CESKA OBEC

SOKDI-SKA VEDEME CECHY K POHYBU A SPOLECNE AKTIVITE

CESTNE PROHLASENI
Jj4, nize podepsany/a
JMENO @ PEIJMENT ottt e

narozen/a: ...........ccocoeiiiinn.n. kontakt (telefonni ¢islo): ...l

Cestné prohlasuji, Ze:
neni mi zndmo, ze bych mél/a aktivni onemocnéni COVID-19 ¢i jiné pfenosné onemocnéni,
neni mi zndmo, ze bych pfiSel/a do kontaktu s osobou, kterd vyse uvedenym onemocnénim trpi, a
nebyla na mne z toho divodu uvalena karanténa,
netrpé€l jsem v poslednich tfech tydnech a netrpim zhorSenim zdravotniho stavu ve smyslu kasle,

v oW

dechovych obtizi ¢1 zvySené teploty, pociti celkové slabosti ¢i bolesti svalovych skupin nebo vice
kloub,
absolvoval/a jsem (hodici se zaskrtnéte):

|:| absolvovani PCR testu v poslednich 7 dnech,

D absolvovani POC antigenniho testu v poslednich 7 dnech,

I:’ mit laboratorné potvrzené prodélani onemocnéni covid-19, které neni starsi jak
180 dni,

D oCkovani - mit alespofi 14 dni od aplikace druhé davky u dvoudavkové vakciny,

D oCkovani - u jednodavkoveé vakciny musi od oCkovani uplynout alespofi 14 dni.

Je mi znamo, Ze zaml¢enim vySe uvedenych skutecnosti mohu vazné ohrozit zdravi ¢i dokonce
i Zivot ostatnich pacientii a zdravotnikd. Jsem si védom pravnich nasledki nepravdivého

NAA

¢estného prohlaseni i trestného ¢inu Sifeni nakazlivé choroby.

V Ostroméfi dne.................... vlastnoruéni podpis ¢i podpis zédkonného zéstupce:

Télocviéna jednota Sokol Ostromér
T.G.Masaryka 247, 507 52 Ostromér }
tel.: +420 605 974 630 1CO: 0060119071 www.sokolostromer.cz
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