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Ve smyslu ustanoveni § 9 odst. 3 zdkona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi, v platném znéni.

Ja, nize podepsany/3, jako zakonny zastupce ditéte prohlasuji, Ze:
e dité nejevi znamky akutniho infekéniho onemocnéni (horecka, prijem nebo jiné pfiznaky infekéniho onemocnéni),

e ve 14 dnech pred nastupem na akci nepfislo dité do styku s osobou, u niz bylo potvrzeno zdvazné infekéni onemocnént,
které by mohlo ohrozit ostatni ucastniky akce,

e dité je zdravotné zpUsobilé Ucastnit se programu dané akce.

Nazev a termin akce:

Jméno a pfijmeni ditéte:

Datum narozeni ditéte:

Jméno a pfijmeni zakonného zastupce:

Telefon zdkonného zastupce:

Zdravotni omezeni, alergie, dietni omezeni:

Trvale uZivané léky:

Souhlasim s poskytnutim nezbytné prvni pomoci a bézného osetreni ditéte v pripadé drobného Urazu nebo zdravotnich
komplikaci béhem akce.

V dne

(Uvedte datum nastupu na akci)

podpis zakonného zastupce:
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