LJEKARSKO UVJERENJE
Zdravstvena ustanova u kojoj se izdaje ljekarsko uvjerenje
Broj:

Datum:

Broj protokola:
Ljekarsko uvjerenje obavezno sadrži:
Lični podaci
Prezime, očevo ime i ime

Godina rođenja 
Mjesto stanovanja

Zanimanje

Bračno stanje

Broj lične karte i mjesto izdavanja

Svrha izdavanja uvjerenja 
Anamneza:

Status:

Mišljenje doktora:

Pečat zdravstvene ustanove koja izdaje ljekarsko uvjerenje
(Potpis i pečat doktora)

