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ÁREA DE SALUD SERVICIO MÉDICO IDIPRON FECHA:  2026 

 

 

SOPORTE DE MEDICAMENTOS FORMULADOS POR MEDICO IDIPRON Y ADMINISTRADOS POR 
ENFERMERÍA 

 

 

FECHAS: DD/MM/AÑO:  

NOMBRE DEL PACIENTE: 

IDENTIFICACIÓN: 

 

NOMBRE PRESENTACIÓN CANTIDAD 
   

DOSIS:  

 

 

NOMBRE PRESENTACIÓN CANTIDAD 
   

DOSIS: 

 

 

 

 

 

 

DRA. AILYN GABRIELA FORERO PÉREZ. 

MÉDICO ÁREA SALUD IDIPRON. 

RM: 1000252137. 

30

- Tomar 1 tableta de Trazodona de 50 mg, via oral, cada 24 horas (en la noche) por 30 días.
Paciente masculino de 25 años de edad, con cuadro clínico de insomnio.


Trazodona

Tableta 50 mg  

UPI Florida 

17/06/2026

Ailyn
Vargas marrugo Víctor David

Ailyn
COD 20251119153447


