v vV

Materska skola, Kromériz, Paleni¢kova 2851, prispévkova organizace

VYJADRENI LEKARE

Pfijmeni a jméno ditéte:

Datum narozeni: Kéd zdravotni pojistovny:

V souladu s § 34 odst. 5 zdkona ¢. 561/2004 Sb., Skolsky zakon, v platném znéni a § 50 zdkona ¢.258/2000 Sb.,
o0 ochrané vefejného zdravi, v platném znéni, mize MS, s vyjimkou zatizeni do nichz je dochazka povinna,
pfijmout pouze dité, které se podrobilo stanovenym pravidelnym ockovanim, pfipadné ma doklad, Ze je

proti ndkaze imunni nebo se nem{ze ockovani podrobit pro kontraindikaci.

Dité je radné ockovano: *ANO/NE
Dité ma doklad, Ze je proti nakaze imunni: *ANO/NE
Trvala kontraindikace: *ANO/NE
Moznost Ucasti na akcich skoly - plavani, kondi¢ni cviceni *ANO/NE
Pfijeti do matefské skoly: *DOPORUCUJI  NEDOPORUCUII

* NEHODICI SE SKRTNETE

Datum, razitko a podpis pediatra:

Podpis zAkonnNych zZAStUPCU AITELE: ....cuveeeecece ettt e st r b er e et st e e r s




