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HOSFITAL ISATAS DUARTE CANCING
CALI - 4140707
Nit 305028530-4
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Condiciones generales dela salids
[ MUERTO | Antes de 48 horas de Ingreso I Después de 48.horas de ingre
T ENFERMEDAD GENERAL [ Cacsa salida | ORDEN MEDICA

Motivo de la consuita {percepcién deiusuaria)
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