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Cuidando de quem cuida da Bahia

SOLICITACAO DE COPIA PRONTUARIO BENEFICIARIO CENTRO DE DIABETES E

OBESIDADE

Eu , beneficiario
Planserv, matricula ne , portador do CPF
n2 , solicito a copia do meu prontuario referente ao acompanhamento
realizado no Centro de Diabetes e Obesidade, informo ainda que na minha impossibilidade de realizar a
retirada, designo o(a) Sr.(a) , portador
do CPF n? para que realize a retirada do documento em
epigrafe.

Assinatura do Beneficiario

Salvador, de de

*Este documento deverd ser encaminhado pelo beneficiario para o e-mail: cdo@planserv.ba.gov.br;

**Para retirada o beneficiario deverd comparecer em horario agendado pelo Planserv, na sede desta assisténcia, localizada: Av.
Anténio Carlos Magalh3es, S/N, Centro de Atengdo a Saude Prof. Dr. José Maria de Magalh3es Netto - 22 andar, setor de protocolo
— Parque Bela Vista. Salvador — BA CEP: 41820-020.




