CODIGO: .lulx.\ FTai4

.- setacs g Salud SUBRED INTEGRADA nlg!nwclos DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE S
Subred Integracs de Services e Salud APOYO - GESTION DE INSUMOS ¥ ABASTECIMIENTO
st s FORMATO INFORME ¥ CUENTA DE COBRO FECHA: 1'2“—“5-54

B cenwrooriente ESE

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

o Process sl que perieness: FINANCIERA - FACTURACION
Na. CONTRATO - OPS: Lol CDLP. Nou: £ Z2)
2021 Unidad # In que pertencee: [LPMHES JORGE FLIECER GATTAN !
Nambre del Contrat DHIANA MARCELA PARADA GALINDO l c.c. || 033 720,022 ] de: Imx'«vm DC ]
Fechn Iniio; Fechs Terminachin inclal 15 13 ABRIL DE 2021 Valor Mensual: % | Tdrixi 42 100 645 I
ADICION, VALOR :
4 VALOR A PAGAR NUMERO DE PLANILLA
OTRO 51 ADICION
T 3 5280000 3 BHO 000 3 271 Tk} 7620271
z 3 6a1.390 F 1 F60 000 FIET ARITaI61
T 50 § 1 760 000 381300 IROARRT
) $ 2 100645 5 281 2M 49633355
5 32 100645 5 281 2000 SUHNIBIE
©
7
]
7
10
11
[
il
14 14
15 5
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
Resomen de contraie | PEL CONTRATO DEL CONTRATO
5 5,280,000 5 11241290 5 H.601,290 5 640,100

z.

T 3
e

OBJETO DEL CONTRATO

RADA DE SERVICHS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES E

AN, CON DESPONTILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION ¥ LA VISION DE LA SUBRED INTE

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SE PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU PROF

Relacion de sctividages parn o periodo: Desde: 2021 Hastn: | 20210

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(La cxtipuladas on I mimis} ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION PRODUCTO O EVIDENCLA

| Recepcionar, registrar y confirmar ks érdencs de servicio,2. Verificar contra historia clinica que se

odkoe Job Liindos: desiirg do 1 octur 3 Reviear los 1. Recepeiono. registro § confirmo las érdencs de scrv ic10.2, Verifico contra historia clinics que s

% S todos  los alizad demro de la fuctura 3 Reviso los
medicame: mat médi i, rado naac

it ety aglattar b i iy ur‘m‘: fannaca fremie 2 o reguirde por ! | medicamentos y maerial médico quirirgico registrado por I2 farmacia frente 4 lo reisirado por el personal

o, o, . 238 T sitssipetiplirpicplie i s TR R ST o) de 4 Registro la referente 3 Ia atencion de los Recién Nocidos (talla. sexo, peso,

de baja oempl’ ejidnd.6. Verificar y adjuntar los S b g on sl Plan do elc )5 Tramito amte las EAPB las autorizaciones de las aencioncs de las unidades dc  baps

complejidad. 6. Verifico y adjuntar los soporics de tecnologias no incluidas en el Plan de Bencficios. ¢l

et
neficios, el reporte al ente respectivo (MIPRES)T_Adjuntar cl soporte entregado por el drea de reparte al ente respective (MIPRES)? Adjunio el soporie ent mgadn por ¢l drea de autonizaciones de tramite|

autorizaciones de tramite segin normatividad vigente para las EAPB v Ascguradoras 8 Egresar

; ; r segiin normatividad vigenie para las EAPB y tos del
ik ¥ ; =
cporunament o pcenes dl s de foricin v e ol ordn ds ik 2| de nfomacion unn V1 s nafique orden G sl por <l rea stncil 9 Genere Orden de
o 10 Elaborur fatura y o e s e e “;wm e ™ Salida en sisicma de informacién, firmar y entregar al usuario. 1 Elaboro factura y recibo de caja| Durantc ¢l periodo se realizd cl i al 100% del
i ”Mm"’ ,'m‘“’ o "’:;m R Ty psr":,“:;“odc oportunamente de acucrdo @ ln alencidn prestada al paciemte v a la Ias se amexan folios con las evidencias, esia

vigente |1 Legalizo ¢l dinero recibido por conceplo de copago o cuola de recupe u.-e.u que hagan los|informacién puede ser verificada en los estadisticos de facturacidn que
usuarios, en sistoma de informacidén v ante el drea de iesoreria 12 Diligencio la solicitud de crédite el|se genera en ¢l sistema de imformacidn DGH modulo facturacion
formato de acucrde de pago v verificar el registro de la informacion suminisirads por ¢f usuario, 1 3. Recibo)
e ingreso los asbonos que realicen los usuanos o pacicnics concepio de acucrdos de pago. 14 Realizo cierre
de cajs, arqueo v acta de enirega al Area De Tesoreria 15 Entrego las facturas gencradas a diario
soporiadas y organizadas de acucrdo a los procesos v procedimicntos del Area 16.Corregio deniro de las 48
horas a su las que hace el revisor de cucnias. |7 Brindo ¢l apoyo)
necesario v realizar planes de contingensia ¢n ¢l momento ¢n que o sc cucnic con ol sistema del
informacién y/o bases de datos afines. |E Realizo actualizacién en cuanto u la normatividad vigente en el

copage o cuota de recuperacion que hagan los ussarios, en sistema de informacion y ante el drea de
tesoreria. 12 Diligenciar ln solicitud de crédito el formato de acuerda de pago y verificar el registro de
la informacién suminisirada por ¢l usuano. 13, Recibir ¢ ingresar los abones que realicen los usuarios
o pacicnics conceplo de acuerdos de pago. | 4. Realizar cierre de caja, nrqueo ¥ acta de entrega al Area
De Tesoreria. | 5. Entregar las faciuras a diario de acuerdo a los

¥ procedimientos del Area. 16 Corregir deniro de las 48 Im\ras sigmicIMes i su recepcidn. las
devoluciones que hace el revisor de cuentas. | 7. Brindar el apoyo necesario y realizar plancs de
| contingencia en €l momento en que 1o s¢ cucntc con cl sistema de informacion y/o bases de datos

afincs 18 Realizar actualizacion en canio a la vigentc en ol 5.G.5.5.5. 19, Asistir a las e
por cl drea, 20 Realizar las demis actividades relacionadas |50 |7 Asistio » L 1o T % BOC a reman fasicen e desle
con el objcm quc asigne ¢l supe de conirmo. ¥
- e
Ohicrvaciones: ")
> '(llt;(e ‘ @ o \at { 3
Firmm del C:
Se anexa certificacaon de pago a Salud, pension ¥ ARL
En snso de loncr sonkrite nweve se debe aiexar taubidn la centificacion bancaria con la primern cucnta de cobro ks HEEN S b BOGOTADC

YISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: MARLENY RAMOS GUERRA
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADOD
o~

A O e S =

———




Cuenta de cobro 005 - 2021
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
DIANA MARCELA PARADA GALINDO
c.€ 1.033.720.022 de la ciudad de BOGOTA D.C

LA SUMA DE:

DOS MILLONES CIEN MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y CINCO PESOS M/CTE $ 2.100.645

Por concepto de:

Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No PS 1426 2021 correspondiente al mes de MAYO de 2021

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU
OBIETO: PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES E

Cordialmente,

b lamwarﬁpjb? o&q@;\ molo A

DIANA MARCELA PARADA GALINDO

C.C 1033720022

Teléfono 3008627373

Direccion CRA.3 # 31-35 SUR

Mo Cuenta 570006270479220 AHORROS BANCO DAVIVIENDA
Fecha: 31/05/2021



anda el disefio de m

Perdodo Pension: Marzo 2021, Periodo Salud: Marzo 2021,

anilla.com. Prugba nuestra nueva versian,

Quiero Probar

Mayo 4 de 20217 10:00 PM

Resumen de pago

+ Planillas / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla

Empresa: HANA MARCE LA PARADA GALINDO Nit: 1033720022
Tipo planilla: 1 Periodo liquidacion Pensiones  Abril 2021
Sucursal o Dependoncia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: Abril 2021
Numare de radicacion: 50400898 Tolal a pagar: $290,400
Fecha de vencimiento: 07082021 Total de empleados: 1

Fecha de pago: 054082021

Detalles del pago

Y do

9998600662427

Pago Electronico por
PSE

Razon social [ ol Nit recaudo:
Descripcion: MiFlanilia.com Pago FProteccion Social Medio de pago:
Banco: BANCO DAVIVIENDA Namero de aprobacién: a7

Estado de la G Trar P

137052

Totales
| MNo. | *Numero de incapacidad por Valor descontado en |
Codige i NIT 1| Administradoras Afi ““l riesgos T yio Total pagado .
14-7 | 860002503 | Cia. de Seguros Bolivar S.A 1 | 50.00 §22.200
231001 | BOOZ27940 i Colfondas | 1 | 50.00 §$145400
ARG _ | Colsubsigio Cuja de C ] |
CCPPZ | 860007336 | Fhar i 1 i $0.00 18200 |
15002 | 800130807 | Salud Total EPS RN 50.00 [ snason |
e $299,.400 |

e b ardes o 0 kit itanmar & ks admnigtradorn «

rrespondicite los descusntos

Este documento estd clasificade como PRIVADQ par parte de Compensar Operador de Informacian

ar reporte a E.

e a POF

https:iwww.miplanilla.com/
Tadas e T 1 ervadon @ 2021 Campensar - Co

ot compensar  miplanilia.com CD'""“‘"""‘F" valle !
& B ciclagente |
Ce %% Edi 10 %,

Miplanilla.com - Gestién y page de la Planilla Integral de Liquidacién de Aportes (HILA) - Colombia

cericamara
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EVIDENCIAS MAYO

DIANA MARCELA PARADA

INGRESOS

Focnace e
ENTREGA DE TURNO 1
SRS S W= SRR Fechainiciat 28/04/202112:00:00a Fechafink 22/05/202112:00:00a Ususrio iniciz 103372002
Bogoss -Coiomoa m m
COBg 0 usuaria: 1033720022 Nomore 9= UBUENY.  TIANA MARCELA PARADA GALIN
CENTRODE CONSECUTRD . CODIGODE.
ATENCION FECHA CREACKN INGRESO FECHA INGRESO PACIENTE APELLIDOS ¥ HNOMBRES DEL §
SEG 280472021 90700 p. M 11395525 280472021 0540 p. m 1018478790 SOD0 RINCON BRAYAN STEVEN
LEG 01052021 120605 8. m. 12003525 01052921 120557 a m. 93362305071954 MORILLO NAVARRO MIGUEL ALEJANDRO
G 01052021 65453 p. M 12005330 01052021 6544 p. m 7921500 ALVAREZ RODRIGUEZ JORGE ELIECER
£EG Q20572021 30922 p. m. 12005420 Q2052021 1139 p. m. 41353037  PINZON MALDOMADD MAFRIA TERESA
EG Q202016 75I2ca m. 12019155 040S2021 HOXBp m 25182820 TAYQ SLTASETH
2EC 12052021 7412 m 12085517 12052021 7:48:01 p. m. 52034083  ORTIZ CASEZAS YANETH OLIVA
&EG 100W2016 L4516 p M 12058771 13052021 431053 m. 1010003223 CASTHLO VARGAS JUAN DAVID
4EG T IEsETa m 12005542 020520 EMNEam S2118033  GARCIA ACOSTA MARIA ISABEL
=G 12112020 1088 12008373 QA0SR S Bhp m. VEMDB0BLEDS GUTIERREZ RAMIREZ ANGELINA DEL VALLE
SEG CI082016 12253 p m. 12018202 02952331 11:2205p. M. 1PITEGT  LEMUS LEONARDO
LES 2OS01SSEE 2 p. M 12029141 CHOS2021 TILATpom. 1000000851  URIBE MOUINA GEOVANNY ESTESAN
EG 14032017 127 21am 12043833 10052321 72206 p. M. 3029728 PALACIOS CRUZIHON FREDY
36 01022021 124348 p m. 12059050 1505201 723 p m 22S227SE  BAEZ LARIOS ARCELYS YOJANNA
&6 18052021 92543 p. m. 12075525 1S052021 92135 M. 105514313061986  SOTELDO RIVERO MOISES GUSTAVD
&EG 08052015 34904 3. m. 120758523 1052021 20951 3. m. IJTIIII RAMIREZ LEON GLORIAEDILMA.
&G 15092016 SOT45 3. m. 12075710 19052021 224 18a m 5203857 MORALES FONTECHA MARISCL
&6 0132016 9E558a m. 12035333 21052331 00t a m. 51904330  LOZANO AROCA MARIA DEL CARMEN
&=c C2OIDEES5TAS A m 12058227 2105202115531 am 30723027 HERNANDEZ JSISON LEONARDO
&G 25042021 1152 p.mu 119958550 2/OL2021 91029 p. m. TATSSS1T  HERRERA MONROY JORGE ENRICLE
=G 3009201530005 a mo 12019011 CAOS21 TREI5p.m 101136 PARRAGA DIAZ DARMWIN ANDSRES
&G 13072019 51308 p. m. 12029130 05052021 B8 p. M. TEISE  COLLATOS DE AHUMADA EDILIA
EG 12052021 FITOSE m 12055555 12052021 1S p m 1001279580  MOLAND ARGUELLO WILLIAM RICARDO
£EG 29072017 15156 p. m 12055755 13052021 &1517am W08 RUBAND SASROSO MARIA IRENE
EG a0s2I6 502 52a m 12055757 13052021 £1826a m. 2IIINT | VARGAS ANAMARIA
ES 1022017 720 22a m 12083531 104052021 7:iS2p mo 18335334 MANRIOUE BARBOSA PASLO EMIIO
=G 10052021 100922 p. mo 12083777 10052021 10848 p. m. 1026266159  MEDINA RUEDA MIGUEL £
LEG OSSO T304 m 12043335 11052021 S2003 A m. 1205215855  SWVA GARZON SARAVALENTINA
=G 10092020 1014458 m. 12085757 1BO52021 4EWa m. 3JI0LB0& CUINONES MARY
£EG 15082001 10035 8 m 12067405 1505202 100322 m 11785212 MOSQUERAMAYO RICARDO
1Sc 21032017 8030<a m. 12089553 18052021 50932 p. M. 53043530 CASTRO RUBIDYURI ESPERANZA
&ES 2308201560 13a m. 12076712 13052021 225568 m. 102IVBELT  GARTON DAMNIEL ESTIVEN
££G 200042013 55307 p. M 12005390 1052021 72403 . m. 1DIG214218  RODRIGUEZ SANCHET TATIANA ALDANTAA
15C 25122020 103133 p. m. 12013325 02052921 83 p m. 1021319160  TOWAR ROUAS MIA JULIETA
EG 01032016 31053 p. M. 12019041 O&0S2021 T4828p. M 41303897  RUSCANEVO CANAS RUFINA
EG 16112016 1152 p.m. 1201813 Q20572021 1105028 M. TSES537S MELO ROSAYO GASRIEL
EG 230572016 5030538 m. 12018155 04052021 11:10:22p. m. 41855507  VILLA GALLEGO IRALA
£ES 0511201915882 p m 12019205 02052021 11:4235p. M. 41609908 HERRERA DE GOMEZ WARIA DEL CARMEY
2£G 30092019 1015073 m. 12085758 13052021 42751 am 21075584 ALVAREZ LUDMA
4EG 12052021 14105 pm 12055770 13052021 £2951am 14242050 SERMID PEREZ JOSE LIS
£G 21092016 114258 a. m. 12033212 211052021 1:50:45 2 m. 1023924582  HERNANDEZ MORENO MAIRA COMNSTAZA
=G O30US2015 105321 a m 12088420 OS50 15947 A m. ISH51028  TAFUR GARCIA ELICENIA
46 AM1172016 64555 a. m. 12083532 21052021 SO A m 19255262  RINCON GAONA SAUL ORLANDO
i 4EG 12082016 101726 3. m 11995553 20042004 1285501 am. 41551323 MORA SERNA MARANERS
: LEG 12003525

10082017 E2455a. m.

30042021 THRAS p. m.

1032253164

OSORIO MUSIOZ HELLEN NICOL
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: '.ﬂ atmed magracy du e bin e Jekiet ExEmEal

: fripheeteny ENTREGA DE TURNO 1

g bisline e Fechainicig 28/04/202112:00:002 Fechafinat 22/05/202112:00:00a Ususnoiniciat 10337200

F e 03012017 £5E16p M 12019255 | 0SSAMRIAMAMSAM 1208223044 MURCZ ESPITIA SHARON ABHLEY -

f EEG 12052021 645130 m. 120588225 12052021 44389 p. M 21532253 MORA DE URSAEA BLANCA ISAREL

g EG 0408016 B 11143 M. 12088773 13052021 433242 m. SITIHI VARGAS MORA JAZMMN

1 =c 14052021 74535 p. m 12067253 14052021 74500 p. m. VENZSASIS00  MARRON JHOAN ALEXANDER
SEG 10082016 120528 p m 11335551 290472021 1255088 m. S16481S5 PULIDO MIRUM QUEVEDC

' =c 121172018 11:41:43a. m. 12003519 30042021 1EIRSER M. 1S483085  MARTINEZ GUERRA FERNANDO

. &6 13002017 84421 3. m. 12003542 1052021 1216044 m. 1007426625  TRAHO SALAMANCA JEFFERSON ALEJANDR
= 18102016 11:44:40a m_ 12019205 Q&0S2021 11359 m. 100057EI5S  VALENCIA NEGRO ANGIE CATERIN
£ 04102016 T-4T:CS A M 12019339 05052021 SB335a.M 20253221 PICO BERTUGO ANA DELA
=C /OIS ATITATp M 12029395 GTOST021 134842 M W0I0185288  RICO GUERRERD ANGERLY FAYSURY

: EC 25052019 11:3848 2 m. 12055750 12052021 1957 a.m. 20380578 TORRES CARLINA DWZ

' EC 14052021 92510 m. 12057317 14052021 S2785p.m. 186302 VELOSA CALDERON CARLOS JULIO

! = 10082016 342132 m. 12078635 19052021 21635am 0053835 MARTINEZ FONSECA GREGORM

i ES OII02016 102135 m. 120858097 20052021 65203 p. M. IO207TIET  SANABRA GONZALEZ LAURA NATALY

) 2EG 1912207 3TV a m. 120858411 0F0N 1500 am 41712833 ARIAS PERUELA MARIA CECILA

i =G 25092017 1Tk a m 12058422 20520 1SS 2am. 1025384407 CANO MENESES AN SAMUEL

I &6 260272021 9ITOZA M 11395721 2042021 23510 m 1035321748 URTADO CAMACHO ASDIEL ISAAC

g &= OTOSI2E 11S7T TR m 12005512 OS2I 1ETOR P m. “WWNWWI URREA ROMERD MAURICD

I EG Q3022021 11:56223 m. 12023713 10052021 5000 pm 1032510869  VELASCO YLLESCAS SERGIMAR BELEN

! =G 040872016 102359 a m. 12055558 15052321 102308 p. m. JTOEETS  GUIMAN RODFIGUEZ FLOR MARA

: =5 QTIONAIE ST A m 12078589 19052321 Z0S53am. 52235712 ALARCON BELTRAN BERTILDA

i =G 2oaRnEEIS14am 125858108 20052021 7O6S B 52540837  ACEVEDO RAMIREZ MARGARITA

' =G 26052017 12540 p 12085394 210572021 14124 m APEOT AVEA JOSE ISRABL

i =G 0722015 &5a41 A m 12058511 IS S05S4 3 M. W4I730¢4  CORTEZ DE SANTOS FREDESMMA

: =c ITATROT 1133515 m, 11395576 29042011 L1ES6A M 18513858  SALCEDO YANES JULIC CESAR

] 18¢C NOTNTEOESE R m. 12003533 0105 £233Ba, M. WIZOITE  PINCHAD GOMEZ HEIDY DAYANNA,
&EG OHOS2021 TEXTp M 1205336 CLOS021 7411 p.m. 1023016825  DELGADLLO GUERRERD OMAR JULLN
£ CEORIIS 1301 am 12029379 CT0S2021 12K 14am 120650 HERRERA ARDILALLAS ALFONSO
EC 11052021 203162 m. 12023595 11052021 0S8 E3 A m, 1022ITETN  NAVARRETE RINCON LAURENS ALSKANDER
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S_F.
SO09S905 1 Fecha Actual: sébado, 22 mayo 2021
3 Pégine 1/1

INGRESO: 12055658

Pacliente: PICOCHICALINA MARIA i No. Historia: 303276309

Identificacion: Cédula Cudadania 30325800 Fecha Nacimiento: 12/04/1972

Empresa: s RCOS SALUD TOTAL EPS.C - {Tarifa soar - 16%2)

Edad: 49 Afios ' 1 Meses ' 10 Dias Estrato: CTONT. COTIZANTE
CTATEGORILA A

Telefono: 3124653548

Conl:rol Mr.o 2121245716
Tipo de Atencien: Ambulatono Fecha de Ingreso 127/05/2021 11:03:09 p. 1.
Usuario 1033720022 - DIANA MARCELA PARADA GALINDO

Centro de AEG UMMES JORGE ELIECER GATTAMN

No. Remision Fecha de Remisidon:

Acudients: CATALINA LINARES PICO
“alor Remitido: 0.00

Ips

Obrervaciones:

Diagnostice Principals
Fmalidad de la © alr del Pawo

Atencidn del Recien Nacido

Atenclon LY Hmmllcad.ot Funinr

D Adr Cr > D det de 10 aflos
Detenccion Alteracion del desanrollo jovern

Detenccion Alreracion Embamro

Detenceiton Alteracién del Adulo

Detenccion de Alteracién de Agudeza Vimaal

. Deteniccidn Enf dad Pro

0 No Aplica

BEEAYBONA

R e

Diagnostico Principal:

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S_E.
QO095905 1 Fecha actusl: sébado, ZZmayo 2021
- Pagina 1/1

i INGRESO: 12055658

I R TR

Paciente: PICD C:HICA. IINA MARIA ¢ riaz 30326 5

ficacion: Cédula_Chasdadarda 30326805 Fecha N-elmhnno. 1210471972
Empresa: ];.GDB SALUD TOTAL EPS C - (Taxfa soat - 16%%)
Edad: 49 Afios s 1 Neses ' 10 THas Eswrate: CONT COTIZANTE
' CATEGORIAA
Telefono: 3124653548
Canrro! tnwm- Auun—l-.--:ion. 23121245716
Tipo de = Aualy Fecha de Ingreso 12/05/2021 11:03:09 p
Usuario 1033720022 - DIANA MARCELA PARADA GALINDCO
Carna-
Centro de AEC UMHES JORGE ELIECER GAITAN
Arencisn:

R R M R R

N i el 1 | T,
Fecha de Remisidén:

Acudience: CTATALINA LINARES PICO
Aalor Remitido: D.00

Ips:

Observaciones:

i tico Pri

Finalidad de la Consula 1. Arencion del Pano
' 2. Artencion del Recien Naciio
3. Arencidn en mrnnendo« Fan-i-.r
4. Detencicn Alv X D Uo del da 10 afwos
5. Detenccién Alteracién del desamollo jowven
G. Detenccién Alteracion Embararo
7= Dcnru.-cnsn Alteracion dcl Adubo

. 5. D de Al Wisual
5 2. Detenccion Enfernedad Prnfn-:sn-.l
' 10. No Aplica




CITAS PRIORITARIAS

Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente E.S_E.

SEGUIMIENTO DE CITAS Y FACI"URJ\S DEL PACI‘EN’TE SUBREDCO

Ir a Facturas Reglstradas i Ir a Facturas Vs, Tesorerla

46 Registros pars: MARTA SENATDA SOSA BOLANDS - 1951-06-09 {70 Affos) - 41543244
___—___%

F021-05-18

ELELBELE ALY )

]
:.‘S‘:.%t,_l

VERIFICACION DE DERECHOS

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE

VERIFICACION DE DERECHOS ¥ DEFINICION DE LINEA DE
PAGO

NO. [ 530244 i

[FECHA: [(3/05/2021 00 14

[ESTADOG: [Venficado

[FRIMER NOMBRE ___ |[SEGUNDO NOMBRE | [PRIMER APELLIDO [FEGURDO APELLIDO |
[EDiLIA ] CECoLllZZGE [EEAHUMADA |

ITIPD DOCUMENTO [NUMERO DOCUMENTO|

[CEcula de Ciudadania |[22753046 ]

COMPROBADORES

Base de datos planeacidn nacional
Comprobador web

FOSYGA Compensados

FOSYGA DBUA

Base de datos planeacidn distrital

OBSERVACIONES

FIEGISTRASEGUN COMPROBACION DE DERECHOS ASE
Mp OBADOR DE DERECHOS ACTIVAEPS SUBSIDIADA CAPITAL SALUD . NIVEL 1, PUNTAJE SISBEN C2
RESACTIVAEPS SUBSIDILADA CAPITAL SALUD.
AFILIADOS COMPENSADOS SIMN REGISTROS
DNP-PUNTAJE SISBEN C2

DEFINICION LINEA DE PAGO CAPRPITALSALUD EPS DEL REGIMEN SUBSIDIADO S A S
Regmen Subsidado - total

NOMBRE DE QUIEN VERIFIC A FPAFRLADA GALIND O DIANA MARCELA

i B T T e i s e A S R

o S S ar




= SUBRED INTEGRADADE SERVICIOS DE SALUDCENTRO

= Sacrataria dis Satie ORIENTE
- Subred Integrada de Secrios di Seiud
“I¥  Centro Orients E.S.E.

PAGO

[NO. [ 530232 ]

FECHA: 1[12/05/2021 2311
ESTADO: _|[Verificado

VERIFICACION DE DERECHOS Y DEFINICION DE LINEA DE

[PRIMER NOMBRE [SEGUNDO NOMEBRE  |[PRIMER APELLIDO

|[SEGUNDG APELLIDG |

[tinAa | [FarLA [PIco CHICA

TIPO DOCUMENTO J[NUMERO DOCUMENTD]|
[Eédula de Ciudadania |[20326809 ]

COMPROBADORES

FOSYGA DBULUA

Base de datos planeacidn distrital
Comprobador web

Otros

Base de datos planeacidon nacional
FOSYGA Compensados

OBSERVACIONES

REGISTRASEGUN COMPROBACION DE DERECHOS ASE
COMPROBADOR DE DERECHOSSIN REGISTROS .
ADRESACTIVAERS CONTRIBUTIVASALUD TOTAL COMO COTIZANTE
AFILIADOS COMPENSADOS OCTUBRE DE 2020 30 DIAS.

DNP: SIN REGISTROS

PACIENTE ACTIVO COTIZANTE RANGO (A) AUTORIZACION # 95060 -2121245716

DEFINICION LINEA DE PAGCO SALUD TOTAL E.PS.

Ragiman Contributivo

NOMBRE DE QUIEN VERIFIC A PARADA GALINDO DIANA MARCELA

FACTURAS GENERADAS

Fachs Actuat s sbbade. 23 mayvo T2
' -
.r e e T he i 17
' (e
¥ ESTADRISTICO DE FACTURACION X USUARIO - DETALLADO

Desde : 280402 12:00 00 2. m. Masts : 2XOSTOZT 12:0000 &

SR o5 e i e O s (DG ST 14

-

= |

FOII7I0022 DIANA MARCELA DA ADA GALINDO
o Py

awrs SEGURG S DEL ESTADO =
FIOCOCOTNNE121 L IO BIUNET GARDON MORE A LBlassan|

15000 LTa con
FCIOOIEE I a0 IUIIDIAL POVEDA ELEMA 2oisea D
FESACICLTOINIE BAOL IS IRIBCAMEYID CAKAT RUFSS 413068480
PoCNOCITeReE 311G el B ia BT aszarae:
TOTALES | CONIULTA CONTROL A e e e e e S R e o N e e e e ey R

a4 5
TOTALES  SEGUROS DEL ESTADO 54 e o I | 1 r e i o e SLBL e
MRS GEE AL ES SUm AR e
FIBE MCLOA DECME  15ecnoses 143378
Ao 1 AR P ECVe.  ssamistees pansdpon
Ae e I
oo ADRE s ECAT
STVOCOFTEIR IPTI VI IV IRANTO VAL HEMALSD Meas 33393538 T e
wwain  T3IEET ~32088
5 s o 5o s e i kO TLI T L T .
ot
varssionim
[reE—
vENITaeie
wmris s
N T
EN I e
TOTALES : FFD ATENCION POBLACION EX TIAKIEmA Hil st m s e v A B R e st o ]
TRRPCLULAR
reow CARTAL SALLIG LS mESMIEN O T RIBUTD
oI eoe B ST MERANTIA DA G AL . g
s = 3873
EBCooHTE e R4 §7 32 1 VAR A S BE CERRA AGCHA : Pt
3 ANT  Tedetess a31ee
3oz e iolesssses pirgied priey
L P LI Ares o e i A0 L PN, R ey Sy e
EoNTRIRL TR D s TorgrsT TS v




-
RE206 EVENTO CAPITAL SALUD EHSS

LOPEZ D) AD 24872423 TR TLEF
ASTIDASYD 1073471644 83 #E
mme&mm mmzm 32794338 5473 433
1700612 12782 ALTEE
mmmmvm \-W BI03123 214 594 hF
SHCOO0ITHIE T4 20T IALARTINE S A KTET TR e
HELLEXY XHAN FIIPITI0418
ESCOUOYTSSIIR S 08102 POPOLUCTRME FRANCTA EL 115044845% T8 L6
EECCOOYTOSSIOM 0L IONIPETRD HERSYRA JOIENER, 1010236530 TrEE 26554
ESCOO00TOIRIMIONI0IIVEMA SIUDENLIALIRN 1004884783 533 Bz
EECO00I0S723N 705202 1L IMASLARRATE VICTCR § THIDINTE TIE PR L6
EECOODTTISTIONSOSI0IMORA CALVO LIS BERNA 15176543 15 dse 134438
= 19157168 Tlede B B, - N e . 4, L=
. IVENTOD D TR TR 4 7 sttt 4L T
L ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL NEGMEN $SUB 5104800 E95 CONVDA 595 5
ZON PABON FANID ALEY  joisc 14150 354189
SSODO00TONEITPI DOS 0T ISANCHEZ MORENCIEE D 36Y 4133 bt
JBI05A DE URKEA BLANDA § 1398353 TR.37% TR — i e e
TOTALES: ENTIDALD PROMOTORA DE SALUD DEL N E . Bt | E - e e e e S e e 3

REGIMEN SUBSIDIADO EPS CONVIDA FPS S

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
q s et o S e St SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
Camirs Ocimmie L30. NIT: S009S3051
FACTURA FLECTRONICA DEVENTA N®: SSCO7056201 H
FECHA FACTURA: 13/05/2021 4483, m. |
I
|
CENTRO 4EG - UMHES JORGE ELIECER GAITAN =4705473433¢5 MATHEAE = st !
ENTIDAD EFS00T T SALUD TOTAL ENTIDAD PROMOTORE DE SALUD DEL REGIMEN  MIT 800130807 TELEFOHO  3assans
CONTRIBUTIVO ¥ DEL ASGIMEN SUBSIOLADD
RCOo8S MTWIL EFSC - (Tarfa scet - 18%W) DIRECCION TR 20 109 15
PACIENTE Chada_Cisdsdania IOIIEN0P - Lira MARIA FICO orDoA i EDAD a3 Afoz | 1 Meses | 10
iz i
IPS 11001 MRO AUTORIZACION i 2121245716 SEXO Femenns i
FECINGRESO 1I may. 2021 23:03 FEC EGRESO 13 moy. 2021 2:18 INGRESO 12055858 i
REC CaJA FACTURADGR LaMs, MORCE L #2000
GALINDO
N. Orden Salda etk
COD. SOATY | COD. CUPS NOMBRE CANT VR UNIT VRPAC  VRENT,
Faies 9S00 COMSULTS DE URGENCIAS 3 ¥50.100 =0 50100 i
Ba1es 885101 SUTURA AREA GEMERAL 1 $14.200 =0 3142300 |
3Sees SOEM01 S4LA OF OSSERVACION (UAGENCIAS) DE OOMPLENIDAD 1 72000 0 7209
MEDLANA SO0 |
9201 SDS0O33 DERECHIOES DE S4LA PARA SUTURAS 1 341700 30 a1 P00 |
121QQQI1167  CATETER INTRAWENOSD N* 20 1 51 541 0 1541 |
1IZIQOaNIIIS PO OE MACROGOTED PARA LA ADMINISTRACION 1 323 = 23
E SOLUCTOMES INTAAVENDSAS
122QQaO3131% EQUISD DE EXTEMZION MICROTUSO e 1 3£ 204 30 55204
EXTENSION ”IERDTUBO CON CONECTOR LIBRE OE
ATUILS) ADUL 1
1ZIDOOT 143+ m oE msu-mq ICC AGLIA REMOVIBLE N® 27 G 3 Fies 30 21205 |
1
BoSKAOS [CUMS - 1ZPMEOS 2148 _n_mum DE SOUIC AL 0.9% SOLEA 500 ML & $1.955 5] 511730 !
1HEIDT
AOITAI02 [CLMHS - 1ZTMBAI2ETE CafalDTINA LG POLVD PARA RECONSTITLIR & 1 32743 0 52743 |
208131-63 SOLLITION IYECTABLE |
boIFFEDL [CuMS - 1Z2HO0I24EE CLINDAMICTNG FOSFATO 800 MG/ 4 ML SOLUCION 3 $1.728 30 T2 728
201314030-1) MY ECTASLE AMPOLLA
JOTAMMIL [CuMS - IT2MITI2513 TOXOIDE TETAMNICO PURIFICADD 40 ULAMLSML VASUMNA i T AT 0 5740 |
2004&007-23 LOSORATIDS CONTRA EL TETAND |
MALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS TI0EBL |
WAL OR CLIOTA DE RECUPERACTON 30!
NALOR ANTICIPO =
VALOR CUCTA DE RECUPERACION RESPONSABILIGAD DEL USUARIO 3a,
VALOR Iva |
MWALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIG 210 553
TOTAL: DOSCTENTOS DIEZ ML QUINIENTOS CIMIUENTA Y Uk FESOS OOM CERD CTVS M/Cie




