POSUDEK O ZDRAVOTNI ZPUSOBILOSTI DITETE K UCASTI NA ZOTAVOVACI AKCI A SKOLE V PRIRODE

1. Identifikacni udaje

2. Uéel vydani posudku

3. Posudkovy zavér
A) Posuzované dité k ucasti na Skole v ptirodé nebo zotavovaci:

a) je zdravotné zplsobilé*)
b) nenizdravotné zpUsobilé*)
c) je zdravotné zplsobilé s omezenim*) **)

B) Posuzované dité:
a) se podrobilo stanovenym pravidelnym ockovanim: ANO - NE
b) je proti Ndkaze iIMUNNT (LYP/AIURN): ettt s bbb e bbb eb et sea b s b et eaeans
c¢) ma trvalou kontraindikaci proti 0Ckovani (typ/druh): ..ottt et
) JE AIEIZICKE Nttt et s te st e et et et et s sasebe st stesteasnesbesteteessesaassaseseatesen seennsennentars
e) dlouhodobé uziva IéKy (typ/druh, dAVKa):.......ccceeceeriiiiiieeceerce sttt et s et bsaeseabes b b enanes

Poznamka:

*) Nehodici se Skrtnéte.

**) Bylo-li zjiSténo, Ze posuzované dité je zdravotné zpUsobilé s omezenim, uvede se omezeni podminujici zdravotni
zpUsobilost k Gcasti na zotavovaci akci a Skole v prirodé.

4. Pouceni

Proti bodu 3. ¢&sti A) tohoto posudku Ize podle § 46 odst. 1 zakona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich
sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisli, podat navrh na jeho ptezkoumani do 10 pracovnich dnl ode dne je
prokazatelného predani poskytovatelem zdravotnich sluzeb, ktery posudek vydal. Navrh na prezkoumani |ékafského
posudku nemd odkladny ucinek, jestlize z jeho zavéru vyplyva, Ze posuzovand osoba je pro ucel, pro néjZ byla
posuzovana, zdravotné nezpUlsobilda nebo zdravotné zpUsobila s podminkou

5. Opravnéna osoba
Jméno, popfipadé jména, a prijmeni Opravneneé 0SODY: .......ccciciie i b e s

Datum vydani posudku Jméno, pfijmeni a podpis lékare

razitko poskytovatele zdravotnich sluzeb

Posudek je platny 2 roky od data jeho vyddni, pokud v souvislosti s nemoci v priibéhu této doby nedoslo ke zmené
zdravotni zpusobilosti.



