;; EENOVAR ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL

Em cumprimento a Lei Estadual 610/50 e/ou Lei 6514/77 — Artigo 168, pardgrafo 1° e 3°, e Portarias.
N.° 3214/78, 3164/82, 12/83, 24/94, 8/96 e NR 7 do Ministério do Trabalho para fins de exame.

Empresa CLUBE DE AUTOCURA POUSADA E SPA

Nome Camila Beatriz Pereira Prontuério

Setor Recepgao Funcao Recepcionista
Data Nascimento 24/04/1994 R.G. n° 54.433.277-5
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