Potvrzení o bezinfekčnosti a závazné prohlášení

v den odjezdu na akci odevzdejte pedagogovi s kopií průkazu zdravotní pojišťovny
 (nejlépe v plastovém obalu)
Prohlašuji, že, ošetřující lékař nenařídil 

mému synovi/dceři ............................................................... nar. ........................................... 

změnu režimu. 
Dítě nejeví známky akutního onemocnění (průjem, teplota, dušnost, bolest v krku, ztráta chuti a čichu, ...) a okresní hygienik ani ošetřující lékař mu nenařídil karanténní opatření. Není mi též známo, že by v posledních dvou týdnech přišlo mé dítě do styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí. 

Prohlášení se podepisuje k datu odjezdu na akci. 
Jsem si vědom(a), právních a finančních důsledků, které by mne postihly, kdyby toto mé prohlášení bylo nepravdivé. 

V ............................................ dne ………………………….. 

........................................................................                        ................................................
     jméno a  příjmení  zákonného zástupce                                                           podpis
