ProhlasSeni zakonnvch zastupcu:

Prohlasuji, zZe:

okresni hygienik ani oSetrujici lékar nenaridil méemu ditéti

............................................................................. ,(jméno, prijmeni, datum narozeni),

které je v mé péci, karanténni opatieni (karanténu, zvyseny zdravotni dohled), a Ze mi neni téz znamo, Ze v
poslednim tydnu prislo dité do styku s osobami, které onemocnély prenosnou nemoci. Jsem si védom
pravnich nasledkii, které by me postihly, kdyby toto prohlaseni bylo nepravdivé, zejména jsem si védom
pripadnych nasledkii.

- pFi vazném onemocnéni nebo zdavazném kdzernském prestupku ditéte zajistime jeho odvoz domii na nase
naklady,

- Ze jsme nezatajili zadné udaje o zdravotnim stavu naseho ditéte, které by mohly byt zavazné vzhledem k
¢innostem na LVK (alergie, epilepsie, srdzlivost krve, diabetes,...).

Uvadime seznam léku, ktere pravidelne uziva a zpiisob jejich uzivani:

(dité je vybaveno dostatecnou zasobou lékit)

-je odborné serizeno vazani sjezdovych lyzi

Pro pripadny kontakt uvadime telefony platné po dobu LVK: ..........cc.ccooev i iie s et e e e,

V Rudolticich dne podpis zdkonného zdastupce:



