P- AMINEK O

=

| x - ¢ Dm0

KIAan! SKOIa a mMarerska Sk al ek, ( 3

tel.: 546 221 559, mobil: 773 899 655, email: praminek@praminek.cz, IC: 25 34 82 21

ZPRAVA O ZDRAVOTNIM STAVU DITETE

Jméno a pfijmeni ditéte

Datum narozeni

Trvale bytem

Zakonny zastupce ditéte

VYJADRENI LEKARE
1. Dité je zdravé.
2. Dité vyzaduje specialni péci v oblasti zdravotni, télesné, smyslové, jiné.

3. Alergie:

4. Stvrzuji, Ze vySe jmenované dit¢:
a) se podrobilo stanovenému pravidelnému ockovani dle ockovaciho kalendare
b) je proti nakaze imunni

¢) se nemtize ockovani podrobit pro trvalou kontraindikaci

Toto potvrzeni se vyddva zadkonnému zastupci na zakladé § 50 zakona ¢. 258/2000 Sb., o
ochran¢ vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zdkond, v platném znéni,

v souvislosti s podanim zadosti k pfijeti ditéte do détské skupiny.
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