ZAKLADNI SKOLA A MATERSKA SKOLA LICHNOV,
OKRES NOVY JICIN, PRISPEVKOVA ORGANIZACE

ZADOST ZAKONNEHO ZASTUPCE O PODAVANI LEKU VE VZDELAVACI
ORGANIZACI

Zakonny zastupce (JMENO @ PIJMENT).....oouiieit i

BYAIELE. .o

Z4dam, aby mému ditéti (GMENo a pHimMent)...........couueiieneii e ,
Narozenému dne..........o.ovveiiiiniiiiniiiianannnn.
byl podan [EK (NAZEV).......oei e ,

formou (podani usty v tableté/inhala¢nim sprejem/injekeéné)...........cooooviiiiiiiiiii i,

Podpis zdkonného ZAStUPCe. ........ovviniiniiii i

SOUCASTI ZADOSTI JE VYJADRENI/POTVRZENI OSETRUJICIHO LEKARE
DITETE, S DOPORUCENIM A PRESNYM DAVKOVANIM/PODAVANIM LEKU
VDOBE POBYTU VE VZDELAVACIM ZARIZENi - VIZDRUHA STRANA
ZADOSTI.

BEZ VYJADRENI/POTVRZENI OSETRUJICIHO LEKARE DITETE NEBUDE
ZADOST MOZNE POSOUDIT!
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ZAKLADNI SKOLA A MATERSKA SKOLA LICHNOV,
OKRES NOVY JICIN, PRISPEVKOVA ORGANIZACE

VYJADRENI/POTVRZENI LEKARE

Identifika¢ni adaje

Nazev poskytovatele zdravotnich sluzeb vydavajiciho posudek (postaci razitko 1ékare):

JmEno a prijment dit€te. ... ...ooiieii i e

Datum narozeni dit€te. ......ovvrneeeeeee e,

Ulel vydani posudku

Vyjadieni/potvrzeni pro vidélavaci zaiizeni o zdravotnim stavu ditéte a nutnosti podavané
medikace ve vzdélavacim zarizeni.

Vyjadreni/potvrzeni lékare (diagnéza, medikace, pfesny rozpis medikace)
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