USTANOVA ZA ZDRAVSTVENU SKRB JADRAN

Ciril Metodova 38 , HR-21000 Split
Tel:+385 021 785-660 Fax +385 021 785-660

(zdravsivena ustanova ili privatna ordinacija medicine rada za pregled clanova posade pomorskog broda, brodica i jahti) OIB: 31714099043 365-2023
Broj: 87-2023-PBJ1
Datum (dan/mjesec/godina):  10.02.2023

Vrsta zdravstvenog pregleda:

prethodni I:I redovni D nadzorni |:| izvanr.nadzorni:

D stjecanje D obnavljanje uvjerenja za voditelje brodice kategorije C
stjecanje D obnavljanje sviedodzbe za zapovjednika jahte
D medunarodno uvjerenje voditelja brodice (Res.40.EU) |___| ostali:

Nakon lijecnickog pregleda, obavljenog sukladno Pravilnikom o utvrdivanju zdravstvene sposobnosti ¢lanova posade pomorskih brodova,
brodica i jahti i u sukladu sa STCW Konvencijom | 978. kako je izmjenjena i dopunjena te MLC Konvencijom iz 2006. izdaje

SVJEDODZBA

O ZDRAVSTVENOJ SPOSOBNOSTI CLANA POSADE POMORSKOG BRODA, BRODICA I JAHTI
REPUBLIKA HRVATSKA

Ime i prezime, ime oca/majke: DAVOR sucic (HRVOJE)

Spol: muski D Zenski Drzavijanstvo: HRV OIB: 74325066885
Datum rodenja (dan/mjesec/godina): 11.08.2004 Mjesto i drZava rodenja:  SPLIT, HRV
Adresa stanovanja: PUT MIRA 43 , Solin

Pomorsko/brodarsko zvanje: VODITELJ BRODICE C KATEGORIJE

Tstovijetnost osobe utvrdena je temeljem: osobne iskaznice, pomorske knjiZice, odobrenja za ukrcavanje, putovnice (podcrtaJ jednu od

Kolorni vid je u skladu sa standardima STCW Kodeksa, odjeljak A-1/9 Datum zadnjeg testa kolornog vida:10.02.2023

navedenih isprava) br.: 116657313 . izdane u: PP SOLIN

Izjava oviastenog lijecnika

Potvrdujem da je identifikacijski dokument provjeren na mjestu pregleda NE

ZDRAVSTVENI PREGLED

Visina: 188 cm. Tezina: 90 kg. Krvni tlak: 124/77 mmHg. Puls: 71 min. Opée stanje: UREDAN

ViD Desno vko  -Lijevo oko SLUH Desnouho OK Lijevouho OK

Bez naocala 20/20 20/20 Colorni vid Book X Lantern

S naocalama Zuta: OK Crvena: OK Zelena: OK Plava: OK
Je li ispitanik uzima lijekove bez recepta ili na recept? DA @

Stuh je u skladu sa standardima STCW Kodeksa, odjeljak A-1/9 NE Sluh bez pomagala: zadovoljavajuéi: NE
Vidna odtrina je u skladu sa standardima STCW Kodeksa, odjeljak A-1/9 NE

Je Ii su naocale ili kontaktne leée neophodne za standarde vida? DA @ Sposoban za trazene duZnosti? NE
Temeljem osobne izjave pregledanika, KliniCkog pregleda, psihologijske obrade i rezultata funkcionalnih i laboratorijskih pretraga
. Sposoban za sluzbu na brodu trgovacke mornarice D Nesposoban za sluzbu na brodu trgovacke mornarice
na palubi l:] u stroju D Privremeno nesposoban
[:] u GMDSS-radiosluzbi D u ostalim sluzbama D na palubi D u stroju
D u GMDSS-radiosluzbi l:l u ostalim sluzbama
Sposoban za: VODITEL] BRODICE C KATEGORDE Nesposoban za: B .
bez ograni¢enja Privremeno nesposoban za:
D s ogranicenjem ) Clanak i togka Pravilnika: -

[:I ocjena zdravstvene sposobnosti nije dana zbog:
D ostale napomene

Ima li pomorac ikakvo medicinsko stanje koje bi se moglo pogorsati sluzbom na moru ili bi ga moglo uciniti neodgovarajucim za
takvu sluzbu ili ugroziti zdravlje drugih na brodu? DA @

Mjesto pregleda: Split Datum (dan/mijesec/godina): 10.02.2023
Datum isteka svijedodzbe (dan/m]esec/godlna) 10.02.2025
Potvrdujem da sam upoznat sa sadrzajem svojeg Kartona zdravstvenog pregleda L/ '\
Osoba nezadovoljna ocjenom zdravstvene sposobnosti moze uloZiti pisani prigovor S .L‘ A
Hrvatskom zavodu za zastitu zdravlja i sigurnosti na radu ka\ Sk ¥ 1
& \'
i . e

(potpis p;f edanika u prisustyll ovlastenog specijaliste medicine rada) (potpis i faksimil specual@e;?hedicme rada)



