MEDI FAM S.R.L.

Avda Facundo Quiroga N°661 - La Rioja
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Dia | Mes  Afo |
2 INSTANLIA DE ATENLIVN MEDICA 07 | 05 2025
S
Para ser Emumanao en; __s_z_mqu_o Um mocﬂbn_oz
Apellido y Nombre del Empleado: ORMENO, LEILA ELIZABETH
DNI:  27.154.717
Organismo / Establecimiento / Unidad / Etc  ESC.N°25%9 NICOLAS DAVILA
Ide/Cue 0004600206
/4600531
] Justificado Diagnéstico: Ginecomastia Cédigo N°200199
Cédigo de licencia:
Desde: 7/05/2025 Hasta: 9/05/2025 Alta: / / Control: / / 0 1 0

Observaciones del Profesional
PARA CONTINUAR DE LICENCIA MEDICA DEBERA PRESENTAR INFORME DE ESTUDIOS
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‘.‘ Software disefiado por Raul E. Pedrocca Uso Oficlal exclusivo para la Pcla. de La Rioja
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