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ATESTADO
Atesto, para os devidos fins, que o(a) paciente MARIA DO SOCORRO DE ARAUJO LEITE est4 sob
meus cuidados e devera se afastar de suas atividades habituais por um periodo de 60 dias a contar

de 07 de Dezembro de 2022.

F32

Recife, 07 de Dezembro de 2022

David Pinheiro
Psiquiatra
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