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Cruz Roja Colombiana
Seccional Magdalena

Mas de medio siglo de labor humanitaria

Vfacunate mgjor

" fucinate segr”
Hacemos la diferencia

Cra. 5 No. 25 - 27 Santa Marta
Tel.: 431 95 37 Ext. 109 - 112 - Cel: 311 512 0581
vacunacionmagdalena@cruzrojacolombiana.org
www.cruzrojamagdalena.org

Este Carnet es vélido en Colombia
Sera exigido para entrar a zonas de riesgo
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