
PŘIHLÁŠKA DO BASKETBALOVÉHO ODDÍLU TJ TURNOV 

 

Jméno a příjmení dítěte: .............................................................................................................. 
 
Datum narození: ............................................................ RČ: ....................................................................  
 
Zdravotní problémy (např. skolióza, astma, alergie, psychické trauma …):  
 
................................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................................  
(Dojde-li k jakékoliv změně ve zdravotním stavu dítěte, neprodleně nás prosím o tom informujte.) 
 
Adresa trvalého pobytu: ...........................................................................................................................  
 
................................................................................................................................................................... 
 
Telefon dítěte: ……………………………………………………. 
 
Jméno a příjmení zák. zástupce: ...............................................................................................................  

Telefon 1: ................................................................ Telefon 2 .................................................................  

Email: ........................................................................ / ............................................................................. 

 

Potřebné souhlasy: 

Souhlasím s přidáním čísla zák. zástupce do WhatsApp informační skupiny rodičů:       ANO / NE 
(Skupina slouží k předávání hromadných informací rodičům svěřenců, týkající se dané věkové skupiny 
– omluvenky, termíny zápasů, změny tréninků, rodičovské komunikaci atd.) 
 
Souhlasím s přidáním dítěte do WhatsApp informační skupiny dětí:         ANO / NE 
(Skupina slouží k předávání hromadných informací svěřencům, týkající se dané věkové skupiny 
– omluvenky, termíny zápasů, změny tréninků, hráčské komunikaci, ztráty a nálezy atd.) 
 
Souhlasím se zasíláním informačních emailů:             ANO / NE 
(termíny zápasů, soustředění, společenské akce týkající se klubu, brigáda atd.) 
 
Souhlasím s užitím fotografií dítěte za účelem prezentace klubu:         ANO / NE 
(WEB: basket-turnov.cz, IG: basketturnov, FCB: Basket Turnov)  
 
Souhlasím s převozem dítěte:              ANO / NE 
(Tímto souhlasím s tím, aby mé dítě bylo v rámci aktivit klubu převáženo osobními automobily 
trenérů nebo pověřených osob trenéry klubu. Jedná se například o převoz na ubytování, soutěže, 
semináře a další aktivity. Dále beru na vědomí, že vozidlo ani řidič nejsou připojištěni nad rámec 
povinného ručení.) 
 
Souhlas s ošetřením dítěte:              ANO / NE 
(Souhlasím s tím, aby mé dítě bylo v případě potřeby ošetřeno lékařem a převezeno osobním 
autem řízeným jednou z pověřených osob.) 



Tyto souhlasy vyjadřuji jako souhlasy rámcové, a to na dobu neurčitou, přičemž jejich platnost končí  
odvoláním souhlasu/ů či zánikem členství dítěte v Basketbalovém klubu TJ Turnov. Beru na vědomí, 
že souhlas s účastí na jednotlivých závodech a s přepravou na ně bude vyjadřován konkludentně – 
dostavením se dítěte na místo určené v čase stanoveném pro sraz účastníků. 
Nesouhlas s účastí dítěte na konkrétním závodě či nesouhlas s přepravou na něj, sdělím trenéru či 
jeho zástupci. 
 

Obecné: 
Beru na vědomí, že od okamžiku předání dítěte osobě pověřené sportovním klubem k jeho dozoru do  
doby jeho opětovného převzetí mnou, druhým rodičem či jinou mnou pověřenou osobou, přebírá 
odpovědnost za dítě sportovní klub. Pro případ, kdy je dítě oprávněno odejít z místa srazu/rozchodu 
bez doprovodu, odpovědnost sportovního klubu končí ukončením tréninku, závodu, resp. ukončením 
přepravy. Skutečnost, že dítě bude přebírat jiná mnou pověřená osoba, resp. skutečnost, že dítě je 
oprávněno odejít bez doprovodu, sdělím trenérovi či jeho zástupci. 
 
Všichni účastníci tréninku, zápasu budou užívat sportovního oblečení včetně obuvi do tělocvičny. 
Všichni účastníci tréninku, zápasu jsou povinni dodržovat pokynů trenéra a dodržovat bezpečnost a 
ochranu zdraví po celou dobu konání tréninku nebo zápasu.  
Nedoporučují se nosit s sebou cenné věci a větší obnos peněz, za tyto věci nepřebírá sportovní klub 
zodpovědnost.  
 
Zákonný zástupce svým podpisem potvrzují správnost uvedených údajů na přihlášce a dávají tímto 

souhlas, aby v ní uvedené údaje byly zpracovány v souladu se zákonem č. 101/2000Sb. o ochraně 

osobních údajů. 

Pro aktivaci Google kalendáře s termíny zápasů všech kategorií, akcí pořádanými klubem basketbalu 

kontaktujte organizačního pracovníka klubu (viz basket-turnov.cz/kontakty)   

 

Úhrada za sportovní kroužek bude vždy uhrazena do konce září daného roku, a to na účet: 
(V případě nástupu nového člena v průběhu roku, bude upřesněno dohodou s trenérem dané 
kategorie.) 
 
KB Turnov, č. ú.:  10006-25835581/0100  
Var. symbol:   03 (uvádějte vždy!).  
Poplatek činní:  dle aktuální částky  
 
 
 
 
 

Datum: ............................................................... Místo: ................................................................  

 

Podpis zák. zástupce: ........................................ 


