E.S.E. CENTRO DE SALUD
LAS MMERCEDES

CAILDAS (REov.)

NIT. 820.003.456-3 COD. 1513100183

FORMULARIO PARA PRESENTAR SUS PETICIONES, QUEJAS, RECLAMOS O SUGERENCIAS

TIPO DE SOLICITUD:  Peticion AREA: Medicina
Queja Odontologia
Reclamo Enfermeria
Sugerencia Administracidn

NOMBRES Y APELLIDOS:

Tipo de Identificacién: Numero de Identificacion:

Teléfono: Domicilio:

A continuacion puede expresar su solicitud:

Firma
C.C.



