SERVIGD D=¢SALUD DE BOGOTA, D. E.

DIVISION DE SERVICIOS TECNICOS AUXILIARES Bogota, D. E. . 4 W

_TABLO . MARTATINES ... .. Cédula de:
Apellidos y nombre del fallecndo

LEVANTAMIENTO MEDICINA IEGAL CDMISABIA RESTREPO .TURNO.. 4 .ACTA 432.VII. .3=T7
. JANFORMO(=. .. LT I66409s DIARE - Ipi Tl il el Bty

Hijo de .- . DI‘ANCA ELVI‘A.*. TA'DIO"'... bN‘N"‘ ’

o 6 aNos BOGOTAT—

. Natural de: " S T e R S R (o ) IR Rl e s
Estado %t/lMENOR.".. e SRR Con. (de) i6 el: ... .. de VII“77
8,00 de: INSUF‘. RESPIRATORILA DRONCO“TEU"MONIA

T

yde

Segtin certificé el Dr: . PAULINA OJERARI AL L o e AP i
Para inhumar en: BOGQTASS .. ... ... .. . ... ... .......F
Registrado en la Notaria: ... 7

Exhumado el

Recii N2 W=

F|rma Autonzada
Forma STA—190

SERVICIO DE SALUD DE BOGOTA, D. E.
DIVISION DE SERVICIOS TECNICOS AUXILIARES / Bogota D B 4_
LAVPE DE IOESER AUELHELp (MUJJJR) XTRANJEBIA.

.Cédula de:
Apelhdosky nombre del fallec;do
LEVANTAMIENTO:

qu S ADOIF LAMPE

y de

rdsd: 73 4805, Ngﬁ%geML»gggEgmMAMAd - Profesin ., HOGARG=
Estado c1v% T de

DAP .con(de) Murié ek- ... .2 ... ... de .. VII"'77 ~.alas
- 11445. ... de: TROMPOSIS MESERSRRTCANE 7 500 e Dol Mo e

Segtin certificé el Dr: . . .ENBI QUE . ALVARADos':f'
Para inhumar en: . BOGOTAS=~TA . I-NMACHLAB A’

Registrado en la Noétaria: ... 19 i LOIMO e 5 iyod

Exhumado el

: Flrma Autorlzada :
Forma STA—190

5
SERVICIO DE SALUD DE BOGOTA, D. E. .213.

DIVISION DE SERVICIOS TECNICOS AUXILIARES Bogotd, D. E. S 5 de 19 77
.TORRES CETINA FASIOIA (MUJER) ~ iauls de:
Apellidos y nombre del fallec:do

LEVANTAMIENTO: MEp, . ITEGAL.C.OMLSART A . KENNE,Y. TURNO. 4 ACTA 137 julio. 3-77
Hijo de | .. CAM[LO TORRES S iy de VITELVINA CETINA.- !

Edad: ... 2 ANOS Natural de: bOGOTAF.— P P aoe

. Profesiéon ... .. Ve
Estado civil MENORS!. . ... ... " . con (de) Murié el: ... . 3 e eddes ;]11];1.0-77 5a la9

--23500... de: ..INSUF.. RESPLRATORTA. .NEUMONIA..LQPAR;.-...

Segtin cerhf:co el Dr: . AQUII‘IN(.) SANCHEZ'- e IOS
Para inhumar en: .'bOGOTA'— TR bR e e TR s S
Registrado en la Notaria: . 1 ... . i
Exhumado el
Rec. :N2a=5e s A R R T NN
Firma Autorizada «
Forma STA—190




