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

CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Código IPS: 190010700401 

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

FACTURA ELECTRONICADEVENTA P276511 

unro RF7t:PAT,: Página 1/1 

Nit : 860090566 

Plan : CPHSLV2O25 

Cliente: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DL VALENCIA [SE 

Nit: 891501676- 1 Tel: 821 1721 Dir: CAE.1,E 15 No. 17A -196 LA LADERA 

Centro de Atención: Popavan 

Fecha y Hora de Generación: 31 Ene 2025 16:47:42 p.m. Fec Ingreso: 27.Ene.2025 14:34 p.m. 

Fecha y Hora de Expedición: 31 Ene 2025 16:47:48 p.m. 

Hoja de Trabajo : 1084357 Fec Egreso: 27.Ene.2025 14:34 p.m. 

Autorizacion : Tipo : Otro 

Estrato: GENERAL Sexo: Femenino 
Teléfono: Carnet: 

Dirección: popayan 

Paciente: 1061740088 DIANA MARVELA CORTES ORDONEZ 
Tipo Doc : CédulaCiudadanIa Edad : 33 AI1OS -6 MESES - 17 DIAS Forma de Pago : Credio 

Cufe : 543cdcb8c6d838he032d47eb64 I 8ad6e6247ed5hed7acc8h794c1c8d946ctDd0b4ae208ch2h6tt42 I 870d6f0acad133c 

Item CÔDIGO NOMBRE FEC CANT VR UNIT VR PAC VR ENT  

PD TOMOGRAFIAS 461.412 

1 879430 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTC]Médico: PAMUNOZ - 1 461.412 461.412 
PEDRO ANTONIO MUNOZ OJEDA 

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 HUELLA PACIENTE AUDITOR 

NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. NO SOMOS AUTORETENEDORES (RES.008652 09 DE NOVIEMBRE 2016>- IVA (NO RESPONSABLES-SERV.EXCEPTUA005) 

No somos retenedores de va y Somos agents de retenciOn en Ia fuente a titulo de renta 

ICA ECONOMICA 304 COD CIIU 8610 PORC. 9.66 X MIL. FACTIJRA ELECTRONICA 
Fabricante del Software: Sistemas y Asesorias de Colombia S.A. SYAC S.A - Nombre del SW: Dinamica Gerencial Hospitalaria DGH - Nit: 800149562-0 

AN N. 18764073405913 DEL 20/06/2024 VIGENCIA 12 MESES. NUMERACION AUTOROZADA DEL 246557 AL 1000000. ESTA FACTURA SE ASIMILA A LETRA 08 CAMBIO 

F:rma D:gital: 

S 

L!CNTA[): 



R1O1 DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE 
SUPERIOR 

N01 CALCULO DEL URETER 

LiPrin. 

in. 

HOSPITAL SUSANA LOPF7 DE VALENCIA E.S.E. 
Nit: 891501676 

SOL1CITUD DE EXAMENES 

vierne. 17deeode2025Q1:15pm 

N Histcxia CIinic 1081740088 Cama: 1CF21 NFo1 

/Datos Perom'zks 
DIANA MARCELACORTES ORDNE Identificaciort 
l2ijuli&1991 EIadIduaI: 33As8Meses/7Dia EstadoCivil: 
VEREDA SEVILLA Tetéfono: 

Ia 44 FoLio ASOCia&E 

1081740088 xo:Fnerir: 

Csado 
31368'94491 
AMA DE cASA EL TAMBO Ocupaciórt 

Datos th AJiliadón 
ASMET SALUD EPS SAS Régrnen: 

Nombre Pacientez 
Fec1a Nacimienta 
Oirecci& 
Procedenaa: 

Enlidad: 

Plan Bendiclos. 

Responsable: 

01recc36n Reai 

ASMET SALUD EPS PGF 

NANCYORDONE 

VEREDA SEVILLA 

Finalidad Consulla Nc'Aplica  

NiveL - strata CTROS 

Datos dcl Ingreso 
Teléfora 
Res 
N° Ingreso: 

Causa 
Exna 

312859912 

2038032 Fecha:17D120258:17:46 
rr. 

Enfernd_GereraI 

FechadeRegisira 17101/2025 1247:29p. m. 
Area de Sertida S1ithwe: 311!! - RGENC7AS - CONS 11 TA 

Lisrado  de Exim cites 1xea de Set tjcjo: 

COdio Descripdón Canridud Estado 

879430 TOMOGRAFIA COMPUTM)A DE V1AS URINARIIIS IJfOTJC Llrgente 

0 bseivación: 

RESLIL4DO SOLICIThD 
LVITERFRETA dON 

A4L1SIS DEL RESU:. L4DO 

Total Items: 
Diagnos&o 

N2j9 CALCULO URINARIO. NO ESPEC IFICADO Pnn. 

LUO*R CIMO 
FECtiA: 17/0112025 
AU1ORIZA DE RYCt VULIETH TOVAR 

iflflRi1AJ9 fl 

 

ProfeioiuiL. 
Espeithilidud: UROLOGLI 
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18/01/2025 2:25:21 p. rn. Resultado 

Medico Resultado: JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA 

RADIOLOGIA 

R. M. 10290592 

Firma 

CLIld RLLUdl IUlIS, it) ieurru ZULD rayllld j/ 

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

RESULTADO DE SERVICIOS 
N° Ingreso: 1084357 Centro Atención: 2 - CIMO POPAYAN N° Historia ClInica: 1061740088 

DATOS PERSONALES 
NombrePaciente: DIANA MARVELA CORTES ORDO1EZ ldentificación: 

Fecha Nacimiento: 12/julio/1991 Edad Actual: 33 Años / 6 Meses / 30 Dias Estado Civil: 

DirecciOn: popayan Teléfono: 

Procedencia: POPAYAN Ocupación: 

1061740088 Sexo: 

Soltero 

NO APLICA 

DATOS DE AFILIACION 
Entidad: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE Regimen: 

Plan Beneficios: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE Nivel - Estrato: 

Regimen Simplificado 

GENERAL 

Medico Solicita: 

IJSTADO DE RESULTADOS 

SERVICIO TOMADO CONFIRMADO 

Area: Y02 - CIMO POPAYAN ESCANOGRAFIA TAC ISolicitud: 17/01/2025 2:35:21 p.m. I EI LI 
Folio:I iCodigo: 879430 
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC] 

Observación: 

Descripción de los Resultados 

TAC. 
ABDOMEN TOTAL — RECONSTRUCCIONES (UROTAC). 

Se practicaron cortes axiales en 
secuencias simples de 1.25 y 5 
mm desde Ia union tóraco-abdominal hasta Ia sinfisis 
p(ibica con reconstrucción multiplanar sagital y coronal. 

Impresiona 
visualizarse en union uretero vesical izquierdo ililagen de densidad cálcica que 
mide 4.7mm. 
Fondos de saco 
pleurales libres. 
HIgado, bazo 
y pancreas de forma, situación y 
densidad conservada en su evaluación sin cte. cv. 
Ambas glándulas 
suprarrenales de forma y densidad conservadas. 
Ambos riñones 
ortotópicos de forma, tarnaño 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. 

LICENCIADO A; ICLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 



ruId PL1UdI IUIIS, Ui WU1FO LUD YdYIlId L/ 

CONCLUSION: 
Litiasis obstructiva a ijivel uretero vesical izquierdo. 

Analisis: 

Medico Resultado: JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA 

RADIOLOGIA 

R.M. : 10290592 

UCENCTADO A: [CLINTCA DEL OCCIDENTE SA] NCr [860090566-11 

Firma 
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