OBEC MAKOV
Makov 60, 023 56 Makov
Centrum socialnych sluzieb Makov €. 62

Vyjadrenie lekdra o zdravotnom stave Ziadatela pred jeho umiestnenim do CSS Makov ¢. 62, 023 56

Makov
Ziadatel: r.&.
dat.nar.
Bydlisko:
1.Vysledky Menovany/a je/nie je bacilonosi¢ | Peciatka a podpis lekara

vySetrenia na

. y /nehodiace sa preciarknut/
bacilonosic¢stvo

/udaje nesmu
byt starsie ako
3 dni/

2. Potvrdenie Menovany/a bol/a nebola Pecliatka a podpis lekdra
o bezinfekénosti | v infekénom prostredi.
/udaje nesmu
byt starsie ako
3 dni/

Menovanému/jej bola/ nebola
nariadena karanténa.

/nehodiace sa preciarknut/




