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Mi compromiso

Atender a 4 coruptas de apoyo; piscologia,
nutricinista, trabajo social y culdados pal.
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Recibira una tenglones mediande 3:00 p.m.

Recibira If u ena llamada teléfénica el dedia
anterior de 3:00 p.m. a 5:00 p.m.

Firma: [

V' Asiste: D

@ Psicologos v
@ Nutricionista v/
@ Trabajosocial

@ Dolor y Cuidado
Paliativo

Fundacién Universitaria
de Ciencias de la Salud

FUCS

g’z L_os Nogales

Clinica



os Nogales

Clinica

IDENTIFICA TU MANILLA

~ VISITANTE
° DISPOSITIVO
o MEDICO

@ PACIENTE o

LEe |
_ . CONTINGENCIA _

N
‘V) Los Nogales EPAP:XX
Clinica NOMBRE: XXXXX
IDENTIFICACION:XXXX ASEGURADORA:XXXX
Y,

@ Riesgo de Caida

P Fundacién Universitaria
| de Ciencias de la Salud

\ .
\\f’ | & N
RNy FUCS




