Y
/L:.oomeva Emergencla Médica

\

COOMEVA EMERGENCIA MEDICA - CEM
NIT 901417124-4

CERTIFICADO DE INCAPACIDAD

-~

CEMFT-33¢

Lugar y fecha de expedicion S M I 24 IPS Atiende ﬁf:‘
Nombre EPS Afiliado &0 Codigo Habiltacion IPS 7\5’001 15474-01
Nombre del Afiado H@(eq A d< loper »
| Tipo de documento Afiliado A ¢ Numero de documento é

Codigo de diagnostico principal | M S < D Cédigo de diagndstico relacionado
Presunto origen de la incapacidad 9 Enfermedad Comun Enfermedad Laboral
Causa qué motiva la atencién D'.)\O{ LU’"‘W 3
Fecha de inicio incapacidad. S Nou[2A4 Fecha de fin incapacidad Nov /A
Duracion i idad (dias) : |Prormoga N

acion incapacidad (dias) Z ( DODB i padiad v No
Grupo.de servicio v, | Consulla externa Atencion Inmediata
Modalidad de prestacnén del servicio X Extramurai doniciliaria Telemedicina interactiva
Nombres y apellidos del profesional A /ﬁ‘ /,/r‘ ( /’\\ o &Q_
Tipoy nimero de identificacion ‘ (30&:61 (.6 Registro Medico - w

: : g ) -
Firma y sello profesional : 4 ﬂ,,{h e Chara Yo 5’
X% JQ— M Uecd Mecico v Cirujano
i Umver= mv"- 6

Cre;EneJ'zez(




