COMPANIA INFORMA

BUENOS AIRES, 31 DE AGOSTO DE 2022 CIRCULAR: 276/22

Recordatorio: Formulario F4
Ospersaams valido

CODIGO DE ENTIDAD: 445

Les recordamos que es valido el Formulario F4 que cuente con logo de OSPERSAAMS (segin muestra)
para la cobertura al 100% de pacientes con discapacidad:

LEORMULARIO ELECTRONICO)
OSPERSA L AG FORMULARIO NRO. 4 Nro: 00000120177
EN AUTORZACION WA A
REQUIEREN AUTORIZACION PREVIA 0 UEEENIN !

Apellido y Nombre: CUIL: Nomero: Subpr:

Fecha Nac: Fecha de ingreso Serv. Salud:

Fecha de ingreso &l Plan: Plan: PLAN 05

Entidad Nro: 6034 C.AR. USHUAIA NO GRAV

DICTAMEN DE AUDITORIA
Autorizadas...: Cod.: 00014549 Cant.: 1 RISPERIN 1 mg conp)x 60
COBERTURA DEL 100 % SEGUN LEY DISCAPACIDAD
Ambuatorio ST

Diagndstico: T.CONDUCTA

Prestador Prescribienta: Numero:

Establecimiento asistencial: Facha prescripcion: 01/07/2022

Prestador actuants: Nimero: Fecha realizacion:

" Firma del Paciente “Firma y selio del Profesional
* LA PRESENTE AUTORIZACION SOLO ES VALIDA SI LA PRACTICA ESTA CONVENIDA *
Vencimiento formubario  05/09/2022
Fecha: 07/07/2022 Enviar a: meliisaaotasu@gmail.com - T.E: MP
El prestador podra facturar con este formulario siempre que conste en &l mismo el N° de Autorizacion y se adjunte & original del Pedido Médica.

Cabe reiterar que siempre que una receta se encuentre acompafiada por un Formulario F4, la misma debe

procesarse mediante Declaracion de Dispensa.

El resto de las normas continGan vigentes sin modificacion.

Sin otro particular, los saludamos atentamente.

o= COMPANIA

OE—T de Servicios Farmacéuticos

Ante cualquier duda, comuniquese con nuestro Servicio de Atencion al Cliente
Lunes a Viernes de 8:30 a 18:30 hs.

(011) 4136-9090 | 15 4030-4952 | (011) 15 3946-9482 | (011) 15 5401-6290

info@csf.com.ar

www.csf.com.ar

www.plataformacsf.com
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