FRORGIEIC K 2 HFEAFIEFEAE (kv rorm
Atestado médico para dispensa (devido doencas infecto-contagiosas)

Nome da escola ou Jardim
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Atesto que o aluno acima, estara dispensado das aulas a partir do més ___dia___ até

omés ___ dia____.Abaixo circulado sdo doenca que foi contagiado:
INFURUENZA tipo
A4 > 7= W Influenza ( )
FUUSHIN i HASHIKA
J&7Z Rubéola - Jpk¥ZSarampo
SUITOU MIZUBOUSOU RYUUKOU-SEI JIKASEN-EN

A J& Catapora - ¥ATHEE T RZ Caxumba

INTOU-KETSUMAKU-NETSU

MK BA 5 % 20 Febre faringoconjuntival

HYAKU-NICHI-ZEKI

B H % Coqueluche

outras doencas infecciosas

Z OO FRIE ( )
e EO® W

nome do ho's_E’itaI

W Be 4

nome do médico

= Hill 44 &)




