CLINICA DE ESPECIALISTAS SA

NIT 831856372 - 1
' Resalucion de facturacién electrénica DIAN No. 18764022609344 de 2021-12-10 a 2022-12-10
autorizado del FECE60001 al FECES0000
CRIA 1417
7708686
SOGAMOSO BOYACA COLOMBIA

FACTURADO A; FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
UNASALUD UT-SENA CONTRATACION 2021 NUMERO: FECE72687 VENCIMIENTO; 2022-04-14
NIT 800518650 - 7 NGIEDA: _—
CLL 22 N® 11A-73
SOGAMODSO - BOYACA - COLOMBIA FECHA DOCUMENTO: 2022-03-15 14:48.53
facturaelectronica@cespecialistas.com FORMA DE PAGO: Crédito
3153162667 MEDRIO DE PAGO: Instrumento no definido
# Cédigo UND Descripcién Cantidad Valor Unitarlo VA%  INC% Subtotal Valor Total |
ECOGRAFIA ABDOMEN TOTAL INCLUYE
1 31109 HIGADO PANCREAS VESICULA VIAS 1.00 $240,900.00 0 0 $ 240,900.00 $ 240,300.00
BILIARES
Observacion; Nota sobre el item
Cantidad de lineas: 1
SUBTOTAL: $ 240,900.00
Notas de la factura IVA: $0.00
NOTA: - - AUTORIZACION: 255-20758B09 PACIENTE: CC-20758809-LUZ MARINA LOPEZ INC: $0.00
PARRA- INGRESO: 20 - ABONO PACIENTE: 0.00 EN PESOS DESCUENTO: $0.00
ANTICIPOS: $0.00

TOTALAPAGAR

 $240,900.00

RESUMEN IMPUESTOS
Detalle IVA: $0.00

o '-.L n

Cuida al medio ambienta

CUFE: c8cef8docdeet33f0434a57arabadal8047112651cb7846713c0202812316203970ca0e427b1be6dd4a5e6210et4d45

Elaborado por:
Facture SAS Nit: 900389741-7, Provesdor tecnolbgico y Fabricants del Softwars: PL-Colab



CLINICA DE ESPECIALISTAS S.A. FECHA: 15/03/2022

SEDE UNICA VENC: 14/04/2022
’ SOMOS SU MEJOR OPCION PAGINA: 1
NIT 891856372-1 COD: 157590059201

DIRECCION: CR 9 A 14 17 SOGAMOSO TELEFONO: 7708686

FACTURA DE VENTA  FECE 72687

NUMERO ID.: CC 20758809 SOGAMOSO NIT 900518650-7
NOMBRE:  LUZ MARINA LOPEZ PARRA EMPRESA: UNASALUD UT
. ° =7
TELEFONO: 3133610977 CARNET: e i
CONTRATO: SENA CONTRATACION 2021
DIRECCION: CARRERA 14 N. 15 A 41

MUNICIPIO  SOGAMOSO EDAD: 60ANOS |S.OAT. # TIPO USUARIO 5 TIPO AFILIADO N
No. HISTORIA: 20758809 P.P. 276 P.S. 02
FECHA INGRESO:14/03/2022 FECHA CORTE: 14/03/2022 FECHA SALIDA: 14/03/22 AMBULATORIO
AUTORIZACION:255-20758809 NOMBRE AUTORIZADORSENA
PROCEDIMIENTOS
CODIGO SEDE DESCRIPCION VLR.UNITARIO CNT. TOTAL
31109 001 ECOGRAFIA ABDOMEN TOTAL INCLUYE HIGADO PANCREAS VE 240.800,00 1 240.900,00
SICULA VIAS BILIARES RINONES BAZO GRANDES VASOS PELVIS Y FLANCOS
SUBTOTAL PROCEDIMIENTOS : 1 240.900,00
TOTAL FACTURA: 240.900,00
VALOR A PAGAR POR ENTIDAD o EPS 240.900,00
VALOR DESCUENTOS 0,00
VALOR A PAGAR POR EL USUARIO 0,00
ABONOS 0,00
VALOR IVA 0,00
SALDO POR PAGAR POR EL USUARIO 0,00
VALOR PAGADO POR EL USUARIO 0,00
VALOR NO PAGADO POR EL USUARIO 0,00

SON EN TOTAL :

Valor a pagar por la empresa:
DOSCIENTOS CUARENTA MIL NOVECIENTOS PESOS CON CERO CENTAVOS

Lﬁ_nv Ld-e‘tlr ‘—\_Cbn Crves Q z_,f

Firma Paciente y/o Representante Responsable Facturacion TATIANA ANDREA RUBIO CRUZ
C.C. No. Sede: SEDE UNICA
Fecha Rec.

* Items Particionados por Control de Topes por Usuario

Recibimos los servicios expresados en esta faclura y en consecuencia pagaremos a la orden CLINICA ESPECIALISTAS S.A. Ia totalidad del impor
te La presente factura de venta se asimila a una letra de cambio para lodos sus efeclos(Art.772-774 C.Co) y causa inlereses de mora a partir
del vencimiento Reg Comun. Agente retenedor de IVA. No somos aulorretenedores. Cod Activ Economica 8610
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA NUMERO 18764022609344 DEL 10/12/2021. VIGENCIA 12 MESES DESDE EL NUMERO FECE 60.001 HASTA EL NUMERO
FECE 90.000.
RESOLUCION NO. 18764022609344 DEL 10/12/21. DESDE EL NO. FECE60001 HASTA EL NO. FECES0000
Programa Licenciado a: CLINICA DE ESPECIALISTAS S.A. 891856372  7J.0 *HOSVITAL*



N¢ de Autorizacion: 255
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SXA CARNE NO FECHA
7 < DiA MES ANO
REGIONAL BOYACA 41 18875'(: 09 03 2022

SERVICIO MEDICO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL BENEFICIARIO : LOPEZ PARRA LUZ MARINA

N2 IDENTIFICACION: 20758809

S/S

UNASALUD U.T.

1.ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS

BILIARES, RINONES, BAZO, GRANDES VASO

R, 151

Clinica especialistas: Carrera 9A No. 14-17 tel. 7704400




. Impreso: 2022-03-09

%'%.
Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: BOYACA
@EN DE ATENCION Nro.: 2D
( Adscrito: 177041 - UNASALUD U.T )
Direccion: C.LAG. CLL 22 N*11A 73 y C.ESP.CRA 9A N°14-17 SOGAMOSO
Teléfono(s): 7703680 - 7704400
Especialidad: CLINICAS - HOSPITALES - ODONTOLOGIA - CLINICAS - HOSPITALES

(HC: 20?58809j

Favor atender por nuestra cuenta a LOPEZ PARRA LUZ MARINA identificado con el carne
4118875-C Conyuge de AYALA MOZO JORGE ENRIQUE Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 1 0 0

OBSERVACIONES
ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS BILIARES, RINONES, BAZO, GRANDES VASO

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DIAS, MEDICAMENTOS 15 DIAS Y OTRAS
AUTORIZACIONES 60 DIAS

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIf)N DE LA ORDEN SEGUN EL. SERVICIO SOLICITADO

A/

Médico/Odontélogo Asesor Re{ bido a Satlsfaccmn CC. A8 80 7

creada por: NMends



CLINICA DE ESPECIALISTAS S.A. [RRsIXPrc]
891856372 - 1 Fecha: 14/03/22
IMAGENES DIAGNOSTICAS
Hora: 14:36:19
* Filtrado por facha de atencién Pégina: 1
Paciente; CC ' 20758809 LUZ MARINA LOPEZ PARRA
Edad: 60 - ANOS
Sede de Atencién: 001 SEDE UNICA
Procedimiento: 881302 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL HIGADO PANCREAS VESICULA VIAS BILIARE
Pabellon Ordenado: CONSULTAS MEDICAS Cama:

FECHA Y HORA DE APLICACION 14/03/2022 14:36:16

REALIZADO POR: GUILLERMO ANDRES ARCHILA REYES

RESULTADOS :

ESTUDION® 1118

FECHA: 14 DE MARZO DE 2022

PACIENTE: LUZ MARINA LOPEZ PARRA

1D: 20758809

ENTIDAD: SENA

ESTUDIO: ECOGRAFIA ABDOMEN TOTAL

Aumento difuso de la ecogenicidad del parénquima hepético sin lesiones focales en su interior
La vesicula biliar se encuentra distendida, es de paredes delgadas. No se visualizan imagenes compatibles con
caleulos en su interior.

La via biliar es de calibre normal.

El bazo y los rifiones son de aspecto habitual.

Pancreas y los grandes vasos retroperitoneales normales

La vejiga urinaria se encuentra distendida, es de paredes delgadas y no hay evidencia de imagenes patolégicas
en su interior.

No se evidencian masas o liquido libre en cavidad peritoneal.

Utero atréfico esperado para la edad

No se identificaron los ovarios

CONCLUSION:

ESTEATOSIS HEPATICA MODERADA

Alentaments,

DR. ANDRES ARCHILA

MEDICO RADIOLOGO

R.M.1505-2008

DIGITADO POR: DIANA V

Atencion realizada utilizando los elementos de proteccion personal necesarios (uniforme antifluido, bata,
guantes, tapabocas, gafas, gorro, protector facial) para la seguridad del paciente y del funcionario, bajo
protocolos institucionales, cumpliendo con las normas de asepsia y antisepsia estrictas establecidas por la
contingencia, paciente refiere entender y aceptar.

GUILLERMO ANDRES ARCHILA REYES
Reg. MD. 74082397
ECOGRAFIAS

7J.0 *HOSVITAL® + 8in pruebas por procedimiento Usuario: 74082397
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4118875-C

Luz Marina
Lopez Parra

|d.ne, 20.758.809 de Nemocon
Fecha de Nacimiento: 27-11- 1961

Luz Marina
Lopez Parra
Este carné es de uso estrictamente personal y debe
ser presentado con el documento de identidad del
beneficiario para |2 prestacién del servicio.
Su utilizacién indebida acarrea al beneficiario las
sanciones establecidas.

Il

I

I
REGION



