Posudek o zdravotni zjsobilosti ditéte k U¢asti na zotavovaci akci, tabbe a
Skole v prirodé

Jméno, pofipac jména a fijmeni posuzovaného diée

vevewedatum narozeni...e
adresa mista trvalého pobytu ....... ..o
Cast A) Posuzované diha $kole v irodé nebo zotavovaci akci

a) je zdravotg zpasobilé *)
b) neni zdravot& zpasobilé *)
C) je zdravot® zpisobilé za podminky (s omezenim) *)

Posudek je platny 2 roky od data jeho vydani, paksduvislosti s nemoci vijtiehu této doby
nedoslo ke z#mé zdravotni zpisobilosti.

Cast B) Potvrzeni o tom, Ze it

a) se podrobilo stanovenym pravidelnytkavanim ANO — NE

b) je proti nakaze imunni (typ/druh)

¢) mé& kontraindikaci protigkovani ( typ/druh)

) Jo AIENGICKE NA ..o..oov.eeooeeeoese oo
e) dlouhodob uziva Iéky (typ/druh, davky) .........ccoviiiiiiiiiiiieens
Datum vydani posudku

podpis, jmenovka |&lea
razitko zdrav. zZdzeni

Poweni:Proti ¢asti A) tohoto posudku je mozno podat podle usemics77 odst.2 zdkona
¢.20/1966 Sb., o géo zdravi lidu, ve zni pozdjSich p'edpisi, navrh na jeho fezkoumani do
15 dni ode dne, kdy se opra&mé osoby dozdely o jeho obsahu.Navrh se podava pisémn
vedoucimu zdravotnickéhorzeni(pop.lékai provozujicimu zdrav.Z&eni vlastnim jménem),
které posudek vydalo.Pokud vedouci zdravatzeai (pop. |€éka* provozujici zdrav.zézeni
vlastnim jménem) navrhu nevyhoviegioZi jej jako odvolani odvolacimu organu.

JMENO a Himeni OPraviRNg 0SODY .......oviiii e e e e e

VZEah K AiBl ..o e e e e
Opravréna osoba fevzala posudek do viastnich rukoudne ...l

posipipraviené osoby

Posudek byl oprawmé osob doruwen do vlastnich rukoudne ..........................
(stvrzuje seifozenou ,dorgenkou’) -----------==-===mmmmmumn-x

*) Nehodici se Skrkgte



