POTVRZENi O ZDRAVOTNIi ZPUSOBILOSTI DITETE

K UCASTI NA SOUSTREDENI, LETNiIM TABORE, ZOTAVOVACIi AKCI €1 SKOLE V PRIRODE
podle vyhlasky ¢. 106/2001 Sb.
Jméno a pfijmeni posuzovaného ditéte ....... ...,
datum narozeni ditéte ...................... FOANE GiSlO .o

adresa DY ISt ... e

CastA)

Posuzovani ditéte k udasti na zotavovaci akci

1.
je zdravotné zpUsobilé *
2. neni zdravotné zpusobilé *
3. je zdravotné zpusobilé za podminek - s omezenim *
4, je zdravotné zpusobilé za podminek - zvySena péce, dohled nebo dozor

Posudek je platny 24 mésicu od data jeho vydani, pokud v souvislosti s nemoci v pribéhu
této doby nedoslo ke zméné zdravotni zpUsobilosti.

Cast B)
Potvrzeni o tom, ze dité

1.
se podrobilo stanovenym pravidelnym o¢kovanim ANO — NE *

2. je proti nakaze imunni (typ/druh)



3. ma trvalou kontraindikaci proti oCkovani (typu/druh)

4 je alergické na
5. dlouhodobé uziva léky (typ/druh, davka
datum vydani posudku podpis jmenovka

(podle moznosti tel. Cislo)

razitko zdrav. zafizeni

Poucéeni: Proti ¢asti A) tohoto posudku je mozné podat podle ustanoveni § 77 ods. 2 zakona
€. 20/1966 Sb., O péci o zdravi lidu, ve znéni pozdéjSich predpisu, navrh na jejich
prezkoumani do 15 dnl ode dne, kdy se opravnéné osoby dozvédeély o jejich obsahu. Navrh
se podava pisemné vedoucimu zdravotniho zafizeni (popfipadé |ékafi provozujici
zdravotnické zafizeni vlastnim jménem), které posudky vydalo. Pokud vedouci
zdravotnického zafizeni (popfipadé Iékaf provozujici zdravotnické zafizeni vlastnim
jménem) navrhu nevyhovi, pfedloZi jej jako odvolani odvolacimu organu.

Jméno, popfipadé jména a pfijmeni opravnéné osoby, ktera pfevzala posudek do vlastnich

podpis opravnéné osoby

*) Nehodici se Skrtnéte



