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PROCESO DE GESTIÓN CONTRACTUAL 

ETAPA CONTRACTUAL  

FORMATO 
INFOME DE SUPERVISIÓN 

 

 

 

INFORME DE SUPERVISIÓN No. 01 del 28 de septiembre de 2023 

DIRECCIÓN, ÁREA, 
REGIONAL O CENTRO 
ORDENADORA DE GASTO: 

Dirección Regional – Norte de Santander 

SUPERVISOR DEL 
CONTRATO: 

Gabriel Arnulfo Botello Peña 

APOYO A LA SUPERVISIÓN: Luis Fernando Parada – Auditor Médico 

CONTRATO No: CO1.PCCNTR.5089322 de 2023 

TIPO DE CONTRATO: Mínima Cuantía 

OBJETO: 

CONTRATAR LOS SERVICIOS MEDICOS AMBULATORIOS DE 
CITOLOGIA, LABORATORIOS CLINICOS, IMÁGENES 
DIAGNOSTICAS, REHABILITACIÓN Y ESPECIALIDADES MÉDICAS 
PARA LOS BENEFICIARIOS DEL SERVICIO MEDICO DE LA 
REGIONAL NORTE DE SANTANDER. 

VALOR:  $36.000.000,00 

CONTRATISTA: 
CENTRO MEDICO OFTALMOLOGICA Y 
LABORATORIO CLINICO ANDRADE NARVAEZ SAS 

NIT: 800066001 

LUGAR DE EJECUCIÓN: Cúcuta 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 23/06/2023 

FECHA DE INICIO: 01/07/2023 

PLAZO INICIAL DEL 
CONTRATO:  

31/12/2023 

VALOR INICIAL DEL 
CONTRATO: 

$36.000.000,00 

VALOR ACTUAL DEL 
CONTRATO: 

$36.000.000,00 

PRÓRROGA No x:  No aplica 

ADICIÓN No. x: No aplica 

SUSPENSIÓN No. x: No aplica 

FORMA DE PAGO: Mensualidades 
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OBLIGACIONES 

 

ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTO 

1.Desarrollar el objeto 

contractual en 

condiciones de eficiencia, 

oportunidad y calidad de 

conformidad a los 

parámetros establecidos 

por el SENA, en los 

plazos, condiciones 

económicas, técnicas y 

financieras estipuladas en 

las cláusulas 

correspondientes y de 

acuerdo con su propuesta 

y la invitación publica los 

cuales hacen parte 

vinculante del contrato. 

Seguimiento a la ejecución de los 

servicios ofertados. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado     
54-1-2023-006707    22/09/2023 

2. Cumplir con el Decreto 

1011 de abril de 2006, la 

Resolución 1043 

(Habilitación y 1445 

(Estándares de Calidad). 

Verificacion de los certificados de 

habilitación 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso MC-NDS-0032-

2023. 

3. La entidad debe 

acreditar la aplicación de 

protocolos y/o Guías 

Médicas, aceptados en 

salud para el manejo de 

pacientes. 

Verficaion de los protocolos por parte del 

Auditor Medico  Doctor, Luis Fernando 

Parada Nieto. 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso   MC-NDS-0032-

2023. 

4. Cumplir con la 

implementación de 

políticas de seguridad del 

paciente 

Verificación de la documentación  por 

parte del Auditor Medico, Luis Fernando 

Parada Nieto 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso    MC-NDS-0032-

2023. 

5. Garantizar la atención 

integral a los pacientes 

remitidos por el medico 

asesor, de acuerdo a 

criterios de accesibilidad, 

oportunidad, seguridad, 

Proceso verificado en la etapa 

contractual y por parte del Audito Medico  

Luis Fernando Parada Nieto 

Permisos y certificaciones 

por parte del Instituto 

Departamental de Salud.  

 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 
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pertinencia y continuidad. 

El contratista deberá 

garantizar las siguientes 

condiciones de 

accesibilidad: 1. 

Accesibilidad física: El 

contratista se obliga a 

tener espacios de fácil 

acceso para cualquier tipo 

de usuario (discapacidad, 

ancianos, niños), así 

mismo, este contará con 

una infraestructura que 

ofrezca comodidad a sus 

usuarios en las diferentes 

áreas, tales como: baños 

de use exclusivo para 

pacientes, sala de espera 

y consultorios 

independientes para cada 

uno de los servicios 

ofrecidos, que garantice 

privacidad en cada 

consulta. 2. Horario: El 

contratista se obliga a 

Prestar los servicios 

durante las 24 horas. 3. 

Capacidad instalada: El 

contratista se obliga a 

tener la capacidad 

instalada necesaria para 

el cabal cumplimiento de 

los servicios de salud 

contratados, entendiendo 

como tal la suficiencia de 

recursos físicos y 

logísticos para tal fin. En 

cuanto a recurso físico 

esta debe tener espacios 

proceso    MC-NDS-0032-

2023. 



 

4 

GCCON-F-031 V.01 

 

 

 

que cumplan con los 

requisitos mínimos 

exigidos por las 

autoridades locales, que 

sean adecuados, 

ventilados y bien 

iluminados, con el número 

de sillas necesarias y en 

buen estado. 4. Recurso 

tecnológico: El contratista 

tendrá los recursos 

tecnológicos necesarios 

para la ejecución de las 

actividades objeto del 

presente contrato. 

6. El oferente deberá 

acreditar la declaratoria 

de requisitos esenciales, 

actas de compromiso, 

condiciones sanitarias y 

cumplimiento, acordadas 

con el ente territorial de 

salud respectivo, tener  

implementado su sistema 

de garantía de calidad, 

PPAMEC y un sistema de 

información gerencial y 

bioestadística acorde con 

las exigencias definidas 

por el Ministerio de Salud. 

Se genero revisión de estos requisitos 

por parte del Profesiónal del área 

ambiental en la etapa precontractual y 

de verificación de requisitos minimos 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso    MC-NDS-0032-

2023. 

7. El Contratista debe 

tener suficiencia 

científica, técnica y 

administrativa que 

garantice la prestación de 

los servicios objeto del 

presente contrato a 

beneficiarios del servicio 

médico asistencial. 

Verificacion de los permisos de 

habilitación del servicio, estos 

expedidos por el Instituto Departamental 

de Salud 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso    MC-NDS-0032-

2023. 
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8.El contratista solo 

prestara los servicios 

objeto del contrato a los 

beneficiarios del Servicio 

Médico Asistencial 

presentando los 

siguientes documentos: -

Carné vigente. - 

Documento de identidad 

para adultos y tarjeta de 

identidad para menores 

de edad. -Original de 

orden de atención. NOTA: 

La orden de atención 

debe estar diligenciada en 

su totalidad con nombre 

del beneficiario, 

documento de 

identificación, servicio 

solicitado, la firma y el 

sello del profesional. 

Además, debe ir 

debidamente firmada por 

él o acudiente. Se 

exceptúa el caso de 

atención por Urgencias 

Vitales. 

Se verifica en la radicación de las 

cuentas, que estas cuenten con los 

soportes necesarios, tal como se 

establece en el contrato. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado 
54-1-2023-006707    22/09/2023 

9. En caso de solicitar 

ayudas diagnósticas o 

procedimientos 

quirúrgicos, debe anexar 

por escrito y con letra 

legible la justificación 

clínica de dicha solicitud. 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 

10. Garantizar la 

prestación de los servicios 

con equipos Biomédicos y 

Material Médico 

Verificacion de los certificados de 

calibración de los equipos utilizados por 

la empresa 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso    MC-NDS-0032-

2023. 
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adecuados para la 

atención del usuario. 

11.Informar al SENA 

inmediatamente, a través 

del correo que el SENA 

indique oficialmente, de 

los casos en que sea 

necesaria la 

hospitalización para que a 

través de la entidad se 

adelanten los trámites 

administrativos 

respectivos. 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 

12. Permitir al auditor 

médico del SMA del 

SENA el acceso a la 

Historia Clínica, 

estadísticas, soportes y 

demás documentos 

relacionados con la 

atención del paciente y 

facilitar de ser necesarios, 

la verificación y revisión 

de los servicios 

prestados, el acceso al 

paciente para evaluar la 

calidad del servicio, según 

lo preceptuado en la 

Resolución No 1995 del 

año de 1999 del Ministerio 

de Salud. 

Se realiza auditoria medica a las 

cuentas por parte del Auditor Médico, el 

Doctor Luis Fernando Parada Nieto 

Documentos, facturas, 

historias clinicas sellados y 

con el Visto Bueno del 

Auditor Medico 

 

13. Debe suministrar a la 

entidad, reporte 

epidemiológico mensual 

sobre las atenciones y 

procedimientos dados al 

paciente, reporte de 

posibles eventos 

Verificacion de las atenciones 

suministradas por la empresa 

Informe de supervisión. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado             
54-1-2023-006707    22/09/2023 
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adversos y casos 

centinelas. 

14. Presentar la 

facturación 

correspondiente al mes 

causado dentro de los 

primeros cinco (05) días 

del mes siguiente en la 

Oficina del Servicio 

Médico Asistencial del 

SENA Regional Norte de 

Santander, ubicada en la 

Calle 2N Av. 4 y 5 Barrio 

Pescadero, San José de 

Cúcuta de (8:00 a.m. a 

11:30 am y de 2:00 pm a 

5: 30 p.m.), anexando los 

originales de las Ordenes 

de Atención, formatos de 

Evolución paciente, 

relación de pacientes 

atendidos y pagos 

correspondientes a la 

Seguridad Social, los 

documentos deben venir 

con el RIPS y el EXCEL 

de los servicios 

facturados Las facturas 

en ningún caso podrán 

presentarse por sumas 

superiores a las tarifas 

ofrecidas en la propuesta 

y aceptadas por el SENA. 

Seguimiento a la ejecución de los 

servicios ofertados. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado      
54-1-2023-006707    22/09/2023 

15. En la factura debe 

aparecer el número de 

contrato vigente al que se 

carga la cuenta. 

Verificacion de la información 

consignada en la factura. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado  
54-1-2023-006707    22/09/2023 
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16. La factura debe 

cumplir con los requisitos 

legales vigentes, factura 

electrónica a nombre de 

Servicio Nacional de 

Aprendizaje SENA NIT. 

899999034-1. 

Verificacion de la información 

consignada en la factura. 

Facturas radicadas y 

auditadas por el Auditor 

Medico 

17. La facturación se debe 

presentar en forma 

ordenada y los 

procedimientos cobrados 

conforme a la propuesta 

económica presentada, la 

cual hace parte integral 

del Contrato. 

Verificacion de la ejecución del contrato, 

conforme con la propuesta económica 

presentada. 

Facturas radicadas y 

auditadas por el Auditor 

Medico 

18. Soportes de los 
servicios facturados; 
incluyendo las lecturas de 
apoyo diagnóstico, 
resumen de la Historia 
Clínica y/o epicrisis, para 
procedimientos 
quirúrgicos, de urgencias 
o de mediana complejidad 
correspondiente a los 
servicios relacionados en 
la factura y que se 
hubieren prestado al 
usuario.  
 

Se verificó que las facturas radicadas 

contaran con los soportes necesarios 

Epicrisis, resultados de las atenciones 

generadas. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado             
54-1-2023-006707    22/09/2023 

19. Anexar a la factura 
fotocopia del pago de 
parafiscales (Uno por 
cada mes independiente 
del número de facturas 
presentadas).  
 

Se verificó el certificado anexo del 

cumplimiento del pago de parafiscales 

Certificado anexo al  

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado               
54-1-2023-006707    22/09/2023 

20. El contratista deberá 
contar con la capacidad 
para generar reportes 
diarios sobre la ejecución 
del contrato y exámenes 
practicados, dispuestos 

No se ha solicitado No se ha solicitado 
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para que el SENA tome 
información pertinente a 
la ejecución del contrato.  
 

21. El contratista 
garantiza la sostenibilidad 
de tarifas ofertadas en la 
propuesta durante la 
vigencia del contrato, en 
ningún momento deberá 
facturar precios por 
encima de los ofertados.  
 

Se verificó el cumplimiento de los 

valores facturados y que estén acorde 

con la oferta económica presentada por 

la empresa 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado      
54-1-2023-006707    22/09/2023 

22. Abstenerse de emitir 
formulas o solicitudes de 
servicios, que sean 
improcedentes según la 
ética profesional y 
pertinencia médica.  
 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 

23. Informar al SENA 
todos los casos en que se 
presenten suplantaciones 
o fraudes de usuarios o 
cualquier otra 
irregularidad  
 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 

24. Acatar las 
instrucciones que para el 
desarrollo del contrato le 
imparta el SENA por 
conducto del Supervisor.  
 

Se ha verificado el cumplimiento de la 

prestación del servicio, al realizar la 

verificación del informe presentado 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado   
54-1-2023-006707    22/09/2023 

25. Garantizar en forma 
ineludible el compromiso 
con el SENA en el sentido 
de no propiciar ningún 
cambio en los servicios 
ofertados por servicios 
diferentes a los 
seleccionados.  
 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 

26. El contratista deberá 
suministrar un número de 

Tel. 3184812340 Números de atencion por 

parte de la empresa 
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contacto del cual tenga 
reacción inmediata para la 
atención en los servicios 
prestados y de pronta 
solución.  
 

27. El contratista deberá 
cumplir con la constancia 
suscrita donde manifiesta 
que se compromete a 
asignar las citas de 
manera oportuna y 
preferencial para la 
atención a los usuarios 
designados por el SENA 
dentro de los dos (2) días 
siguientes a la solicitud. 

  

Supervisión por parte del edico auditor 

El Dr. Luis Fernando Parada 

 

Documentos cargados en 

el Aplicativo Secop ii, 

proceso    MC-NDS-0032-

2023. 

28. El contratista deberá 
facilitar un número 
telefónico para la 
utilización del 
servicio de ambulancia, el 
cual, tenga reacción 
inmediata. 

3184812340 Número de atención por 

parte de la empresa. 

29. El contratista deberá 
contar con un punto 
exclusivo para la 
prestación del servicio. 

Se verifico la dirección del contratista Calle 16 No. 0E-25 

Caobos, Cúcuta – Norte de 

Santander 

30. El contratista deberá 
cumplir con las 
obligaciones inherentes al 
contrato de lo contrario 
incurrirá en multa que se 
genera por cada día de 
retraso en la atención al 
usuario. 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 

31. Todas aquellas 
obligaciones inherentes al 
contrato y necesarias 
para la correcta ejecución 
del objeto del mismo.  
 

No aplica No aplica 

32. El contratista deberá 
mantenerse al día y no 
incluidos en el RNMC 

No se ha presentado el caso No se ha presentado el 

caso 
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EJECUCION PRESUPUESTAL. 

 

 

FECHA No. DE 
FACTURA 

VALOR A 
CANCELAR 

VALOR 
EJECUTADO 

SALDODEL 
CONTRATO 

 $        36.000.000,00  

7/09/2023 EPC1216020  $ 3.537.200,00   $    3.537.200,00   $        32.462.800,00  

     

 

 

Uso Presupuestal: A-03-04-02-021 Servicios Médicos Convencionales. 

CDP: 3723 del 21 de febrero de 2023 

Certificado de Registro Presupuestal: No. 42323 del 26 de junio de 2023 

 

 

 

OBSERVACIONES 

 

Que el contratista presto a satisfacción los servicios objeto del contrato según factura relacionada y 

soportes de atención a beneficiarios presentados. 

 

durante la ejecución del 
contrato.  De lo contrario 
se aplicará lo establecido 
en el artículo 183 de la 
Ley 1801 de 2016. 

33. En todo caso, el 
proveedor debe prestar la 
garantía derivada de sus 
servicios, 
incluyendo diagnósticos, 
conceptos, e 
intervenciones o 
procedimientos 
médicos. 

Se ha verificado el cumplimiento de la 

prestación del servicio, al realizar la 

verificación del informe presentado. 

Informe de ejecución 

radicado por parte de la 

empresa Radicado   
54-1-2023-006707    22/09/2023. 
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Que se verificó por parte del profesional Auditor del Servicio médico que los precios facturados 

corresponden a los valores ofertados en el Proceso MC-NDS-0032-2023.  

      

Que el contratista cumplió con el pago de aportes a salud, pensión y administradora de riesgos 

laborales según documentación aportada. 

 

Que el contrato se disminuye por un valor de TRES MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y SIETE MIL 

DOSCIENTOS PESOS MCTE. ($3.537.200,00) valor de las presentes facturas, quedando un saldo 

por ejecutar de TREINTA Y DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y DOS MIL 

OCHOCIENTOS  PESOS MCTE. ($32.462.800,00). 

 
 
Elaboró: Gabriel Arnulfo Botello Peña,Oficinista G03 SMA – Supervisora del Contrato 

 

Revisó: Luis Fernando Parada Nieto, Auditor Medico  



COLCAN 
LABORATORIO CLÍNICO 

Evolucionamos como la vida 

Bogotá D.C 08 de septiembre del 2023 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA 

NIT 899999034-1 

DEBE A 

CENTRO MEDICO OFTALMOLOGICO Y LABORATORIO CLINICO ANDRADE NARVAEZ -

COLCAN S.A.S 

NIT. 800.066.001-3 

La suma de: $ 3 .537 .200 

Por concepto de: Servicios prestados en el mes de Julio del 2023 

N° CONTRATO: COl.PCCNTR.5089322 

Factura No. Paciente Valor 

EPC1216020 ce 7426851 RIOS BARRIOS ANTONIO 

EPC1216020 ce 22416240 CORDOBA RIOS GLADYS DELCARMEN 

EPC1216020 ce 60339956 CAMARGO BALLESTEROS YENNI 

EPC1216020 ce 1091964416 NAVARRO BARRERA CRISTIAN DAVID 

EPC1216020 ce 27830044 A YALA ESPERANZA BE LEN 

EPC1216020 ce 37235248 CONTRERAS OMAÑA RAMONA 

EPC1216020 ce 37222216 MEJIA DE FUENTES PAULINA 

EPC1216020 ce 60353843 PEREZ SALAZAR XIOMARA 

EPC1216020 ce 60442066 PRADO DONADO NANCY TORCOROMA 

EPC1216020 ce 60334219 ARIAS PINZON SANDRA CRISTINA 

EPC12 16020 ce 60386298 NIÑO SERRANO SANDRA SOFIA 

EPC1216020 ce 27804762 MURILLO DE ORTIZ CECILIA 

COLCAN S.A.S I NIT: 800.066.001-3 I Contact Center: (60 -1) 743 7777 I Línea gratuita nacional: 01 8000 180319 
Correo electrónico: info@laboratoriocolcan.com I Sitio web: www.colcan.com.co 

198.000 

174.600 

129.000 

72.000 

176.000 

183.000 

308.000 

222.000 

164.000 

115.000 

190.000 

222.000 

SC4711-1 

Total 

$198.000,00 

$174.600,00 

$129.000,00 

$72.000,00 

$176.000,00 

$183.000,00 

$308.000,00 

$222 .000,00 

$164 .000,00 

$115.000,00 

$190.000,00 

$222.000,00 



COLCAN 
LABORATORIO CLÍNICO 

Evolucionamos como la vida 

- - ------ -·-- ----------------------------
EPC1216020 ce 37243550 PEÑARANDA SANDOVAL ANGELA 263.600 $263.600,00 

EPC1216020 ce 37253781 SIERRA ORTEGA MARLENE 271.000 $271.000,00 

EPC1216020 ce 60278514 CALVO DIAZ CARMEN CRICELIA 218.000 $218.000,00 

EPC1216020 ce 27632544 HERNANDEZ CONTRERAS AMPARO SUSANA 193.000 $193.000,00 

EPC1216020 ce 63270354 BALLESTEROS BUITRAGO GLORIA EMERITA 176.000 $176.000,00 

EPC1216020 ce 35328810 LLAIN AREVALO ISABELL CRISTINA 53.000 $53.000,00 

EPC1216020 ce 37397214 REINEL LOPEZ OLGA CAROLINA 68.000 $68.000,00 

EPC1216020 ce 27682198 PABON BALAGUERA CARMEN ALICIA 141 .000 $141.000,00 

TOTAL $3.537 .200,00 

Gran Contribuyente Res #012220 01/01/2023. Autorretenedor Res.009375 31 agosto 

2011. Grandes Contribuyentes. SHD Res.DDl-023769 del 29 de noviembre 2021. No 

efectuar Retención en la Fuente por Renta. Actividad Económica 8691 Tarifa ICA 9.66 por 

mil. Servicios Excluidos de IVA Numeral 1 Art 476 del ET. 

Cordialmente , 

YENY GARCIA 

Auxiliar de Facturación 

COLCAN S.A.S 

Yen y .garcia(rl,1abora toriocolcan.com 

COLCAN SAS I NIT: 800.066.001-3 : Contact Center: (60-1) 743 7777 I Línea gratuita nacional: 018000180319 
Correo electrónico: info@laboratoriocolcan.com I Sitio web: www.colcan.com.co 

SC4711-1 

••••• -·~·•.-.:::::. . . .. . . . 
~ IQNET 

CERTlflEO 
MANAGEMENT 

SYSTEM 



No.Solicitud Paciente Factura No. Plan Medico Valor Copaqos Total 
70805197 ce 7426851 RIOS BARRIOS ANTONIO EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 

902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903868 - T50 - TR IGLICERIDOS $14.000,00 
906610 - A43 - ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) $80.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$198.000,00 $0,00 198000 

70805280 ce 22416240 CORDOBA RIOS GLADYS DELCARMEN EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23 .000,00 
903801 - A05 - ACIDO URICO $12.000,00 
903815 - C33 - CO LESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - CO LESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDLl $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - TS0 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
906910 - F04 - FACTOR REUMATOIDEO (lnmunoturbidimetria) $33.600,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroana lisis) $14 .000,00 

$17 4.600,00 $0,00 174600 

70805307 ce 60339956 CAMARGO BALLESTEROS YENNI EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DENSIDAD (HDLl $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDLl $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14 .000,00 
908890 - 1509 - PAPILOMAVIRUS POR PCR CON TIPIFICACION DE 14 CEPAS ( Alto Riesgo) $0,00 

$129.000,00 $0,00 129000 

71101786 ce 1091964416 NAVARRO BARRERA CRISTIAN DAVID EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - TS0 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 

$72.000,00 $0,00 72000 

71102076 ce 27830044 AVALA ESPERANZA BELEN EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903707 - VTD - VITAMINA D 1.25 DEHIDROXI * $0,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24 .000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
904904 - T55 - TSH $61 .000,00 

$176.000,00 $0,00 176000 

71202390 ce 37235248 CONTRERAS OMANA RAMONA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903426 - H1 0 - HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1C (Electroforesis) $42.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 



903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisisl $14 .000,00 

$183.000,00 $0,00 183000 

71301755 ce 37222216 MEJIA DE FUENTES PAULINA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICO$ VARIOS 
903426 - H10 - HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1C (Electroforesis) $42.000,00 
903801 - A05 - ACIDO URICO $12.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23 .000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903842 - G22 - GLICEMIA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA (2 muestras) $29.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
904904 - T55 - TSH $6 1.000,00 
904921 - T72 - T4 LIBRE $46.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $1 4.000,00 

$308.000,00 $0,00 308000 

71301793 ce 60353843 PEREZ SALAZAR XIOMARA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICO$ VARIOS 
902210 - H85- CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32- COLESTEROL TOTAL $24 .000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $1 1.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
904904 - T55 - TSH $61 .000,00 
904921 - T72 - T4 LIBRE $46.000,00 

$222.000,00 $0,00 222000 

71502871 ce 60442066 PRADO DONADO NANCY TORCOROMA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICO$ VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903426 - H 1 O - HEMOGLOBINA GLICOSILADA A 1 C (Electroforesis) $42.000,00 
903815 - C33- COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903842 - G22 - GLICEMIA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA (2 muestras) $29.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $1 4.000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 

$164.000,00 $0,00 164000 

71801341 ce 60334219 ARIAS PINZON SANDRA CRISTINA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICO$ VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GUCEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 

$115.000,00 $0,00 115000 

71801554 ce 60386298 NINO SERRANO SANDRA SOFIA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICO$ VARIOS 
90221 O - H85 - CUADRO HEMA TICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $1 1.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
904904 - T55 - TSH $61.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 



$190.000,00 $0,00 190000 

72100813 ce 27804762 MURILLO DE ORTIZ CECILIA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DEN SIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYU NAS $11.000 ,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
904904 - T55 - TSH $61.000,00 
904921 - T72 - T4 LIBRE $46.000,00 

$222.000,00 $0,00 222000 

72101013 ce 37243550 PENARANDA SANDOVAL ANGELA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903026 - M06 - MICROALBUMINURIA (Orina al azar) $35.000,00 
903426 - H1 O - HEMOGLOBINA GLICOSILADA A 1 C (Electroforesis) $42.000,00 
903801 -A05 -ACIDO URICO $12.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DEN SIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDLl $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24 .000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYU NAS $1 1.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
906910 - F04 - FACTOR REUMATOIDEO (lnmunoturbidimetria ) $33.600,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$263.600,00 $0,00 263600 

72400149 ce 37253781 SIERRA ORTEGA MARLENE EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903026 - M06 - MICROALBUMINURIA (Orina al azar) $35.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DENSIDAD (HDLl $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24 000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
904904 - T55 - TSH $61 000,00 
904921 - T72 - T4 LIBRE $46.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$271 .000,00 $0,00 271000 

72400622 ce 60278514 CALVO DIAZ CARMEN CRICELIA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903026 - M06 - MICROALBUMINURIA (Orina al azar) $35.000,00 
903426 - H10 - HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1C (Electroforesis) $42.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32- COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $1 1.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14 .000,00 

$218.000,00 $0,00 218000 

72401010 ce 27632544 HERNANDEZ CONTRERAS AMPARO SUSANA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903801 - A05 - ACIDO URICO $12 .000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDLl $20 .000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 



903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903866 - T46 - TRANSAMINASA PIRUVICA (AL T-GPT) $20.000,00 
903867 - T45 - TRANSAMINASA OXALACETICA (AST-TGO) $20.000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$193.000,00 $0,00 193000 

72501301 ce 63270354 BALLESTEROS BUITRAGO GLORIA EMERITA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903026 - M06 - MICROALBUMINURIA (Orina al azar) $35.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23.000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24 .000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14 .000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$176.000,00 $0,00 176000 

72702889 ce 35328810 LLAIN AREVALO ISABELL CRISTINA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
903426 - H1 0 - HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1C (Electroforesis) $42.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 

$53.000,00 $0,00 53000 

72803120 ce 37397214 REINEL LOPEZ OLGA CAROLINA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
901 235 - U10 - UROCULTIVO (Con Recuento de Colonias y A/B) 1U10) $54.000,00 
907106 - 001 - OR INA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$68.000,00 $0,00 68000 

73100578 ce 27682198 PABON BALAGUERA CARMEN ALICIA EPC1216020 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA MEDICOS VARIOS 
902210 - H85 - CUADRO HEMATICO TIPO IV $23.000,00 
903815 - C33 - COLESTEROL DE AL TA DENSIDAD (HDL) $20.000,00 
903817 - C34 - COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD (LDL) $23. 000,00 
903818 - C32 - COLESTEROL TOTAL $24.000,00 
903841 - G06 - GLICEMIA EN AYUNAS $11 .000,00 
903868 - T50 - TRIGLICERIDOS $14.000,00 
903895 - C56 - CREATININA $12.000,00 
907106 - 001 - ORINA PARCIAL (Uroanalisis) $14.000,00 

$141 .000,00 $0,00 141000 

Total $3.537.200,00 $0,00 $3.537.200,00 
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Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= __ O_R_D_E_N_DE_AT_E_N_C_IO_, N_N_ro_.: __ 7_3_3 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s) : 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

( HC: 7426851 

Favor atender por nuestra cuenta a Ríos Barrios Antonio identificado con el carne 72250387-B 
Madre-Padre de ATANASIO RIOS CORDOBA Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

Valor 
238000 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción e.e. 

creada por: ytorrado 
f Ol(,q,v',v',q 7[),M,foO C 

Total 
238000 



Impreso: 2023-07-06 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_E_N_D_ E_AT_E_N_C_IO_, N_N_ro_.: _ _ 7_3_2 ___ ~ 
Adscrito: 

Direcc ión : 

Teléfono(s) : 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

22416240 

Favor atender por nuestra cuenta a Cordoba de Rios Gladys del Carmen identificado con el 
carne 72250387-A Madre-Padre de ATANASIO RIOS CORDOBA Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

null 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad Valor 
214000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
f/ O¡./,,;,t/,t/,q 7DllAZXJ C 

~ BcibidoaSatisf acción • 

CORDOBA RIOS GLADYS DEL 72 / F 
001 , 

111111 IJI 11111111111 
70805280-42,RINA AL AZA 
2023-07-08T12 , 28 , 00-05 , 00 
H , C : 2241624121 R : 19402 --· --... ' --- .. __ , _ ; .. 

Total 
214000 



, 

Impreso: 2023-07-07 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional : NORTE DE SANTANDER 

~---~O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_C_ló_N_N_r_o._: __ 7_65 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - LabOíatorios 

l HC: 60339956 

Favor atender por nuestra cuenta a CAMARGO BALLESTEROS YENNI identificado con el carne 
13436474-G Conyuge de RIVERA SIERRA EDUARDO Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

Cantidad Valor 
169000 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción 

Á-
e.e. 

: o ~ ,► 

Total 
169000 

creada por: ytorrado 
ji Of'/A,v,vA 7?:J,f!MDO {!, CAMARGO BALLESTEROS TEN 54 / F 

rrn 11111 1 

~~~-~-\ )(b~'? 

70805307-2lc1r ESPECI AL 
2m23 - 07-mar12 , 31 , mm-ms , m0 
H . C , 60339956 R , 19402 

~ · 
(o o -'3 ~ q °' 'S" b 



• SENA 
Impreso: 2023~07-10 
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7A'° 
Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_C_IO_, N_ N_ro_.: __ 78_4 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s) : 

Especial idad : 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 1091964416 

Favor atender por nuestra cuenta a NAVARRO BARRERA CRISTIAN DAVID identificado con el 
carne 88142252-A Hijo de NAVARRO PEREZ JOSE LUIS Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

Valor 
72000 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICIT~DO 

Total 
72000 

.... Cri~ f fCAQ Dc111,J N C< v~yr o ~avrerC< 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
fé-fMN,V,,f7D~ (';o[!, 

Recibido a Satisfacción C.C. ,.,.Joq1qu>-J'11..C 

NAVARRO BARR 

f iil!IIIIIIIÍitíiíiíii "'" 
71101786-9 
20 2 3 - 0 7-1 SANGRE TOTAL 

1T07 : 21 : 00-lil5 · 
H . C : 1091 964 416 • 00 
COLOIN l TOA R : 194 0 2 

• Secle : 69 



• SENA 
Impreso: 2023-07-07 

7~ 
Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_EN_D_E_A_TE_N_C_ló_N_N_ro_.: __ 7_6_8 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 27830044 

Favor atender por nuestra cuenta a AVALA ESPERANZA BELEN identificado con el carne 
13462445-C Conyuge de GERMAN RAMIREZ MALDONADO Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad 
1 

S,S REALIZAR LAB DE HCL MAS 903707-VITAMINA D 125 DIHIDROXI [D2-D3] [CALCIFIDOL] 

Valor 
278000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado f 0 /IAA/dA 7Dl!Ml>O C 

Recibido a Satisfacción 

Total 
278000 



Impreso: 2023-07- 11 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_c_10_' N_N_ro_.: __ 7_9_8 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

37235248 

Favor atender por nuestra cuenta a CONTRERAS DE OMANA RAMONA identificado con el 
carne 13239603-B Conyuge de OMANA DUARTE MIGUEL ANGEL Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

null 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad Valor 
237000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado r Of'/A,v,v;,,t; ,CR.MOO C 

Total 
237000 



Impreso: 2023-07-11 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c== __ O_R_D_E_N_D_E_A_T_EN_c_,_ó_N_N_ro_.: __ 79_2 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

( HC: 37222216 

Favor atender por nuestra cuenta a MEJIA DE FUENTES PAULINA identificado con el carne 
17134103-A Conyuge de FUENTES ARJONA JAIRO Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

null 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad Valor 
362000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
:f ~:,,,...,,M;¡ WR.RAVO ~ 

MEJ l A DE FUENTES PAUL IN 7 3 / F 

ll! 111 111 lll l\ 1\11\l l\ ll 11 
71301755-1 °J'g,m a ;o 
Zt:IZJ-07-1J T06 : 20 : 00 - 05 : 00 

H. C : 37 2 22216 R : 19402 

Total 
362000 



• SENA 
Impreso: 2023-07-11 

7A'° 
Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

C__ ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 803 ~ 
~-------------------

Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E -46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 60353843 

Favor atender por nuestra cuenta a PEREZ SALAZAR XIOMARA identificado con el carne 
1090447312-A Madre-Padre de VESGA PEREZ JULIO ENRIQUE Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

Valor 
222000 

null 

OBSERVAC I ONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Total 
222000 

Médico/Odontólogo Asesor R/cibido a Satisfacción C.C. , 6 c1 • 5 51 ? /s 

creada por: ytorrado 
y' o,,/AA/A/A 7DUAVO C 

~ 



Impreso: 2023-07-13 ~ 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= __ O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_C_IÓ_N_N_ro_._: _ _ 81_1 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especial idad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 60442066 

Favor atender por nuestra cuenta a PRADO DONADO NANCY TORCOROMA identificado con el 
carne 13499399-C Conyuge de MIGUEL ANTONIO TRUJILLO MANZANO Funcionario del 
SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

Valor 
178000 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción e.e. 

PRADO DONADO NANCY TORC 46 / 1= 

n 1111111111 
71502871-2};~ERO 2 HORA 
202J -07-1ST08 : 23 : 00-05 : 00 
H . C : 60442066 R : 19402 

Total 
178000 



Servicio Médico Asistencial - SENA 

• SENA 

7A'° 
Impreso: 2023-07-07 

Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_C_ló_N_N_r_o_.: __ 7_7_4 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 ?E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 60334219 

Favor atender por nuestra cuenta a ARIAS PINZÓN SANDRA CRISTINA identificado con el 
carne 88151995-C Conyuge de TRINO ANTONIO PEREZ BAUTISTA Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

Cantidad Valor 
115000 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Total 
115000 

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción e.e. . 6 03)12. J. 9 

creada por: ytorrado 
!I 0,,,,,1,1,f 7[),(!,(/,flX) e. 

ARIAS PINZON SANDRA CRI 53 / F 
H85 . 

111 11111 1 
71801341-9 SANGRE TOTAL 
2023-m7- 1eTm& , se , mm-ms , mm 
H . C : 60334219 R : 19402 



Impreso: 2023-07-07 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

C: ORDEN DE ATENCIÓN Nro. : 775 ~ 
---------------------

Adscrito: 

Dirección : 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

[ HC: 60386298 

Favor atender por nuestra cuenta a NIÑO SERRANO SANDRA SOFIA identificado con el carne 
88225163-A Conyuge de HUGO LEON TABORDA OCAMPO Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

null 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad Valor 
230000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
fl O,'(A,</AIA 701?.Ml?O C 

Recibido a Satisfacción 

NI~O SERRANO SANDRA SO, 45 / , 

fllllllllll 
71801554-42,RINA AL AZA 
202l-07-18T07 o22•00-05 o00 
H . C : 60386298 R : 19402 

Total 
230000 



• SENA 
Impreso: 2023-07-10 

7At 
Servicio Médico Asistencial • SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

e_ ___ O_RD_E_N_DE_AT_E_N_c_10_· N_N_r_o_.: __ 7_83 ___ =:> 
Adscrito: 

Dírección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 • 

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 27804762 

Favor atender por nuestra cuenta a MURILLO DE ORTIZ CECILIA identificado con el carne 
19056672-D Conyuge de VILLAMIZAR DIAZ GILBERTO Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

null 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad Valor 
222000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO' 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
f CW,,<l,<1,< 7Z>.e/!<CO C 

Recibido a Satisfacción 

Total 
222000 



. I 
Impreso: 2023-07-17 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_E_N_DE_AT_E_N_C_IO_, N_N_ro_.: __ 8_2_6 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección : 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

[ HC: 37243550 

Favor atender por nuestra cuenta a PEÑARANDA SANDOVAL ANGELA identificado con el 
carne 13259415-A Conyuge de ESTUPINAN NUNEZ EDMUNDO Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

Valor 
333600 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Total 
333600 

., ~ cp,.,_, a, ,u., c{_'l _si- - -
Recibido a Satisfacción e.e. ,372C/3 S S D Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
f 0 ,(,1,v,v,1 70.MADO 



• Impreso: 2023-07-1 7 

SElNA 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= __ O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_C_IÓ_N_N_r_o_.: __ 8_2_4 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección : 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

37253781 

Favor atender por nuestra cuenta a SIERRA ORTEGA MARLENE identificado con el carne 
13226686-C Conyuge de GONZALEZ ROLON CARLOS HUMBERTO Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad Valor Total 
311 000 31 1000 

null 

OBSERVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción c.c.3~ 7,~""J 18/ 

creada por: ytorrado 
;/ Or(AAJA/A 7VA?MPO 



lmp,eso: 2023-0 -18 

Servicio Médk:o Mistendal -SENA ~...,.,., tlORlE.DliSAJfiANDER. 

·, 

C: ORDEN DE ATENCIÓN Nro .. : 852 ~ 
------:-------~------:---

Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA. ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratori:os - Laboratorios 

{ HC; . 60278514 

Favor atender por nuestra cuenta a CALVO DE DIAZ CARMEN CRJCEUA idenfflicado con ef 
carne 13254155-C Con-yuge de OfAZ PAEZ HERMES RENE Funcionario det SENA. 

DESCRf PCION 

Concepto Cantidad Valor 
Examenes De Laboratooo 't 212000 

null 

OBSERVAC I ONES 

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DlAS. MEDICAMENTOS 15 OIAS Y OTRAS 
AUTORlZACfONES 60 DIAS 

~ VERIFICAR LAtmÜzAclóll. DEtACWli EGUII EL SEIMCa) SOUClrADO .. 

Tot:at 
272000 

Médíco/Odontófogo Asesor Recibido a Satisfacción · e.e. ttJ :2. :rr ~ '~ 
d ,JQ 

creada por: ytorrado 
f CVW./~ 7!J4&tr-d 

lt!m~ií1ifü1í1iíii .. ,, 
72400622-9 SAN GRE TOTAL 
2023 -ln - 2 4T07: 54 : 00-05 : 0 ,0 
H . C : 602 78514 R : 19402 
f"O I ("Q~J I T r) Q <;o ,.,¡ ., . ¡:;,q 



Impreso: 2023-07-19 

Servicio Médico Asistencial • SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

e ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 866 ~ 
--------------------

Adscrito: 

Dirección : 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

laboratorios - Laboratorios 

[ HC: 37246205 

Favor atender por nuestra cuenta a RIVEROS MONCADA MARTHA identificado con el carne 
13251640-C Conyuge de URIBE ROMERO MANUEL HERNANDO Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

/ OBSERVACIONES 

/ S,S 898001 - ESTUDIO DE COLORACIÓN BÁSICA EN CITOLOGÍA VAGINAL T UMORAL O FUNCIONAL 

Valor 
32000 

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

NQta: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SEIWICIO SOLICITADO 
ih 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
f/ Or/,1A/A/A 7DMAPO 

CLz._ ~ 
Recibido a Satisfacción e.e. 

RI VER OS MONCADA MAR TH A 6 6 / F 

m 111111111111111111 
72400815-12fBcIENTE O L 
2 0 2 3 -07- 24 T08 : 1 9 : 0 0 - 0 5 : 0 0 

H . C : 3 7 246 2 0 5 R : 1 9 4 0 2 
r n1 r r. ~! , "" :"' ~ c; a ,.¡., • i; ci 

Total 
32000 



• SE ·.A 
Impreso: 2023-07-14 

7~ 
Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_E_N_D_E_A_T_E_N_C_ló_N_N_r_o._: __ 8_15 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono( s ): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

318481 2340 -

Laboratorios - Laboratorios 

[ HC: 27632544 

Favor atender por nuestra cuenta a HERNANDEZ CONTRERAS AMPARO SUSANA 
identificado con el carne 13232422-A Conyuge de OTERO HERNANDEZ BENJAMIN 
Funcionario del SENA. 

DES C R IPCIÓ N 

Concepto Cantidad 
Examenes De Laboratorio 

Valor 
281000 

null 

OBSE RVACIONES 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
y'O/IAA/,<, ✓170,,P,RAPO 

HERNANDEZ CONTRERAS AMP 66 / F 

fii 111111111111 ll ll 
72401010-42,RINA AL AZ A 

2023-07-24Ttil8 : 43 : 0 0-QS : 00 

H . C : 276 3 2S44 R: 19402 

Total 
281000 



Impreso: 2023-07-06 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= ___ O_R_D_EN_D_E_A_T_E_N_C_ló_N_N_r_o._: __ 7_5_3 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 35328810 

Favor atender por nuestra cuenta a LLAIN DE CALIXTO ISABEL CRISTINA identificado con el 
carne 13221370-B Conyuge de CALIXTO MONTANEZ EFRAIN Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

OBSERVACIONES 

S,S 903426 - HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA 
903841 - GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA 

Cantidad Valor 
53000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICrO SOLICITADO 

Total 
53000 

/2 -..:/ ,. - - -· • _/ 
~ ~__,..., :----

SatiSfaé;!if~ ,~ 1~ - -----C. . .C. 3S 3 29 J -O Médico/Odontólogo Asesor R 

creada por· ytorrado - =----=-- ---
/ i r: ,'1 A A 1- 1 L I A DO 

\.. -· r,:i(:J___: ~ •; -:--~---



Impreso: 2023-07-21 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c= __ O_R_D_E_N_D_E_A_T_EN_C_I_Ó_N_N_ro_._: __ 8_71 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

l HC: 3739721 4 

Favor atender por nuestra cuenta a REINEL LOPEZ OLGA CAROLINA identificado con el carne 
72250387-G Conyuge de ATANASIO RIOS CORDOBA Funcionario del SENA. 

DESCRIPCIÓN 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

OBSERVACIONES 

S.S 901235 - UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA DE DISCO) 
907106 - UROANÁLISIS 

Cantidad Valor 
108000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

Médico/Odontólogo Asesor 

creada por: ytorrado 
1 O,'i~ddA 7l::>MAz;;,o 

Recibido a Satisfacción e.e. 

Total 
108000 



Impreso: 2023-07-24 

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: NORTE DE SANTANDER 

c=-___ O_R_DE_N_D_E_A_T_EN_C_I_Ó_N_N_ro_.: __ 87_7 ___ ~ 
Adscrito: 

Dirección : 

Teléfono(s): 

Especialidad: 

998011 - COLCAN 

CALLE 4 7E - 46 QUINTA ORIENTAL 

3184812340 -

Laboratorios - Laboratorios 

( HC: 27682198 

Favor atender por nuestra cuenta a PABON BALAGUERA CARMEN ALICIA identificado con el 
carne 60421198-A Madre-Padre de SANDRA LILIANA PABON Funcionario del SENA. 

Concepto 
Examenes De Laboratorio 

null 

DESCRIPCIÓN 

OBSERVACIONES 

Cantidad Valor 
195000 

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

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACIÓN DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO 

r r i 

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfaeción 

creada por: ytorrado 
y o,VAA/A/A m ,ee,wo 

PABON BALAGUERA CARMEN 61 / F 

lí)íf )llílllii~lf iil 
73100578-2!:suERO 
202J-07-l1T07 , J0 , 00-0S , 00 
~ : C,27682198 R,19402 

v -

Total 
195000 




