
 

 

Čestné prohlášení rodičů 
 
 

Jméno a příjmení žáka:………………………………………………………………………. 
 
 
Termín konání akce:…………………11. - 16. 8. 2024…..……………………………….. 
 
 
Místo konání akce:……………Rekreační areál Poslův mlýn..………………………… 
 
 
Prohlašuji, že dítě je zdravé, v rodině ani v místě, z něhož nastupuje na Letní 
dílnu ZUŠ, se nevyskytuje infekční choroba a hygienik ani ošetřující lékař 
nenařídil dítěti karanténní opatření, zvýšený zdravotnický dozor nebo lékařský 
dohled. Není mi též známo, že v posledních dvou týdnech přišlo toto dítě do 
styku s osobami, které onemocněly přenosnou nemocí. Jsem si vědom /a/ 
právních následků, které by mě postihly, kdyby toto mé prohlášení bylo 
nepravdivé. 
 
 
V Poslově mlýně, dne 11. 8. 2024 
 
Podpis rodičů:………………………………………………………………………………… 
 
Prohlášení musí být podepsáno v den nástupu na akci a je předáno spolu 
s kartou pojištěnce (nebo kopií) a potvrzením od lékaře (platným 1 rok) 
zdravotníkovi. 
 
 

 
Upozornění rodičů na zdravotní problémy 

 
 

Upozorňuji u svého dítěte na: …………………............................................................. 
………………………………………………………………………………………………….
……….………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
Dítě užívá léky (včetně dávkování):………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………….. 
 
Alergie:…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………….. 
 


