1
I
l
Goveme do Estado de Ronddniz WMiinisteno da freviderncia e Assistencia Social
Secretana de Estado da Saude Instituto Nacional de Assistenicia Medica da Previdencia Social

ATESTADO MEDICO

] _{ ‘ 7 7 N
Atesto que o segurado ./~ 3.9.% (_, ) Yol 6{4‘-’“’ l%@""

*

portador da carteira

| L“’ d“""".ﬁ (;[M’{i"? 2R Deoa L e ) dias de

atastamento do trabalho, a partir desta data. por motivo de doenca.

Profissional n® carie fnecessita  ae |
¥

R 2 3. & ..;ﬁ%cz?
Unidade de Saude Localidade e Data

4 ".. ek " — p ol f- ;!'“l .:'-."..“ o)
Ve A AR I‘p? '?/ é_‘;/j {j%;'\.'
S SR SRR AAT LU 4 A

Medico oIb : O Y-

f" PR "U*ﬂ"”'_.-_"fr 1 A E/ ﬂ'r Y
k__lp' \ L .1 | i Nl

Assinatura domedico e CRM n°

*Este atestado e vahdo para as finahdades previstas no artigo 86 do RGPS, aprovado pelo decreto

n. 60301, de 14:03/67 e sera expedido para justificativa e 1 a 13 dias de afastamento do trabalho.
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