ANEXA Nr. 16.2
la metodologie

AVIZ
epidemiologic/dovada de vaccinare
Judetul . .........
Localitatea..........

Unitatea sanitara ..........

anul.......... luna.......... Ziva. . ....... .

Numele.......... Prenumele.......... Prenumele tatalui..........

Data nasteriizanul . ......... TG0E e s 5 oo zZiua . ...

Domiciliul: localitatea . ......... SR 5 v 5 & o PTGz 5 6 s & 2 Blicaiis & Snvnie o o ap. ...

sectorul/judetul ..........

A se vedea situatia vaccinarilor pe verso.

Semnatura si parafa medicului,



