CESTNE VYHLASENIE

Y =T To X I o =7 AVA I o TSR URRPI

SD . s 1ZD@ C.o o
Datum Narodenia: .....ccceecvveeeeeeciieee e Trvaly POBYL..co e
............................................................................... Tel. €SOt

(doplnit meno a priezvisko, ¢islo izby na SD STU, datum narodenia, trvalé bydlisko a telefénne &islo)

Cestne vyhlasujem,

1. Ze sa u mna neprejavuju a v poslednych 14 drioch neprejavili priznaky virusového infekéného
ochorenia (napr. horucka, kasel, staZzené dychanie, bolest svalov, bolest hlavy, Unava, malatnost,
néhla strata chuti a/alebo ¢uchu a pod.),
2. Ze nemam vedomost, Zze by som v poslednych 14 drioch prisiel (a) do kontaktu s osobou, u ktorej bolo
potvrdené ochorenie COVID-19, alebo je podozrenie na ochorenie COVID,
3. Ze som sa za poslednych 14 dni nezdrziaval(a) a nenavstivil(a) krajinu, ktora je v zmysle aktualneho
opatrenia Uradu verejného zdravotnictva SR oznaéena ako rizikova,
4. 7e v poslednych 14 dnoch som sa nezucastnil (a) hromadnych podujati s po¢tom viac ako 100 ludi
alebo podujati s medzindrodnou ucastou,
5. Ze nemam povinnost a ani som ju za poslednych 14 dni nemal(a), zotrvat v domacej izolacii
(karanténe).
6. a potvrdzujem, Ze som sa oboznamil(a) s povinnostou

a) pouzivat vlastné rusko na prekrytie hornych dychacich ciest v zdujme zabezpecenia ochrany a
bezpecnosti seba a ostatnych osdb a naslednu povinnost nosit risko na prekrytie hornych dychacich

ciest po cely ¢as mojej pritomnosti v ubytovacom zariadeni s cieflom zniZit Sirenie virulentnych ¢astic
do okolia,

b) v plnom rozsahu respektovat a znasat do¢asné obmedzenia uréené ubytovacim zariadenim, riadit
sa pokynmi zamestnancov ubytovacieho zariadenia, pripadne rozhodnutiami a usmerneniami
UVZ SR, ¢i inych verejnych autorit v zaujme ochrany verejného zdravia.

Beriem na vedomie, Ze voci mne mozu byt vyvodené désledky v zmysle platnych pravnych predpisov.



