Orden Prestacion de Servicios

) Unién Temporal Nueva wed Cali Medicips NIT 90157143C-1 —I
PACIENTE MARIA JESUS DORADO DOCUMENTO 25335947 TIPO DOC. ccC
FEC. NAC. 1932-09-03 EDAD Ol efos 5 meses SEXO F
REGIMEN Subsidiado DIRECCION TELEFONO 3167424842~
TEL. CELULAR MPIO.PROCED. CaLl
CELULAR MCPIO CAL EPS NEPS - ESE LADERA
REGISTRO Javier Antonio Castafieda AUDITO Dar'al Santiago Gonzalez Arancia F. ENTREGA 2024-02-19 07:00:37

SERVICIO Consulta General

DIAGNOSTICO G309 - ENFERMEDAD DE ALZHEIMER-NO ESPECIFICADA

ORDENES MEDICAS

ORDEN CUPS DESCRIPCION 3 DIAGNOSTICO CANT, VALOR
132101 8791 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE G309 1 $0
TOTAL $0

Proveedor de Servicio: NEW BIOLOGY $.A.S, Direccldn: CARRERA 43 # 5 A-47 Barrio Tequendama - - Teléfonos: 3054035696 WHATSAPP - CORREO PARA CITAS
info@newbiologysas.com.ce,

Nota: CITA PREVIA
Este documento es valido hasta : 2024-05-19. Una vez cumplido dicho plazo no hay responsabilided de 'z EPS e IPS Prestadora.

Profesional: E.S.E. RED DE SALUD LADERA - Tipo Atencién: Remitente Externo - Registro Médico:
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