Zatacznik nr 2 do Instrukeji przeprowadzania badan lekarskich kandydatéw na studia
i studia doktoranckie oraz studentéw i doktorantow PW

Do Komisji Lekarskiej

Rok studidow............c.coovvninnes e,
Wydzial....... e e
Uczelnia............oooeevvinnnns e
Nazwisko 1 imig ....oooviiinennnninnnnn e,
Data i miejsce urodzenia .................... e e
Podpisany prosi 0 ......cceveviiinininnn. TN e
/ pedpis studenta /
UWAGA: Ninigjszy arkusz nie moze shuzyc jako $wiadectwo lekarskie.
Na Kamisj¢ obowiazuje bezwarunkowo przedioZenie indeksu i dokumentacji medycznej.
Dziekan wydziatu.....................oo Ckieruje. ol e e .
W/W 1 PIOSL O OTZECZEINE ...vviititiieiii e tcee e et et s sttt e enae st eneesreesenanans
/ Dziekan /
Whiosek lekarski ...............ooolll e aaaaas R
w/w leczy sieod ............... roZpoznanie.................. e e frvveireratrenseaes
Rokowanie.................oeinal T e e
/data i podpis lekarza /
Orzeczenie Komisji ....................

' narwa przychodni lekarskici wlasciwej do $wiadezenia ustug medycznych pracownikom studentom i doktorantom

Politechniki Warszawskiej



