
 
  

 
SÃO PAULO TRANSPORTES S.A. 

ANEXO II 

MODELO DO ATESTADO MÉDICO PARA O TESTE DE SUFICIÊNCIA FÍSICA 

 

 
Atesto para fins de realização do Curso de Formação de Aquaviários 

(CFAQ-MAC2/MAM2 que o (a) Sr(a) __________________________________________________ 
encontra-se Apto(a) em Inspeção de Saúde, com bom estado de saúde ffsica e mental, inclusive 
com boas condições auditivas e visuais, possuindo________________de altura e cor dos olhos 
____________, estando assim APTO para realizar o Teste de Suficiência Física (25 metros 
de natação e 10 minutos de permanência flutuando, sem auxílio algum). 
 
 

São Paulo, SP, em de de 2026. 
(Dia) (Mês) 

 

 

__________________________________________________ 

ASSINATURA COM IDENTIFICAÇÃO DO CRM DO MÉDICO 

 


