6/11/21 10:34

Break Point V2.0, R.,1.5

SOLICITUD MEDICA
Fecha de Atencion: 2021-11-06

Orden

Sede: CENTENARID

Paciente: MARIA DE JESUS PIERNAGORDA VDA DE SANCHEZ
Contrato: FAMISANAR POS-CAP BOGOTA > 18

Tipo de Usuarie: BENEFICIARIO

Solightada por:  LEIDY KATHERINE VELA PEREZ

Diagnéstico: E109

Direcelén: Cil 278ur No,26-24
ID: 20943523
Plan: CONTRIBUTIVO

Teléfono: 3730200

Semanas: 4 Rango: 1
Sede Afillade: CALLE 48

Fecha: DB/11/2021 Hora: 10:34:53
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CopIlcO MEDICAMENTO PRESENTACION CANTIDAD DIAS TRAT. NOTAACLARATORIA
OXIGENO PRO CANULA ANASAL A 2LT / MINUTO POR 30 DIAS DX :
23923.00 OXIGENO Gas 3 90 EPCC OXIGENOREQUIRIENTO // FORMULA TELEMEDICINA DRA LEIDY
VELA RM 1136412015 ---NO REQUIERE SELLO PARA ENTREGA
TOMAR UNA CADA DIA // FORMULA TELEMEDICINA DRA LEIDY VELA RM
600822.00 LINAGLIPTINA TABLETA ORAL 5mg 80 20 1136412015 -—3 MESES-—-DX E109
Profesional: - « Firmado Electrénicamente.
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