
Žádost o posouzení zdravotní způsobilosti ke sportu registrujícím praktickým lékařem pro děti a dorost 

dle vyhlášky 391/2013 Sb. 

 

 
Žádám o posouzení zdravotní způsobilosti ................................................................ narozené/ho ................................... 

(jméno a příjmení dítěte) (datum narození) 

K tomu uvádím následující údaje: 

Druh sportu1), k němuž bude dítě posuzované: 
(nehodící se škrtněte) 

D školní tělesná výchova 

D neorganizovaný sport 

D organizovaný sport 

D výkonnostní sport 

D vrcholový sport 

 
 

Druh lékařské prohlídky1), kterou požaduji provést: 
(nehodící se škrtněte) 

D vstupní prohlídka 

D pravidelná prohlídka 

D mimořádná prohlídka 

D jednorázová prohlídka 

 
Žádost dne..................................................... podal......................................................................................................... 

(datum podání žádosti) (jméno a příjmení a podpis zákonného zástupce) 
 

1) V případě nejasnosti je povinen druh sportu a druh požadované lékařské prohlídky upřesnit zástupce sportovního klubu nebo 
oddílu. Bez těchto informací není možné posudek vypracovat. 

 

 

 
 
 
V…………………………………………………………………..dne…………………………….. praktický lékař pro děti a dorost 
 


