CUIDARTE TU SALUD S.A.S [AROrdInsC3]
q PEREIRA
cmd 900241765 Fecha impresion: 05/02/24
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FORMULACION DE INSUMOS Pagina: 1
Departamento: RISARALDA Municipio:PEREIRA Fecha de formulacién: 05/02/2024 13:37:38
Paciente: CC 24933510 CONSUELO NARANJO DE SIERRA Historia Clinica: 24933510
Edad: 77 ANOS Sexo: F Diagnostico:1694 SECUELAS DE ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPECIFICADA
Empresa: NUEVA EPS PAQUETE PEREIRA Cama:
Tipo Usuario: CONTRIBUTIVO - COTIZANTE NIVEL 1 Folio No. 1 Pabell6n: DOMICILIARIO CRONICO
No. Cantidad Descripcion Via
1|1 UNO UNIDAD |CONCENTRADOR PARA OXIGENO USO EXTERNO

Observacion: O2 A 1.5 LITROS MINUTO, NO REQUEIRE CONDENSADOR DE ALTO FLUJO

Firma Profesional

.

JUAN JOSE RIOS GALLEGO Firma Usuario
MEDICINA GENERAL

Reg. MD. 1088313904
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