Tratar con respeto a los
demds pacientes y a todo el
personal de salud que lo(a)
atiende a usted y a su familia.

Decir la verdad sobre su
afiliacién al sistema y acerca
de su estado de salud

Presentar su documento de
identidad y demas requisitos
para poder ser atendido(a)

Asistir puntualmente a las citas
qgue se le hayan asignado o
cancelarlas oportunamente si
no puede cumplirlas.

TRABAJAMOS CON AMOR.
TU SALUD, NUESTRA PRIORIDAD.

@@

Cumplir con las todas las
recomendaciones y cuidados
en casa, dados por el médico
y el equipo de salud del HCI
para su fratamiento.

Pagar cuando corresponda
de acuerdo con su dfiliacién
al sistema de salud.

Utilizar los servicios de salud
de forma adecuada, cuidar y
hacer uso racional de los
recursos, las instalaciones y
los equipos de la institucion.

Aceptar las consecuencias
cuando usted se rehuse al
tratamiento propuesto por
nuestro personal médico.

DERECHOS

Y DEBERES
DELOS SIUBRIBRIOS




