Zavazné prohlaseni
rodici, zakonnych zastupcu ditéte nebo osoby ¢inné pri zotavovaci akci
y p y p

Zavazné prohlaSuji, Ze: (syn, dcera, osoba ¢inna p¥i zotavovaci
akei)
» nejevi znamky akutniho onemocnéni (napriklad horecky nebo prijmu), a
> ve 14 kalendainich dnech pi‘ed odjezdem do §koly v piirodé nepriSel(a) do styku s fyzickou
osobou nemocnou infekénim onemocnénim nebo podezielou z nakazy ani mu (mi) neni nafizeno
karanténni opatieni.

Daile informuji o téchto skutecnostech:

> vySe uvedeny Zak, Zakyné uziva tyto pravidelné léky (uvadim davkovani a dobu uZivani, léky
predam prisluSnému povérenému pedagogickému pracovnikovi nebo zdravotnikovi a 1éky budou
oznaceny jménem a prijmenim mého ditéte
o
o
o
» dale upozoriiuji na mozZné indispozice napf. alergie apod.
o
(o}

»  Pokud neni vyplnéna vyse uvedené ¢ast prohlasuji, Ze Zak, Zakyné neuZiva Zadné 1éky
prohlasuji, Ze vySe uvedeny Zak, Zakyné nema u sebe Zadné 1éky a timto prohlaSenim vyjadiuji svoji

odpovédnost k moZznému zneuZiti 1éku jinymi Zaky (nedbalost, zneuZiti, nevhodné Zerty apod.).
Piipadné poti‘ebné 1éky piedam zplisobem popsanym vySe. Prohlaseni nesmi byt starsi vice neZ 1 den.

\% dne: podpis opravnéné osoby:

Posudek o zdravotni zpisobilosti ditéte
vydava prakticky 1ékar pro déti a dorost, ktery dité registruje

V souladu s ustanovenim § 9, odst. 3 zakona 258/2000 Sb. ve znéni zakona 274/2003 Sb. rozhoduji, Ze dité:
jméno a pFijmeni:

narozené dne:

bytem:

JE - NENi
zpusobilé zicastnit se zotavovaci akce (Skola v prirodé, lyZarsky kurz, sportovni soustiredéni, putovni
tabor apod.)

Dale potvrzuji
» Ze vySe uvedené dité se podrobilo stanovenym pravidelnym o¢kovanim nebo
»  Ze je proti nakaze imunni nebo
»  Ze se nemiiZe o¢kovani podrobit pro trvalou kontraindikaci
Daéle upozoriiuji na tyto mozné zdravotni problémy ¢i jind omezeni (alergie apod.)

tento posudek ma platnost maximalné 1 rok ode dne vystaveni a bez tohoto posudku neni mozZno dle
§ 9, odst. 2, zakona €. 258/2000 Sb. ve znéni zakona 274/2003 Sb. na vySe uvedenou akci pFijmout.

\% dne razitko a podpis lékare



