pieczatka poradni

ZASWIADCZENIE

NAzZWISKO i M€ AZIECKA ..eueviiiiieiieee et e e e ee e e e e e s sarae e e s saaaeeeenans

1 brak przeciwskazan zdrowotnych do podjecia ksztatcenia w szkole muzycznej / w
zawodzie muzyk *

] przeciwskazanie do podjecia ksztatcenia w szkole muzycznej / w zawodzie muzyk *

podpis lekarza

* zaznaczyc krzyzykiem odpowiednie pole



