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RutL3.33% . i}'b ( asisti6 a terapia kinésica, en el CDT del Hospital de la Serena, el
dia +]C< ] 202y con diagnéstico de QS&\}&'\R\% vodaolle L retirandose a las
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Atentamente.

Kligo(a): tr\

Rut

Firma

Se extiende el presente certificado para ser presentado en el Colegio para la no
realizacion de actividad fisica durante el periodo de terapia kinésica.

Atentamente

laviera Knilst Montero
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Kinesiologa
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