Медицинское заключение о допуске к этапу подготовки и участию выполнения нормативов всероссийского физкультурно-спортивного комплекса 
«Готов к труду и обороне» (ГТО)

Выдано ______________________________________________________________________
(полное наименование медицинской организации)
_____________________________________________________________________________
(ФИО в дательном падеже, дата рождения)
о том, что он (она) допущен(а) к этапу подготовки и участию выполнения нормативов ВФСК «Готов к труду и обороне» ГТО
__________________________   ______________________   _________________________
(должность врача, выдающего заключение) (роспись)    (Фамилия И.О.)

М.П.


Дата выдачи: «____»_____________ ______год







