
 załącznik nr 2

 …………………… dnia ………….20….r.
                                          miejscowość

……………………………………………
Pieczątka zakładu leczniczego POZ

ORZECZENIE LEKARSKIE

Lekarza podstawowej opieki zdrowotnej

Nazwisko i imię dziecka …………………………………………………………………………….…

Data urodzenia ……………………………, zamieszkała (y) ……………………………….…...........

……………………………………………………………………………………………………………

Posiada bardzo dobry stan zdrowia i może być uczniem publicznej szkoły sportowej.

…………………………………………..
Pieczątka i podpis lekarza POZ

1) Orzeczenie wydaje lekarz POZ, na którego liście świadczeniobiorców znajduje się dziecko.
2) Orzeczenie wydane dla szkoły w celu przeprowadzenia rekrutacji kandydatów do szkoły sportowej.
3) W orzeczeniu nie należy wpisywać rozpoznania choroby.
4) Orzeczenie wydane w oparciu o Ustawę z dnia 27 października 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej art.18 
ust.1,2 ( Dz. U. 2020 poz.172 )  oraz Ustawę z dnia 14 grudnia 2016 r . Prawo oświatowe art. 137 ust.1 (Dz. U. 2020 
poz. 910, 1378).


