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" “CERTIFICAT MEDICAL

Je soussigné(e) Dr .........ccceeeereennne (\ @&J@MA/\ ..................................................................
certifie que I'état de santé de : ... l,»\ A-?D\ A, l\, H A‘

1 — Nécessite un arrét de travail de ..

(sauf complications) du ........a b )/l
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Patient ID 539 Patient Name HAFDI HAKIMA
Age 48Y Sex: F

Dr ARBOUNI HIND

s . P = & K Tél: 0522 03 0506
e Centre de radiologie la Résistance R 4o glaall 4ol oonall 4S 4 0661 84 11 82
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HAFDI HAKIMA

Patient Name:

Centre de radiologie la Résistance %

Patient ID

Tél: 0522 03 05 06
0661 84 11 82
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