Potvrzeni o bezinfekénosti k ucasti

Na kondi¢nim soustiedéni, které se kond 22.08 - 29.08.2026

Pec pod Snézkou

Jméno a pfijmeni ditéte:

Adresa:

Telefon,rodice:

Dit¢ nejevi zndmky akutniho onemocnéni a poslednich 14 dni neptislo
do styku s osobou nemocnou infekénim onemocnénim, ani mu nebylo
haiizeno karanténni opatteni.

Datum: ......cccooveeeee.e. Podpis opravnéné osoby: ...



