EMPRESA: E.S.E. HOSPITAL MENTAL DE FILANDIA

DIRECCION: Calle 8 No. 7 - 55

E-MAIL: www.hmf.gov.co

NIT: 890.000.992 -0
RETENCION EN LA FUENTE ATITULO DE RENTA
PRESTADOR: 632720043601

Hospital Mental Filandia | Quindio

PREFIJO:  HMF2
NRO. 10557

CUFE: 40c5caed3ce6eac07a0b8aae3dd6ccde2c464431e72ad22d0555b80a1781fe9cac2a7e79d91e647a56b0f534426d16a9

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

FECHA EXP: 31/12/2024

F. VALIDACION: 31/12/2024 5:21 AM
CONTRATANTE: DEPARTAMENTO DEL QUINDIO
DOCUMENTO CLIENTE: NIT 890001639 - 1
MODALIDAD: Paquete/Canasta/Conjunto Integral en Salud
NO. POLIZA:

DIRECCION: CARRERA 14 CALLE 19 ARMENIA

N. DE MIPRES:

HORA: 9:45 AM

PACIENTE: LUIS CARLOS SINISTERRA CAICEDO
TIPO: SIN REGIMEN

MUNICIPIO: BUENAVENTURA

MEDICO: TOLOZA HERRERA NIKOLE PAOLA

TEL: 3165852005

F. VENCE: 29/01/2025

MEDIO PAGO: Otro

FORMA PAGO: CREDITO 30 Dias

TEL: 7411717

COBERTURA: Cobertura Fondo Nacional de salud de las personas privadas
CONTRATO: 8001

NO. SGSSS: 63001

N. ID DE MIPRES:

IDENTIFICACION CC 1006195197
EDAD: 28 A

NRO. SOPORTE: V03-103487
ESPECIALIDAD: MEDICO GENERAL

FECHA INGRESO: 20241201 HORA:0:28
FECHA SALIDA: 20241231 HORA: 23:59 AUTORIZACION: 201942301743562
cODIGO DESCRIPCION UNIL. MED. CANT. VR. UNIT. VALOR TOTAL

87806 COSTO DE ATENCION PSIQUIATRICA POR PERSONA unidad 31.00 209,300.00 6,488,300.00
Total items: 1
VALOR TOTAL SERVICIOS CUBIERTOS: 6,488,300.00
COPAGO: 0.00
CUOTA MODERADORA: 0.00
CUOTA RECUPERACION: 0.00
PAGOS COMPARTIDOS: 0.00
TOTAL A PAGAR: 6,488,300.00
SON: SEIS MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y OCHO MIL TRESCIENTOS PESOS CON CENTAVOS M/L
OBSERVACIONES:

Gerente

RESOLUCION DIAN No. 18764081332298 DEL 10 DE 10 DE 2024 AUTORIZA DEL HMF2 10001 AL HMF2 20000 FECHA VIGENCIA DESDE 10/10/2024 HASTA

ELABORADO FIRMA PACIENTE

RECIBI RESPONSABLE HOSPITAL

LA PRESENTE FACTURA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO (ART. 774 COD. DE CCIO)
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