KLINIK PERGIGIAN SAUJANA
Tingkat 1, No.8-A,

Jalan 1/1A, Prima Saujana, o N782
43000 Kajang. .
Tel: 03-8734 7114 Tarikh: 7 FER®2019

SIJIL CUTI SAKIT

Dengan ini saya mengesahkan bahawa saya telah memeriksa Tuan/ Puan/ Encik/ Cik
HARVIH Ridk2wan BN ostad No. K/P:  4i0809 - 10 - 5354
\

dan mendapati beliau tidak sihat untuk menjalankan tugasnya selama hari
daripada _TF€R 919 hingga

(sijil tidak sah di mahkamah)
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Tarikh: ___1F€D 301 Ftargdn & cop rasmi




