Cestné prohlaseni k ockovani:

Prohlasuji, Ze miij syn/ ma dcera ............... ...................narozen/a........ A
se podrobil/a vSem stanovenym pravidelnym O(kovamm podle zakona o ochrané

verejného zdravi.

Podpis zakonného zastupce

Priloha: kopie ockovaciho priikazu



