UNIVERSIDADE DO ESTADO
DE SANTA CATARINA

CENTRO DE EDUCACAO FiSICA, FISIOTERAPIA E DESPORTOS — CEFID

O Reitor da Universidade do Estado de Santa Catarina,
no uso de suas atribuigdes e tendo em vista a conclusdo do

Curso. de (Fisioterapia

Em 05 de agosto de 2002, confere o titulo de

Bacharel em Fisioterapia a

Nacionalidade brasileira, natural do Estado de Santa Catarina
nascida no dia 25 de junho 1980, carteira de identidade n° 10/R 2.975.036 - SC
e outorga-lhe o presente Diploma a fim de que possa gozar de
todos os direitos e prerrogativas legais.

Floriandpolis, 09 de agosto de 2002.
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