
Základní škola Lipenec, okres Louny, příspěvková organizace
IČO: 49123645, ( 415 696 249
Potvrzení  zdravotní způsobilosti žáka/yně/:
který budou zákonní zástupci žáka/yně/ odevzdávat  jako posudek k účasti na školních akcích- LVK, škola v přírodě, výuka plavání /

Jméno a příjmení  žáka/yně/: 


Datum narození žáka/yně/: 


Adresa místa trvalého pobytu, případně jiného pobytu: 


Část 1) Posuzovaný žák/yně/ k účasti na lyžařském výcvikovém kurzu,  škole v přírodě,  výuce plavání:

a) je zdravotně způsobilý/á/ *)

b) není zdravotně způsobilý/á/ *)

c) je zdravotně způsobilý/á/ za podmínek 


Potvrzení je platný 12 měsíců od data jeho vydání, pokud v souvislosti s nemocí v průběhu této doby nedošlo ke změně zdravotní způsobilosti.

Část 2) Potvrzení o tom, že se žák/yně/:

a) se podrobil/a/ pravidelným očkováním 
ANO – NE

b) je proti nákaze imunní (typ/druh) 

c) má trvalou kontraindikaci proti očkování (typ/druh) 


d) je alergický/á/ na 

e) dlouhodobě užívá léky (typ/druh, dávka) 

Datum vydání potvrzení: 

podpis, jmenovka lékaře


razítko zdrav. zařízení

Jméno  zákonného zástupce: 

Vztah k dítěti: 

Zákonný zástupce převzal potvrzení do vlastních rukou dne: 


………………………………………..

podpis zákonné osoby 










*) nehodící se škrtněte

