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REPUBUCA DE COLOMBIA

MINISTÉR1O DE TA PROTECOO¡¡ SOCIAL

FoRMULARTo unlco DE REcLAMACIóN DE GASTos DE TRANspoRTE y rqovluzAüün oe vrcnm¡s -
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I. OATOS DEL TMñSPORTADOR (Si es peEona ñátucl diligenciár lc 6mpos refereñts a ñombres y apell¡dos)
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r¡podeD@mento t€IctliElcfi.aT-¡ NumeódeDtrumento

fipo de Servicio amtulanc¡a BásiÉ

S¡ s peñna natural T¡po Sery¡c¡o Parti@lár t] cuar ?

€n vehícuro co¡ praca No- TJTFTRT¡T8T6 I

D¡ree¡ón de la empMa o peÉona que reali?¿ el transpone

Teléfono o Celular ffi
Depadamento Cód.

Ngmbre Empresa de Tra¡spofre Espdal Redamilte

Cód¡go de habiliteióo Empresé de fr¿ñspoñe E pecial ffi

Ambulencia Medioda tf
Sery¡c¡o tublico n oiro
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II. RELACION DE LAS VICTIHAS TMSLADADAS

Tipodedo€umentopermit¡do Effiffi,lffil

AccideffiedeTÉreito EI Eveñtocabstrófico E EventoTerorish tfTipo de evGnto qué susciia la ñovilizacion ;

M. LUGAR EN QUE SE RECOGE LA VJCTIHA O VICNHAS

Dimcióñ

DépaÉamento cod. l-rT5 I zona EI El
ilunuc¡pio cód. r¡T¡T-l

W. CERTIÉICACION DE TMSUDO DE UCTIHAS

Depatumento liñ[E5'ELCqticA- ------ - 
-l

La Instltución de SepiciG de Salud @rtif¡ca qu¿ la entidad de f.ansporte EsDecial o &coÉ NatuÉl efffié el tÉslado de la vidim a & IPS

El óía flTdol-sTrTol_r.ll-l ¿,¿s flTil"f¡
NombE d¿ la IPS qúe atendió lá vlct¡ma

NIT Código de Habilitaclón

ffi. f;Til rdrom ffi
d l-¡TgT¡T-l

ftñ Éprestañte legal o k¡te de la Intudfr lMdora d€ hi€¡6 de $tu4 dslarc la Fydd de i!Éffi q@ lá intoffidóñ cdtdd¿ en & fomuldo es d€ü y Fdrá *r 6ñcda § la &ryñía G SquG, F. b gedóñ
@nsddeEnandadento,Frel&dni*adorEdwiado de$16¿¡dadyG¿randarclc¡,portaSuFdndendáNacio¡al&Sa¡d ol.tnhbriaGenecl@.E.bpúbl¡(*noer¡inf1&on*cuscbslqa¡Equepdue
6hituacrón.ad¡c¡onatftf,E,maniñsq@lacdamaciónnohasidorcñtd¿ @n.ftdoddád¡¡*hacdbidopasoaresnop.lasañasrcd¿madt. .:.,,.';.... ük\lJLt.[.]C( ...'..'.6hituaclón.Ad¡c¡onatftf,E,maniñsq@lacdamación nohasidorcñtd¿ @n.ftdoddád¡¡*hacdbidopagoalglnop.lasamasrcd¿mad#. ,.:,:;.:;,
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