PARTOS ESPECIALES
c::i HOLLYWOOD PRESBYTERIAN
MEDICAL CENTER

1300 North Vermont Ave. e Los Angeles, CA 90027 o (213)413-3000 e Admision Principal: (323)913-4950

Fecha de hoy

Fecha de admision o fecha de parto Nombre de la paciente: Apellido, primer y segundo nombre
Ultima admisién o visita Numero de teléfono con cédigo de area
Alergias a medicamentos o alimentos Direccién postal
Direccion
Ciudad y estado
Fecha de nacimiento Codigo postal

Nombre de contacto de emergencia

Lugar de nacimiento Relacion

Numero de teléfono

Informacién del seguro o Medi Cal

Numero y estado de licencia de conducir Nombre de la compania de seguros
Numero del Seguro Social Numero de pdliza y de grupo

Numero de identificacion de Medi Cal y fecha de emision
Raza Nombre del seguro secundario

Numero de pdliza secundaria y de grupo

Lugar de empleo Método de pago para las cantidades de conseguro, Seguro Social o tarifa fija
Estado civil
Nombre del médico v numero de teléfono de la consulta Maternidad

Primer embarazo

Embarazo mdltiple

Fecha del ultimo ciclo menstrual

PARTOS ESPECIALES EASY ID

WHITE - MAIN ADMITTING CANARY - OB ADMITTING
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