‘,o

Nome da crianga: 61&%101/ % Q)—u,. DA, .%x.‘n (U-d:—

Data de nascimento: 8. 09 Q,

Nomeda e s1i 02 O. B vt
Nome do pai- Ylguare Ok - Rpnnw

Enderego: Rua ‘}cro"c Jooe oo b Lok vl
Ne: A4l Bairre: - Bedmecne - Ul te
Telefone: 248 AL S B ’

Registro ou ficha familiar:

N° da Declaragao de Nasci

Procure o Servigo de Saiide para acompanhar a s
leve sempre esta carteira e pega que seja,



R
‘acinas da Crianga

iplice (DTP)

Sren. PESER
o2 1o V04

- evvans

“Dp-s«“,s\'b“"

°b‘m@s
odul Ln '

*o rovanfe de vacinagdo. }

Anti-
Haemophtlus Anti-sarampo

Triplice Viral ~ Dupla (d7T)

S 99;1

259 de 30/10/75)

Data/Rubrica  Data/Rubrica  Data/Rubrica

Data/Rubrica

Data/Rubrica



