
LISTADO	
  DE	
  VERIFICACIÓN	
  VÍA	
  CLÍNICA	
  	
  ALTA	
  HOSPITALARIA	
  PACIENTE	
  	
  
COMPLEJO	
  CON	
  INSUFICIENCIA	
  CARDIACA	
  

MÉDICO	
  DE	
  FAMILIA	
  

	
  

	
  

	
  

	
  

	
  

	
  

	
  

	
  

!"#$%&
!'()* &+*+
,&-./"!"
0'1+*+"%23%1!013*-

!"#$%$&'(
)*$+,-.,./$%01#23
456
7$8$9:#%#-(-
7%(+.,;031#$3(%,<=>),,
49(11#23,.?.11#23,/.3"9#10%(9

!"#$%&"'
!@A
5B,C29(D
)3(%'"#1(E,=:F,CG=F,79."F,09.(F@F<(
H(9"I.%

!"#$%&"'

!"#$%"&'()*&#+)'&"
!"#$%#&$'()$("*+($(
,#&-'.&)("/#"'(0
1%2#&/3)*#)4#-3
5*#2(-
6"#4'/(&/#-)
73403-8(""'/2'(
9"/34&#(

,' )$ ,' )$
:'-&#()4("3;+-/'$()&3$/%"&(
1%2#&/3)*#)*'-&#(8)*'-&#()*#)"#43-3
:303")/3"<;'$3
7'&$34#
=(04'/($'3&#-
,3-)4#"-'-/#&/#

!"#$%&%$'(
!"#$%&'()*+(,
-./0
0*+)1%*2,+),34($35)$52%
0603--
72'89+25%,34(3),)
:2);24),
0$4%,+(8%*)
7212+)$
<2+8)+%,
=2*+8%>
0,?282*)
@(?)82*)
@2?%$2?(>2)*+(,
0>2%4)8%*)
-A)#8)42*)

)$ (* #*)$) "+,-./010,-234567/0 &48,6,3-75 %/3-7975-7:3



	
  

	
  

	
  

	
  

	
  

	
   Observaciones:
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