KARTA ZDROWIA KADRY

ZHP zimowisko w

Korbielowie
Imię .........................................................................................

Nazwisko ................................................................................

Data urodzenia ........................................................................

Adres .......................................................................................

Zawód wykonywany ...............................................................

Miejsce pracy / uczelnia ..........................................................

.................................................................................................

Po zbadaniu stwierdzam, że ................................................ jest zdrowy i może pełnić funkcję wychowawcy na zimowisku harcerskim w terminie 11.02.2012 – 22.02.2012r.

Kraków, dnia .................           .......................................

                                                     Podpis i pieczątka lekarza
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