
Fecha Actual : martes, 11 febrero 2025 LJsuario Factura: VACHAGUENDO 

CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Código 'PS 
190010700401 

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

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA P276495 

Nit: 860090566 

Pgina 1/1 

Plan : CPI-1SLV2025 

Cliente: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE 

Nit: 891501676- I Tel: 82! 172! Dir: CALLE 15 No. !7A -196 LA LADERA 

Centro de Atención: Popayan 

Fecha y Hora de Generación: 31 Ene 2025 16:32:46 p.m. Fec Ingreso: 27.Ene.2025 17:54 p.m. 

Fecha y Hora de Expedición: 31 Ene 2025 16:32:49 p.m. 

Hoja de Trabajo : 1086262 Fec Egreso: 27.Ene.2025 17:54 p.m. 

Autorizacion Tipo: Otro 

Estrato: GENERAL Sexo: Femenino 
Teléfono: 3155024793 Carnet: 

Dirección: POPAYAN 

Paciente : 34326633 EVA ALEXANDRA MUOZ NAVIA 

Tipo Doc: CédLilaCiudadanja Edad : 4! ANOS - C) MESES -26 DIAS Forma de Pago : Crcdito 

Cufe : hi) 14d28c90h837e8ca136260460dhdb53 I 2242cf6ce3c4cI 8d0cctè80ci6tdc9hh64c94799et053c4279I adc54c899 

Item CÔDIGO NOMBRE FEC CANT VR UNIT VR PAC VR ENT 

PD TOMOGRAFIAS 461.412 
1 879430 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTC]Medico : JLCERON - 1 461.412 46 1.412 

JESUS LEANDRO CERON PARRA 

VALOR TOTAL DE LOS SERVICIOS PRESTADOS 

VALOR CUOTA DE RECUPERACION 

VALOR ANTICIPO 

VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO 

VALOR DESCUENTO 

RETENCION EN LA FUENTE 2% 

VALOR TOTAL A PAGAR 

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

46 1.412 

46 1.412 

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HLJELLA PACIENTE AUDITOR 

NO SOMOS GRANDES CONTRIBUVENTES. NO SOMOS AUTORETENEDORES (RES.008652 09 DE NOVIEMBRE 2016) IVA (NO RESPONSABLES-SERV.EXCEPTUADOS) 

No sornos retenedores de lea y Somos agentes de retención en Ia fuente a titulo do 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: Dinamnica Gerencial Hospitalarla DGH - Nit: 800149562-0 

DIAN N. 18764073405913 DEL 20/06/2024 VIGENCIA 12 MESES. NUMERACION AUTORIZADA DEL 246S57 AL 1.000000. ESTA FACTURA SE ASIMILA A LETRA DE CAMBIO 

Firma DigtaI: 
pb1jSzM6eBkN2 
txEO63AI-lVT32K1ifSiCWZ/MfltMIUY1ItVkwTYj2CYJ+ 

LIC[N( :C[u N N. A. N 



a H9SPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. 

891501676-1 Fecha Actual : lunes, 20 enero 2025 

Página 1/1 

Paciente 34326633 

Entidad EPSO37 

Plan EP10003 

Estrato 01 

Centro 01 

FACTURA PARCIAL 
EVA ALEXANDRA MUiOZ NAVIA 

NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA 
EPS S.A. 

NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA 
EPS S.A. SUBSIDIADO 

NIVEL UNO 

HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE 

Tipo Subsidiado 

Edad 40 Años / 9 Meses / 19 DIas 

Sexo Femenino 

Ingreso 2039115 

Fec Ingreso 20 ene. 2025 04:54 p. m. 

CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT VR AJUSTE VR PAC VR ENT 

PROCEDIMIENTOS DE DIAGNOSTICO 

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS 
879430 

URINARIAS UROTC 
1,00 $ 

527.691,00 
$ 0,00 $ 0,00 $ 527.691,00 

$ 527.691,00 

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 527.691,00 

VALOR CUOTA DE RECUPERACION $ 0,00 
VALOR IVA $ 0,00 

VALOR DESCUENTO $ 0,00 

VALOR FRANQUICIA $ 0,00 

VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 527.691,00 

Nombre reporte: FCRPPreFactura Usuano Id. :742 

LICENCTADO A: [HOSPITAL SU.SANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1] 



Dirección: Cr11 # 13N 51 Santa Clara 

k..:'RS. 
r: 

)j Cli\YAN 

UT POPAYAN 

SOLICITUD MEDICA nue 

t't< 

Pacien EV/ 4LEXANDRA MUIJOZ NAVIA 

Contrato: U.TPS NUEVA IFS POPAYAN 

Tipo do Usuarlo: BENFICIARIO 

Direccón: , 

ID: CC34326633 

Plan: SUBSIDIADO 

Sede Afiliado: UT POPAYAN 

Teléfono: / 

Sexo: F 

Semanas: 0 

Rango: 1 

Solicitada p01: JAIME ALEJANDRO RESTREPO GONZALES Dx: N200 - CALCULO DEL RD')ON 

Codigo Procedirniento Cant. Motivo 

870430 TOMOGRAFIA COMPUTADA D VIAS URINARIAS 1 

[(JROTC] [UROTAC]
/ 

Nota: prioritario 

Profesional: JAIME ALEJANDRO RESTREPO GONZALES - RM No. 10304430- Firmado ElectrOnicarnente. 

Oaos de lrnpresióri - 1-echa: 06/11/2024 - Hera: 17:09 PM - 



C) 
CLINICA 

DEL OCCIDNTE 
S 

CONSTANCIA DE SERVICIOS EN CONSULTA EXTERNA 

Yo: IC Identificado con Documento No.  3 
/ 

En calidad de: 

Recibe atencióri en el servicio de consulta externa. 

El dIa: 2() ( ?o  

  

3) 5O7 a 
FIRMA USUARIO y to ACOMPAiJANTE Teléfono: 

Expedida en:  



Medico Resultado: EDGARD ALBERTO PAZ DOMINGUEZ 

RADIOLOGIA 

R. M. 94400624 

rCUId MUUdI IUIICS, lu ieureru dLII d i/I 

CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Nit. 860090566 
Centro de Imagenes del Occidente CIMO - Avenida Antonio Nariño Calle 18 Norte 8- 59 TEl. 8200055 - 8200057 - 8200063 

RESULTADO DE SERVICIOS 
N" Ingreso: 1086262 Centro Atención: 2- CIMO POPAYAN N°Historia ClInica: 34326633 

DATOS PERSONALES 

Nombre Paciente: EVA ALEXANDRA MU1JOZ NAVIA ldentificación: 

Fecha Nacimiento: 02/enero/1984 Edad Actual: 41 Aflos/ I Meses/ 8 Dias Estado Civil: 

Dirección: POPAYAN leléfono: 

Procedencia: POPAYAN Ocupación: 

34326633 Sexo: 

Soltero 

3155024793 
NO APLICA 

DATOS DE AFILIACION 

Entidad: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE Regimen: 

Plan Benet'icios: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE Nivel - Estrato: 

Regimen Simplificado 

GENERAL 

Medico Solicita: 

LISTADO DE RESULTADOS 

SERVICIO TOMADO CONFIRMADO 

Area: Y02 - CIMO POPAYAN ESCANOGRAFIA TAC ISolicitud: 20/01/2025 5:54:56 p. m. I H Li 
Folio : Codigo: 879430 

TOMOGRAFTA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC] 

Observación: 

Descripción de los Resultados: Resultado 

 

 

   

ESTUDJO SOLICITADO POR: LITIASIS. - ITU 
ANTECEDENTES. NO HAY HISTORIA CLINICA 
ESTUDIOS PREVIOS: NO APORTA 

TAC. ABDOMEN TOTAL — RECONSTRUCCIONES (UROTAC): 
TECNICA: Cortes axiales de 1.3 mm cada 3 mm cubriéndose desde bases pulmonares hasta a sInflsis del pubis.. Se realizan reconstrucciones 

MPR sagitales y coronales. Estudio 
en fase simple. 

HALLAZGOS: 
Riñones de tamaño normal, sin hidronefrosis, litiasis o masas sólidas. 
No hay litos en los trayectos ureterales. 
La vejiga distendida, sin cálculos ni lesiones endoluminales. 
En Ia base pulmonar No hay de derrame, ni consolidaciones. 
El hIgado de forma y tamaño normal, sin dilatación de vIas biliares intrahepáticas. 
La vesIcula biliar de tamaño normal, sin cálculos. 
El bazo y pancreas de tamaño y densidad normal. 
Los grandes vasos se yen normales. 
Las glándulas adrenales de tamaño y configuracion normal. 
El patron de asas intestinales delgadas y el patron colónico son normales. 
La porción visualizada de ambos psoas se vio normal. 
Las cruces del diafragma son normales. 
No hay evidencia de masas o colecciones pélvicas. 
Utero de forma y tamaño normal, sin lesiones 
Anexos de forma y ubicacion normal, sin lesiones solidas o quisticas. 
Las estructuras óseas y los tejidos blandos se yen normales. 

CONCLUSIONES: 
• NO HAY EVIDENCIA DE LITIASIS. 

Analisis 

Firma 

UCENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A,I NIT [860090566-1] 
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