
FECHA INGRESO: 2023-07-28
FECHA EGRESO: 2023-07-28
TIP USUARIO: REGIMEN ESPECIAL
Forma de Pago: Crédito

PACIENTE: ALZATE DE GARCIA MARIA CONSUELO
ID: CC 32304986
DIRECCIÓN: CALLE 100 NUEMERO 18-13-BELLO
ANTIOQUIA -
TELÉFONO: 3127332989
PLAN: EMPRESAS
PÓLIZA: 32304986
AUTORIZACIÓN: 2023041089228

CLIENTE: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN
NIT/ID: 901541037-1
DIRECCIÓN: CR 77 C 51 136 -MEDELLÍN ANTIOQUIA
TELÉFONO: 3695020
CONSECUTIVO INTERNO: 32951-1
DOCUMENTO: 03-199528-01

VALOR TOTAL% IMPVALOR UNITARIOCANTIDADDESCRIPCIÓNCÓDIGOITEM

30082023

FECHA VENCIMIENTO

10:4131072023

FECHA GENERACIÓN

CUFE: 9c8d8b4a7703605b18fb9c84a4c81bca00b0c97aedcdde9e937bbab3d14b010215630ff3ec8948f134abf387f917de06

Autorización numeración: 18764034824697 del 2022-08-29 numeración del 382874 al 800000 fecha del 2022-08-29 al 2023-08-29 prefijo: FI
Tipo de operación: Estándar *-10
Representación Gráfica de la Factura Electrónica de Venta

FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA No.FI419830
CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A.S

NIT 900.236.850-2
CARRERA 48 # 46 A SUR - 107-ENVIGADO ANTIOQUIA-Colombia

Teléfono: 3221024 - Fax: 3221024
wwww.coa.com.co - Email: facturaelectronica@coa.com.co

Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a titulo valor según la ley
1231 de 2008, para dar cumplimiento al código de comercio
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CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A.S

129,455.00129,455.001.00SOPORTE DE SEDACION PARA CONSULTA O APOYO DIAGNOSTICO-SOPORTE AN9987021
ESTESIA APOYO DIAGNO-UND:NAR

520,000.00520,000.001.00TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX-UND:NAR8793012
620,000.00620,000.001.00TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)-UND:NAR8794203

TOTAL LÍNEAS: 3

SON: UN MILLON DOSCIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS CON CERO CENTAVOS

Fecha validación DIAN: 2023/07/31 10:42:33 a. m.Proveedor Tecnológico: Carvajal Tecnología y Servicios S.A.S - Nombre del SW: CEN Financiero - Nit: 890321151-0

Convenio: SANIDADDISP DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN   Id Interno: FA-419830-01 Prog: cayfac  Usuario: 1152447143 TIFFANY JOHANA  ORTEGON TOBON 2023-07-31 10:41:36 s

ELABORO FIRMA Y SELLO CLIENTE

CC No.

FIRMA Y SELLO EMISOR

1,269,455.00TOTAL FACTURADO

SUBTOTAL
DESCUENTO

IVA

TOTAL A PAGAR

1,269,455.00
0.00
0.00

1,269,455.00

IMP. CONSUMO 0.00

ANTICIPO 0.00

OBSERVACIONES:







TOMOGRAFIA DE TORAX SIMPLE Y CONTRASTADA

INDICACIÓN: Paciente de 73 años con antecedente de adenocarcinoma de unión recto sigmoidea llevada a 
resección ultra baja de recto + hiliostomia de protección.

TÉCNICA: Se realizaron cortes axiales desde la base del cuello hasta hemiabdomen superior, en ventana para 
mediastino y ventana para pulmón, en fase simple y posterior a la administración de contraste endovenoso.

HALLAZGOS:

La tráquea, los bronquios fuente y lobares visualizados son de calibre normal.

No hay evidencia de masas mediastinales, linfadenopatía hiliar o mediastinal.

Corazón, grandes vasos y demás estructuras vasculares visualizadas no muestran cambios de significado patológico.

Ateromatosis de aorta torácica.

No hay evidencia de derrame pleural o lesiones de tipo intra o extra pleural.

Hallazgos sugestivos de enfermedad de vía aérea pequeña y cambios fibróticos pulmonares.

Infiltrados en vidrio deslustrado bilaterales que dan patrón pulmonar en mosaico, asociados a bandas 
fibroatelectásicas a predominio de segmentos lingular inferior y ambos lóbulos inferiores hacia sus segmentos 
posteriores.

Hernia hiatal mixta.

No se observan nódulos, masas o patrones de ocupación alveolar o intersticial en los diferentes lóbulos pulmonares, 
así como tampoco bronquiectasias. No hay atelectasias.

Cambios postquirúrgicos en columna dorsal alta y en columna dorsolumbar con material de osteosíntesis, barra 
estabilizadora con tornillos transpediculares a correlacionar con antecedentes, asociados a cambios 
espondiloartrósico de columna dorsal y discopatía multinivel.

Rotoescoliosis de columna dorsolumbar de convexidad derecha.

Cambios osteocondrósicos glenohumerales bilaterales.

CONCLUSIÓN:

No hay evidencia de compromiso metastásico pulmonar de primario conocido.
Resto de hallazgos tomográficos como descritos.
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TOMOGRAFÍA DE ABDOMEN SIMPLE Y CONTRASTADO

INDICACIÓN: Paciente de 73 años con antecedente de adenocarcinoma de unión recto sigmoidea llevada a 
resección ultra baja de recto + hiliostomia de protección.

TÉCNICA: Se realizaron cortes secuenciales axiales con reconstrucciones multiplanares desde la base pulmonar 
hasta las crestas iliacas en fase simple y posterior a la administración del medio de contraste endovenoso en fase 
arterial temprana y en fase portal observándose:

HALLAZGOS:

Hígado de forma, tamaño conservado, de contornos regulares, de densidad homogénea, sin lesiones solidas o 
quísticas, así como tampoco calcificaciones. No hay lesiones difusas. Tras la administración del contraste 
endovenoso  se observa un adecuado realce de las estructuras vasculares, sin defectos de llenado ni presencia de 
malformaciones. Hay un adecuado realce del parénquima hepático, sin áreas y hipo o hiper vascularización.

Vías biliares intra y extrahepática de calibre normal.

Vesícula biliar distendida, de densidad normal, sin evidencia de litos ni masas

Páncreas de densidad y tamaño conservado.

Riñones de posición habitual, de  forma, tamaño y densidad habitual, sin evidencia de lesiones sólidas, quísticas, 
litiasis, ni hidronefrosis

Bazo de forma, y densidad normal.

Cambios postquirúrgicos a nivel de la unión recto sigmoidea sin lesiones morfológicas o áreas de realce anómalo con 
la administración de contraste endovenoso que sugieran recidiva tumoral.

Ileostomia abocada entre flanco y fosa iliaca derecha.

Dilatación moderada del uréter izquierdo y pelvis y cálices renales izquierdas con aparente disminución abrupta del 
calibre en el tercio distal del uréter, no descartamos estenosis a este nivel.

Las estructuras vasculares visibles de retroperitoneo no muestran alteraciones

Ateromatosis aortoilíaca.

No se observan masas ni colecciones abdominales. 

Vejiga llena de paredes delgadas, sin imágenes en su interior.

Ausencia de útero a correlacionar con antecedentes. Anexos no visible no evaluables a correlacionar con 
antecedentes.
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Rotoescoliosis de columna lumbar de convexidad derecha con cambios postquirúrgicos en columna dorsolumbar con 
material de osteosíntesis (barra estabilizadora con tornillos transpediculares).

Osteopenia difusa del esqueleto regional evaluado con cambios espondiloartrósicos de columna lumbar y discopatía 
multinivel.

CONCLUSIÓN:

No hay evidencia de recidiva tumoral en lecho quirúrgico de resección ultra baja de recto, ni 
compromiso metastásico abdomino-pélvico.
Dilatación leve a moderada del tracto urinario izquierdo, con hallazgos sugestivos de estenosis del 
tercio distal del uréter.
Resto de hallazgos tomográficos como descritos.
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