
CENTRO DE EXCELENCIA MEDICA EN ALTURA BY FIFA   

ÁREA DE ENFERMERÍA  
HOJA CLÍNICA DE RECIÉN NACIDO  

 
 

FECHA: ___________ 
NUMERO DE PACIENTE: ___________ 

FOLIO: ___________ 

SOMATOMETRÍA HUELLA PLANTAR  

P.C.: ________________  

P.T.: ________________ 

P.A. ________________ 

SEXO: ________________ 

TALLA: ________________ 

S.I.: ________________ 

PIE: ________________ 

PESO: ________________ 

 

NOTA MÉDICA 

NOMBRE DE LA MADRE  ________________________________ FECHA:  ________________ 

NOMBRE DEL PADRE  ________________________________ HORA:  ________________ 

DIRECCIÓN:  _________________________________ FOLIO: ________________ 

Este documento es propiedad de CEMA (Centro de Excelencia Médica en Altura by FIFA) CEMA-RG-ENF-HCRN-14 


