PROHLASENI O BEZINFEKCNOSTI DITETE

Jméno a pfijmeni ditéte:

Datum narozeni:

Adresa:

., Prohlasuji, Ze mé dité nejevi znamky akutniho onemocnéni a poslednich 14 dni
neprislo do styku s osobou nemocnou infekcnim onemocnénim, ani mu nebylo
narizeno karanténni opatieni. “

16.1.2022

Podpis zakonného zastupce



