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CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO

Quien suscribe, en su calidad de Jefatura de la Unidad de Emergencia Hospitalaria, del Hospital de

Urgencia Asistencia Publica, Dr. ULISES GONZALEZ BASCUNAN. certif

ca que Dra. MARIA JOSE
NATALI INOSTROZA CONTRERAS, MEDICO
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