
Servicio de Oncologia Clinica

Protocolo Infusion

Apellido y Nombre : MANSILLA CARMEN ROSA

DNI : 11006562

Fecha de Nacimiento : 00-00-0000

Edad : 0

Cobertura : PAMI

Nro Afiliado : 15580657610500

Dco : CA PISO DE BOCA Estadio : IV

Linea Terapeutica : EXTREME

Indicaciones : 12-06-2024
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