KLINIK UTAMA CITRA HUSADA

__ + JIn. Dewi Sartika No. 2 Tangerang, Banten 15111
’ Telp. 021 — 5522501 / 021 — 55722722

RESUME MEDIS RAWAT JALAN

No . 1312/1312

No RM : 000878 Klinik : KLINIK VAKSIN
Nama : SITI FARIDA (P) Tgl Periksa 1 31-07-2024
Tgl Lahir 1 20-05-1967 Cara Masuk : Sendiri

Cara Bayar : TUNAI
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Kota Tangerang, 31 Juli 2024
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