Fecha Actual : viernes, 31 enero 2025 Usuario Factura : CAVARON Usuario Imprime, :CAVARON Pégina 1/1
CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Cédigo 1ps : 190010700401 Nit : 860090566
Centro de Imagenes del Occidente CIMO - Avenida Antonio Narifio Calle 18 Norte 8- 59
TEI. 8200055 - 8200057 - 8200063
,fACTL‘;RA ELECTRONICA DE VENTA P276283

Plan : CPHSLV2025
Cliente : HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE

Nit : 801501676 -1 Tel: 8211721 Dir: CALLE 15 No. 17A -196 LA LADERA
Centro de Atencion: Popayan
Fecha y Hora de Generacion: 31 Ene 2025 11:54:24 a.m. Fec Ingreso: 29.Ene.2025 14:42 p.m.
Fecha y Hora de Expedicién: 31 Ene 2025 11:54:28 a.m.
Hoja de Trabajo : 1086086 Fec Egreso: 29.Ene.2025 14:42 p.m.
Autorizacion : Tipo : Otro /
Estrato : GENERAL Sexo : Masculino
Teléfono: 3128395736 Carnet :
Direccion: camilo torres |
Paciente: 76308525 LUIS CARLOS PAREDES ARCOS /.
Tipo Doc:  Cédula_Ciudadania Edad: 56 ANOS-0MESES - 13 DIAS Forma de Pago : Credito
Cufe : d8ac422bc15d369493b31453fe6d3b9312d746eb37240b6ac8ef8e60c4ebd056859424c52893d2a0795fce626d65%ab
Item CODIGO NOMBRE FEC CANT VR UNIT VR PAC VR ENT
PD TOMOGRAFIAS / 461.412
1 879430 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTC]Médico : JLCERON - A 461.412 461.412
JESUS LEANDRO CERON PARRA
VALOR TOTAL DE LOS SERVICIOS PRESTADOS 461.412
VALOR CUOTA DE RECUPERACION
VALOR ANTICIPO

VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO
VALOR DESCUENTO
RETENCION EN LA FUENTE 2%

VALOR TOTAL A PAGAR 461.412
Total Items: 1
TOTAL: CUATROCIENTOS SESENTA Y UN MIL CUATROCIENTOS DOCE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. NO SOMOS AUTORETENEDORES (RES.008652 09 DE NOVIEMBRE 2016) - IVA (NO RESPONSABLES-SERV.EXCEPTUADOS)
No somos retenedores de iva y Somos agentes de retencion en la fuente a titulo de renta

ICA ECONOMICA 304 COD CIIU 8610 PORC, 9,66 X MIL. FACTURA ELECTRONICA
Fabricante del Software: Sistemas y Asesorias de Colombia S.A. "SYAC S.A" - Nombre del SW: D Gerencial Hospitalaria "DGH" - Nit: 800149562-0

DIAN N, 18764073405913 DEL 20/06/2024 VIGENCIA 12 MESES. NUMERACION AUTORIZADA DEL 246557 AL 1000000, ESTA FACTURA SE ASIMILA A LETRA DE CAMBIO

Firma Digital: ApfVbmqYkXeolw4edBM3GMid1TUP16DaSiQ/7/NkuUnr4U0rTHAU6w2e1vU/WFVIAS+jmowUy5g++
Vzlem83zIzBtYrkImhBvfJYcZD3S6ldzN/keP7i1aWMYfTRNUReW79ymjy437YdqkpioERhqVgC2g/jIwhHey/Z2)JupwgONXQyKQuTesrLOUynju60wIXC3eOVMEJEVPd7eaS6Bop7ydXMOt18RkdepOgzGbYL LLIFFZWGVGOprEAB41zNZwyrz414gxUEKIJYG2

EmasNqwzqPSZivTaz57Y0S4UxwSiXOBoWxSBEaDCDx2Cegbpby5q1-+WP8M-+cXIdUUXdQ==
LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ES.E.
Nit.: 891501676

-

L% SOLICITUD DE EXAMENES

HOSPITAL o
o lunes, 20 de enero de 2025 01:43 p. m.

L)
N2 Historia Clink 76208525 Cama: WYCFZ N2 Folic 62 Folio Asociada
Daras Personales
Nombre Paciente: LUISCARLOS PARECES ARCOS / ldentificaciorr TEI08RZE Sexo:Mzsculire
Fecha Nacimienta  16/znero/1565 Edad Achsal: 5€ Afics /0 Meses/ £0izs Estedo Civik  Czszdo
Direccion CALLE 4 2751 CAMILO TORRES Teléfono: 31283385726
Procedencia: POPAYAR Ocupacion DE ACTUALIZADO REEMP 8332

MOUCTORESDETAXS
Datos de Afiliacion
Entidad: NUEVAEMPRESAPRCMCTCRADESALUD Régimen: Contributivo
MUEVAEFS S.A
Plan Beneficios:  MUEVAEMPRESAFROMOTORADESALUDNUEYE  Nivel - Estraba MIWEL UMD
EPSS.A CONTRIBUTING

Daros del Ingreso

Responsable: HERMILA MARIS PARECES ;eléfom 3117385787
esp
Direccion Resg CALLE2 27571 CAMILO TORRES N2Ingreso: 2028512 Fecha:20/01/202512:07 28
g M.
Finalidad Consulta o_Aplics Causa Enfermedzd_Genem
Bdema
Fecha de Registra  20/01/2025 1.03:17p. m
Area de Servicio Solicitarte: 37727 - LRGENCIAS OBSERVACION ADLLITOS

Listado de Examenes {rea de Servicio: |35""“ r“‘:““‘:‘“z" PERCEE AR
Codige Desciripcion / Cantidad Estado
879430 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS UROTAC 4 1 Urgente
Observacion:

RESULTADO SOLICITUD
INTERPRETACION
ANALISIS DEL RESULTADO
Total ltems: 1
Diagnostico

N23X COLICO RENAL NOESPECIFICADO v Prin.
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LUGAR: CIMO

FECHA: 20/01/2025
AUTORIZA DE RYC. LORENA LEBAZA
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Espectalidad: LROLOGL4
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CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Nit. 860090566

Centro de Imagenes del Occidente CIMO - Avenida Antonio Narifio Calle 18 Norte 8- 59 TEL 8200055 - 8200057 - 8200063

raygingd L/ 1

RESULTADO DE SERVICIOS

N° Ingreso: 1086086 |Centro Atencion: 2 - CIMO POPAYAN [N" Historia Clinica: 76308525
DATOS PERSONALES

INombre Paciente: LUIS CARLOS PAREDES ARCOS Identificacién: 76308525 Sexo:
Fecha Nacimiento: 16/enero/1969 Edad Actual: 56 Afios / 0 Meses /21 Dias Estado Civil: Soltero
Direccién: camilo torres Teléfono: 3128395736
IProcedencia: POPAYAN Ocupacién: NO APLICA

DATOS DE AFILIACION
Entidad: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE Régimen: Regimen_Simplificado
Plan Beneficios: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE Nivel - Estrato:  GENERAL
Medico Solicita:

LISTADO DE RESULTADOS

SERVICIO TOMADO CONFIRMADO

Area : Y09 - ADMINISTRACION CIMO POPAYAN ]Solicitud 2 20/01/2025 2:43:18 p. m. | 1
Folio : | Codigo : 879430
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC]

Observacion:

Descripcion de los Resultados : IResultado |

TAC. ABDOMEN TOTAL — RECONSTRUCCIONES (UROTAC):

Se practicaron cortes axiales en secuencias simples y contrastadas de 1.25 y 10

mm. desde la unién toraco-abdominal hasta la sinfisis pubica, con reconstruccion
multiplanar coronal y sagital. Se administré (Iohexol Omnipaque 300 mg *Solucién
inyectable x 100 ml).

Rifién izquierdo: Se visualiza imagenes de densidad célcica en calices medios,

que miden 4.9mm, 4.4mm, y 4.Ilmm.

A nivel de uréter proximal izquierdo en topografia de L3, se observa imagen litiasis
que mide 6,3mm.

Rifién derecho: imégenes de densidad célcica puntiforme en calices superiores e
inferiores.

Fondos de saco pleurales libres.

Higado, bazo y péancreas de forma, situacion y densidad conservada en su
evaluacion sin cte. ev.

Ambas glandulas suprarrenales de forma y densidad conservadas.
Ambos rifiones ortotdpicos de forma, tamafio y densidad conservada.
No se evidencian signos de uronefrosis.

Vejiga de contenido liquido.

Grandes vasos de calibre conservado

No se observan adenomegalias retroperitoneales, iliacas ni inguinales.
No se observa liquido libre.

CONCLUSION:
Litiasis renal bilateral no obstructiva.
Litiasis ureteral obstructiva izquierda a nivel de L3.

Analisis :

Medico Resultado : JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA

RADIOLOGIA
R. M. : 10290592

Firma :
LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]
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