POTVRZENI O ZDRAVOTNI ZPUSOBILOSTI DITETE

k dochazce do matetské skoly

Matetska skola Studanka
U Skoly 194, Jablonné v Podjestadi
IC: 71013083

Identifika¢ni Gidaje ditéte

Jméno a prjmeni dit€te: ......ccvvvvvrvieriirierieeeeeeeeee e
Datum Narozeni: .........ccceeceeviieieeiieeieee e

Trvalé bydliSte: ......ooovviiiiieii e

Vyjadreni oSetiujiciho lékare
Potvrzuji, ze vySe uvedené dite:

Lje zdravotné zpisobilé k dochdzce do matetské skoly

[je zdravotng zplsobilé s omezenim (uved’te jakym):

[Ineni zdravotn& zptsobilé k dochdzce do matefské skoly
Ockovani ditéte

[]1dit& je fadn& ockovano dle o¢kovaciho kalendaie

[]dité se nem0ze ockovani podrobit pro kontraindikaci

L1dit& je proti ndkaze imunni

(v souladu s § 50 zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi)

Diilezité zdravotni skuteénosti
Alergie, dietni omezeni, dlouhodobé uzivani 1€k, jina zdravotni omezeni:
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