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_ZIVELNE JARNI PRAZDNINY”

Jarni p¥iméstsky tabor 28. 2. — 4. 3. 2022

CESTNE PROHLASENI

JMENO A PRIJMENI

DATUM NAROZENi

ADRESA

Prohlasuji,

Ze podle posledniho zaznamu lékare ve Zdravotnim a ockovacim prikazu je dité schopno
zUcastnit se vySe uvedeného tabora.

Ze pokud je m(j syn/ dcera v oSetfovani dalSich Iékara ¢i specialistd, je o této skutecnosti
jeho/jeji osetfujici 1ékar po vsech strankach informovan.

Ze jsem se seznamil/a s organizacnimi pokyny vySe uvedeného tabora.

Ze oSetfujici |ékaf nenafidil vySe jmenovanému ditéti, které je v mé péci, zménu reZzimu a

okresni hygienik mu nenafidil karanténni opatreni a dité nejevi znamky akutniho onemocnéni
(prajem, teplota apod.).

Ze dité (nebo jina fyzicka osoba ptritomna na akci) nejevi znamky akutniho onemocnéni (napftiklad
horecky nebo prlijmu), vzhledem k epidemiologické situaci se rozsifuje vycet o priznaky infekce
COVID-19, tj. zvySena teplota, kasel, dusnost, bolest v krku, ztrata chuti a ¢ichu atd. Neni mi téz
zndmo, Ze v poslednich 14 dnech pfislo dité do styku s osobami, které onemocnély pfenosnou
nemoci.

Ze jsem byl seznamen s vymezenim osob s rizikovymi faktory a s doporucenim, abych zvazil tyto
rizikové faktory pfi rozhodovani o Ucasti na této akci.
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Souhlasim s témito body v pfripadé vyskytu infekce:

eV pfipadé vzniku zdravotni indispozice ditéte je rodi¢ povinen zajistit jeho bezodkladny
navrat do rodiny.

eV ptipadé vyskytu infekce COVID-19 bude tabor ukoncéen pro vSechny ucastniky.

¢ Rodi¢ nebo zakonny zastupce ditéte je povinen o vyskytu infekéniho onemocnéni, u ditéte do
14 dnl po navratu z akce, informovat hlavniho vedouciho tabora.

Souhlasim s poskytovanim informaci o zdravotnim stavu ditéte vedoucim vySe uvedeného tdbora
ve smyslu ustanoveni §31 zdkona ¢. 372/2011Sb. o zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich
predpist.

Jsem si védom(a) pravnich nasledk, které by mne postihly, kdyby toto mé prohlaseni bylo
nepravdivé.

podpis zdkonného zastupce ditéte

Toto prohlaseni nesmi byt starsi nez 1 den prfed nastupem na tabor!

Pozor tento dokument ma dvé strany!



