SLUNECNI{ ZAHRADA — SKOLICKA NA FARME

LEKARSKY POSUDEK O ZDRAVOTNIM STAVU DITETE

PRO UCAST V DETSKE SKUPINE SLUNECNi ZAHRADA — SKOLICKA NA FARME

Jméno a piijmeni ditéte:

Datum narozeni:

Adresa trvalého pobytu:

Posuzované dité se podrobilo stanovenym pravidelnym ockovanim:
ANO

NE

Je proti ndkaze imunni (typ/druh):

Ma trvalou kontraindikaci proti ockovani (typ/druh):

Posuzované dité€ k ucasti v zatizeni péce o déti

a) je zdravotn¢ zptsobilé

b) neni zdravotné zpisobilé

c) je zdravotné zpusobilé za podminky (s omezenim):

Potfebuje zvlastni péci v nékteré oblasti:

Trpi zdvaznym onemocnénim:




&

Dité je alergické na:

SLUNECNI{ ZAHRADA — SKOLICKA NA FARME

Dité ma astma
Ano / Ne

Dité ma v anamnéze febrilni kiece:
Ano/Ne

A v piipadé teploty nad °C potiebuje:

Dité dlouhodob¢ uziva léky:
(typ/druh, davka)

Muze se zucastnit zotavovacich akci
(Skolni vylety, plavani, sauna, Skolicka v ptirodé€):
Ano / Ne /s omezenim

Posudek vydal - jméno 1ékare a adresa zdrav. zafizeni:

Datum vydani posudku:

Razitko a podpis Iékate



