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CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Cédigo1ps : 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 P276601

Plan : CPHSLV2025
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: 1 Feb 2025 17:23:27 p.m. Fec Ingreso: 01.Feb.2025 12:7 p.m.
Fecha y Hora de Expedicion:
Hoja de Trabajo : 1095935 Fec Egreso: 01.Feb.2025 12:7 p.m.
Autorizacion : Tipo : Otro
Estrato : GENERAL Sexo : Femenino
Teléfono:  HOSPI Carnet :
Direccion:  HOSPITA
Paciente : 1058669228 NUBIA BENACHI DE HOYOS
TipoDoc:  Cédula Ciudadania Edad: 36 ANOS -2 MESES - 19 DIAS Forma de Pago : Credito
Cufe : 019ff8accfcc66396722deed65a90e328b05531990eaf7db4ade66d41ff7791820923856f224¢53¢26b21d75t8bff3a
Item CODIGO NOMBRE FEC CANT VR UNIT VR ENT
PD TOMOGRAFIAS 279.737
1 879161 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLOMédico : JDVILLAREAL - JESICA 1 132.029 132.029
DANIELA VILLAREAL RAMOS
2 879301 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAXMédico : JDVILLAREAL - JESICA 1 147.708 147.708
DANIELA VILLAREAL RAMOS
MEDICAMENTOS PBS 190.886
3 11113018 Iohexol- Omnipaque 300 mg * Solucion Inyectable x 100ml- 1 190.886 190.886
CUMS:22542-9
VALOR TOTAL DE LOS SERVICIOS PRESTADOS 470.623
VALOR CUOTA DE RECUPERACION
VALOR ANTICIPO
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO
VALOR DESCUENTO
RETENCION EN LA FUENTE 2%
VALOR TOTAL A PAGAR 470.623

Total Items: 3
TOTAL: CUATROCIENTOS SETENTA MIL SEISCIENTOS VEINTITRES PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE

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: Di ica Gerencial Hospi ia "DGH" - Nit: 800149562-0

AUDITOR

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:

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



we & HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E S.E.

L Nad Nit: 891501676
“,d
SOLICITUD DE EXAMENES

HOSPITAL

4 _dos 3}

viemnes, 31 de enero de 2025 06:58 p. m.

Ne Historia Clinicz 10588682282 CP41 N2 Foliac 43 Folio Asociada
Datos Personales
Nombre Paciente: NUBIAEBEMAYIC EZ HOYODS ldentificaciorr 1058662222 Sexo:Femenino
Fecha Nacimiento: 13/noviembre .dad Actual: 26 Afics /2 Meses/ 18 Dias Estado Civik  Soltero
Direccidr CORREGIMIENTO DEL PLATEADO Teléfono: 3176622274
Procedencia: ARGELIA Ocupacidt 5%?%@'-1.&SQUE REALIZAN TRABLJOS
Datos de Afiliacion ; :
Entidad: HUE"-Z. EI’v1PF‘E APROMCTORADESALUD Régimen: Subsidizdo
NUEYAEPS S A
Plan Beneficios:  NUEVAEMPRESA PROMOTORADE SALUD NUEVA Nivel - Estrata MNIVEL UND
EPSS.A SUBSIDIt DO
Datos del Ingreso
Responsable: SiN ACOMPARANTE Teléforo
Resp
Direccion Resp N2Ingreso: 2042552 Fecha: 11 101/20259.12:13
M
Finalidad Consultz Fo_fplics Causa Dtrc-_Tip:._A:cioarte
Extema
Fechade Regista  21/07/2025 6 37:34p.im
Area de Servicio Selicitarge: 7121 - URGENCIAS OBSERVACION 4ADULTOS
Listado de Exdmenes {rea de Servicio: [0 t"'“- DIEENCSIROS=COEHAEIAS
Codigo Deseripeion Canridad Estado
879161 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CUELLO 7 Urgente
Observacion:
SSTACDECUELLD YTORAXCONTRASTEEV
RESULTA.DO SOLICITUD
INTERP\RETACION
ANALISIS DEL RESULTADO
879301 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX 2 Urgente
Observacion: D7 2 s
SSTAC DETORAX CONTRASTEEY
(2. 6An CAMNTAL RANS (DFEI E VA RRDIAE S Y ‘
1.,,‘,“ o *g‘“ h FiERE i BRET S S e ! é
o kg#:;‘_._“;. *-‘e;v;i =—‘e;
LUGAR: CIMC)
FECHA :31/01/20.25
nUTonmA ns R ¥C: LORENA LEBAZA
1
IMORITACKGN DE SF20I0¢
Profesional: P nsg:a;ru MLEQICU. L FUSSU
Especialidad: 'EDJCJ..'. 4 G_-—. NERAL >




hplge- Ee HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.
e e ("

891501676 Fecha Actual : sdbado, 01 febrero 2025
HOSPITAL
RESULTADO DE PROCEDIMIENTO
INFORMACION GENERAL
Fecha Solicitud: 31/01/2025 09:53 a. m. F. Realizacion: 31/01/2025 10:45 a. m. F. Resultado: 31/01/2025 10:59 a. m.
Informacion Paciente: NUBIA BENAVIDEZ HOYOS Tipo Paciente: Subsidiado Sexo: Femenino
Tipo Documento: Cédula_Ciudadania Nimero: 1058669228 Edad: 36 Afos /2 Meses / 19 Dias  F. Nacimiento: 13/11/1988
E.P.S: EPS037 NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA EPS S.A.
Entidad:
Médico:
DETALLE DEL RESULTADO
Informaci6n Servicio: 903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS Folio: 40
Descripcion: CREATININA EN SUERO 0.72 mg/dl  Referencia: 0.51-0.95
Comentario Analito:Valores de Referencia en Neonatos:Prematuro: 0.33 - 0.98 mg/dIA termino: 0.31 -
0.88 mg/dI31 dias a 1 afio: 0.16- 0.39 mg/dIHOMBRES: 0.67-1.17 mg/dIMUJERES: 0.51-0.95
mg/dITASA DE FILTRACION GLOMERULAR ESTIMADA :  ml/minuto/1.73 m2 ECUACION DE
COCKCROFT AND GAULT
Anilisis:

Interpretacion: NORMAL

Tkl

Profesional: ERIKA TATIANA RODRIGUEZ JACOME Registro Médico: 00577
Especialidad: 104 - BACTERIOLOGIA TATIS
Nombre reporte : HCRPResultadoServicio 1/1

LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]




Fecha Actual : jueves, 13 febrero 2025 Pagina 1/1

Usuario: REZAPATA

i Nit. 860090566
C L NI C'A" DEL OCCIDENTE Centro de Imagenes del Occidente CIMO - Avenida
Eobemas cdmo te sientes, sahemos coma cuidarte Antonio Nariﬂo Calle 18 Norte 8_ 59 TEL 8200055 -

RESULTADO DE SERVICIO

INFORMACION GENERAL

Fecha Solicitud: 01/02/2025 12:10 p. m. F. Realizacion: 04/02/2025 10:03 a. m. F- Resultado:

Médico: JFDIAZ JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA
Informacién Paciente: NUBIA BENACHI DE HOYOS Tipo Paciente:
Documento: 1058669228 Tipo: Cédula Ciudadania Edad: 36 Afios /2 Meses / 30 Dias
E.P.S: CONO16 HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE
Ingreso : 1095935
RESULTADO
Informacion Servicio: 879161 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO
Observacion :
Descripcion: TAC. DE CUELLO SIMPLE Y CONTRASTADA.

8200057 - 8200063

04/02/2025 10:04 a. m.

Sexo: Femenino
F. Nacimiento: 13/11/1988

Folio:

Se practicaron cortes axiales en secuencias simples y contrastadas de 1.25 y 3.75 mm desde la unién craneo-cervical hasta la unioén cérvico-

toracica. Se administro Iohexol omnipaque300mg*solucion inyectable x 100ml.

FASE SIMPLE

Ambas glandulas pardtidas de forma, tamafo y densidad conservadas.
Glandulas submaxilares de forma, tamafio y densidad conservadas.
Cavum libre.

Lébulos tiroideos de morfologia y densidad conservada.

Ambas cadenas yugulo carotidea sin evidencia de adenomegalias.

FASE CON CONTRASTE
No se visualiza realce patoldgico en estructuras visualizadas.

CONCLUSION:
Estudio Normal.
Analisis:

Medico Resultado JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA

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

Nombre reporte : HCRPResultadoServicio




Fecha Actual : jueves, 13 febrero 2025 Pagina 1/1 Usuario: REZAPATA

Nit. 860090566

CL iN |CA DEL OCCIDENTE Centro de Imagenes del Occidente CIMO - Avenida

Lehemas cima te sientes, sebemas cama cuidarte Antonio Narifio Calle 18 Norte 8- 59 TEL 8200055 -

8200057 - 8200063
RESULTADO DE SERVICIO

INFORMACION GENERAL

Fecha Solicitud:
Médico:

Informacion Paciente:
Documento:

E.P.S:

Ingreso :

Informacion Servicio:

Observacion :

Descripcion:

Analisis:

Medico Resultado JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA

01/02/2025 12:10 p. m. F. Realizacion:  04/02/2025 09:58 a. m. F- Resultado:  04/02/2025 09:59 a. m.

JFDIAZ JOSE FERNANDO DIAZ BONILLA
NUBIA BENACHI DE HOYOS Tipo Paciente: Otro Sexo: Femenino
1058669228 Tipo: Cédula_Ciudadania Edad: 36 Afios/2 Meses /30 Dias  F.Nacimiento:  [3/]11/1988
CONO16 HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA ESE
1095935

RESULTADO
879301 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Folio:

TAC. DE TORAX SIMPLE Y CONTRASTADO.
Se practicaron cortes axiales en secuencias simples y contrastadas de 1.25 y 7.5 mm desde la union cérvico-toracica hasta la union téraco-
abdominal, con reconstruccion multiplanar coronal y sagital. Se administro Iohexol omnipaque300mg*solucion inyectable x 100ml.

FASE SIMPLE

No se evidencian consolidaciones activas, ni signos de intersticiopatias a nivel del parénquima pulmonar.
No se visualiza derrame pleural, ni pericardico.

El arbol traqueo bronquial principal es de calibre y permeabilidad conservado.

Mediastino centrado.

No se observan adenomegalias en mediastino, hilios, ni en regiones axilares.

Grandes vasos de calibre conservado.

Ambas glandulas suprarrenales de densidad conservada.

FASE CON CONTRASTE
No se visualiza realce patologico en estructuras visualizadas.

CONCLUSION:
Estudio Normal.

RADIOLOGIA Firma :

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

Nombre reporte : HCRPResultadoServicio



