LEKARSKE POTVRZENI ZDRAVOTNI ZPUSOBILOSTI
PRACOVAT S DETMI

Na zakladé ustanoveni §10 a 12 zdkona ¢.258/2000 Sb. o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych
souvisejicich zakont, podle kterych fyzické osoby ¢inné pri skole v prirodé nebo zotavovaci akci jako dozor nebo
zdravotnik museji byt k této ¢innosti zdravotné zptisobilé vydavam toto 1ékafské potvrzeni:

Jméno a prijment: ... rodné ¢islo: .........................

je zdravotné zpusobily — zptisobild jako osoba ¢innd pfi zotavovaci akei pro déti a mladez jako dozor (vedouci
détského kolektivu) nebo zdravotnik. Potvrzeni se vydavd na zdkladé vyse uvedeného pozadavku §10 a 12
zédkona ¢.258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi.

Datum vydani posudKu: ...
razitko a podpis oSetfujiciho praktického 1ékare,

u kterého je jmenovany registrovan



