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GRF-F-089 V03

PARA: Coordinadora Grupo de Apoyo Administrativo Mixto
DE: Director (E), Regional Antioquia

ASUNTO: Pago contrato No. CO1.PCCNTR.4941032, No. Facturas 1, notas débito 0, notas crédito 0,
Valor total $ 13.232.700 objeto del contrato 5_324 CONTRATAR SERVICIOS DE PROMOCIÓN DE LA 
SALUD MENTAL Y PSIQUIATRÍA EN ATENCIÓN AMBULATORIA, ATENCIÓN DE EVENTOS 
PRIORITARIOS PARA LOS BENEFICIARIOS DEL SERVICIO MÉDICO ASISTENCIAL DEL SENA REGIONAL 
ANTIOQUIA.

Como ordenador del Gasto Autorizo el registro presupuestal del gasto, el registro de la obligación 
y el pago:

NOMBRE DE LA PERSONA JURIDICA O NATURAL: GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y BIENES S.A.S.
CEDULA O NIT: 901.057.474-1
TIPO DE DOCUMENTO CONTRACTUAL Factura No___ Convenio No. ____ Contrato No. Contrato 
No. CO1.PCCNTR.4941032 ____ Resolución Otro ____

TIPO DE DOCUMENTO CONTRACTUAL Contrato No. CO1.PCCNTR.4941032

CONCEPTO DEL PAGO: Pago #5 Grupo Obras, Negocios y Bienes S.A.S. - Servicio Médico Asistencial
Regional Antioquia

Valor antes de IVA $ 13.232.700
Valor del IVA           $ 0
Valor Total Notas Crédito $ 0
Valor total Notas Debito     $ 0
Valor total Pago $ 13.232.700

El pago debe realizarse teniendo en cuenta los datos en la siguiente tabla:

TABLA No. 1 Registro Presupuestal número _61423_ de 2023

Dependencia Posición del Gasto Fuente Recurso Situación PAC 

101000 
DESPACHO
DIRECCION

C-3603-1300-14-0-3603025-03 TRANSFERENCIAS 
CORRIENTES - SERVICIO DE FORMACIÓN 
PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO DEL 
SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL DEL 
SENA NACIONAL

NACION 10 CSF $ 13.348.308

Total $ 13.232.700

USO PRESUPUESTAL a aplicar  A-03-04-02-021

El giro de los recursos debe realizarse a la cuenta ahorros Nº 36073219919 del banco Bancolombia
a nombre de GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y BIENES S.A.S., NIT 901.057.474-1



SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN 

PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO
CERTIFICACIÓN SERVICIOS PRESTADOS-SMA
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LA SUPERVISORA DE CONTRATO

C E R T I F I C A

Que para efectos del pago #5, y de conformidad con el contrato No. CO1.PCCNTR.4941032 del 15 de 
mayo de 2023 con número de certificado de registro presupuestal SIIF 61423 del 16 de mayo de 2023
suscrito con GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y BIENES S.A.S., identificado con Nit No. 901.057.474-1, 
cuyo objeto es 5_324 CONTRATAR SERVICIOS DE PROMOCIÓN DE LA SALUD MENTAL Y
PSIQUIATRÍA EN ATENCIÓN AMBULATORIA, ATENCIÓN DE EVENTOS PRIORITARIOS PARA LOS 
BENEFICIARIOS DEL SERVICIO MÉDICO ASISTENCIAL DEL SENA REGIONAL ANTIOQUIA. Durante 
el período comprendido entre el 05 de septiembre de 2023 al 07 de diciembre de 2023, por un valor de
TRECE MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL SETECIENTOS PESOS ($13.232.700) M/Cte. 
desagregados según 1 factura que a continuación se detalla y soportada mediante 124 órdenes de 
atención expedidas por el Servicio Médico Asistencial, firmadas y/o con constancia de atención 
firmada por cada uno de los beneficiarios. Realizó a satisfacción los servicios objeto del contrato.  
Igualmente, el mencionado contratista ha cumplido con los pagos de los aportes en salud, pensión y 
aportes parafiscales.

Se expide en Medellín, a los 15 días del mes de diciembre de 2023

FACTURA FECHA VALOR

FMS1912 7/12/2023 $ 13.232.700

TOTAL $ 13.232.700

KELLY JOHANNA JIMÉNEZ MORA
COORDINADORA SERVICIO MEDICO ASISTENCIAL

Revisó: Luis Germán Henao Maya - Auditor Médico SMA SENA Regional Antioquia   
Liquidó: Isabel Cristina Villa Llano - Técnico Administrativo SMA SENA Regional Antioquia
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PROCESO DE GESTIÓN CONTRACTUAL
ETAPA CONTRACTUAL

INFOME DE SUPERVISIÓN No. 05

INFORME DE SUPERVISIÓN No. 05 del 15/12/2023
DIRECCIÓN, ÁREA, REGIONAL 
O CENTRO ORDENADORA DE 
GASTO:

DIRECCIÓN REGIONAL ANTIOQUIA

SUPERVISOR DEL 
CONTRATO:

KELLY JOHANNA JIMÉNEZ MORA COORDINADORA SMA 
REGIONAL ANTIOQUIA

APOYO A LA SUPERVISIÓN:
LUIS GERMAN HENAO MAYA AUDITOR MÉDICO SMA 
REGIONAL ANTIOQUIA

CONTRATO No: CO1.PCCNTR.4941032 DEL 15 DE MAYO DE 2023
TIPO DE CONTRATO: PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD

OBJETO:

5_324 CONTRATAR SERVICIOS DE PROMOCIÓN DE LA SALUD 
MENTAL Y PSIQUIATRÍA EN ATENCIÓN AMBULATORIA, 
ATENCIÓN DE EVENTOS PRIORITARIOS PARA LOS 
BENEFICIARIOS DEL SERVICIO MÉDICO ASISTENCIAL DEL 
SENA REGIONAL ANTIOQUIA.

VALOR: TREINTA MILLONES DE PESOS ($ 30.000.000)

CONTRATISTA: GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y BIENES S.A.S.
NIT: 901.057.474-1

LUGAR DE EJECUCIÓN:
EL LUGAR DE EJECUCIÓN DEL CONTRATO SERÁ EL 
MUNICIPIO DE MEDELLÍN Y SU ÁREA METROPOLITANA.

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 15 DE MAYO DE 2023
FECHA DE INICIO: 18 DE MAYO DE 2023
VALOR INICIAL DEL 
CONTRATO:

TREINTA MILLONES DE PESOS ($ 30.000.000)

ADICIÓN No. 1:
QUINCE MILLONES DE PESOS ($ 15.000.000) SEGÚN 
MODIFICACIÓN PUBLICADA EN SECOPII EL 31/10/2023

VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO:

CUARENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS ($ 45.000.000)

PLAZO INICIAL DEL 
CONTRATO

EL PLAZO DE EJECUCIÓN DEL CONTRATO SE FIJA EN 7,5 
MESES (225 DÍAS) SIN EXCEDER EL 31 DE DICIEMBRE DE 2023 
O HASTA AGOTAR EL MONTO DEL PRESUPUESTO 
DISPONIBLE, CONTADO A PARTIR DEL CUMPLIMIENTO DE LA 
SUSCRIPCIÓN DEL ACTA DE INICIO.

SUSPENSIÓN No.: NO APLICA

FORMA DE PAGO:

EL VALOR DEL CONTRATO SERÁ CANCELADO MEDIANTE 
PAGOS PARCIALES, SEGÚN LO FACTURADO POR EL 
CONTRATISTA DENTRO DE LOS TREINTA (30) DÍAS HÁBILES 
SIGUIENTES Y PREVIA PRESENTACIÓN DE LA 
CORRESPONDIENTE FACTURA CON EL LLENO DE LOS 
REQUISITOS ADMINISTRATIVOS Y FISCALES EXIGIDOS POR
LA LEY Y LA ENTIDAD, LA CERTIFICACIÓN DE PAGO DE LOS 
APORTES PARAFISCALES, ESTO EN CUMPLIMIENTO DE LA 
LEY 789 DE 2002 Y DEL ARTÍCULO 23 DE LA LEY 1150 DE 2007, 
Y LA CERTIFICACIÓN DE RECIBO A SATISFACCIÓN DEL 
OBJETO CONTRATADO EMITIDA POR EL SUPERVISOR DEL 
CONTRATO, ESTE DESEMBOLSO ESTARÁ SUJETO, SIN 
EMBARGO, A LA DISPONIBILIDAD DE PAC.
EL CONTRATISTA DEBERÁ PRESENTAR LA FACTURA 
ELECTRÓNICA DEBIDAMENTE VALIDADA POR LA DIAN, COMO
REQUISITO NECESARIO PARA EL PAGO DE LOS SERVICIOS 
CONTRATADOS; LO ANTERIOR EN CUMPLIMIENTO DEL

REGLAMENTAN LOS ARTÍCULOS 511,615,616-1,616- 2,616-
4,617,618, 618-2 Y 771-2 DEL ESTATUTO TRIBUTARIO, 26 DE LA 
LEY 962 DE 2005 Y 183 DE LA LEY 1607 DE 2012 Y SE 
SUSTITUYE EL CAPÍTULO 4 DEL TÍTULO 1 DE LA PARTE 6 DEL 
LIBRO 1 DEL DECRETO 1625 DE 2016 ÚNICO REGLAMENTARIO 

MAYO DE
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SISTEMAS DE FACTURACIÓN, LOS PROVEEDORES 
TECNOLÓGICOS, EL REGISTRO DE LA FACTURA 
ELECTRÓNICA DE VENTA COMO TÍTULO VALOR, SE EXPIDE EL 
ANEXO TÉCNICO DE FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA Y SE 
DICTAN OTRAS DISPOSICIONES EN MATERIA DE SISTEMAS 

OBLIGACIONES ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTO
1. Responder de manera íntegra por la 
administración y prestación de los 
servicios médicos integrales e integrados 
en la especialidad de salud mental 
ofertados y los incluidos en el presente 
documento, y será responsable primario 
de la atención en salud de los 
beneficiarios del SMA encomendados 
por el SENA Regional Antioquia.

Las actividades realizadas en el 
presente periodo de facturación 
se encuentran relacionadas en el 
numeral 5 acápite de 
observaciones del presente
informe de supervisión.

124 atenciones.
Documento adjunto al 
informe denominado 
Relación de Servicios 
Prestados.

2. Disponer de todo el personal 
asistencial especializado en Psiquiatría, 
Psicología y los requeridos por el SMA, 
que, dentro del alcance del objeto 
contractual, garanticen la cobertura total 
de la demanda de atención en salud 
mental y psiquiátrica que los
beneficiarios generen.

Durante el período de ejecución 
comprendido entre el 05/09/2023 
y 07/12/2023 el contratista ha 
dispuesto la totalidad de 
profesionales requeridos por el
alcance contractual.

124 Atenciones realizadas a 
los pacientes del SMA, 
plasmadas en 124 historias 
clínicas anexas a cada orden 
de servicio generadas.

Las historias clínicas no 
hacen parte del presente 
informe debido a que gozan 
de reserva legal según lo 
establece la Ley 23 de 1981, 

define la historia médica en 
los siguientes términos:

ARTÍCULO 34. La historia 
clínica es el registro obligatorio 
de las condiciones de salud del 
paciente. Es un documento 
privado, sometido a reserva, que 
únicamente puede ser conocido 
por terceros previa autorización 
del paciente o en los casos 

subraya).

Por su parte, la Ley 1751 de 

regula el derecho 
fundamental a la salud y se 

señala en su artículo 10:

ARTÍCULO 10. Derechos y 
deberes de las personas, 
relacionados con la prestación 
del servicio de salud. Las 
personas tienen los siguientes 
derechos relacionados con la 
prestación del servicio de salud:

(...)

g) A que la historia clínica sea 
tratada de manera confidencial y 
reservada y que únicamente 
pueda ser conocida por terceros, 
previa autorización del paciente 
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o en los casos previstos en la ley, 
y a poder consultar la totalidad 
de su historia clínica en forma 
gratuita y a obtener copia de la 
misma;

3. Garantizar tratamientos en servicios 
de consulta prioritaria (dentro de los 3 
días hábiles siguientes al recibo de la 
orden de atención) en la especialidad de 
psiquiatría, consulta externa en 
psiquiatría, psicología, toxicología, 
neuropsicología y pruebas de
neuropsicología, apoyos diagnósticos y 
rehabilitación del paciente psiquiátrico, 
así como, al fortalecimiento y disfrute de 
la salud mental, a través de promoción 
de la salud y prevención del trastorno 
mental, atención integral e integrada en 
salud mental (diagnóstico precoz, 
rehabilitación en salud mental e inclusión 
social) en el marco del Sistema General 
de Seguridad Social en Salud, la 
oportunidad en la respuesta a la
necesidad de atención solicitada por el 
SMA, entendida como el servicio 
efectivamente prestado y no como el 
registro de la novedad.

En lo corrido del presente 
período no se ordenaron ni 
prestaron atenciones prioritarias 
para los beneficiarios del SMA

N/A

4. Diligenciar, acorde a la normatividad 
vigente, la historia clínica del paciente, 
efectuar la remisión oportuna de la 
misma al SMA del SENA Regional 
Antioquia, ubicado en el municipio de 
Medellín, Av. Ferrocarril, calle 51 No. 57-
70 torre sur, PP. o en medio digital, a los 
correos que la entidad indique para ello.

El contratista remitió la totalidad 
de historias clínicas que 
soportan cada una de las 
atenciones realizadas. 

124 Atenciones realizadas a 
los pacientes del SMA, 
plasmadas en 124 historias 
clínicas anexas a cada orden 
de servicio generadas. Las 
historias clínicas no hacen 
parte del presente informe 
debido a que gozan de 
reserva legal según lo 
indicado anteriormente.

5. Permitir al médico auditor del SENA, el 
acceso a las historias clínicas, 
estadísticas, soportes y demás 
documentos relacionados con la 
atención o control de pacientes y facilitar, 
de ser necesario, la verificación y 
revisión de los servicios prestados y 
eventualmente el acceso a la entidad 
para evaluar la calidad del servicio, en 
virtud de lo preceptuado en la Resolución 
No 1995 del año de 1999 del Ministerio 
de Salud.

El contratista adjuntó a la cuenta 
de cobro objeto del presente 
pago las historias clínicas 
necesarias para el proceso de 
auditoría médica a cargo del
apoyo técnico del contrato Dr. 
Luis German Henao.

N/A

6. Realizar el reporte de los códigos 
definidos por las autoridades de salud 
(regionales o nacionales que apliquen) 
relacionados con la salud mental de los 
beneficiarios que son atendidos en el 
presente contrato (código dorado 
código fucsia, entre otros) y remitir copia 
del mismo.

En el presente período no se 
presentaron códigos necesarios 
para reportar.

N/A

7. El contratista acreditara la declaratoria 
de cumplimiento de los requisitos 
esenciales, establecidos por el Ministerio 
de Salud en la normatividad vigente: 
Resolución 0004886 del 7 de noviembre 
de 2018, Por la Cual se Adopta la Política 
Nacional de Salud Mental, Decreto 

En el presente período no hubo 
novedades en cuanto a los 
servicios habilitados por el 
contratista 

Sellos de habilitación
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INFORMACIÓN DE LA FACTURACIÓN A CANCELAR EN EL PRESENTE INFORME

FECHA
No. DE 

FACTURA
VALOR A 

CANCELAR
VALOR 

EJECUTADO
SALDO DEL 
CONTRATO

PORCENTAJE DE 
EJECUCIÓN FINANCIERA

Periodo de facturación 
05/09/2023 a 07/12/2023 FMS1912 $13.232.700 $44.884.392 $115.608 99,74

TOTAL A PAGAR $13.232.700

OBSERVACIONES

1. Frente a la verificación del cumplimiento de los criterios ambientales, para el 
presente contrato no aplica dicha exigencia pues en el proceso de consulta externa no se 
generan residuos peligrosos o que sean objeto de control por parte de las autoridades 
sanitarias. Así mismo, el contratista remitió certificado con fecha del 07/12/2023 en el cual 
corrobora esta situación. Se adjunta soporte por parte del contratista.

2. Criterios Seguridad y salud en el trabajo. Mediante correo electrónico fechado el 
07/12/2023 el contratista remitió los documentos por los cuales se acredita que se 
encuentra implementado el SISTEMA DE GESTIÓN DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN 
EL TRABAJO -SG-SST según los estándares mínimos señalados la normatividad vigente 
al respecto y contamos con el personal idóneo para su implementación, mantenimiento y 
divulgación correspondiente. Anexó certificado con fecha del 07/12/2023.

Número 2273 del 11 de noviembre de 
2014, Por el cual se establecen 
disposiciones para garantizar la 
prestación de servicios de salud, 
Resolución Número 00002003 del 28 de 
mayo de 2014, Por la Cual se Definen los 
Procedimientos y Condiciones de 
Inscripción de los Prestadores de 
Servicios de Salud y de Habilitación de 
Servicios de Salud, Ley Número 1616 del 
21 de enero de 2013, Por medio de la 
cual se expide la Ley de Salud Mental y 
se Dictan Otras Disposiciones, 
Resolución 000459 del 6 de marzo de 
2012, Por la cual se Adopta el Protocolo 
y Modelo de Atención Integral en Salud 
para Víctimas de Violencia Sexual, 
Resolución 3100 del 2019, Por la cual se 
definen los procedimientos y condiciones 
que deben cumplir los Prestadores de 
Servicios de Salud para habilitar los 
servicios y se dictan otras disposiciones, 
Ley Número 1122 del 9 de enero de 
2007, Por la cual se hacen algunas 
modificaciones en el Sistema General de 
Seguridad Social en Salud y se dictan 
otras disposiciones, Ley 100 de 1993, 
Por la cual se crea el sistema de 
seguridad social integral y se dictan otras 
disposiciones. Y demás normas, que, 
relacionadas con la especialidad en 
salud mental y psiquiatría, la modifique, 
adicionen o complementen.
8. Acatar las instrucciones que para la 
ejecución del contrato le imparta el SENA 
por conducto del Supervisor de este.

En el presente período el 
contratista se mostró siempre 
dispuesto a las 
recomendaciones realizadas por 
la supervisión.

N/A
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3. Balance financiero

Valor del Contrato $ 30.000.000
Adición No. 1 $ 15.000.000
Valor Ejecutado $ 31.651.692
Valor del Pago NRO. 5 $ 13.232.700
Saldo del Contrato $ 115.608
% Porcentaje de Ejecución 99,74

4. Se verifica que el valor facturado por GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y BIENES S.A.S 
es el ofertado y contratado según el contrato No. CO1.PCCNTR.4941032 del 15 de Mayo
de 2023.

5. A continuación, se relacionan los servicios prestados por el contratista durante este 
periodo de facturación y se deja constancia que se publica Relación de Servicios 
Prestados anexo al presente informe de supervisión:

SERVICIO PRESTADO CANTIDAD POR SERVICIO VALOR TOTAL

PSICOLOGIA 84 $ 4.779.600 

PSIQUIATRIA 19 $ 2.582.100 

CONSULTA NEUROPSICOLOGIA 1 $ 135.900 

TERAPIA NEUROPSICOLOGIA 7 $ 1.766.700 

PRUEBA NEUROPSICOLOGIA 5 $ 2.299.500 

REHABILITACIÓN COGNITIVA 3 $ 815.400 

PEDAGOGIA 5 $ 853.500 

TOTALES 124 $ 13.232.700 

6. Para este periodo de facturación no se presentaron glosas ni devoluciones.

7. Desde la supervisión se realizó la consulta y verificación en las páginas de la 
Contraloría, Procuraduría y Policía Nacional de los antecedentes del representante legal 
del contratista (se adjunta copia de certificados), en los cuales no se encontró novedad 
alguna que reportar.

8. A la fecha el contrato presenta una ejecución de 99,74%

9. El contratista anexó a las facturas del presente período la planilla de pago de aportes 
No.7903561313 (noviembre) y la certificación firmada el 04 de diciembre de 2023 por el 
representante legal Luz Daris Piedrahita Rodas y el contador Público Jhon Fernando 
Arismendy Espinosa donde certifican que la sociedad GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y 
BIENES S.A.S., identificada con NIT 901.057.474-1 a la fecha de expedición del presente 
informe no tiene obligaciones pendientes por concepto del pago de los aportes a los 
sistemas de salud, pensiones, riesgos laborales y a las cajas de compensación familiar, 
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje 
(SENA). Lo anterior para dar cumplimiento al Artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y no debe 
ser utilizado para propósitos diferentes.

10. En el presente informe de supervisión se aprueban para pago servicios prestados
dentro del mismo periodo de facturación de los Informes de Supervisión #3 y #4, esto a 
razón de que el Contratista no había radicado los mencionados servicios.
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11. Desde la supervisión se realizó la verificación del pago realizado al contratista 
conforme al Informe de supervisión No.4 por valor de seis millones cuatrocientos tres mil 
setecientos noventa y dos pesos ($6.403.792), el mencionado pago fue reportado a 
contabilidad mediante radicado 05-9-2023-031747 con fecha del 01/12/2023 y se efectuó 
el día 06/12/2023 según comprobante adjunto No.427954923.

Total, anexos al presente informe ciento cuarenta y siete (147) folios: Certificados S.S., 
Certificados Contraloría, Procuraduría y Policía Nacional, certificado por el cual el 
contratista soporta el cumplimiento del SST, y copia de otros anexos relacionados, y
ordenes de atención. 

KELLY JOHANNA JIMÉNEZ MORA
SUPERVISORA

Elaboró: Kelly Johanna Jiménez Mora, Coordinadora Grupo Servicio Médico Asistencial SENA Regional Antioquia

              Isabel Cristina Villa Llano, Técnico Administrativo Grupo Servicio Médico Asistencial SENA Regional Antioquia

Revisó: Luis Germán Henao Maya, Auditor Médico Grupo Servicio Médico Asistencial SENA Regional Antioquia



 







CERTIFICADO DE IMPLEMENTACIÓN DEL SISTEMA DE GESTIÓN DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Medellín, 07 de diciembre de 2023.

Señores:

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE -SENA-

REGIONAL ANTIOQUIA
Medellín.

Ref.: Contrato C01. PCCNTR:4941032

La Suscrita Representante legal de la sociedad GRUPO O.N.B. S.A.S., identificada con
NIT. 901057474-1, debidamente inscrita en la Cámara de Comercio de Medellín para
Antioquia, certifico que dada la naturaleza de nuestros servicios y materiales que
manejamos, nuestra entidad no requiere el Registro de Generadores de Residuos o
Desechos Peligrosos (RESPEL), por lo tanto, no estamos obligados a efectuar dicho reporte
ante las autoridades ambientales.

Atentamente,

Nombre: LUZ DARIS PIEDRAHITA RODAS

Cargo: Representante Legal GRUPO O.N.B. S.A.S., NIT 901057474-1

Documento de Identidad: C.C. 43.050.751

Correo Electrónico: grupoonbsas@gmail.com

Contacto: 604557 6219 3016673490
Clínica Medellín sede El Poblado

Calle 7 N.º 39 290 Consultorio 1204
info@mentalser.com

www.mentalser.com



CERTIFICADO DE IMPLEMENTACIÓN DEL SISTEMA DE GESTIÓN DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Medellín, 07 de diciembre de 2023.

Señores:

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE -SENA-

REGIONAL ANTIOQUIA
Medellín.

Ref.: Contrato C01. PCCNTR:4941032

La Suscrita Representante legal de la sociedad GRUPO O.N.B. S.A.S., identificada con
NIT. 901057474-1, debidamente inscrita en la Cámara de Comercio de Medellín para
Antioquia, certifico que se encuentra implementado el SISTEMA DE GESTIÓN DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO -SG-SST según los estándares mínimos
señalados la normatividad vigente al respecto y contamos con el personal idóneo para su
implementación, mantenimiento y divulgación correspondiente.

De igual manera, respecto de nuestro personal, daremos cumplimiento en su totalidad a los
requisitos legales en Seguridad y Salud en el Trabajo y Medio Ambiente de conformidad
con lo dispuesto en el Decreto 1072 de 2015, con el fin de garantizar la mitigación y control
de los aspectos e impactos ambientales y de seguridad y salud en el trabajo, que puedan
generarse en el desarrollo de las actividades contractuales y posteriores a estas.

Atentamente,

Nombre: LUZ DARIS PIEDRAHITA RODAS

Cargo: Representante Legal GRUPO O.N.B. S.A.S., NIT 901057474-1

Documento de Identidad: C.C. 43.050.751

Correo Electrónico: grupoonbsas@gmail.com

Contacto: 604557 6219 3016673490
Clínica Medellín sede El Poblado

Calle 7 N.º 39 290 Consultorio 1204
info@mentalser.com

www.mentalser.com



Contacto: 6044736160 3016673490
Edificio Lugo

Calle 6 sur N.º 43A 200 Oficina 1108
info@mentalser.com

www.mentalser.com

Medellín, 04 de diciembre de 2023

Señores:
Servicio Médico.
SENA, Regional Antioquia. 

Medellín

Asunto: Certificación Cumplimiento Pago Obligaciones Seguridad Social y
Parafiscales.

Certificamos que la sociedad GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y BIENES 

S.A.S., identificada con NIT 901.057.474-1, a la fecha de expedición del 

presente informe no tiene obligaciones pendientes por concepto del pago de 

los aportes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos laborales y a las cajas 

de compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) 

y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA). Lo anterior para dar cumplimiento

al Artículo 50 de la Ley 789de 2002 y no debe ser utilizado para propósitos 

diferentes.

     

LUZ DARIS PIEDRAHITA RODAS JHON FERNANDO ARISMENDY E.
C.C. 43.050.751 Contador Público TP. 105273-T
Representante Legal 
Grupo ONB S.A.S.
NIT 901.057.474-1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

NIT 901057474
GRUPO ONB SAS

MEDELLIN ANTIOQUIA
CRA 63B N 32E-25 OFI. 209 5576219

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Expendio a la mesa de comidas

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7903561313 E-EMPLEADOS
noviembre

2023

diciembre

2023
0

2023/12/07 324148830

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

800229739 230201 230201- PROTECCION $ 185.6001

SUBTOTAL: $ 185.6001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

800130907 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 145.0001

SUBTOTAL: $ 145.0001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

890900841 CCF04 CCF04-CCF DE ANTIOQUIA $ 46.4001

SUBTOTAL: $ 46.4001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

890903790 14-11 14-11 - ARL SURA $ 12.2001

SUBTOTAL: $ 12.2001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

899999034 PASENA PASENA-SENA $ 23.2001

899999239 PAICBF PAICBF-ICBF $ 34.8001

SUBTOTAL: $ 58.000

TOTAL PAGADO: $ 447.200

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 447.200

2023/12/07 11:50 AM USUARIO: SOI - CC71366290 PÁGINA 1 DE 1



LA CONTRALORÍA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

INTERVENCIÓN JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Información del Boletín de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sábado 16 de

diciembre de 2023, a las 23:39:53, el número de identificación, relacionado a continuación, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Esta Certificación es válida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y número consignados en el

respectivo documento de identificación, coincidan con los aquí registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolución 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecánica aquí

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Tipo Documento Cédula de Ciudadanía
No. Identificación 43050751
Código de Verificación 43050751231216233953

Generó: WEB

Con el Código de Verificación puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Código Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotá D.C

Colombia Contraloría General NC, BOGOTÁ, D.C.
Página 1 de 1



LA CONTRALORÍA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

INTERVENCIÓN JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Información del Boletín de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sábado 16 de

diciembre de 2023, a las 23:39:27, el número de identificación de la Persona Jurídica, relacionado a continuación, NO

SE ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Esta Certificación es válida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y número consignados en el

respectivo documento de identificación, coincidan con los aquí registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolución 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecánica aquí

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Tipo Documento Número de identificación tributario
No. Identificación 9010574741
Código de Verificación 9010574741231216233927

Generó: WEB

Con el Código de Verificación puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Código Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotá D.C

Colombia Contraloría General NC, BOGOTÁ, D.C.
Página 1 de 1



 Bogotá DC, 14 de diciembre del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACIÓN certifica que una vez consultado el Sistema de Información de  Registro de Sanciones e Inhabilidades

(SIRI), el(la) señor(a) LUZ DARIS PIEDRAHITA RODAS identificado(a) con Cédula de ciudadanía número 43050751:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificación de antecedentes deberá contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.
Cuando se trate de nombramiento o posesión en cargos que exijan para su desempeño ausencia de antecedentes, se certificarán todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Artículo 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores públicos y particulares que desempeñen funciones públicas en
ejercicio de la acción de repetición o llamamiento en garantía.  Este documento tiene efectos para acceder al sector público, en los términos que
establezca la ley o demás disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripción de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la información
que presente el aspirante en la página web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA

Jefe División de Relacionamiento Con El Ciudadano

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

CERTIFICADO ORDINARIO
No. 236925161

PIB

04:14:58

Hoja 1 de 01

ATENCIÓN :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN

TODAS LAS HOJAS.

División de Relacionamiento con el Ciudadano.

Línea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotá D.C.

www.procuraduria.gov.co









1

N
o.

ID
EN

TI
FI

C
A

C
IÓ

N
 D

EL
 

PA
C

IE
N

TE
O

R
D

EN
 D

E 
A

TE
N

C
IO

N
  N

o.
FE

C
H

A
 D

E 
LA

 
O

R
D

EN
SE

R
VI

C
IO

 P
R

ES
TA

D
O

1
1

12
84

26
65

3
91

59
25

/0
9/

20
23

C
o

ns
u

lta
 P

o
r 

N
eu

ro
ps

ic
ol

og
ía

 
2

21
38

5
51

6
11

23
0

09
/1

1/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
3

43
06

5
12

7
11

23
1

09
/1

1/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
4

1
03

49
88

70
6

10
83

6
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

5
1

00
68

81
38

4
10

83
7

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
6

26
25

5
76

3
10

83
8

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
7

21
46

0
99

6
10

83
9

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
8

43
15

1
23

1
10

84
0

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
9

1
00

02
05

74
5

10
84

7
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

10
10

17
92

89
72

11
01

0
03

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

11
10

33
48

81
32

10
96

5
02

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

12
10

01
68

66
07

10
85

4
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

13
10

27
80

33
14

10
84

2
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

14
10

34
98

87
06

10
87

3
01

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

15
52

07
29

39
10

87
4

01
/1

1/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
16

10
27

80
90

07
10

84
3

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
17

10
07

33
90

76
10

84
4

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
18

10
31

94
20

38
10

84
5

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
19

10
17

92
89

72
11

01
1

03
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
20

15
34

85
82

11
01

5
03

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

21
43

15
12

31
10

85
0

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
22

10
06

88
13

84
10

85
2

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
23

26
25

57
63

10
85

1
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

24
24

31
91

46
10

41
5

23
/1

0/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
25

10
17

92
89

72
11

01
2

03
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
26

10
00

20
57

45
10

86
0

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
27

10
07

49
36

29
10

11
7

18
/1

0/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
28

10
01

68
66

07
11

28
7

10
/1

1/
20

23
2 

se
si

on
es

 d
e 

P
si

co
lo

g
ía

 
29

10
27

80
33

14
10

85
5

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
30

21
34

49
72

10
87

7
01

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

56
9

00
56

9
00

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00
56

9
00

13
5

90
0

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00

S
IS

T
E

M
A

 IN
T

E
G

R
A

D
O

 D
E

 G
E

S
T

IÓ
N

 
P

R
O

C
E

S
O

 G
E

S
T

IÓ
N

 D
E

 T
A

L
E

N
T

O
 H

U
M

A
N

O
R

E
L

A
C

IO
N

 D
E

 S
E

R
V

IC
IO

S
 P

R
E

S
T

A
D

O
S

 -
S

M
A

VA
LO

R
 F

A
C

TU
R

A
D

O

56
9

00
13

5
90

0

56
9

00

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

13
5

90
0

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00

56
9

00



2

N
o.

ID
EN

TI
FI

C
A

C
IÓ

N
 D

EL
 

PA
C

IE
N

TE
O

R
D

EN
 D

E 
A

TE
N

C
IO

N
  N

o.
FE

C
H

A
 D

E 
LA

 
O

R
D

EN
SE

R
VI

C
IO

 P
R

ES
TA

D
O

S
IS

T
E

M
A

 IN
T

E
G

R
A

D
O

 D
E

 G
E

S
T

IÓ
N

 
P

R
O

C
E

S
O

 G
E

S
T

IÓ
N

 D
E

 T
A

L
E

N
T

O
 H

U
M

A
N

O
R

E
L

A
C

IO
N

 D
E

 S
E

R
V

IC
IO

S
 P

R
E

S
T

A
D

O
S

 -
S

M
A

VA
LO

R
 F

A
C

TU
R

A
D

O

31
10

27
80

90
07

10
85

6
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

32
10

07
33

90
76

10
85

7
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

33
10

31
94

20
38

10
85

8
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

34
15

34
85

82
11

12
0

07
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
35

10
20

11
16

92
10

97
1

02
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
36

10
00

53
55

33
10

84
6

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
37

41
68

90
31

10
38

1
20

/1
0/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

38
10

05
60

53
51

10
87

5
01

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

39
43

81
64

91
10

14
3

18
/1

0/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
40

10
00

53
55

33
10

85
9

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
41

10
20

22
31

01
11

02
4

03
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
42

10
34

98
87

06
10

84
8

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
43

15
34

85
82

11
12

1
07

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

44
21

46
09

96
10

84
9

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
45

10
06

88
13

84
10

86
4

01
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
46

26
25

57
63

10
86

5
01

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

47
10

39
47

43
08

11
19

8
08

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

48
10

17
92

89
72

11
01

3
03

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

49
10

33
48

81
32

10
96

7
02

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

50
52

18
39

38
11

47
8

17
/1

1/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
51

10
27

80
33

14
11

48
5

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
52

10
13

45
68

99
11

04
9

03
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
53

10
20

22
31

01
11

02
5

03
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
54

10
20

22
31

01
11

48
7

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
55

10
07

33
90

76
11

48
8

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
56

10
31

94
20

38
11

48
9

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
57

21
27

91
18

11
48

0
17

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

58
10

31
94

20
38

10
95

4
02

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

59
15

34
85

82
11

27
1

10
/1

1/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
60

43
97

31
39

11
48

2
17

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

56
9

00
56

9
00

13
5

90
0

13
5

90
0

13
5

90
0

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00

56
9

00
13

5
90

0
13

5
90

0
56

9
00

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

13
5

90
0



3

N
o.

ID
EN

TI
FI

C
A

C
IÓ

N
 D

EL
 

PA
C

IE
N

TE
O

R
D

EN
 D

E 
A

TE
N

C
IO

N
  N

o.
FE

C
H

A
 D

E 
LA

 
O

R
D

EN
SE

R
VI

C
IO

 P
R

ES
TA

D
O

S
IS

T
E

M
A

 IN
T

E
G

R
A

D
O

 D
E

 G
E

S
T

IÓ
N

 
P

R
O

C
E

S
O

 G
E

S
T

IÓ
N

 D
E

 T
A

L
E

N
T

O
 H

U
M

A
N

O
R

E
L

A
C

IO
N

 D
E

 S
E

R
V

IC
IO

S
 P

R
E

S
T

A
D

O
S

 -
S

M
A

VA
LO

R
 F

A
C

TU
R

A
D

O

61
10

39
68

32
83

11
58

1
21

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

62
10

34
98

87
06

11
49

0
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

63
10

06
88

13
84

11
49

2
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

64
43

81
64

91
11

63
2

24
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
65

10
39

47
43

08
11

19
9

08
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
66

10
17

92
89

72
11

01
4

03
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
67

10
33

48
81

32
10

96
8

02
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
68

10
00

20
57

45
11

48
3

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
69

10
20

11
70

16
11

31
7

14
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
70

43
15

12
31

11
49

1
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

71
10

13
45

68
99

10
87

8
01

/1
1/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

72
10

07
49

36
29

11
48

4
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

73
10

01
68

66
07

11
28

7
10

/1
1/

20
23

2 
se

si
on

es
 d

e 
P

si
co

lo
g

ía
74

43
55

52
10

11
63

5
24

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

75
10

31
94

20
38

11
63

4
24

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

76
10

20
22

31
01

11
49

7
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

77
10

07
33

90
76

11
50

0
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

78
10

00
53

55
33

10
10

4
18

/1
0/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

79
10

20
11

16
92

10
97

3
02

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

80
10

00
09

98
63

10
55

3
26

/1
0/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

81
10

01
23

33
21

91
5

1
25

/0
9/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

82
10

34
98

87
06

11
50

1
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

83
15

34
85

82
11

12
2

07
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
84

10
31

94
20

38
11

49
9

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
85

10
20

11
70

16
11

64
8

27
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
86

10
06

88
13

84
11

50
3

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
87

10
17

92
89

72
11

50
7

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
88

10
39

47
43

08
11

20
0

08
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
89

21
34

49
72

11
98

6
05

/1
2/

20
23

89
0

38
4 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

qu
ia

tr
ía

90
10

39
68

32
83

11
64

7
27

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00

13
5

90
0

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
13

5
90

0
13

5
90

0
56

9
00

56
9

00
56

9
00



4

N
o.

ID
EN

TI
FI

C
A

C
IÓ

N
 D

EL
 

PA
C

IE
N

TE
O

R
D

EN
 D

E 
A

TE
N

C
IO

N
  N

o.
FE

C
H

A
 D

E 
LA

 
O

R
D

EN
SE

R
VI

C
IO

 P
R

ES
TA

D
O

S
IS

T
E

M
A

 IN
T

E
G

R
A

D
O

 D
E

 G
E

S
T

IÓ
N

 
P

R
O

C
E

S
O

 G
E

S
T

IÓ
N

 D
E

 T
A

L
E

N
T

O
 H

U
M

A
N

O
R

E
L

A
C

IO
N

 D
E

 S
E

R
V

IC
IO

S
 P

R
E

S
T

A
D

O
S

 -
S

M
A

VA
LO

R
 F

A
C

TU
R

A
D

O

91
10

07
49

36
29

11
49

5
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

92
10

27
80

33
14

11
49

6
17

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

93
10

20
22

31
01

11
98

8
05

/1
2/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

94
10

20
23

00
76

11
08

5
07

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

95
52

18
39

38
11

99
7

05
/1

2/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
96

10
20

22
31

01
11

99
0

05
/1

2/
20

23
89

0
38

4 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
qu

ia
tr

ía
97

43
81

64
91

11
63

3
24

/1
1/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

98
10

06
88

13
84

11
98

9
05

/1
2/

20
23

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

99
26

25
57

63
11

50
4

17
/1

1/
20

23
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
10

0
15

3
48

58
2

11
9

91
05

/1
2/

20
2

3
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
10

1
10

31
9

42
03

8
11

9
92

05
/1

2/
20

2
3

89
0

20
8 

C
on

su
lta

 P
or

 P
si

co
lo

gí
a

10
2

10
20

1
17

01
6

11
9

96
05

/1
2/

20
2

3
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
10

3
43

1
51

23
1

10
8

63
01

/1
1/

20
2

3
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
10

4
43

5
55

21
0

11
6

31
24

/1
1/

20
2

3
89

0
20

8 
C

on
su

lta
 P

or
 P

si
co

lo
gí

a
10

5
10

36
5

20
73

0
70

24
10

/0
8/

20
2

3
4 

S
E

S
IO

N
E

S
 D

E
 P

R
U

E
B

A
 N

E
U

R
O

S
IC

O
LO

G
IC

A
10

6
11

28
4

26
65

3
11

3
50

14
/1

1/
20

2
3

P
ru

eb
a 

ne
ur

op
si

co
lo

gí
a

10
7

10
06

8
81

38
4

10
2

36
18

/1
0/

20
2

3
P

ru
eb

a 
ne

ur
op

si
co

lo
gí

a
10

8
43

0
65

12
7

43
90

15
/0

6/
20

2
3

A
dm

in
is

tr
ac

ió
n 

D
e 

P
ru

eb
a

 N
eu

ro
p

si
co

lo
gi

ca
s

10
9

10
00

4
09

00
9

78
34

25
/0

8/
20

2
3

A
pl

ic
ac

ió
n 

D
e 

P
ru

eb
a 

N
e

ur
op

si
co

ló
gi

ca
11

0
10

31
9

42
03

8
81

22
29

/0
8/

20
2

3
or

de
n 

93
62

11
1

10
31

9
42

03
8

11
8

34
29

/1
1/

20
2

3
5 

se
si

on
es

 m
as

 d
e 

re
h

ab
ili

ta
ci

ón
  c

og
ni

tiv
a

11
2

21
3

44
97

2
10

8
66

01
/1

1/
20

2
3

5 
S

e
si

on
e

s 
re

ha
bi

lit
ac

ió
n 

N
eu

ro
ps

ic
ol

og
ía

11
3

10
01

6
86

60
7

10
8

67
01

/1
1/

20
2

3
5 

S
e

si
on

e
s 

re
ha

bi
lit

ac
ió

n 
N

eu
ro

ps
ic

ol
og

ía
11

4
10

20
2

23
10

1
11

0
26

03
/1

1/
20

2
3

5 
S

e
si

on
e

s 
re

ha
bi

lit
ac

ió
n 

N
eu

ro
ps

ic
ol

og
ía

11
5

43
0

15
97

6
10

8
68

01
/1

1/
20

2
3

5 
S

e
si

on
e

s 
re

ha
bi

lit
ac

ió
n 

N
eu

ro
ps

ic
ol

og
ía

11
6

21
8

37
35

4
10

8
70

01
/1

1/
20

2
3

5 
S

e
si

on
e

s 
re

ha
bi

lit
ac

ió
n 

N
eu

ro
ps

ic
ol

og
ía

11
7

39
4

04
54

6
75

70
18

/0
8/

20
2

3
or

de
n 

42
68

11
8

10
20

2
26

78
5

71
59

14
/0

8/
20

2
3

75
65

11
9

32
3

37
94

7
94

43
03

/1
0/

20
2

3
5 

S
e

si
on

e
s 

D
e 

E
st

im
ul

ac
ió

n
 C

og
ni

tiv
a

12
0

10
31

9
42

03
8

10
9

05
02

/1
1/

20
2

3
C

o
ns

u
lta

 P
o

r 
P

ed
a

go
gí

a 
E

xt
ra

m
ur

al
56

9
00

27
1

80
0

27
1

80
0

13
5

90
0

13
5

90
0

40
7

70
0

40
7

70
0

27
1

80
0

13
5

90
0

27
1

80
0

27
1

80
0

45
9

90
0

45
9

90
0

45
9

90
0

45
9

90
0

45
9

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00

56
9

00

13
5

90
0

13
5

90
0

56
9

00
56

9
00

56
9

00

56
9

00
56

9
00

56
9

00
56

9
00



5

N
o.

ID
EN

TI
FI

C
A

C
IÓ

N
 D

EL
 

PA
C

IE
N

TE
O

R
D

EN
 D

E 
A

TE
N

C
IO

N
  N

o.
FE

C
H

A
 D

E 
LA

 
O

R
D

EN
SE

R
VI

C
IO

 P
R

ES
TA

D
O

S
IS

T
E

M
A

 IN
T

E
G

R
A

D
O

 D
E

 G
E

S
T

IÓ
N

 
P

R
O

C
E

S
O

 G
E

S
T

IÓ
N

 D
E

 T
A

L
E

N
T

O
 H

U
M

A
N

O
R

E
L

A
C

IO
N

 D
E

 S
E

R
V

IC
IO

S
 P

R
E

S
T

A
D

O
S

 -
S

M
A

VA
LO

R
 F

A
C

TU
R

A
D

O

12
1

10
31

9
42

03
8

95
82

09
/1

0/
20

2
3

C
o

ns
u

lta
 P

o
r 

P
ed

a
go

gí
a

12
2

10
31

9
42

03
8

11
2

33
09

/1
1/

20
2

3
2 

S
e

si
on

e
s 

D
e 

P
ed

ag
og

ía
 E

xt
ra

m
ur

al
12

3
10

31
9

42
03

8
11

6
10

23
/1

1/
20

2
3

9 
S

e
si

on
e

s 
D

e 
P

ed
ag

og
ía

 E
xt

ra
m

ur
al

12
4

10
31

9
42

03
8

11
9

98
05

/1
2/

20
2

3
2 

S
e

si
on

e
s 

D
e 

P
ed

ag
og

ía
 E

xt
ra

m
ur

al

G
T

H
-F

-0
0

9 
V

.0
1

56
9

00
11

3
80

0

V
A

L
O

R
 T

O
T

A
L

13
2

32
70

0

51
2

10
0

11
3

80
0





Firma Digital: OBDK2vC1KZMlMZwNA7qlf8DVZXXrPt7LAdvPu2CNMvH4vPTXmSSA+w8jXGC3zDRF
4G0fiPI6HXnvrzS6/ByiTDVFDzpqWCjtFq9c6Qi+58Jncym8oe
dme3znt9ZvkVGS eemUMBKctzYatIbSReFyfOoMvEAuFGfsHLLoWDKKKS0ipQt9dGcLBsDFwrgZSZ8x kRFxIQxSFkuE4TeMdv7fxK5VoV3lNko8ZlD
41g0tzZHH+ggpFuTFThOQCLiEA5C/ lJ/k8ZD7KLbHiKWo7ADVjExQI8//L+3MjGgLL0XhiZuwiL3c2U24j7akVwvFNuBI 3Y72gTuPhdEsYrJuOXqj
Mw==

Esta factura es un título valor de acuerdo al art. 774 del C.C. y una vez aceptada declara haber recibido los bienes y servicios a
satisfacción.

Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica.

GRUPO OBRAS, NEGOCIOS Y
BIENES S.A.S.

NIT 901057474-1
Régimen Responsable del impuesto sobre las ventas –IVA

Resolución DIAN N° 18764044245907
Fecha 10/02/2023 - 10/02/2024

Autorización de Facturación Electrónica del FMS1001 al
FMS5000

Email: grupoonbsas@gmail.com
Teléfono: 3016673490

 

Departamento Fecha

Antioquia 07 12 2023

FACTURA ELECTRÓNICA
DE VENTA N° FMS1912

Cliente: SERVICIO NACIONAL DE
APRENDIZAJE SENA NIT: 899999034 Fecha de firmado: 07/12/2023 18:03:29

Dirección: Calle 51 #57-70 Departamento: Antioquia Teléfono: 6045760000

Email: siifnacion.facturaelectronica@minhaci
enda.gov.co Forma de Pago: Contado Medio de pago: Transferencia Crédito

Vencimiento: Enero 07 del 2024 Hora emisión: 18:03:27 Moneda: COP Colombia, Pesos
Total de Lineas: 6

# CÓDIGO CANT DESCRIPCIÓN UNIDAD MEDIDA VR UNIT. TOTAL

1 041 15,00 Consulta pedagogía convenio Sena WSD $56.900,00 $853.500,00

2 029 84,00 Consulta psicología convenio SENA WSD $56.900,00 $4.779.600,00

3 030 19,00 Consulta psiquiatría convenio SENA WSD $135.900,00 $2.582.100,00

4 031 1,00 Consulta neuropsicología convenio SENA WSD $135.900,00 $135.900,00

5 032 5,00 Prueba neuropsicología convenio SENA WSD $459.900,00 $2.299.500,00

6 035 19,00 Consulta rehabilitación neuropsicológica convenio Sena WSD $135.900,00 $2.582.100,00

       

SON: (TRECE MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL SETECIENTOS PESOS )
CUFE: d7a988641590095718913a9c97af3cc877b8a03958f1885e2c2351c73eceba97659f930a1dbc96e16b0a68a026d897ce

NOTAS:
#$36-02-00-005-000000; 4941032; KJIMENEZM@SENA.EDU.CO#$

SUBTOTAL: $13.232.700,00

TOTAL: $13.232.700,00

LUIS HENAO
12/12/2023
AUDITORIA
SIN GLOSAS 
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ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 10839

Adscrito: 

Dirección: 

Teléfono(s):

Especialidad:

365061 - MENTALSER

Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado. 

3016673490 - -

PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

HC: 21460996

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

Impreso: 2023-11-01

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: ANTIOQUIA

Favor atender por nuestra cuenta a MEJIA SERNA ELVA DE JESUS identificado con el carne 
6786352-C Conyuge de RAMIREZ RESTREPO JOSE ARTURO Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

Concepto Cantidad Valor Total
Sesion Con Psicologo Hasta 1 0 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

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

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción C.C. 21.460.996



















Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 10843

Favor atender por nuestra cuenta a ROJAS URREGO ALISON identificado con el carne
71761148-E Hijo de ROJAS CARMONA IVAN DARIO Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1027809007HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Sesion Con Psicologo Hasta 1 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:

1027809007

























































Impreso: 2023-11-01

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: ANTIOQUIA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 10849

Favor atender por nuestra cuenta a MEJIA SERNA ELVA DE JESUS identificado con el carne
6786352-C Conyuge de RAMIREZ RESTREPO JOSE ARTURO Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

Concepto Cantidad Valor Total
Sesion Con Psicologo Hasta 1 0 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

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

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción C.C.

creada por: dicsalazar

Adscrito:

Dirección:

Teléfono(s):

Especialidad:

365061 - MENTALSER

Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

3016673490 - -

PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

HC: 21460996

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







Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11198

Favor atender por nuestra cuenta a DURAN JARAMILLO ALEJANDRA identificado con el carne
8284953-F Hijo de DURAN CONTRERAS JULIO CESAR Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1039474308HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Sesion Con Psicologo Hasta 1 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:







Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSIQUIATRÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11478

Favor atender por nuestra cuenta a ESPITIA PORRAS DIANA VIOLEDI identificado con el carne
8293196-H Conyuge de GONZALEZ NESTOR DE JESUS Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

52183938HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Consulta Externa Sub-Especializada 1 0

890384 Consulta Por Psiquiatría

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:















Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSIQUIATRÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11480

Favor atender por nuestra cuenta a RIOS  DE VILLEGAS MARIA JOSEFA identificado con el
carne 3332029-C Conyuge de VILLEGAS GAVIRIA IVAN DE JESUS Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

21279118HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Consulta Externa Sub-Especializada 1 0

890384 Consulta Por Psiquiatría

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:

















Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11199

Favor atender por nuestra cuenta a DURAN JARAMILLO ALEJANDRA identificado con el carne
8284953-F Hijo de DURAN CONTRERAS JULIO CESAR Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1039474308HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Sesion Con Psicologo Hasta 1 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:
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Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11200

Favor atender por nuestra cuenta a DURAN JARAMILLO ALEJANDRA identificado con el carne
8284953-F Hijo de DURAN CONTRERAS JULIO CESAR Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1039474308HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Sesion Con Psicologo Hasta 1 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:











Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11988

Favor atender por nuestra cuenta a PEÑA CAÑOLA JULIANA identificado con el carne 71582060
-D Hijo de BERMUDEZ PEREIRA JOSE GABRIEL Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1020223101HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Sesion Con Psicologo Hasta 1 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:



Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSICOLOGÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11085

Favor atender por nuestra cuenta a ACEVEDO GOMEZ LAURA identificado con el carne
43807906-E Hijo de GOMEZ HURTADO CARMEN DORIS Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1020230076HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Consulta Con Psicologia Hasta 1 0

890208 Consulta Por Psicología

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:

1020230076



Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSIQUIATRÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11997

Favor atender por nuestra cuenta a ESPITIA PORRAS DIANA VIOLEDI identificado con el carne
8293196-H Conyuge de GONZALEZ NESTOR DE JESUS Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

52183938HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Consulta Externa Sub-Especializada 1 0

890384 Consulta Por Psiquiatría

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:



Impreso:

Servicio Médico Asistencial - SENA  Regional: ANTIOQUIA

Adscrito: 365061 - MENTALSER

Dirección: Calle 6 sur N 43A-200 Consultorio 1108, Edificio Lugo, El Poblado.

Teléfono(s): 3016673490 - -

Especialidad: PSIQUIATRIA - CONSULTA DE CONTROL POR PSIQUIATRÍA

ORDEN DE ATENCIÓN Nro.: 11990

Favor atender por nuestra cuenta a PEÑA CAÑOLA JULIANA identificado con el carne 71582060
-D Hijo de BERMUDEZ PEREIRA JOSE GABRIEL Funcionario del SENA.

D E S C R I P C I Ó N

1020223101HC:

Concepto Cantidad Valor Total
0Consulta Externa Sub-Especializada 1 0

890384 Consulta Por Psiquiatría

O B S E R V A C I O N E S

Médico/Odontólogo Asesor Recibido a Satisfacción                C.C.

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

dicsalazarcreada por:


























































