ADMINISTRATION DE WATERMAEL-BOITSFORT

GEMEENTE WATERMAEL-BOSVOORDE

CERTIFICAT MEDICAL 

DESTINE A L’OBTENTION DE 3 ou 5 CHEQUES-TAXI.


Je soussigné (e)






  docteur en médecine.

atteste que l’état de santé actuel de 
domicilié(e) :

la/le rend totalement incapable d’utiliser les transports en commun et ce pour une période* : - indéterminée.
                       - évaluée à               mois.









Date,










Signature










Cachet

MEDISH GETUIGSCHRFT 

VOOR HET VERKRIJGEN VAN 3 of 5 TAXI-CHECKS.

Ondergetekende






geneesheer.

verklaart dat de huidige gezondheidstoestand van 
woonachtig :

het niet toelaat het openbaar vervoer te gebruiken* :

- ten definitieve titel

- voor een periode van…………tot……………
Datum,

          Handtekening
* biffer la mention inutile – schrappen wat niet past.

