MINISTERIO DE SALUD
SERVICIO SALUD COQUIMBO
SERVICIO OTORRINO
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS
LA SERENA

Certificado

Quien suscribe, certifica que el paciente TS5 0010 50‘\'9 Tevreirn

RUT 22»‘16“3" o 5 fue atendido en servicio de Otorrinolaringologia,
Hospital La Serena el dia__ Q6 (05

om— — <
Atendido por profesional . _ | AWWIN Nunt 2

Se entrega certificado a peticion del interesado
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