Potvrdenie 0 zdravotnej sposobilosti diet’at’a k prihlaske na vzdelavanie
Vv materskej Skole

ROANE CISLO QIOTATA: oottt e et e e e e e e e e e e e e e e eeeee e e e e e eeeeeeenennnaaneeeeeeeennnns

Adresa trvalého PODYIU dICTATA: .......occviieiiieeiieeie ettt ettt e siee s

Vyjadrenie lekara o zdravotnej spdsobilosti diet’at’a:

Diet’a * je / nie je zdravotne spdsobilé navstevovat’ matersku Skolu.

Udaje o povinnom o¢kovani dietata:

Diet’a * je / nie je o¢kované podl'a o¢kovacieho kalendara.

peciatka a podpis vSeobecného lekara pre deti a dorast

* Nehodiace sa preSkrtnite.



