
PRIMĂRIA

CLUJ-NAPOCA *5 000 03* Nr. _____________ / ______

CENTRUL BUGETAR DE ADMINISTRARE CREȘE                                             Anexa 3 la Regulament
Str. Mehedinți nr.15, Cluj-Napoca
Tel. 0264-458320, centrulbugetarcrese@primariaclujnapoca.ro
   
    Unitatea sanitară unde s-a efectuat evaluarea ..............................
                                                  (denumirea, adresa, telefonul)

ADEVERINŢĂ MEDICALĂ PENTRU ÎNSCRIEREA ÎN COLECTIVITATE

    Numele şi prenumele: ........................., sexul: ...., vârsta: .....
    Adresa (strada nr., oraşul, judeţul/sectorul): ...........................
    ..........................................................................
    Instituţia la care doreşte să se înscrie (şcoala, liceul, grădiniţa, creşa):
    ..........................................................................
    Numele şi prenumele părintelui/tutorelui legal instituit .................
    Telefonul de contact al părintelui/tutorelui legal instituit .............
                                    

    Antecedente patologice NU □ DA □
            

    - astm □
                                  

    - sindrom de hiperactivitate □
                                        

    - otită medie cronică □/recurentă □
                                   

    - maladii congenitale de cord □
                                          

    - probleme de învăţare □/dezvoltare □
                      

    - diabet zaharat □
                               

    - leziuni osteoarticulare □
                 

    - convulsii □
                                          

www.primariaclujnapoca.ro
telefon: 0264/596.030
Cluj-Napoca, str. Moţilor, nr. 3 *5 00 00 3*

Timp estimativ de completare: 15minute

Datele personale care vă sunt solicitate prin prezenta cerere vor fi prelucrate numai în vederea procesării și soluționării solicitării dumneavoastră. Primăria municipiului Cluj-

Napoca garantează securitatea procesării datelor și arhivarea acestora în conformitate cu prevederile legale în vigoare. Responsabilul  Primăriei municipiului Cluj-Napoca cu

protecția datelor poate fi contactat pe adresa de email dpo@primariaclujnapoca.ro.

În conformitate cu Regulamentul nr. 679/2016 aveți dreptul de a solicita Primăriei municipiului Cluj-Napoca, în ceea ce priveşte datele cu caracter personal referitoare la persoana

vizată, accesul la acestea, rectificarea sau ştergerea acestora sau restricţionarea prelucrării sau a dreptului de a vă opune prelucrării, precum şi a dreptului la portabilitatea datelor.
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    - tulburări de vorbire □, auz □, vedere □
                   

    - tuberculoză □
              

    - altele □: ............................................................

    Dacă aţi bifat cel puţin una dintre acestea, ataşaţi documente medicale relevante.

    Alergii
              

    NU □ DA □:
    - medicamentoase: .................................
    - alimentare: .....................................
    - altele: .........................................

    Medicaţie pentru afecţiuni cronice
             

    NU □ DA □: (listaţi)
    ..........................................................................
    ..........................................................................
    ..........................................................................
    
    Vaccinări (vezi aviz epidemiologic)
    Examen fizic
    Înălţime ..... cm; greutate ..... kg; indice de masă corporală ........... kg/m2

    Presiunea arterială (pentru copii peste 3 ani) ...........................
                                             

    Examen fizic general (normal □/anormal □)
    ORL                                ..............................
                                                        

    Dentiţie normală                                   DA □ NU □: .................
    Extremitate cefalică - regiune cervicală: ................................
                                                        

    Ganglioni limfatici normali                      DA □ NU □: .................
                                                        

    Pulmonar normal                                      DA □ NU □: .................
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Timp estimativ de completare: 15minute

Datele personale care vă sunt solicitate prin prezenta cerere vor fi prelucrate numai în vederea procesării și soluționării solicitării dumneavoastră. Primăria municipiului Cluj-

Napoca garantează securitatea procesării datelor și arhivarea acestora în conformitate cu prevederile legale în vigoare. Responsabilul  Primăriei municipiului Cluj-Napoca cu

protecția datelor poate fi contactat pe adresa de email dpo@primariaclujnapoca.ro.

În conformitate cu Regulamentul nr. 679/2016 aveți dreptul de a solicita Primăriei municipiului Cluj-Napoca, în ceea ce priveşte datele cu caracter personal referitoare la persoana

vizată, accesul la acestea, rectificarea sau ştergerea acestora sau restricţionarea prelucrării sau a dreptului de a vă opune prelucrării, precum şi a dreptului la portabilitatea datelor.
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    Cardiovascular normal                              DA □ NU □: .................
                                                       

    Abdominal normal                          DA □ NU □: .................
                                                       

    Genitourinar normal                       DA □ NU □: .................
                                                       

    Extremităţi normale                       DA □ NU □: .................
                                                       

    Tegumente normale                        DA □ NU □: .................
                                                        

    Dezvoltare psihologică normală     DA □ NU □: .................
                                                        

    Limbaj normal                                DA □ NU □: .................
                                                        

    Comportament normal                    DA □ NU □: .................

    Dezvoltare (copii preşcolari)
                               

    În limite normale DA □ NU □: .........................................

    Dacă aţi bifat NU, precizaţi tipul de afectare:

    - cognitivă ..............................................................
    - comunicare/limbaj ......................................................
    - emoţională/socială .....................................................
    - adaptare ...............................................................
    - motricitate ............................................................

    Auz                                        Vizual
    - Audiometrie (după caz)               - Acuitate vizuală
                                                     

    normal □                             normală DA □ ....................
                                                      

    anormal □: .....................                            NU □: ...................
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    .........................................               Ochi stâng: .......................
    ........................................                Ochi drept: .......................                                  

                                                        - Corecţie cu lentile NU □ DA □
                                                               

                                                         - Strabism NU □ DA □

    
    Recomandări                         

    Activitate fizică normală DA □ NU □ restricţii (după caz):
    ..........................................................................
                                        

    Alimentaţie diversificată DA □ NU □ restricţii: ......................
    Reevaluarea este necesară:
               

    - NU □ DA □ pentru ....................... data programată _ _/_ _/_ _
                                   

    Evaluări suplimentare NU □ DA □ care .................................
                                                 

    Necesitatea unui sistem special de educaţie □  Altele .................
    Rezultatul evaluării
                       

    Copil apt □/inapt □ pentru intrarea în colectivitate
    Observaţii ...............................................................
    ..........................................................................

        Data examinării      Semnătura medicului, 
gradul profesional şi parafa

      ...................   ...................................................
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