Zadanie pt. ,Prowadzenie Klubu Senior+ w Jamielniku”
sfinansowano ze $rodkéw dotacji Gminy Nowe Miasto Lubawskie

pieczec placowki medycznej

Zaswiadczenie lekarskie*

Zaswiadcza sie o braku przeciwwskazan zdrowotnych do uczestnictwa Pana / Pani

w aktywnosci ruchowej lub kinezyterapii i zajeciach sportowo — rekreacyjnych w Klubie
Senior+ Jamielnik, prowadzonym przez Stowarzyszenie Wspierajgce Rozwoj Wsi Jamielnik

w ramach realizacji zadania pt. ,Prowadzenie Klubu Senior+ w Jamielniku”.

(miejscowosc, data)

(podpis i piecze¢ lekarza)

* Wymog przediozenia niniejszego zaswiadczenia w Klubie Senior+ w Jamielniku wynika
z przepisdow Regulaminu Klubu Senior+ Jamielnik, stanowigcego zatgcznik do uchwaty
Nr XXI11/204/2020 Rady Gminy Nowe Miasto Lubawskie z dnia 21 grudnia 2020 r. w sprawie
utworzenia osrodka wsparcia pod nazwa ,Klub Senior+ Jamielnik”, ustalenia jego regulaminu
oraz zasad odpfatnosci za pobyt w tym osrodku.
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