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%e* @ Vvijadreni lékare k prijeti ditéte do materské skoly

Jméno a prijmeni dit€te: ..............coooiiiiiiii e e
Datum NMATOZENI: ..........ooiiiiiii et ettt et e et sbee st e st e b eeas
ZdAravotni POJISPOVIIAL ......c.oooiiiiiiiiiiiiiee et ettt sta e e b e e naeenraens

VALY PODYL: ..ottt e et e s e e s bt e e et eesabeeeeabee e abeeeateesnaeeen

1. Zdravotni stav ditéte:

L] Dité je zdravotné zptisobilé k Gcasti v matetské skole.
I:l Dit€ vyzaduje specialni péci v oblasti:

I:l a) zdravotni I:l b) télesné I:l c) smyslové I:l d) JINE: oo,

Jina zavazna sdéleni o zdravotnim stavu ditéte:

2. O¢kovani ditéte:

(zaSkrtnéte piisluSnou moznost/1)

I:l Dité bylo o¢kovano podle o¢kovaciho kalendate (dle vyhlasky ¢. 537/2006 Sb.).

I:l Dit¢ je ¢astecné ockované (rozockované) — odpovida véku a ockovaci plan probiha.

Dalsi planované oCkovani je Stanoveno NA: ............c..cocoviiiiiiiiiiniiice e
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D Dit¢ mé kontraindikaci k o¢kovani (doloZeno 1ékafskou dokumentaci).

D Dit¢ je proti ndkaze imunni (napf. prodélanim onemocnéni — dolozeno).
Poznamka lékare (napv. k ockovacimu planu):

3. MoZnost ucasti na aktivitich organizovanych materskou Skolou:

I:l Plavani D Sauna I:l Skola v p¥irodé I:l JINE: i

Razitko a podpis registrujiciho

praktického lékate pro déti a dorost
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