Ejemplo de como debe aparecer la empresa cargada
al folio:

- S—— NOTA DE REMISION
9MEDICARM “Rec: mepzooszaets | i )

&

0 ADICIONAL

Boulevard Playa Norte 6 Local 2
Colonia Justo Sierra C.P. 24114
Ciudad del Carmen, Mexico g

012420200€

PACIENTE - MENDOZA CHANG ANA PATRICIA
EDAD 33 aflos 1991/06/21 SEXO.-

FECHA Y HORA DE SOLICITUD
2024-07-20 09:18:53

¥

CANTIDAD DESCRIPCION DESCUENTO

IMPORTE

1 Certificado médico de aptitud (Historia Clinica) $ 600.00 $0.00 $600.00

1 Examen visual completo $ 600.00 $0.00 $600.00
o 1 Audiometria $ 600.00 $0.00 $600.00
3 1 Espirometria $ 600.00 $0.00 $ 600.00
& 1 Electrocardiograma $680.00 $0.00 $680.00
z 1 VDRL (Prueba serolgica de Sifilis) $ 160.00 $0.00 $ 160.00
3 1 A Anti-HIV (1/2) (C i $ 500.00 $0.00 $ 500.00
E 1 Antidoping 6 parametros (AMP, BAR, BZO, COC, THC, MET) $750.00 $0.00 $750.00
1 Biometria Hemaética $210.00 $0.00 $210.00
# 1 Examen general de orina (EGO) $150.00 $0.00 $ 150.00
a 1 Quimica Sanguinea de 6 Elementos $ 500.00 $0.00 $ 500.00
g 1 Alcohol en orina $450.00 $0.00 $450.00
3 1 Alcohol en sangre $450.00 $0.00 $450.00
1 Rx Tele de térax PA $ 550.00 $0.00 $ 550.00
- 1 Rx Columna lumbar AP y LAT $700.00 $0.00 $700.00

COMPROBANTE R

*Nota: Algun(os) estudio(s) seran subrogados a un laboratorio de referencia TOTAL
Consulta en linea:
Aa

Autorizo que se me realicen los estudios solicitados.

NOTA 1: Muestras pendientes sélo tendran 7 dias para

remitirse al laboratorio para su proceso. ANTICIPO: $0.00
NOTA 2: Su solicitud de factura debe ser requerida el mismo ADEUDO:  $7,500.00
dia de su nota de remisién en sucursal. FIRMA DE RECIBIDO Por definir

TOTAL $7,500.00

ESTE RECIS0 NO ES LN




modulo de reporte el folio mencionado tiene cargado el

nombre de la empresa "HIDROLEX”
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BENAVIDES
ERNESTO
EMILIANO
0424241004 QUIROZ
HERNANDEZ
JULIO CESAR
0124241011 OCAMPO
MARTIN
FERNANDO
ALBERTO
0124241012 CANTARELL 2000/11/20 Femenino
RODRIGUEZ
FATIMA
GUADALUPE
0124241013 CANO REYES 1946/07/09 Masculino 9381086473  azecano9@gmail.com
ELIGIO

1988/07/07 Masculino 9331472030  jquiroz_23@live.com.mx

2000/01/08 Masculino 529381417761

0124241014 HERRERA
JIMENEZ
ADRIAN
ISMAEL
0124241015 MANZANO  1980/08/27 Masculino
COUOH
MANUEL
ARMANDO
0124241016 TORRES
HERNANDEZ
VALENTIN
0124241017 AMAYA

1993/11/13 Masculino

1993/02/13 Masculino 529381703683

1981/12/10 Masculino

0124241018 TORRES
CHAN ELVIS
EDUARDO
0124241019 DE LA CRUZ 1992/04/12 Masculino
HERNANDEZ
JORDY
0424241005 CRUZ AVILA 1971/12/24 Femenino 9381083725
MAGALY
DEL JESUS
0124241020 SANCHEZ
LAINES
ALFREDO
0124241021 ROVIROSA  1989/11/13 Masculino 15528453838
BELLO
GERARDO
0124241022 JIMENEZ
GARCIA
BRAYAN
DANIEL
010005139 cotizacion .
PACIENTE

1994/08/31 Masculino

1989/06/22 Masculino

1996/10/14 Masculino

MEX

MEX

MEX

MEX

MEX

MEX

MEX

MEX

ihernandez@grupomatch.com MEX

2022/07/29 Masculino 9381709619  recepcion2@medicarm.com.mx MEX
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en mi nota de remision del FOLIO-0124241017 no aparece el nombre de la
empresa registrada en el Cyberlab

NOTA DE REMISION
LABORATORIOS MEDICARM
C: MED200923913
Boulevard Playa Norle 6 Local 2
Colonia Justo Sierra C.P. 24114
Ciudad del Carmen, Mexico \.
PACENTE - AMAYA OSORIO MAX GILBERTO FECHAY HORA OE SOLICITUD

lefono: 938 3850 907
EDAD 42 aflos 1981/1210  5£x0- Masculing atsApp: 938 1709619 2024-08-28 09:47:51

DESCUENTO

Certficado médico de aptitud (Historia Clinica)

Examen visual completo $60000 5000
Audiometria $60000 5000
Espirometria $60000  $000
Electrocardiograma $68000 5000
VDRL (Prueba seraidgica de Sifis) $16000  $000
Anticuerpos Ant-HIV (1/2) (Cuaitativo) $50000 5000
Antidoping 6 parametros (AMP, BAR, B20, COC, THC, MET) $75000 5000
Biometria Hematica $21000 5000
Examen general de orina (EGO) $15000 5000
Quimica Sanguinea de 6 Elementos $50000 5000
Alcohl en orina $45000 5000
Grupo Sanguineo y Factor Rh $16000 5000
Alcohol en sangre $45000 5000
Rx Tele de térax PA $55000 5000

|

Autorizo que se me realicen los estudios sobcitados.
NOTA 1: Musstras pendientes séio tendrén 7 dias para

remitrse &l laboratorio para su proceso. ANTICIPO: $0.00
NOTA 2: Su soficitud de factura debe ser requerida e mismo ADEUDO:  $7,660.00
dia de su nota de remisién en sucursal FIRMA DE RECIBI00 Por definic

(05) estudio(s) seran subrogados a un laboratorio de referencia TOTAL
Consulta en linea:
ERERIE

TOTAL  $7,660.00

Pt NOTA DE REMISION FoLio
J9MEDICARM A C: MEDRO0DzI 1S || II" II“”"

Boulevard Playa Norte 6 Local 2

Colonia Justo Siea C.P. 2411

Ciudad del Carmen, Mexico
PACIENTE - AMAYA OSORIO MAX GILBERTO ¥ b 1ruo
i Telefono: 938 3850 907 FECHAY HORA DE SOLICITUS

EDAD 42 aflos 1981/12/10  55x0- Masculino VhatsApp: 938 1709619 2024-08-28 09:47:51

24241017

DESCUENTO

Rx Columna lumbar AP y LAT




