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Sede Atencion: Clinica Calle 51
Direccién: CALLE 51 No, 15 - 34

Paciente: GLORIA PATRICIA LOPEZ CARDENAS
Contrato: FAMISANAR POS MAYOR 19

Direccién: CL 137 N 128 B 01 CASA 164

Caédigo Nombre

Teléfono: 6013105111

ID: CC 52392575

Tipo de Usuario: COTIZANTE
Teléfono: 3113388366 - 6883055

101030 CEFALEXINA 500 MG (TABLETA O CAPSULA)

Indicaciones: CADA 8 H
104295

Indicaciones: CADA 8 H
Firmado Electronicamente Por

LUIS JAVIER LOPEZ HERRERA
Registro Médico 92535653

NAPROXENO 250 mg (TABLETA O CAPSULA)

Solicitudes Medicas Medicamentos

Cod. Hab.: 110010559702
Edad: 45 Anos
Plan: CONTRIBUTIVO

Fecha: 05/06/2024

Cantidad Dias/Tratamiento
21 7
21 7
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3 GLORIA PATRICIA LOPEZ CARDENAS ID: CC 52392575 :
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&1 89b380 : CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIAL’ISTA EN OR‘I'OPEDIA Y
TR TRAUMATOLOGIA

S &  Indicaciones: CITA CONTROL J! 3 DE JUN
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