oramgsieo. , B/
@ a Serena CERTIFICADO DE CONSULTA MEDICA .

i "6’()‘@”
DD 17D, 5N L uinib ol dia ?(/JZ (2.

...................................................................................

SOOI 110 7 s X A 4 A48 S5 Mo I oo -t .
Nombre y firma profesional // NI EE ud >



