Plan zdravotni podpory (Plan péce o dité) vzor

Nazev vzdélavaciho zafizeni, které plan zdravotni podpory uskutecnuje:

Materska skola Hrnicek, pfispévkova organizace

Adresa vzdélavaciho zafizeni:

-

Zahradni 5

Olomouc 77900

o

'

IC:

[ 8801420 ]

a

zakonny zastupce ditéte (pfijmeni a jméno)

[ Martina Voprsalkova

se dohodli na individualnim planu zdravotni podpory ditéte/zaka na zakladé
vyjadfreni/potvrzeni lékare

Jméno a pfijmeni ditéte/Zaka

[ Ondrej Voprsalek




Plan zdravotni podpory budou realizovat a souhlasi s nim (zaméstnanci vzdélavaci organizace)

Osoba povérena realizaci planu zdravotni podpory, a souhlasi s povérenim:

(vyplni skola)

Andrea Mila

Osoba povérena realizaci planu zdravotni podpory, bude vykonavat péci dle smluvenych podminek
v dobé:

(vyplni skola — jde o ¢asovy udaj)

7:30-15:00

Nahradni osoba povérena realizaci planu zdravotni podpory, a souhlasi s povérenim:

(vyplni skola)

Lucie Sladka

Nahradni osoba povéfrena realizaci planu zdravotni podpory, bude vykonavat péci dle smluvenych
podminek v dobé:

(vyplni skola— jde o c¢asovy udaj)

V dobé nepritomnosti Osoby povérené realizaci planu zdravotni podpory 7:30 — 15:00

Podpis statutarniho zastupce a razitko vzdélavaci organizace

-




Plan zdravotni podpory se vztahuje ke konkrétnimu onemocnéni/handicapu/omezeni:

Popis onemocnéni/handicapu/omezeni — s doloZzenim lékaiské zprdvy (priloha 1 pldanu zdravotni

podpory)

-

s ojedinélymi trhlinkami)

\_

Atopicky ekzém - celotélovy (svédiva vyrazka na celém téle, ktera se projevuje jako zrohovatéla klze

Respiracni alergie s projevy astmatu (v dobé od zacatku brezna do konce kvétna se projevuje jako
lehky prihledny vytok z nosu, kychani, ob¢asné zakaslani, zvysena citlivost oci — vytok z oci prihledny,
svédéni. V ojedinélych pripadech je mozny rozvoj astmatického zachvatu, ktery se projevuje jako
intenzivni zachvat klidového kasle s propiskavanim na praduskach, dusnosti.

~

/

Plan zdravotni podpory ditéte/Zaka se vztahuje na:

Upravu stravy (individuaini stravovani) ANO
(vyuZijte Zadosti a formuldre k individudlnimu stravovadni)

Podavani léku pravidelné uzivaného ANO
(vyuZijte Zadosti a formuldre k poddvdni léki)

Uskladnéni Iéku a podani dle instrukci ZZS v pfipadé akutniho stavu ANO

(vyuZijte Zadosti a formuldre k uskladnéni Iéku)

Upravu rezimu (spanek, fyzicka aktivita atd.) ANO
(doplrite niZe)
Jind specialni opatfeni dohodnutd se zakonnym zastupcem ANO
(doplrite niZe)
Ptilohy planu péce o dité (plan cviceni atd.) ANO
Nutné proskoleni zaméstnanct skoly a povéfenych osob ANO

(vztahuje se na proskoleni prvni pomoci, proskoleni obsluhy pfistroje, proskoleni klinickych projevi
onemocnéni, proskoleni k poddvadni Iéku — doklddd se seznam proskolenych a datum proskoleni)

NE

NE

NE

NE

NE

NE

NE



Plan zdravotni podpory mimo formulare

Upravu rezimu (spanek, fyzicka aktivita atd.)

4 )

N /

Jina specialni opatfeni dohodnuta se zakonnym zastupcem

V ramci atopického ekzému je se zakonnymi zastupci dohodnuto, Ze si budu prat povleceni ve
vlastnim specidlni pracim prasku. Povleceni bude prano vidy 1x tydné. Déle bylo dohodnuto, Ze
zakonni zastupci ditéte pfinesou pro potreby materské Skoly chranicku matrace, aby se [éCivy
pfipravek podavany ditéti na kizi nevsakoval do matrace.




