Na kurzech ADD lead, z.s. probihaji hry, aktivity spojené s pohybem a pobytem v pfirodé, a predevsim trénink
Art du Déplacement/Parkouru. Abychom mohli pfizplsobit naro¢nost programu aktualnim fyzickym dispozicim Gcastniktd a v
pripadé potreby byli schopni poskytnout odpovidajici zdravotni pomoc, vyplite prosim peclivé toto zdravotni prohlaseni.
Udaje v ném uvedené slouzi vyhradné k zajisténi bezpeénosti Gcastnikil na kurzu, jsou diivérné a nebudou postoupeny jinym
subjektdm. Jako poskytovatel osobnich Gdajli mate pravo na pristup k informacim o zpracovani svych osobnich Udaji podle
§12 a na ochranu svych prav podle §21 zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich Gdajd. Dékujeme za spolupraci.

A) Zakladni udaje ucastnika kurzu:
Jméno a prijmeni:

Datum narozeni:

Adresa:

Zdravotni pojistovna:
»Emergency kontakt” v dobé konani kurzu (kdo, telefon):

B) Zdravotni stav tcastnika

1. V dobé konani kurzu:

(] je zdrav, nema Zzadna omezeni, mdzZe libovolné sportovat
(] ma lehka zdravotni omezeni (rozvedte, prosim, nize)

[] ma vazna zdravotni omezeni (rozvedte, prosim, nize)

2. Trpi alergii?

(1 ano [ ne

Pokud ano, uvedte, prosim, na jaké latky, jaké jsou priznaky, které léky uzivate a mate-li je s sebou:

3. Bere pravidelné néjaké léky?
[(Jano [ ne

Pokud ano, uvedte prosim nazev, davkovani a dlivod (onemocnéni):

4. Aktualni zdravotni profil (rozvedte, prosim, v bodé 5.):

[(Jano [ ne Astma nebo jine dychaci potize

[Jano [ ne Onemocnéni srdce nebo cévniho aparatu

(] ano [ ne Onemocnéni patere ¢i pohybového aparatu Ci problémy s nimi

(] ano [ ne Psychické obtize (vyznamné Zivotni udalosti v posledni dobé, odborna psychicka pece)



[1ano [ ne Specidlni stravovaci podminky a omezeni
[l ano [ ne Jakékoli dalsi onemocnéni, zdravotni omezeni, jine omezeni ¢i obtize
5. Rozvedte a upfesnéte, prosim, vSechna omezeni:

Uvedte prosim vSechna omezeni, ¢eho by se mél/a vyvarovat, na co si dat pozor (fyzicka i psychickd omezeni,
napr. epilepsie, diabetes, omdlévani, ¢asté bolesti hlavy, zaZivaci obtize, Casté kiece, strach z vysek, uzavienych
prostor, vody, stravovaci omezeni)

3) Souhlas s vyuzitim automobilu pro pfepravu

Souhlasim s vyuzZitim soukromého automobilu fizeného opravnénym instruktorem kurzu pro pfipadny
pfevoz — nevyzadujici sanitku, ale vyzadujici kontrolu na pohotovosti.

Podpis zdkonného zastupce Ucastnika kurzu:

4) Souhlas s pouzitim fotodokumentace
Souhlasim s pouZitim fotodokumentace a videozaznama z kurzu k Ucelu propagace ADD lead, z.s.

Podpis zdkonného zastupce Ucastnika kurzu:

5) Prohlaseni o bezinfekcnosti

Prohlasuji, Ze se ucastnik v poslednich mésicich nesetkal/a s infekéni chorobou a ze je plné
zpUsobily/a zucastnit se kurzu.

Podpis zdkonného zastupce Ucastnika kurzu:

Vyplnéno dne v




