APLIECINĀJUMS
 
	Es, 

	/vārds, uzvārds, personas kods/




[bookmark: OLE_LINK13]apliecinu, ka laikā no _________________ līdz ___________________, atpūtas vai 
[bookmark: OLE_LINK14]				/datums/			/datums/
informatīvi izglītojoša pasākuma laikā uzturoties ___________________________, 
								/valsts nosaukums/
[bookmark: OLE_LINK12]esmu/neesmu* apmeklējis (-usi) dzīvnieku infekcijas slimības skartas teritorijas 
(ierobežojumu zonas) vai inficētas dzīvnieku novietnes,
kā arī: 
[bookmark: OLE_LINK11]	1. informēju, ka atgriežoties no ceļojuma, rokas bagāžā esmu/neesmu* ievedis Latvijas teritorijā jebkādus dzīvnieku izcelsmes produktus vai pārtikas produktus**;
	2. piekrītu veikt šādus profilaktiskus pasākumus gadījumos, kad esmu apmeklējis dzīvnieku infekcijas slimības skartas teritorijas (ierobežojumu zonas) vai inficētas dzīvnieku novietnes, vai ievedis rokas bagāžā dzīvnieku izcelsmes produktus vai pārtikas produktus:
	2.1. likvidēt rokas bagāžā ievestos dzīvnieku izcelsmes produktus vai pārtikas produktus;
	2.2. augstā temperatūrā (ne mazāk kā 60°C) mazgāt visu ceļojuma laikā izmantoto apģērbu un galvassegu;
	2.3. veikt apavu tīrīšanu un dezinfekciju ar universālu dezinfekcijas līdzekli, kurš saskaņā ar lietotāja anotācijā norādīto informāciju ir iedarbīgs pret vairākiem infekcijas slimību ierosinātājiem (vīrusiem);
	2.4. divu nedēļu laikā pēc atgriešanās un pirms darba uzsākšanas novietnē veikt darba apģērba un galvassegas mazgāšanu augstā temperatūrā (ne mazāk kā 60°C);
	2.5. u.c. pasākumi:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
				/pasākumu apraksts/ 
	
	3. apliecinu, ka normatīvajos aktos noteiktajā kārtībā atbildu par iesniegtā dokumenta un tajā ietverto ziņu pareizību. 

[bookmark: OLE_LINK15] 
_____________________________________		___________________________
/darbinieka vārds, uzvārds/						/paraksts/***

Iepazinos:

_____________________________________		___________________________
/dzīvnieku īpašnieka vai turētāja vārds, uzvārds/			/paraksts/***


*Neatbilstošo svītrot
** Neattiecas uz lidostas termināļa tirdzniecības vietās iegādātiem pārtikas produktiem
***Dokuments parakstīts ar drošu elektronisko parakstu un satur laika zīmogu
