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CERTIFICADO MEDICO

Coire, a 09 de abril del 2024

A quien corresponda:

Por medio de la presente hago constar que el C. Silva Reyes Sofia de 87 afios
de edad con domicilio de la localidad de Colola, Municipio de Aquila
Michoacdn, paciente con discapacidad fisica, debido a osteoartrosis, por lo
que se dificulta su movilidad, para lo que se requiere silla de ruedas para su
movilidad y mejoramiento de calidad de vida

IDx: Discapacidad fisica
Se extiende la presente a beneficio del interesado, sin mas por el momento

me despido enviandole un cordial saludo.
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Dra. Brizeida EFandi Marcos Sanchez
Mat: 96172605 Ced. Prof. 9993447




