DESCANSO MEDICO NRO

CFérvicc» 0000 l 427
Sanmn Pedcdro S_ A
El Médico que suscribe Dr(a): QUEVEDO AVILA JONATHAN MANUEL
Certifica, haber atendido al paciente: SANDOVAL FARRO PEDRO ALEXIS
Por ACCIDENTE DE TRABAJO Dia de Ocurrencia: 21/02/2025
Siendo los Diagndsticos:
CIE Descripcion Tipo
S62.6 Fractura de otro dedo de la mano, cerrada DEFINITIVO
S61.1 Herida de dedo(s) de la mano, con da&#241;0 de la(s) u&#241;a(s) DEﬂL\'ITIVO

Otorgindose el Descanso Médico por: 7 dias.
Del: 21/02/2025 Al: 27/02/2025

Se expide el presente certificado a solicitud del interesado para los fines consiguientes que convenga por ley.

Medico: QUEVEDO AVILA JONATHAN
MANUEL
Especialidad: TRAUMATOLOGIA

Dr. Manuel Qnevedo Avila
Traumatologia y Ortopedia
C.MP. N* “4629 RNE. N* 4300~
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