Sukromna materska Skola Detsky svet, Perecka 2905/40, Levice

Lekarske potvrdenie o zdravotnom stave dietata

Potvrdenie lekara o zdravotnom stave dietata, vratane tdajov o o¢kovani, prip. neockovani (podla § 24od. 7 zak. ¢.
355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov) a § 3 ods. 3 vyhl. MS SR ¢. 306/2008 Z. z. o materskej $kole v zneni neskor$ich predpisov

Meno a PriezViSKO di@Tata:............c.couiiiiiiiciecececee ettt ettt ettt be st e beers Bydlisko:
................................................................................................................................................. Datum
NArOdenia:..........coovviiiiiiiiiiiie e Cislo zdravotnej poistovne ..........................

Prekonané infekcné a iné ochorenia: OcCkovanie: ..........ccceeeeeeciieeeecciiee e,

Alergické ochorenia a prejavy:

Upozornenie pre pedagdga/ rezim, liecba a pod./:

Iné zdznamy:

* Dieta : je spOsobilé navstevovat matersku skolu /zariadenie pre deti do 3 rokov veku dietata /

nie je sposobilé navstevovat matersku skolu /zariadenie pre deti do 3 rokov veku dietata /

DAtUM: e

Podpis zdkonného zastupcu dietata Peciatka a podpis lekara

Ak ide o dieta so $pecidlnymi vychovno — vzdelavacimi potrebami, zakonny zéstupca predloZi vyjadrenie prislusného
zariadenia vychovného poradenstva a prevencie.

* Nehodiace sa preskrtnite



