
Pokyny a veci potrebné do letného PT 
 

 

- kópia preukazu poistenca 

- prezuvky, 

- vhodné športové oblečenie prispôsobené aktuálnemu počasiu (mikina,    

  pršiplášť),  

- obuv (na turistiku, na športové hry), čiapka (šiltovka),  

- slnečné okuliare, 

- hygienické vreckovky, veci osobnej potreby,  

- malý ruksak,  

- desiatu,  

- pitný režim – fľaša musí byť označená menom a priezviskom 

- 2 ks rúško 

- papierové jednorazové vreckovky 

 

Schádzanie detí v tábore je od 7,00 do 8,15 hod.! Po tomto čase už nebude 

možné nahlásiť stravu v daný deň. 
 

Strava: Na stránke http://www.ppss.sk/ si pozrite aktuálny jedálny lístok na 

daný týždeň. Pri nástupe do tábora odovzdajte výber jedál na celý týždeň. (Stačí 

číslo polievky a hlavného jedla napr.: 1/4). 
 

Ak Vaše dieťa užíva lieky alebo je alergické na nejaké potraviny, treba na to 

vopred upozorniť. 

 

V prípade choroby dieťaťa bude vrátený len poplatok za stravu na základe 

žiadosti. 

 

Neúčasť dieťaťa v PT je nutné nahlásiť telefonicky na: 051/771 22 91 alebo 

0918 900 949 

 

Zákonný zástupca  
➢ Zodpovedá za dodržiavanie hygienicko-epidemiologických opatrení pri príchode 

dieťaťa do školského zariadenia - ABC CVČ a pri odchode dieťaťa  zo školského 

zariadenia -  ABC CVČ (v zmysle aktuálnych opatrení ÚVZ SR ).  

➢ Dodržiava pokyny riaditeľa školského zariadenia - ABC CVČ, ktoré upravujú 

podmienky prevádzky školského zariadenia – ABC CVČ . 

➢ Predkladá pri  nástupe dieťaťa do prímestského tábora: 

- písomné Vyhlásenie zákonného zástupcu dieťaťa o bezinfekčnosti , 
ktoré nesmie byť staršie ako 1 deň / rozhodujúci dátum je deň prijatia do PT /, 

- potvrdenie o zdravotnej spôsobilosti od lekára - rodičovi, 

respektíve zákonnému zástupcovi dieťaťa ho vydá pediater najskôr jeden mesiac 



pred začiatkom PT; ak dieťa užíva lieky alebo jeho zdravotný stav si vyžaduje 

obmedzenie záťaže, súčasťou potvrdenia sú aj tieto skutočnosti, 

- súhlas so spracovaním osobných údajov  

➢ V prípade, že u dieťaťa je podozrenie alebo potvrdené ochorenie na COVID_19, 

bezodkladne o tejto situácii informuje príslušného vedúceho  a riaditeľku školského 

zariadenia. 

➢  V prípade výskytu infekcie COVID-19 bude pobyt detí v tábore 
ukončený; pri ostatných infekciách záleží na ich druhu a rozsahu ich 
rozšírenia v danom kolektíve a ďalších faktoroch ohniska nákazy. 



SÚHLAS SO SPRACÚVANÍM OSOBNÝCH ÚDAJOV 
 

v zmysle čl. 6 ods. 1 písm. a) a čl. 7 Nariadenia Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 

z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe 

takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (všeobecné nariadenie o ochrane 

údajov)  

 

 

Meno a priezvisko dieťaťa: _______________________________________________ 

Titul, meno, priezvisko 

zákonného zástupcu__________________________________________________________ 

   

Bydlisko:    _________________________________________________________________

  

Kontaktné údaje (mail/ telefón)__________________________________________________ 

 

  

ako zákonný zástupca svojim podpisom udeľujem prevádzkovateľovi ABC – Centrum 

voľného času, Októbrová 30, 080 63 Prešov, IČO: 00 187 453 (ďalej len: 

„prevádzkovateľ“) súhlas so spracúvaním osobných údajov môjho dieťaťa pre účely:  

 

 

Vyhotovovanie alebo získavanie (fotografie, videá, výsledky tvorivej činnosti, atď.), 

zhromažďovanie na nosičích osobných údajov (fyzické i dátové nosiče), usporadúvanie, 

uchovávanie, poskytovanie tretím stranám, sprístupňovanie príjemcom a zverejňovanie 

osobných údajov, v rámci informačného systému Propagácia prevádzkovateľa pre  účel 

propagácie prevádzkovateľa, zverejňovania osobních údajov ⃰ a informácií 

o organizovaných podujatiach, aktivitách prevádzkovateľa so zámerom budovať jeho 

dobré meno, a to v rozsahu: 

- meno a priezvisko dieťaťa, 

- škola, trieda, 

- fotografia (farebná alebo čiernobiela), 

- videozáznam (obrazový a/alebo zvukový), 

- výsledky tvorivej činnosti 

 

⃰osobné údaje,ktoré sú na základe mnou udeleného samostatného súhlasuspracúvané v rámci 

IS Propagácia prevádzkovateľa budú zverejňované na nasledujúcich webových sídlach 

a v nasledujúcich priestoroch prevádzkovateľa: 

− v priestoroch ABC Centra voľného času, któbrová 30, 080 01 Prešov 

− na web strenke http:// abccentrum.sk/ 

− na facebookovom rokle  ABC CVČ 

− a v iných masmediálních komunikačních prostriedkov pre potreby prezentácie ABC 

CVČ 

 

Súhlasím               Nesúhlasím 

 

 

 

Tento súhlas so spracúvaním osobných údajov je slobodne daným, konkrétnym, informovaným 

a jednoznačným prejavom mojej vôle, ktorý udeľujem na obdobie 5 rokov po uplynutí doby 

poskytovania služby. Po uvedenej lehote budú moje osobné údaje zlikvidované mechanicky 

(skartované) aj elektronicky (vymazané z databázy) a nebudú ďalej spracúvané v žiadnej 

databáze. (ak je to technicky možné) 

Osobné údaje v rámci uvedeného účelu nebudú poskytované príjemcom. 

 

Pred udelením súhlasu som bol/-a informovaný/-á o nasledujúcich skutočnostiach: 

- moje osobné údaje, ktorých poskytnutie je dobrovoľné, budú uchovávané počas obdobia 

platnosti súhlasu a nebudú spracúvané na žiaden iný účel, než na ten, na ktorý boli 

získané. 

- ako dotknutá osoba mám právo požadovať od prevádzkovateľa prístup k mojim osobným 

údajom, ktoré sa ma týkajú, právo na ich opravu alebo vymazanie alebo obmedzenie 

spracúvania, právo namietať proti spracúvaniu, ako aj právo na prenosnosť údajov.  



- v odôvodnenom prípade mám ako dotknutá osoba právo podať sťažnosť dozornému 

orgánu, ktorým je Úrad na ochranu osobných údajov Slovenskej republiky. 

- beriem na vedomie, že cezhraničný prenos mojich osobných údajov do tretej krajiny  

sa neuskutočňuje. 

- beriem na vedomie, že nedochádza k automatizovanému rozhodovaniu, vrátane 

profilovania.  

 

Svoje právo kedykoľvek odvolať súhlas, a to aj pred uplynutím doby, na ktorú bol tento súhlas 

udelený, môžem ako dotknutá osoba uplatniť nasledujúcimi spôsobmi: 

a) emailovou žiadosťou zaslanou na adresu abc@abccentrum.sk, 

b) telefonicky 051/ 771 22 91 alebo 

c) zaslaním písomnej žiadosti na adresu sídla prevádzkovateľa s uvedením textu „GDPR - 

odvolanie súhlasu“ na obálke. 

 

Odvolanie súhlasu nemá vplyv na zákonnosť spracúvania vychádzajúceho zo súhlasu  

pred jeho odvolaním. 

 

 

V ......................dňa: ................................... 

   ___________________________ 

                     podpis zákonného zástupcu 

 

 

V prípade akýchkoľvek otázok súvisiacich s ochranou Vašich osobných údajov vrátane 

uplatnenia  

Vašich práv v zmysle Nariadenia a zákona o ochrane osobných údajov Vás prosíme,  

aby ste nás kontaktovali  prostredníctvom vyššie uvedených kontaktov alebo sa obráťte na 

našu externú zodpovednú osobu, spoločnosť CUBS plus, s.r.o., Mudroňova 29, 040 01  Košice, 

oou@cubsplus.sk. 

 

 

 



Príloha č. 1 

Verzia: 1.7  Dátum: 4. 5. 2022 

Písomné vyhlásenie o bezpríznakovosti 
 

Písomné vyhlásenie o bezpríznakovosti sa predkladá s cieľom zabezpečiť bezpečné prostredie v školách a školských 
zariadeniach za účelom zaistenia bezpečnosti a ochrany zdravia detí a žiakov podľa § 152 písm. c) zákona č. 245/2008  
Z. z. o výchove a vzdelávaní, a tak zachovať prezenčnú výučbu a minimalizovať riziko prerušenia výučby v triede. 
 

Meno a priezvisko dieťaťa/žiaka  
Dátum narodenia dieťaťa/žiaka  

Adresa trvalého pobytu dieťaťa/žiaka  
 

Meno a priezvisko zákonného zástupcu dieťaťa/žiaka*: ..................................................................................................... 
*vypĺňa sa len v prípade neplnoletého dieťaťa/žiaka 

 
Podľa § 144 ods.7 písm. d) zákona č.245/2008 Z.z. vyhlasujem, že: (označte „X“) 

□ dieťa/žiak nemá ani jeden z nasledujúcich príznakov: neprimeraná únava, bolesť hlavy a tela, zvýšená 

telesná teplota, kožná vyrážka, známky ochorenia dýchacích ciest (nádcha, bolesť hrdla, strata čuchu 
a chuti, kašeľ, sťažené dýchanie), známky ochorenia tráviaceho traktu (bolesť brucha, vracanie, hnačka), 

 

□ regionálny úrad verejného zdravotníctva, všeobecný lekár a ani na základe vyhlášky ÚVZ SR, ktorou sa 

nariaďujú opatrenia pri ohrození verejného zdravia k izolácií osôb pozitívnych na ochorenie COVID-19 
a karanténe osôb, ktoré prišli do úzkeho kontaktu s osobou pozitívnou na ochorenie, dieťaťu/žiakovi 
nie je nariadené karanténne opatrenie. 

 
Som si vedomý, že v prípade zmeny zdravotného stavu a prejavovania vyššie uvedených príznakov 
ochorenia dieťa/žiak musí zostať doma a nemôže navštevovať školu. Rovnako som si vedomý(á) právnych 
následkov v prípade nepravdivého vyhlásenia, najmä som si vedomý(á), že by som sa dopustil(a) priestupku 
podľa § 21 ods. 1 písm. f) zákona č. 372/1990 Zb. o priestupkoch. 
 
 
 
 
 
 
 
V ................................. dňa ................... ........................................................................................ 
 podpis 
 (zákonný zástupca/plnoletý žiak) 



Usmernenie hlavného hygienika Slovenskej republiky k postupom pri 

organizácii a prevádzke zotavovacích podujatí podľa § 25 zákona č. 355/2007 

Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplnení 

niektorých zákonov  

 

Zotavovacie podujatie podľa § 25 zákona č. 355/2007 Z. z. je organizovaný pobyt najmenej piatich 

detí a mládeže do 18 rokov veku na čas dlhší ako štyri dni, ktorého účelom je rekreácia detí a 

mládeže, posilnenie ich zdravia a zvýšenie ich telesnej zdatnosti. 

 

Postup v prípade výskytu infekcie COVID – 19 - v prípade 

podozrenia na výskyt infekcie COVID-19 

 - bezodkladne informovať miestne príslušný regionálny úrad verejného zdravotníctva; 

 - rodičia, alebo zákonní zástupcovia dieťaťa majú povinnosť bezodkladne hlásiť výskyt infekčného 

ochorenia u dieťaťa, ktoré vzniklo do 14 dní po návrate z podujatia miestne príslušnému 

regionálnemu úradu verejného zdravotníctva. V prípade výskytu infekcie COVID19, alebo aj iného 

infekčného ochorenia s epidemickým výskytom, budú uložené protiepidemické opatrenia, nariadené 

miestne príslušným regionálnym úradom verejného zdravotníctva,  

- v prípade výskytu infekcie COVID-19 bude akcia ukončená; pri ostatných infekciách záleží na ich 

druhu a rozsahu ich rozšírenia v danom kolektíve a ďalších faktoroch ohniska nákazy. S touto 

eventualitou je potrebné oboznámiť rodičov pred zahájením akcie tak, aby bola zaistená ich 

dostupnosť po celý čas konania akcie,  

 - priestor pre izoláciu musí byť pripravený na využitie kedykoľvek, s vyčleneným WC s možnosťou 

bezprostredného umývania rúk v tečúcej pitnej vode, podľa možností teplej a následnej dezinfekcie 

rúk za použitia prípravku s virucídnym účinkom, 

- musí byť zabezpečená okamžitá izolácia infekčne chorého, alebo z nákazy podozrivého, a jeho 

bezodkladný odvoz; 

 - okamžité upratanie a dezinfekcia priestorov, kde bol chorý (dieťa alebo iná fyzická osoba) 

ubytovaný, alebo sa pohyboval, vrátane dezinfekcie posteľnej bielizne a matracov,  

- v momente prepuknutia infekcie je nevyhnutné izolovať všetky choré alebo z nákazy podozrivé 

osoby tak, aby sa zamedzil ich kontakt so zdravými osobami. Mimoriadne dôležité je izolovať úzke 

kontakty s infekčne chorými (napríklad spolubývajúci, ubytovaní v bezprostrednom susedstve s 

chorou osobou). 

 - pre všetkých infekčne chorých vyčleniť hygienické zariadenia a jedálenský riad,  

- pre chorých (deti i dospelých) je potrebné vyčleniť WC a miesto na hygienu rúk po použití WC a to 

vrátane zaistenia dezinfekcie rúk. Pozornosť sa musí venovať aj utierkam, aj keď vo väčšine prípadov 



majú deti svoje vlastné textilné, podľa epidemiologickej situácie sa môže pristúpiť k nariadeniu 

používania jednorazových uterákov, dezinfekcie výtokových kohútikov a ďalších kontaktných miest a 

pod.; pre osoby vykonávajúce epidemiologicky závažné činnosti a pre potreby izolácie a ošetrovne 

musia byť vždy uteráky jednorazové; 

 - na umývanie rúk sa vždy použije tekuté mydlo v dávkovači. 

 

 

Usmernenie nadobúda účinnosť k 1.7. 2022  

 

PhDr. RNDr. MUDr. Ján Mikas, PhD., MPH, 

 hlavný hygienik Slovenskej republiky 

 



POTVRDENIE LEKÁRA 

o zdravotnej spôsobilosti dieťaťa 

 

 

 

V zmysle § 4 ods. 2 zákona č. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o 

zmene a doplnení niektorých zákonov potvrdzujem, že  

dieťa .............................................................................................................................. trvale 

bytom....................................................................................., narodené ........................................,  

je zdravotne spôsobilé na pobyt v detskom kolektíve, netrpí žiadnym ochorením, ktoré by mohlo 

ohroziť pobyt dieťaťa alebo ostatných detí v tábore, netrpí iným ochorením vyžadujúcim zvýšenú 

lekársku starostlivosť a jeho zdravotný stav dovoľuje zúčastniť sa detského rekreačného pobytu v 

letnom tábore. Iné upozornenia a odporúčania lekára :  

 

 

 

 

 

 

 

Pečiatka a podpis lekára :...........................................................................................................  

V ..................................................., dňa ..................................  

 

 

 


