POSUDEK LEKARE O ZDRAVOTNI ZPUSOBILOSTI DiTETE
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Posuzované dité je k ucasti na organizované zotavovaci akci *)
* je zdravotné zpUsobilé
*  NENi ZAravotNg ZPUSODIIE ..........ceiveieeieeeesee et a st ae s es s esaes

* jezdravotné zp(isobilé za podminky (S OMEZENIM) .....evviireeieiiieceece e

Potvrzeni o tom, Ze dité
* se podrobilo stanovenym pravidelnym oc¢kovanim ANO — NE *)
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* dlouhodobé uziva Iéky (typ/druh, AAVKA) ......cccceeeeeeeuieieteceeceetee ettt sttt st r e et ere s aeeaeas

*) Zaskrtnéte spravnou moznost.

Posudek je platny 24 mésicli od data jeho vydani, pokud v pribéhu této doby nedoslo v souvislosti
snemoci ke zméné zdravotni zpUsobilosti. V pfipadé zmény zdravotniho stavu ditéte si rodice
vyzadaji novy posudek Iékate o zdravotni zpUsobilosti.

datum vydani posudku podpis |ékare a razitko zdravotnického zatizeni



