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CESTNE PROHLASENI O ZDRAVOTNIiM STAVU VE VZTAHU KE COVIDU-19

ja, nize podepsany/a

JMENO0 @ PHTMEND: e st

NAFOZENJA: ettt ettt ere e sae sre sttt sttt st eresresae s

kontakt Mail @ telefON: ....o.eeiieee e e e e

Poradateli jsem predlozil/a:

O

Negativni RT-PCR test, ktery jsem absolvoval/a nejdéle 7 dni pfed zaatkem akce — plati
pouze u mladeze 12 — 18 let

Doklad o prodéldni laboratorné potvrzeného onemocnéni covidem-19 v dobé
ne delsi nez 180 dnl pfede dnem konani akce

Certifikdt o ockovani proti covidu-19, prficemz od posledni davky vakciny
(druhé u dvouddavkovych vakcin, prvni u jednodavkovych vakcin), musi

uplynout nejméné 14 dni.

Prohlasuji, ze:

O

neni mi znamo, ze bych mél/a aktivnhi onemocnéni COVID-19 ¢i jiné pfenosné onemocnéni,

neni mi znamo, Ze bych pfisel/a do kontaktu s osobou, kterd vyse uvedenym onemocnénim
trpi, a nebyla na mne z toho ddvodu uvalena karanténa,

netrpél jsem v poslednich tfech tydnech a netrpim zhorsenim zdravotniho stavu ve smyslu
kasle, dechovych obtizi ¢i zvySené teploty, pocitli celkové slabosti ¢i bolesti svalovych skupin
nebo kloubd,

Je mi zndmo, Ze zamlc¢enim vySe uvedenych skutecnosti mohu vazné ohrozit zdravi ostatnich
Ucastnikl akce

Jsem si védom pravnich nasledkl nepravdivého ¢estného prohlaseni i trestného cinu siteni
nakazlivé choroby



