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E SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DO

MUNICIPIO DE LIMOEIRO DO NORTE

ATESTADOMEDIC O/ODONTOLOGICO

Atesto_que Dcm\\} nov de e, e VIN

N’

esta em tratamento de satide e necessita

OL dias de afastamento das suas

fungdes para recuperagéo. Vem em tratamento desde /-2 [09 u,fL

com diagnéstico (CID) K. OH4 ©

PROTOCOLO

Camare Mun Limoeiro do Norte
PROTOCOLON 03526

Uimoeiro do Norte, (3. / 09 1 200U
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T, i4: Dra Clara Martins

Responsavel

SSINATURA DO ODONTOLOGO - CRO

NOTA: Este atestado é valido para as finalidades previstas no art. 86 do
R.G.P.S. aprovados pelo Decreto n® 60.501, de14.03.67 e sera e sera expedido
para justificativa de 1(um) a 15 (quinze) dias de afastamento de trabalho.




