PRILOGA C

SPOROCILO VRTCA/SOLE OBMOCNI ENOTI NIJZ O SUMU NA 1ZBRUH NALEZLJIVE
BOLEZNI

Vrtec/$ola

Datum zacetka obolenja

Glavni znaki pri zbolelih

Stevilo obolelih otrok

Stevilo zbolelih
zaposlenih

Stevilo izpostavljenih
otrok

Stevilo izpostavljenih
zaposlenih

Ime, priimek:
Kontaktna oseba za

sodelovanje pri obravnavi | Telefon:

izbruha v vrtcu/Soli
Mail:

Datum obvestila o
izbruhu

Podpis odgovorne osebe

11

Original dokumenta se nahaja na internih straneh NIJZ. Vse natisnjene kopije Stejejo za informativne in niso podvrzene sistemu sprememb.



