gm°~ m}g Mo”-’a
Avda / |
Facundo Quiroga N°s41 - &aﬁa CeNTRAMLA RIOJA - CAPITAL a/\ooa 70309 m
CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA [[ 76 [ 5 05| 3
Para ser : k -
presentado en: MINISTERIO DE EDUCACION 3
Apellido y Nombre d
e del Empleado:  MORALES, MARIA JESUS S
DNI:  20.363.304 S
Organismo :
/ Establecimiento / Unidad / Etc INSTITUTO PARROQUIAL PEDRO GOYENA ;
Ide/Cue 0004600071 3
/4600885/4600839 I
T Justn Dlagnéstico: Fractura de maleolo externo perone Cédigo N°243746
o ! cado Desde: 17/02/2025 Hasta: 18/03/2025 Alta: Cédigo de licencia:
bservaciones del Profesional Control: 19/03/2025 720 O 0
”..nw&a..&g ENVIADA VIA WHATSAPP. SOLICITUD
OLICTUDES INGRESADAS FUEwh 0t dome o P’
ICITUDE HORARIO SE isco e
CONSIDERARAN FUERA DE TERMINO. Franc e ED 0
HORARIO: 800 A 16.00 hs. 1P 3748
Nota Adm. [
Este comprobante debe ser presentado dentro de las 24hs de emisién ante Autoridad Superior.
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Uso Qa&& exclusivo para la Pcla. de La Ricja



