
Форма № 079/у 

МЕДИЦИНСКАЯ ОБМЕННАЯ КАРТА (СПРАВКА) 
на школьника, отъезжающего в пионерский лагерь 

 

 Страховой полис №  
 

1  Фамилия, имя, отчество ребёнка  2 Возраст 

       

     

3  Домашний адрес ребёнка, телефон 

   

    

4 Номер школы  класс  район  
 

       номер детской поликлиники  район  
 

5  Состояние здоровья 

   

    

если состоит на учете по форме №030/у, указать диагноз 

   

    

6  Перенесённые инфекционные заболевания 

         
  корь              скарлатина                коклюш                            паротит   

         
  гепатит                                               ветряная оспа                     дизентерия   

         
             

          

7 Дата проведения последней прививки АКДС     20  г. 

      

8  Контакты с инфекционными больными  
 

9 Осмотр на педикулез  Анализ кала  
на я/глистов  

 

10  Физическое развитие 

   

    

9  физкультурная группа   группа здоровья  
 

10  Рекомендуемый режим 

   

    

 
«______»_____________________20____г. 
 

Подпись врача, выдавшего справку _________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


