Lekarske potvrdenie o zdravotnom stave diet’at’a

Meno a priezvisko dietata: .........cceecveeiieniieiieie e

Zdravotny stupeii pre Tv: L. II. I1I. IV.

Udaje 0 poVINNOM OCKOVANI: .....eeiuiiiiieiiiiiie sttt sttt st e bt essbeesbeesnbeenaee s

A =T TSSOSO OSORRSN

Iné obmedzenia, Upravy reZimu, ZIVOTOSPIAVAL ........eecveerrreerreereerreeseeeseesseeeseesseesseesseesseesseennes

Vyjadrenie lekara:

Potvrdzujem, Ze diet’a:
« je spOsobilé navstevovat’ matersku Skolu*

« nie je spdsobilé navstevovat materskl Skolu*

(*nehodiace sa preékrtnite)

Datum: .......ccooevieiienn Peciatka a podpis lekara ..........cccoccveviveieeninnnen.



