(piecze¢ zakiadu stuzby zdrowia) miejscowosé data

ZASWIADCZENIE LEKARSKIE
o braku przeciwskazan zdrowotnych

do wykonywania ¢éwiczen fizycznych

Zaswiadcza sie, Ze Pan/Pani....... ..o

N PE SE L. ..o

Jest zdolny/zdolna do testu sprawnosci fizycznej obejmujacego probe
wydolnosciowg ( beep test), podcigganie sie na drazku/ rzut pitka lekarska oraz
bieg po kopercie.

Zaswiadczenie wydaje sie w celu przediozenia w Centralnej Szkole Panstwowej Strazy
Pozarnej w Czestochowie dla potrzeb prowadzonej rekrutacji do stuzby.

( pieczatka i podpis lekarza)



