BITACORA DE TRASLADO DE | digo: PE-GIC-0C2-FO110

M 0 PACIENTES A URGENCIAS versibn: 0

EIAREPS GESTION INTEGRAL DE LA CALIDAD | recha: febrero del 2024

T SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE Sockin, §ide i

. LA CALIDAD i
Fecha de salida: Dia é mes_MaY> ano 20TY hora:
IPS receptora: _\l‘gl(?ncam ‘HOJ Ohlcd fan £ @((1“
Acompaiiante; Na{_q(fq % V\ClL) wA cargo: Qw @FQ W end
Datos del Paciente

Ramive L Ry uvQ Ednq Mq,(/q.da\
Primer Apellido Segundo apellido Norbre completo
Edad: $7) . tipo de documento E’ Numero: 9035 952,
Diagnésticos de remision

No Diagnostico CIE 10

wade doprefug Moy
/

Estado del paciente al egreso
Bueno: __ < aceptable: regular. malo:

Signos Vitates: TA: 'WKorc BYFr 49 7035, spoa 48

Condiciones de entrega

Observaciones:

Hora de entrega.‘IiG

—1
Firma de quien recibe: 0\ —ranCO |

La Alternativa en Salud Familiar
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