Prefeitura de

LONDRIN.A

Autarquia Municipal USP
de Ssaude Rug 4 PAO

Atestado Médico e Odontolégico

. Atesto para os devidos fins que o (a)
paciente NMyon e, '-Qra r Ao Sowear

esteve em consulta na presente data neste Servigo no periodo e ele_
¢ devera permanecer afastado de suas atividades didrias por um periodo de .z~
o] DOIS © ) dins, aparticda dats de hoje.

C.I.D. N3o obrigatério, segundo Portaria 3370/84 do M.PA.S. e Resolucao
1219/85 do CFM.

Por ser verdade, firmo o presente.

Londrina, <! de_ “11 de ZOLZ{

184 30 par —

Carimbo / a!'«ssinat_bz <A




