LÉKAŘSKÝ POSUDEK č.
[bookmark: _Hlk170806010]vydaný podle § 34 odst. 5 zák. č. 61/1988 Sb., o hornické činnosti, výbušninách a o státní báňské správě, ve znění pozdějších předpisů
Identifikační údaje posuzované osoby

Jméno a příjmení:

Datum narození:

Adresa místa trvalého pobytu posuzované osoby: 
(popř. místo pobytu na území ČR, jde-li o cizince)
Identifikační údaje poskytovatele zdravotních služeb vydávajícího lékařský posudek

Název poskytovatele, nebo jméno a příjmení:

IČO:

Adresa sídla nebo místa podnikání:
Účel vydání posudku:

Posouzení zdravotní způsobilosti k nakládání s výbušninami.
Posudkový závěr:

Na základě výsledků lékařské prohlídky, kterou se posuzuje zdravotní způsobilost dle § 34 odst. 5 zákona 
č. 61/1988 Sb., o hornické činnosti, výbušninách a o státní báňské správě, ve znění pozdějších předpisů, je výše jmenovaný(á) zdravotně způsobilý(á)/nezpůsobilý(á)* pro nakládání s výbušninami.
Datum vydání posudku: ……………………………….

Jméno a příjmení lékaře, který posudek vydal, razítko, podpis: ……………………………………………….

Poučení o možnosti podat návrh na přezkoumání:
Posuzovaná osoba může podat podle § 46 odst. 1 zákona č. 373/2011 Sb., o specifických zdravotních službách, ve znění pozdějších předpisů, návrh na přezkoumání tohoto posudku poskytovateli, který posudek vydal, a to ve lhůtě do 10 pracovních dnů ode dne jeho prokazatelného předání posuzované osobě. Práva na přezkoumání lékařského posudku se lze vzdát. Návrh na přezkoumání lékařského posudku nemá odkladný účinek, je-li podle tohoto posudku posuzovaná osoba zdravotně nezpůsobilá, nebo pozbyla dlouhodobě zdravotní způsobilost, nebo je zdravotně způsobilá s podmínkou.


Posuzovaná osoba převzala lékařský posudek do vlastních rukou:


dne ………………………………….			……………………………………………………………….
						podpis posuzované osoby



*nehodící se škrtněte
