
POTVRZENÍ O BEZINFEKČNOSTI 

Potvrzuji, že mé dítě: ……………………………………………………………… 

nejeví známky akutního onemocnění a okresní hygienik ani ošetřující lékař mu nenařídil karanténu. 

Není mi též známo, že by v posledních dvou týdnech přišlo dítě do styku s osobami, které 

onemocněly přenosnou chorobou. Prohlašuji, že se u výše uvedeného dítěte neprojevují a v 

posledních dvou týdnech neprojevily příznaky infekčního onemocnění (průjem, horečka).  

Datum (ne starší než dva dny před odjezdem)  

V Ostravě dne: 16. 6.2024 

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