
ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ 

 

Čestně prohlašuji, že mé dítě …………………………………, třída: .……….. 

netrpí infekčními nemocemi a bylo lékařem uznáno za zdravé. 

 

Jméno a příjmení zákonného zástupce…………………………………………. 

 

Datum:       PODPIS: 


