Fecha Actual : viernes, 31 enero 2025 Usuario Factura: MCAGOMEZ Usuario Imprime. :MCAGOMEZ Pagina 1/1
CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. cédigoTps: 190010700401 Nit : 860090566
Centro de Imagenes del Occidente CIMO - Avenida Antonio Narifio Calle 18 Norte 8- 59
TEI. 8200055 - 8200057 - 8200063
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA P276416

Plan : CPHSL.V2025
Cliente: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE

Nit: 891501676-1 Tel: 8211721 Dir: CALLE 15 No. 17A -196 LA LADERA
Centro de Atencion: Popayan
Fecha y Hora de Generacion: 31 Ene 2025 14:48:31 p.m. Fec Ingreso: 28.Ene.2025 14:22 p.m.
Fecha y Hora de Expedicién: 31 Ene 2025 14:48:36 p.m.
Hoja de Trabajo : 1092680 Fec Egreso: 28.Ene.2025 14:22 p.m.
Autorizacion : Tipo : otro /
Estrato : GENERAL Sexo : Masculino
Teléfono: 3164718195 Carnet :
Direccion:  popayan
Paciente : 1117511065 ERICK SANTIAGO OSPINA FIGUEROA
TipoDoc:  Tarjeta_de Identidad Edad: 16 ANOS- 11 MESES - 28 DIAS Forma de Pago : Credito
Cufe: lcdlald255dd8536a874bd14fd21de8d3cf2592aac26cc3e617e7488bae79a92249a08002e7¢05d90al1d284854a94¢37
Item CODIGO NOMBRE FEC CANT VR UNIT VR PAC VR ENT
PD TOMOGRAFIAS / 141.938
1 879111 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLEMédico : JLCERON 7 JESUS 1 141.938 141.938
LEANDRO CERON PARRA
VALOR TOTAL DE LOS SERVICIOS PRESTADOS 141,938
VALOR CUOTA DE RECUPERACION
VALOR ANTICIPO
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO
VALOR DESCUENTO
RETENCION EN LA FUENTE 2%
VALOR TOTAL A PAGAR 141.938
Total Items: 1
TOTAL: CIENTO CUARENTA Y UN MIL NOVECIENTOS TREINTA Y OCHO 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 a Gerenclal Hospl ia "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: jJvyAE4SorN8uuQqmVMMFM/2aYZreHeOenEZ/g40Kj/ LOBHjfhhHSROO6ALGGMDKHINNS/NIWfyblk8U-+s/glevH3qdvfKOSteP6cGNWNONOUhzFBWxxdID4CsD4mOHSP17npxyPghdjp1kmV6unrapi+
Y55uvsvmRGa/xPGv10hK4rtcr7H7V7/zi504)0jfySpkF+uN7B7MkftBGVrzMfLIEdv+Ls1TOmD/GUnY 1wY+fHqZWrRYptnfOaVpBdhWOKOpCpMAIrdNUfWCAbqwnnzGXdgPkagZcUQpabX8ivSz+5PyhW+0wQ12EOMS54CAVhINUL2MEGNVKATHY/VGQ==

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




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIAE.S.E.

Nit 891501676

SOLICITUD DE EXAMENES
HOS Pl ! Al
N 5 martes, 28 de enero de 2025 12:01 p. m.
Ne Historia Clinix 1117511065 Cama\ "L ) Ne Folic 1 Folio Asociada
Datos Personales
Nombre Paciente: ERICK S2MTIAZD OSPINAFIGUERDS Identificaciort 11175711068 Sexo:lMzsculing
Fecha Nacimientor  21/ensra/2002 Edad Achsal: 1[‘5 Zfos |17 Meses 128 Estado Civik  Scltero
125
Direccion TRASYVERSAL 2 S A 30 Teléfono: 3164718195
Procedencia: POPAYAN Ocupacionr ~ ESTUDIANTE
Datos de Afiliacion
Entidad: EPS SANITAS SAS Régimen: Contributreo
Ptan Beneficios: EPS SANIT.;-S SASCOMNO31CCTOCT 2000 0TRCSI  Nivel - Estrata MIVEL UMD
00281 MAR 2023 CONTRIBUTIVO
Datos del Ingreso
Responsable: MaRIA ESTELS CARVASAL Eeléfom 2164712195
espr
Direccion Resg TRASVERSAL 28430 N2Ingreso: 2022212 Fecha: 2801202535541
g. n.
Finalidad Consultz Mo_Aplicz Causa Enfermeazd_Gensra
Extemna
Fecha de Registra  23/01/2025 10:53.0%a m
Area de Servicio Solicitarte: 37122 - LRGENCIAS OBSERVACION PEDI{TRIL
Listado de Examenes Area de Servicio: |:‘5211 r':‘:““':‘:“’5":‘5""‘::" R
Codigo Descripcion Cantidad Estado
879111 TOMOGRAFIA AX1AL COMPUTADA DE CRANEO SI/APLE 1 Irgente
Observacion: '
RESULTADO SOLICITUD
INTERPRETACION
ANALISIS DEL RESULTADOC
Total ftems: 1
Diagnostico
< & . T Uar 1s1no. 1
R31X CEFALEA v Prin.
G439 MIGRA=EA, NO ESPECIFICADA HSLV/CIMO Pyt
28/01/2025
SANDRA GOMEZ

AUTORIZADO
REFERENCIA
= ) HSLV

Profesional: ZJ TGUEVARS Registra Médice: T63832
Especialidad:  ME] .C.L‘- 1 GENERAL
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CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Nit. 860090566

rayiiid 1/ 1

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

RESULTADO DE SERVICIOS

N° Ingreso: 1092680 |Centr0 Atencion: 2 - CIMO POPAYAN

N° Historia Clinica: 1117511065

DATOS PERSONALES

Nombre Paciente: ERICK SANTIAGO OSPINA FIGUEROA Identificacion: 1117511065 Sexo:
Fecha Nacimiento: 31/enero/2008 Edad Actual: 17 Afos/ 0 Meses /9 Dias Estado Civil: Soltero
Direccion: popayan Teléfono: 3164718195
Procedencia: POPAYAN Ocupacion: 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 : Y02 - CIMO POPAYAN ESCANOGRAFIA TAC Solicitud : 28/01/2025 2:23:32 p. m. v
Folio : | |Codigo : | 879111
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE
Observacion:
Descripcion de los Resultados : Resultado :  [29/01/2025 8:45:58 a. m.

DE CRANEO SIMPLE.
Se practicaron cortes axiales en secuencias simples de 5 mm. de la base al vérti-ce.

Estructuras de la linea media conservadas.

Sistema ventricular de forma y morfologia conservada.

Cisternas basales y peritroncales sin alteraciones ni desplazamientos.

IV ventriculo de forma y situacion conservada.

No impresionan cambios tomodensitometricos a nivel del parénquima encefalico.
No se observan colecciones hematicas a nivel del parénquima encefalico.

No se evidencian lesiones dseas.

CONCLUSION:
Estudio Normal.

Analisis :

Medico Resultado : JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA
RADIOLOGIA
R. M. ;10290592

Firma :

DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1 ]
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