

adresa:  

............................................................................................................. 

je zdravotne spôsobilé zúčastniť sa letného tábora; neprejavuje 
známky akútneho ochorenia, regionálny úrad verejného 
zdravotníctva ani lekár všeobecnej starostlivosƟ pre deƟ a dorast 
menovanému dieťaťu nenariadil karanténne opatrenie (karanténu, 
zvýšený zdravotný dozor alebo lekársky dohľad). Nie je mi známe, že 
by dieťa, jeho rodičia alebo iné osoby, ktoré s ním žijú spoločne 
v domácnosƟ, prišli v priebehu ostatného mesiaca do styku 
s osobami, ktoré ochoreli na prenosné ochorenie (napr. hnačka, 
angína, vírusový zápal pečene, zápal mozgových blán, horúčkové 
ochorenie s vyrážkami). Som si vedomý(á) právnych následkov 
v prípade nepravdivého vyhlásenia, najmä som si vedomý(á), že by 
som sa dopusƟl(a) priestupku podľa § 56 zákona č. 355/2007 Z. z. 
o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia.  

 

V prípade, že dieťa užíva lieky, napíšte aké:  

............................................................................................................. 

Meno a priezvisko zákonného zástupcu:  

............................................................................................................. 

Adresa zákonného zástupcu:  

............................................................................................................. 

V ................................................... dňa ................................................ 

 

 

.................................................................. 

Podpis rodiča/zákonného zástupca  


