
KERALA PUBLIC SERVICE COMMISSION 
DISTRICT OFFICE : PALAKKAD

FORM OF MEDICAL CERTIFICATE

  I  have  this  day  medically  examined

Sri. ........................................................................................… ....................................................

.................................................................................................................................................…

......................................................................................................................................................

....................................(Name & Address).  I certify that he has good physically fitness and

capacity for active out door work and he is physically fit for selection to the post of Lascar

Gr.II in Printing Department.

Place :
Date  :                                                    

     Signature :
                                Name & Designation of the Medical Officer :

 (Office Seal)

അറിയിപ്പ്  : 
1) ഗവ.. സര്‍വ്വീസിെലെ അസിസ്റ്റന്റ് സര്‍ജനില്‍ കുറയാത്ത റാങ്കുള്ള ോഡാക്ടര്‍ സാക്ഷ്യപ്പെപ്പടുത്തിയ 

െമെഡിക്കല്‍ സര്‍ട്ടിഫിക്കറ്റ് ഹാജരാോക്കണ്ടതാണ്. 

2)  പൂര്‍ണമൊയി പൂരിപ്പിക്കാത്തോതാ മെോറ്റെതങ്കിലും തരത്തില്‍ നയൂനത ഉള്ളോതാ ആയ െമെഡിക്കല്‍ 
സര്‍ട്ടിഫിക്കറ്റ് നിരസിക്കുന്നതാണ്.

3) ഒന്നില്‍ കൂടുതല്‍ ഉോദ്യപ്പാഗാര്‍ത്ഥികള്‍ െമെഡിക്കല്‍ സര്‍ട്ടിഫിക്കറ് സമെര്‍പ്പിക്കുന്ന പക്ഷ്ം 
ഉോദ്യപ്പാഗാര്‍ത്ഥികളുടെടെ റാങ്കിെന്റ മുന്‍ഗണനാക്രമെം അനുസരിച്ച് ോമെല്‍ ഒഴിവിോലെക്ക് നിയമെന ശിപാര്‍ശ 
നടെത്തുന്നതാണ്.

4) “െമെഡിക്കല്‍ സര്‍ട്ടിഫിക്കറ്റ് " നിശ്ചിത തീയ്യതിക്കകം upload െചെയ്യാത്തപക്ഷ്ം  ോമെല്‍ തസ്തികയുടെടെ 
ഒഴിവിോലെയ്ക്ക് താങ്കെളെ പരിഗണിക്കുന്നതല.


