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5 I  § F A S CHEQUE DE MEDICINA GENERAL

A s l» t e n o la  S a n it a r ia

CODIGO FACULTATIVO

VALORACION TOTAL
10 11

CLAVE DEL ACTO
12 13 14 15 16

Enfermo D. 

Facultati 

Asistencia prestai

P. ESPECIALIDAD Q

...... . da 19..........
Firma del Asegurado,

5-02-2

28/ 2037801INSTITUTO NACIONAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL 

D ISE C C IO N  PROV INC IAL -  M A D R I D

VOLANTE DE ASISTENCIA SANITARIA PARA DESPLAZAMIENTOS TEMPORALES

El trabajador que suscribe, seJírace responsable del 
pago de la asistencia, si se comprueba que no tiene 
derecho aella

Firma,

A remitir por el facultativo que preste la asistencia, a la Inspección Provincial de ’S. Sanitarios, 
dentro del mes siguiente al que corresponda.
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