Krajská hygienická stanice Ústeckého kraje 

se sídlem v Ústí nad Labem 

Moskevská 15

400 01 Ústí nad Labem 

popř. územní pracoviště a jeho adresa

V  ……………… dne …………….

Ohlášení zotavovací akce pro děti
dle zákona č. 258/2000 Sb., o ochraně veřejného zdraví a o změně některých souvisejících zákonů, e znění pozdějších předpisů 
Provozovatel:

Jméno, příjmení nebo název organizace: ………………………………………………..
Sídlo (ulice, obec, PSČ) ……………………………………………………………….. 

IČO:  …………………………………..
Kontaktní adresa: ………………………….
Kontaktní telefon: …………………………

Místo konání:

Okres………………..  , obec:………………………………………………………..
Bližší upřesnění umístění tábora:  ………………………………………………………………………..
Termín konání (neuvádí se dny kdy se tábor staví nebo bourá):
I. turnus       ………………………………
II. turnus       ……………………………… 

III. turnus       … ……………………………  

Počet dětí :         ………………………. 

Zajištění pitné vody ( způsob)  …………………………………………………….

Zajištění stravování účastníků (způsob) : …………………………………………………..









________________________
                                                                                                                  podpis 
Pořádající osoba předloží  jako přílohu ohlášení  protokol kráceného rozboru jakosti pitné vody, ne starší 3 měsíců, a to v případě, že bude tábor  zásobován pitnou vodou z vlastního zdroje. Rozsah kráceného rozboru je dán zvláštními předpisy.
















