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_(ICITUD DE RECONOCIMIENTO MEDICO ZONA:coes iy cceeeeeenrsesans -
. WIGIENE Y SALUD DEL TRABAJADOR (N 2) LOCALIDAD: ... 0.5 D e .
' FECHA: . Zun) it

DOCUMENTO N* 4444000k

Tengo ¢l agrado de dirigirme a Ud,, solicitando quiera tener a bien proceder al PECONOCI-

MIENTO MEDICO para ¢l agente que a continuacién se cita -
Saludo a Ud., atentamentc.-

[DENTIFICACION DEL AGENTE
Apellidos: L+uenies
Nombres: FUG\C\\O\ del Cocmenn

Domicilio: r'\’\ A

Unidad de ESU*Q\Q' ,\@[oq\)ccuoaa”m .T\bmhq P dulelea,

Organizacion: .

TCONQCIMIENTO MEDICO SOLICITADO A: (Marcar con "x" s/corresponde)

Consultorio Domicilio Atencién de Familiar a cargo ,

B

Encuadre Legal: | ‘ |

C ; TPAMIHO ABARCATLVO DE LA SUPLERCIA EN DLAS l J '

ORIGINAL LEY-ARTICULO DE ORLGEN DE LA SUPLENCIA [ |
L] ;__—.
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DOCUMENTO N° s LHLG ..

Apellidos: | FULNIEH

Nombres: (Vo \eri ol Taimen -

Domiciio: [V 1nelizs

Onantacion Bacucle 0 0pe (oaa S l\‘cduy'm B.ol ko ée(\a,

Organizacion:

Comunico a Ud., que el agente del organismo meni(t)nado se le a concedi

do ... \6 \W\\ ............................................. Licencia Articulo ......7 B~ ........................

Inciso . . /; .. Pynto . . /] v iiperin.. dela Ley BBW ............... / Decreto...mvw...cooeniee t

pactie del. D AL .. \D‘\ucum\/\—c»d‘“@buf ...... . s
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Lugar y lechar

P

-

———

Opinién da la Direcclém

DE LICENGIAS

CONTINUA DESEA f.AND()SI' I v
DEPENDENCIA CANCULY /7 Honas D5 GATEDIA _
07 TR . ;
. — - T.—‘-"“"-"'“""' pr— e T S U R 0
s 4 g e S '.‘:-‘--l- it | o s e e
(] / =

ANTECLEDENTES
Desds Ilasta . At Decrelo Disp/Mei. ! | Exple/Nota. ) ' Carge } :
: g g — . - '--i-—---w-n-- e -
e ..;.. pppyRamrmmpepe— ) [ B T LR R ot | w ’ o
s 0, . .
- - b | i gl ey s B e o [| HIOVISERN || BT chegme— mant | 0w o -t B " - -

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

