
PROHLÁŠENÍ O BEZINFEKČNOSTI 
	

Prohlašuji,	že	moje	dítě:	

Jméno	a	příjmení:	..............................................................	

Datum	narození:	..............................................................	

Třída:	..............................................................	

je	zdravotně	způsobilé	účastnit	se	lyžařského	pobytu	na	Boudě	Krakonoš	pořádaného	1.	
Základní	školou	Mladá	Boleslav,	Komenského	náměstí	76	v	datu	od	8.	do	13.	2.	2026.	

	

Zároveň	prohlašuji,	že	moje	dítě	nepřišlo	v	posledních	14	dnech	do	styku	s	osobou,	která	
onemocněla	infekčním	onemocněním,	a	že	se	u	něj	neprojevují	žádné	známky	akutního	
onemocnění	(zejména	horečka,	kašel,	rýma,	bolest	v	krku,	průjem,	zvracení,	kožní	vyrážka	
apod.).	

	

Dále	potvrzuji,	že	dítěti	nebylo	nařízeno	karanténní	opatření	a	že	mi	nejsou	známy	žádné	
skutečnosti,	které	by	bránily	jeho	účasti	na	uvedené	akci.	

Potvrzuji,	že	lyžařské	vybavení	bylo	odborně	seřízeno.	

Jsem	si	vědom/a	právních	následků	nepravdivého	prohlášení.	

	

V	..................................................	dne	.................................	

	

Jméno	a	příjmení	zákonného	zástupce:	..................................................	

Telefonní	číslo	na	zákonného	zástupce:	…………………………………….	

Podpis	zákonného	zástupce:	..................................................	

	

POZNÁMKY	PRO	ZDRAVOTNÍKA	(pokud	žák	užívá	léky):	

	


