“Pensando en fi, doy lo mejor de mi”

HOSPITAL

Susana

Vepminy bRk A

N N N
INFORME DE SUPERVISION No. 38 DEL CONTRATOQ Nro. 155 DEL 10 DE ABRIL DE 2025, SUSCRITO
ENTRE EL HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA LS.E, Y COMERCIALIZADORA FIJACION

EXTERNA S.A.S.

1. DATOS GENLRALES

Contrato N°:

155

La duracién del contrato serd de cuatro meses (4) contados a partir de la

Terming: N
suseripeion del acta de inicio.

Otro si No.

Fecha Inicio: " 10 de abril de 2025

Fecha de Finalizacion: ™1 9 de agosto de 2025.

Contratista: | COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA SAS

{confratista)

NIT O Cedula de Ciudadania|

900084476-7

Objeto del Contrato:

SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA EL
PROCESO QUIRURGICO DEL HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE
VALENCIA E.S.E.

Valor de] Contrato:

$ 874.773.904

Forma de Pago:

El hospital pagara al contratista el valor del objete del confrato en cuotas,
previa presentacién de la respectiva factura con cumplimiento de las
normas legales de la DIAN. Radicada en la oficina de archivo la cual debe
estar debidamente firmada por parte del proveedor y de quien recibe los
elementos, para la firma de la certificacién por parte del supervisor
asignado. A la orden de pago se le realizaran los descuentos de ley y el
valor neto obtenido se pagard mediante los trdmites administrativos
establecidos por el hospital

Presupuestal:

Nimero y Fecha de Disponibilidad-|,

No. 87 del 14 de enero de 2025, del contrato

Supervisor:

5

Esta actividad estard a cargo de la subdirectora cientifica YINA ANDREA
ROMERO IMBACHI, con el apoyo que se designe o que haga sus veces,

Perfodo a que corresponde el

informe

Ho1s

07 25 o7 07 25

.

2. SEGUIMIENTO FINANCIERO

Valor Inicial del Contrato;

._§ 874.773.904.00

Valor Total del Contrato!

~$ 874.773.904.00

Valor Ejecutado:

$ 845.449.867,00

Valor a Pagar segin informe:

+ $ 16.515.807,00

Valor a pendiente por ejecutar:

N $29.324,037,00

L

VIGILADO Supersalud 7

Unea da Atenclén of Uiuile 6500070 - Bogold, 0.C.
Lineo Gratulia Naclonal D18C00910483

Elaboro: Daiva Moentenegro A — Afitiado paritcipe ASIES{DH_E

Itevise Yamith cerén; afiliado participe ASIES

{Pensando en i, doy lo mejor de mi!

HOSPITAL SUSANA LOPEZ DX VALENCIA E.S.E,

CALLE ISN"17A - 196 Lf\ LADERA, TEL: 838 6363

PAGINA:; WWW.HOSUSANA,GOY.CO POPAYAN, CAUCA — COLOMBIA

y




“Pensando en ti, doy lo mejor de mi"”

Susana

oymbed YA A

Viene certificacion COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA SAS- Segin Contrato Nro. 155 del 10 de
abril de 2025,

3., CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA AL PERIODO DE REPORTE:

Durante 1a ejecucién del contrato, el contratista deberd presentar colizacion a la solicitud de fos materiales de osleosintesis que no se encuentren
dentro del listado anexo. Dicha cotizacién se debe realizarse a mas tardar hasta seis (6) horas despuss de que el hospital envié la solicitud, incluidos
fines de semana y dias festivos. Fl contratista debe ingresar el MATERIAL DE OSTEOSINTESIS para cirugfa programada (diferente a las
solicitudes de urgencias) en dias hébiles hasta la 4:00 pm del dia antes de realizar la cirugla, en el caso de MATERIAL DE OSTEOSINTESIS de
reemplazo y articulares y/o prétesis, la entrega se debe realizar un dia antes de la cirugfa hasta las 10 am. Para las ciruglas los dfas domingos y
lunes se entregardn materiales de osteosintesis hasta ta 1:00 pm del dfa sabado, en el caso de MATERIAL DE OSTEOSINTESIS de reemplazos
articulares y/o prétesis, la entrega se debe realizar ef dia sabado hasta las 10:00 de la mafiana. Para atender las cirugias de urgencias el ingreso del
material se realizara dentro de fas seis (6) hioras incluidos fines de semana y dias festivos, siguientss a la solicitud que fe haga el hospital mediante
cualquier medio de comunicacién, salvo los casos excepcionales los cuales serén previamente acordados con el coordinador del proceso quirirgico
o el coordinader de central de esterilizacion. El material de osteosintesis debe ser entregado en la central de esterilizacitn debidamente relacionado
(formato de solicitud de material de nsteosintesis-hoja de remision def contratista), revisado y valorado por el especialista tratante previamente; es
necesario ¢ cumplimiento de las caracterfsticas del material solicitado por el médico tratante con la hoja de remision para la autorizacitn del
ingreso. todos los productos entregados deben estar garantizados y mantener las caracterfsticas de calidad terapéutica durante el periodo de vida
fitit; este material debe entregarse en buen estado (presentacitn, conservacion, temperatura, etc.) en caso de recibirse averiados, con defeclos de
calidad o empaque, se encuentren vencidos o fecha proxima a vencimicnto igual o inferior a seis meses so debe proceder a la sustitucion sin ningiin
costo adicional. Estarén a cargo del contratista los costos de asistencia det instrumentador, transporte, movilizacién, seguros, fletes, que se causen
con motivo de la entrega de los bienes. EI personal de instrumentacion a cargo del contratista, se encargard de verificar que los insumos necesarios
para la cirugia estén completos, antes de la ejecucion de la lista de chequeo, en sala de cirugia dard a conocer el instrumental, para cirugia
programada se notificard al CONTRATISTA con un tiempo de antelacién de minimo 12 horas el requerimiento del soporte téenico, el profesional
en instrumentacion quirdrgica se deberd presentar 30 minutos antes de Ia hora exacta de la programacién y para cirugia de urgencias en un tiempo
méximo de una hora después del llamado, principalmente para el uso de material de osteosintesis en consignacion.

4. OBSERVACIONES ADICIONALES: |
No aplica

5. ANEXOS:

Los soportes como lo son comprobantes de entrada, facturas, entre otros se relacionan en el punto No. 6 del presente

informe de supervision.

6. DOCUMENTOS QUE SE VERIFICAN PARA E1 PAGO:

No. Comprobante | Fecha Valor No. Factura Fecha Valor
de Entrada\ Comprobante | comprobante Factura Factura
PPO00000G01972 ﬂ,,\ 16/07/2025 y}‘\$ 2.291.156,00 7t CFEE62759 »"con  notd~] 15/07/2025 | $3.054.874
g /| créedito N° NG, 19858%or | o
~ be valor de 763718 «
PPO0000OD001973 f L 16/07/2025 5. 8 989.557,0(‘)‘}"’ NWCFEE62760 »“con  notaf_15/07/2025 | $1.319.409 |.
s crédito No»NC19860-For |~ = s
« valor de 329852 "
PP000000001974 . 16/07/2025 .| $ 1.524.522,00 - “h.CFEE62761,~ con  notaN, 15/07/2025 | $2.032.696 |-
/7 2 e : ! s 0.
crédito N© NC~19859 gor rd
\‘ valor de 508174
PP0O00000001975 L17/07/2025 > $2.313.369,00 ~4.CFEE62813..~"con nota™, 16/07/2025 | $3.084.492 .
/ e " [ eredito NSNNC19866por |© L
™ valor de 771123
PP000000001976 / L 17/07/2025 - 1§ 2.333.469,00 /;>~ CFEE62812 ¢ con npta ', 16/07/2025 $3.111.292 |
e crédito N° NC~19865 por o~ v
\ | valor de 777823 -
PPO00000001977 | _17/07/2025 | $2.609.756,00,+ | CFEE62802,# con  motaY}, 16/07/2025 | $3.479.675 |-
e e crédito N*NC19864-por o =
kN 7 | valor de 869919 .-
PROO0O0OOO01978 {w"“\l 7/07/2025 | $2.848.148,00 f\‘~CFEE62800\ con ngta* W16/07/2025 | $3.797.530 |.
” crédito N° NG 19862 por | = -
™ | valor de 949382 ~
PPOO0000001979 /" §.17/07/2025 ~.$ 1.605.830,00 “WCFEE62801-¢"con  nota\ 16/07/2025 | $2.141.106
r i #" | crédito N° NG~ 1986 por |7«
valor de 535276
Linboro: Doira Montenegroe A - Aliliado participe ASIES ({)Hl}
I Revisa Yamith cerén; afiliado participe ASIES &
VIGILADO Supersalud (f iPensando en ti, doy lo mejor de mi!
Linaa da Atenckin ol Luara 5500870 - Bogofd, D.G. HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE YALENCIA ES.E.
theo Giotwla Kacional B166091033 CALLE 15N° 17 A ~ 196 LA LADERA, TEL: 838 6363
PAGINA: WIYW.HOSUSANA,GOV.CO POPAY AN, CAUCA — COLOMBLA
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Viene certificacion COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA SAS- Segin Contrato Nro. 155 del 10 de
abril de 2025.

7, CERTIFICACION DE PAGO:
La suscrita supervisora del contrato certifica que el contratista cumpli6 a satisfaccién las obligaciones contractuales

por lo tanto procede el pago correspondiente al periodo certificado.

El anterior informe se firma el (22) veintid6s de julio del afio des mil veinticinco (2025)

2)(0 EA ROMERO IMBACHI
’C).OG 1698.880

bdirectora cientifica

Hgspital S‘dsa;é L6pez de Valencia

Elaboro: Daica Montenegro A — Afiliado participe ASIES

i Revisa Yamith cerdn; afiliado participe ASIES

VIGILADO Supersalud (f iPensando en 1, doy lo mejor de il
tinaa de Algnoin of Usuaro 4600470 - Bogotd, D.C. HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.8.E.

b Gialulie Nockonal D16000710303 CALLE 15 N° 17 A - 196 LA LADERA, TEL: #38 6363

PAGINA: WWW.HOSUSANA.GOY.CO POPAYAN, CAUCA — COLOMBIA




aportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) . S A ] . I HE .
Meptificactén | dv [ ©  Razop Soclal ] ~ Chse Aportante | Sucursat Principal Direccion Cludad-Departamente | Teléfono | Exonerado SENA e
HIT9000R4476 - - |7 | COMERCIALIZADORA FLACIDN EXTERNA |B - MENCSDE 200 COYIZANTES . ¢ [SEDE PRINCIPAL NARIIO | CARRERAI68 134 | PASTO-HARING, o frasns S
i 1AL : L : R . ] . o . S A

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION © Ly - L G e o
. perlado T Clave IR Fecha  : - - S _ ) Pago . R

Pensién saud | . Page .. Planifia © . | Planllla | - Limite. Pago ) Banco . . ; ] Dias Mora yalor

WISE - |2000h . - |1S6NRN29 . | |emmae | E T 2025/08/19 |- 2015/06/18 {DANCO DAVIVIENDA oefias L L semaenseo

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) _ 113 561,546,900 50 50 $61,546,900 -
L cowFonpos 231001 - 800,227,940 . 6 | SR 775 SR KA N o §466,700
COLPENSIONES. L S Tasda  %00,36004 7 W $12,929,700 S L 80 i L s9m,700
PORVENIR o 930301 - 800,224,808 8 7 e300 s oo T 641,208,300
PROTECCION S T noof 0 6002979 0 6 oo lsepasao o s Cose. oo L s694si200
ARL-* MINISTRADORAS: ) ' 115 $10,999,400 s0 ' 40 $10,999,400
Lodew . L1495 . 800,226,475 3 LONE L $109994000 0 ) s U 510,999,400
CCF (ADMINISTRADORAS: 9) . 113 $12,839,100 50 50 $12,839,100 .
corREM e CCE3M 7 B9n000,146 3 3 s92,0000 © ko R Cgn,000
COMFACA COFI3 ©  B91,190,047 Y2 R 104,000 FRETEE N s o $104,000
COMFACAUCA © CierUCER4 o eS8 0 [ L TSL6500 B SR R ostaesm
 COMFAMILIAR HUILA CecEs ¢ 891,180,008 © 2 7 smean s S e s  §7RB400
COMFAMILIAR NARIRO _ ST '42---ch35 ' 591,280,008 1 . 1 A1 46,936,500 : ' sn-" SR s e S 86,936,500
COMFAMILIAR RISARALDA. L COFM 891,480,000 . 1 4 om0 . o g0 iie : £438,300

_ COMFANDI . <. CCF57 890,303,208 . §, 6. : .589.4,.900 o - .$0 -'3:;71 50 : LIt 894,900

; COMFENALCOTOLEMA i CCFBO T 890,700,148“ 4 1 $126,800 L0 -_'-:::-Z:.'_:; -] . $126,800

.. COMPENSAR ' C T cees 860,066,942 7 20 BT $2,031,700 §0 T onse T e §at,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 12) 118 $13,705,800 50 o 50 $13,705,800
ASMET SALUDEPSSAS -~ . " ESSC62 900,935,126 . 7 R "$390,000 ‘ S0 o0l T sa0000
‘CAJACOPI o _o- LCFCBAT . 901,543,211 6 1 . §76,000- 7o o080, R 50 . o $76,000 © ..
COMFENALCOVALLE -~ ' - EPSOTZ 890,303,003 5 - Ty e om0 Csp e sa G 92,000

- COMPENSAR . ... Epsoos evote s 7 5 §528,500° s Cs : 458,500
EMSSANAR T . ESSC1R 901,024,565 - 8 S8 $783,500 ' 0 LS R ©4783,500

. CSURA (ANTESSUSALUD) - - = - EPSOID s00,088,702 2 4 gm0 . it g0 L $470,800
" u‘i;i;?*\NAR_ L o 'Er'xsm;i"_ 830,000,564 - 7 . 7 _ " 486,800 o %0, g0 e T 486,800
MALLAMAS oL CERSKS 837,000,084 5 1 S §B4,800 S e s Lo Ui 584,800
NUEVA E.P.5. o U OEPSOIS | 900,156,264 . . 2 : 26 "sz,aw,zm 50 S %0 o o $2,810,200

" NUEVA €PS MOVILIDAD © o EpsbAf T 900,156,264 2 4 se0ne0 P Lo s L 407800
SALUDTOTAL 1 ' ©OEPSOD2 800,130,907 4 f1 ! 5344900 50 _ bep G " §344,900
SANITAS .0 Epsoos 800,251,440 6 52 s.0m500 0000 s0 L $7,00,500-

ICBF (ADMINISTRADORAS! 1) - $42,800 5 o ' §42,800
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR - ©PAICBF! 899,999,239 2 1 © 42,800 S 50 50 - b 442,800

FAMILIAR, o : - o .

SENA {ADMINISTRADORAS: 1) 1 £28,500 30 50 ' 526,500
SENA Lo " PASENA 899,999,034 85000 50 50 a : © 528,500

Pagina 1 de 1 ' : ©2025/06/18 11:21 AM




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610 <
A
'''''''' 12
N°PP000000001972
PROVEEDOR: COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA: 16/07/2025 03:33 p. m,
SAS
CIUDAD: PASTO SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: CARRERA 36 8 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 6027213155 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: CFEE62759 % [CA: 0,0000 PLAZO: 30 FECHA TAC: 15/07/2025 12:00a. m.
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORU  SUBTOTAL %DTO %IVA
DMPOG00384 PLACA ANATOMICA PERONE DISTAL UNIDAD 1,005 1.682.588,00 §1.682.588,00 0,00 0,00
3.5 X3 A6 ORIFICIOS
DMTO0000519 TORNILLO CORTICALTIT 3.5X10A UNIDAD 2,00 $B9.781,00 $179.562,00 0,00 0,00
26MM
DMTO0001413 TORNILLO CORTICALBLOQENTITR UNIDAD 3,00 $122.022,75 $366.06825 0,00 0,00 ,
D30X 10A 350 a5
DMT0000779 TORNILLO CORTICAL BLOQUEADO  UNIDAD 1,00 $6293750  $62.937,50 000 000 7/
TIT3.5 Ad.0X 12-20 A32MM a)/\
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr. Base Vir. Retenido =
PRO CULTURA 0,5000  2291156,0000 11456,0000 Y %
P
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido t -{L')
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 10000 22911356,0000 22912,0000 e 5
Lo
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido “2
PRO ADULTO MAYOR 3,0000  2291156,0000 68735,0000 &7 s
; R
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido \ < },wg
PROELECTRIFICACION 2,0000 2291156,0000 45823,0000 ‘ T
A A
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido \
PRODESARROLLO 2,0000  2291156,0000 45823,0000 j
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlir. Base Vir. Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000  2291156,0000 34367,0000 d
DETALLE SUBTOTAL: $2.291. l56,00/
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATO No. 155 DE DESCUENTO: $0,00
2025, FACTURA CON NOTA CREDITO 19858~ PACIENTE ERIK ROLANDG LOPEZ ‘
FLOR CC 1061787367 MEDICO CC 4611455 DR VIDAL , INGRESO 2106729 IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: 50,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $57.279,00
OTRAS RETE: $229.116,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
DOS MILLONES CUATRO MIL SETECIENTOS SESENTA Y UN PESOS CON CERO AJUSTE RED: $0.00
CTVS MiCte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR; $2.004.761,00 /

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




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.F. USUARIO 610

COMPROBANTE ENTRADA

““““ - OPERARIC CON FUNCIONES DE Pﬁ?ESlONAL UNIVERSITARIO
AUXILIAR DE BODEGA, SECRETARIO SUMINISTROS Y ACTIVOS F1IJOS
EIECUTIVO O QUIEN HAGA SUS VECES

U CREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAIOY

LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.5.E.] NIT [891501676-1]
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wuem X TERNA S A, S e

F COMERCIALIZADORA

A

NIT. $00655176-7 Rerinier: Commin,

7/

COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
Direccion: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA
Teléfono: 7226226

Pasto - Narifio

info@fijacionexterna.com
www.fijacionexterna.com
CUDE: ed0b78c0325¢39d5c9090e7360f35fabafc75fb9ac9ed90c983271cbfe896e3da71ed7b0448d996e60ed627158bbcf5e

P
NOTA CREDITO

SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT:  891501676-1
DIRECCION: Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19858
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA 1 PACIENTE
2025-07-15 CAROLINA CONTRERAS 62759 | ERIKROLANDO LOPEZ FLOR
cODIGO DESCRIPCION CANTIDAD DESC| V.UNITARIO | V.TOTAL
NC NQOTA DE DESCUENTQ 1 763,718 763,718
j VA ///
VALOR FACTURADO: $3,054,874 VALOR A CANCELAR: $2.291 456
o VALOR $ 763,718.00
S DESCUENTO § $0.00
AL SUBTOTAL $ 763,718.00
6 200.064:475.7 VA $0.00
ea De Facturactén RETE. FUENTE $ 0.00
ELABORA ACEPTADA TOTAL I $ 763,718.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025-07-15 16:55:00 Correo:

facelectronica@hosusana.gov.co



«-::680821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70060

Resol. Dian: 18764

Y COMERCIALIZADORA
] ~ NIT, 50002447 06-7 Hapdmen Coandin
SC-CEREEERES i ' i ”ﬂ
o EXTERNA B, A5 ve——
e
Fecha vy Hora de Envio: 20250715 16:02:12 Correa: facelectronica@hosusana.gov.co
CUFE: 69f475f631dd8d9d13fc2679469fh7416923¢c32a63519b3aaBecBd514bcfdedf73c46c9260011b2607ed61a9d2308ee
CIUDAD EXPEDICION FECHA EXPEDICION /EECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA FACTURA DE
~ VENTA CFEE 62759
PASTO 2025-07-15 2025-08-14 2025-07-15 ELECTRONICA
CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT: 891501676-1
DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Lade/a CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN TEXEFONO: 3174019590 PEDIDO:12647

Z

PACIENTE: ERIK ROLANDOAGCPEZ FLOR MEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO /

No, HCL: 1061787367 / CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA /

REF DESCRIPCION J/"/ LOTE CAN. 1V, UNITARIO IVA V. TOTAL
HSLN3885 PLACA TITANIC ANATOMICA DE PERONE DISTAL 3.5 X 3 ORIFICIOS ¢ i} 1 / 2, 243 451 i} 2,243,451
HSLN4755-70 TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X16MM // 0 1 / 119,708 / [t} 119,708
HSLN4755-216 TCRNILLO TITARIO CORTICAL DE 3.5 MM X18 MM 0 1 119,708 4] 119,708
HMSLN4179 TORNILLO GORTICAL BLOQUEO EN TITANIO RO 3.0 X 14 MM 0 -q ll/ 162,697 4 .0 162,697
HSLN4182 TORNILLO CORTICAL BLOGUED EN TITANIC RIS 3.0 X 20 MM 0 2 ~ 182,697 / o 325,304
HSLN2117 TORMILLO CORTICAL DE BLOQUEQ EN TITANIO 4.0 X 16 0 1/ 83,918 / 0 83,916

COMERCIALIZALG A
&5
- y ME){TERNAS.A,S"‘"‘“
OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 1585 - 2025 MADISON ORTHO REG, INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO, 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: TRES MILEONES CINCUENTA Y CUATRO Mil OCHOCIENTOS SETENTA Y CUATRO PESOS MICTE l
VALOR $3,054,874
RECIBING Y AGEPTADD CAROLINA CONTRERAS DESCUENTO $0
{FIRMA Y SELLO) ELABORO SUBTOTAL $3,054,874
Esta factura se asimila on sus efectos a la lefra de combio segun Art. 774 del cédigo de comercio, Después de IVA $0
vencida cobramos intereses de mora a la tasa establecida por la ley, Cheques devueltos por fondos insuficiantes,
sancién del 20%, RETE. FUENTE $0
No aceptamos devolucionesde mercancla que presente delerloro i
CUEGNTAS PARA CONSIGNACION: BANCO DE BOGOTA CTA, CTE. Neo. 693000069 f BANCOLOMBIA CTA, CTE. No. RETE ICA $0
879-512677-24 [ BANCO DE QCCIDENTE CTA. CTE, No, $50-01164-2 J/ BANCO DAVIVIENDA CTA, CTE. No. 1086
69990 9984 TOTAL i $3,054,874

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijaclonexterna.com - info@fljaclonexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGt SAS. NIT. 8110214384




Resol. Dian: 18764:-2480821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60841 Al CFEE 70000

HAmEspIE

COMERCIALIZADORA

— EXFERNA §.A.5 e

A

NLT, #0G054418-7 Repdman Caanim

Fecha y Hora de Envio: 2025-07-15 16:02:12
CUFE: 69f475{631dd8d9d13fc2679469fb74169a3c32a63519b3aaBectd514bc1fde9f73c46c9260011b2607ed61a9d2308ee

Correo: facelectronica@hosusana.gov.co

e e T
CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

CIUDAD EXPEDICION FECHA EXPEDICION |FECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA
PASTO 2025-07-15 2025-08-14 2025-07-15
Verveimvwm—emeeremr—rrm——reETT L

FACTURA DE
VENTA
ELECTRONICA

CFEE 62759

NIT: 8815016761

DIREGCION GLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN
s p——

PACIENTE: ERIK ROLANDO LOPEZ FLOR

TELEFONO: 3174019590 !PEDIDO:12647
!MEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDOC

No. HCL: 10617873687

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

REF DESCRIPCION LOTE CAN. {V. UNITARIO}| IVA V. TOTAL
HSLN3885 PLACA TITANIO ANATOMICA DE PERONE DMSTAL .5 X 3 ORIFICIOS 0 1 2,243,451 0 2,243,451
HSLN4755-7C TORNILLO TITANIO CORTIGAL DE  3.5MM X16MM 0 1 119,708 0 119,708
HSLN4755-216 |  TORNILLO FITANIO CORTICAL DE 3.5 MM X18 MM 0 1 119,708 0 119,708
HSLN4179 TORNILLO CORTICAL BLOQUEC EN TITANIO R/D 3.0 X 14 tiM 0 q 162,697 4] 162,697
HSLN4182 TORNILLO CORTICAL BLOQUEOC EN TITANIO R/D 3.0 X 20 MM ] 2 162,697 9 325,394
HSLN2117 TORNILLO CORTICAL DE BLOQUED EN TITANIO 4.0 X 16 0 1 83,916 I} 83,016

OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155 - 2025 MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DN-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES CINCUENTA Y CUATRO MIL OCHOCIE.NTOS SENTA Y CUATRO PESOS M/CTE l
VALOR $3,054,874
DESCUENTO %0
RECIBIDO Y ACEPTADO
AROLINA CONTRERAS
{FIRMA ¥ SELLO) ELABORO c SUBTOTAL $3,054,874
Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de camblo segun Art. 774 del cédige de comerclo, Después de IVA $0
vencida cobramos interases de mora a la tasa establecida por la ley. Cheques devueitos por fondos insuficlentes,
sancién del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceptamos davolucienesds mearcancia que presente deterloro
CUENTAS PARA CDNSEGNACIEN: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE. No, 633000069 // BANCOLOMBIA CTA. CTE. No. RETE ICA $0
879-512677-24 I/ BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTE. No. 050-01164-2 [/ BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086
300 9964 TOTAL $3,054,874

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIC LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA « NEWA- VILLAVICENCIO - www.fljaclonexterna.com - Info@fijaclonexterna.com




PROCESO DIRECCION TECNICA

HOJA DE GASTO - TARJETA DE IMPLANTE
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Codigo: FO-B1-014

Version: 4

Facha: 22/02/2024
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16/07/2025 15:30

. ., | SLV-GC-03-F02-V14
Registro de Instrumentacion T G008
o€ -
iy 4 Quirargica
Lémvs da Virentla & o E. PAGENA: A
Folio: 31 Fecha de Registro:  15/07/2025 12:03.:46 p. m, N° de Historia Clinica: 10617873%

Ingreso: 2106729

Nombre Paciente: ERIK ROLANDO LOP * Sexo:Masculing

Fecha Nacimiento: 01/enero/1996 Edad Actual 29 Afios /6 Meses / 14 Dlas Estado Civil:

Direccldn: CARRERA 41825 Telefano: 3162989140

Procedencia: POPAYAN QOcupaclén: ESTUDIANTE

Datos de Afiliacid

Régimen: Ninguno

Plan Beneficios: LA PREVISORA S A COMPANIA DE SEGUROS Nivel - Estrato: OTROS

-- _ Datos del Ingreso OLIONIIL . (e IS AMI I3 0TR )

Responsabte: PAULA FLOR Teléfono Resp: 3218412880

Direccién Resp: CARRERA 41825 Fecha de Ingreso:  10/07/2025 1:55:24 a. m.

Finalidad Consulta: Otra Causa Externa: Accidente_de_transite_de_origen_comu
n

St Informe***

Quirofano:

2 Proceso previo de Limpieza:  RUTINARI
Procedimiento: 795602 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA O PERONE CON
FIJACION
Cirujano: 4611455 VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
Anestesiologo: 10299822 AGREDQ VILLAQUIRAN FRANCISCO EDUARDO
Ayudante: 1061765570 BAUTISTA BEDOYA JOSE MANUEL
Circulante: 10306910 HERNANDEZ MEDINA GUILLERMO
Instrumental Completo: Si
Indicador Quimico de Instrumental : Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMO . OPTIMO
PLASTIA#E DESECHABLE
LOT: A67 LOT: 001192

w

iSi No. Inicio; Conteo Completo: Si

No.Final:

W

@; ) @U (éam) 1’,4'

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-A

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte | HCRPHistoBase Usuario: 610




16/07/202515:30

. ., { SLV-GC-03-F02-V14
ﬁ% ) Registro de Instrumentacion [Ficoooe
S n Quiruargica
e PAGINA: 212
Folio: 31 Fecha de Registro:  15/07/2025 12:03:46 p. m. N° de Historia Clinica: 1061787367

Ingreso: 2106729

No. tnicio: |1 Conteo Completo: Si
No.Final: 1

Patologia: No
Cirugia: Limpia
Limpieza de Quirofano: Si
Se aplica desinfeccion posterior a fa safa:  No NO REQUIERE

. Observaciones.

Material Tmplantable: Si
Detalle: GASTOS: SUMINISTRADOS POR FIHACION EXTERNA

PLACA TIT ANATOMICA PERONE DISTAL IZQ. 3.5 X 3 ORIFICIOS (1)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 16(1)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 18(1)
TORNILLO COTICAL BLOQ. TIT R/D 3.0 X 14 (1)
TORNILLO COTICAL BLOQ. TIT R/D 3.0 X 20 (2}
TORNILLO COTICAL BLOQ TITR/D4.0X 16 (!)

' : LS s b Indtcacumes Me’dlcas

(G Botborrt”

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-4

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610
172
N°PP000000001973
PROVEEDOR; COMERCIALIZADORA FUACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA: 16/07/2025 03:52 p. m.
SAS
CIUDAD: PASTO SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CARRERA 368 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 6027213155 TASA CAM: 6,00
N°FACTURA: CFEE62760 % ICA: 0,0000 PLAZO: 30 FECHA FAC: 15/07/202512:00 a. m,
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA

DMU0000001 UDRAPE UNIDAD 1,60 $107.163,00 5$107.163,00 0,60 0,00
DMS0000057 STERIDRAPE ACTI-GARD IOBAN  UNIDAD 1,00 $133.953,75 $133.95375 0,60 0,00
CAMPO YODO
DMEBEO00005! BSTOQUINETA 4 A 7 PULG METRO 1,00 $748.440,00 $748440,00 0,00 0,00
CONCEFPTO PE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido
PRO CULTURA 0,5000  989557,0000 4948,0000
CONCEFTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vir. Retenido
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 1,0000  989557,0000 9896,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vilr. Base Vir, Retenido
PRO ADULTO MAYOR 3,0000  989557,0000 20687,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vhr. Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000  989557,0000 19791,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido
PRODESARROLLO 2,0000  989557,0000 19791,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vhr. Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000  989557,0000 14843,0000 i
rd
DETALLE SUBTOTAL: $989,557,00 /
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEQSINTESIS SEGUN CONTRATO Ne. 155 DE DESCUENTO: $0,00
2025, FACTURA CON NOTA CREDITO 19860- PACIENTE GERARDO ANTONIO
VELASCO DOMINGUEZ CC 1515035 MEDICO CC 76304323 DR BOLANOS , INGRESO IMPUESTO: $0,00
2101917 ' FLETES: $ 0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $24,739,00
OTRAS RETE: $98.956,00
OTRAS BEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y DOS PESOS CON AJUSTL RED: $0,00
CERO CTVS M/Cre. AJUSTE AL TOTAL: $000
TOTAL COMPR: $865.862,00 /

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

1/'




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610

272

COMPROBANTE ENTRADA

e e 5:-7-;; #er %“{éﬂ( 2 /%Lé’f_g/ f

., OPERARIO CON FUNCIONES DE PREFUSIONAL UNIVERSITARTO
AUXIGIAR DE BODEGA, SECRETARIO SUMINISTROS Y ACTIVOS F1JOS

EJECUTIVQ O QUIEN HAGA SUS VECES
U CREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAIOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAIOY

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



Y COMERCIALIZADORA

o ) & NIT. SO0054476-7 Rerimen Commin

—— EXTERNA S A .S e—

A

v

COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
Direccion: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA

Teléfono: 7226226
Pasto - Narifio
info@fijacionexterna.com
www.fijacionexterna.com

CUDE: 580158db805089e5d2030c35ah6bbb2072a2592a71020e0%e51d2edccb4eTadc4498fh6118d4538fafa2744af4ea78if6

SENOR {ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO Nﬁ: 891501676-1 N6TA CREDITO /
DIRECCION: Calle15 No 17a- 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174018590 N° NC 19860
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA I PACIENTE
L 2025-07-15 CAROLINA CONTRERAS 62760 | GERARDO ANTONIO VELASCO DO
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD DESC| V.UNITARIO | V.TOTAL
NG NQOTA DE DESCUENTO 1 329,852 329,852
A/
VALOR FACTURADO: $1 ,319.409 VALOR A CANCELAR: $ 089.557 /]
VALCR $ 329,852.00
DESCUENTO $ 0.00
SUBTOTAL $ 329,852.00
IVA $ 0.00
RETE. FUENTE $ 0.00
ACEPTADA TOTAL $ 329,852.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025-07-15 16:59:00 Correc: facelectronica@hosusana.gov.co



Resol Dian: 1876

LIRAFERLF

¥ COMERCIALIZADORA

EXTERNE §.A 5 v

L

NTT, So0084 41 627 Hegdraen Cowndn

Facha y Hora de Envio;

2025-07-15 16:02:20

GCorreo: facelectronica@hosusana.gov.co

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIHAL DEL ESTADO

CIUDAD EXPEDICION | FECHA EXPEDICION | FECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA FACTURA DE
VENTA
PASTO 2025-07-15 / 2025-08-14 2025-07-15 ELECTRONICA

CUFE: f4e010aec83df3ad0162092dc4h63b72ca192e41afe0cc26915f5fb1aled94acf718473d166680987590a8b9f5calb16

CFEE 62760

NIT: 881501676-1

BIRECCION GLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

| SEDE: POPAYAN

TELEFONO: 3174019590

PACIENTE: GERARDO AN/T,ONIO VELASCO DOMINGUEZ

MEDICO: BOLANOS

PEDIDO:12646 ;
REBCLLEDO JACINTO HERNEY .

-

No, HCL: 1515035

/

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

-

- 880821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 Al CFEE 70040

REF DESCRIPCION LOTE CAN. V. UNITARIO| VA V. TOTAL
HSLN1436 U DRAPE 0 107 1428847 | 0 142,884
HSLN4723 STERI DRAPE Y/O 10BAN 0 1 178,605 // 0 178,805
HSLN4T55.288 ROLLO ESTOQUINETA DE 4 METROS X 7 PULGADAS 0 1 997,920 1) 967,920

wEy  COMERCIALIZADOUKA
: o
o R p—— o Y RNA .-‘W'
Factura Originajl
OBSERVACIONES: CONTRATO NO 155 - 2025 - SURGIVAL REGISTRO INVIMA; 2012DM-0001258-R1 FECHA VTO: EN TRAMITE DE
ACTUALIZACION
VALOR EN LETRAS: UN MILLON TRESCIENTOS DIECINUEVE MIL CUATROCIENTOS NUEVE PESOS M/ICTE ]
VALOR $1,319,409
DESCUENTO $0
RECIBIOO Y ACEPTADO
CAROLINA CONTRERAS
(FIRMA Y SELLO) ELABORO ' SUBTOTAL $1,319,400
 Esta factura se asimlla en sus efecfos a la letra de cambio segun Art, 774 def cédigo de comercio. Después de IVA $0
venclda cobramos Intereses de mora a la tasa estableclda por la ley, Cheques devusltos por fondos Insuficlentes,
sanclon del 20%., RETE. FUENTE $0
No acepiamos devolucionesde mercancia gue presente deterioro
CUENTAS PARA CONSIGNACISN: BANCO DE BOGOTA GTA. CTE. No. 693000069 IlmCOLOMBIA CTA. CTE. Ne. RETE ICA $0
879-512677-24 J{ BANCO DE QCCIDENTE CTA, CTEé;lgog. 332;01164-2 {f BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086 TOTAL I $1,319,409

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGIL SAS. NIT. 8110214384

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENGIO - www.fijacionextarna.com - info@fijacionexterna.com




SC(EA4503460

I COMERCGIALIZADORA

o

—— EXTEANA S A, 5 w—

W

NTT, #0034 4+16-7 Rapintarr Comin

Fecha y Hora de Envio: 2025-07-15 16:02:20
CUFE: f4eD10aec83df3ad0162092dcdbé3b72ca192e41afelcc26915f5fb1aled94aci718473d166680997590a9b9f5¢ca8616

Correo: facelectronica@hosusana.gov.co

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION

FECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

PASTO

Nemosse——

2025-07-15

pr—ei

2025-08-14

2025-07-15

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

FACTURA DE
VENTA
ELECTRONICA

CFEE 62760

NIT: 891501676-1

-

DIREGCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

Memencsastsommeeo—

|TELEFONO: 3174019590

PACIENTE: GERARDO ANTONIO VELASCO DO

PEDIDO:12648

tmbteerT———

MINGUEZ IMEDECO: BOLANOS REBOLLEDO JAGINTO HERNEY

No. HCL: 1515035

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

Resol. Dian: 1876v......480821-2025/05/07 -AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

REF DESCRIPCION LOTE CAN. |V, UNITARIO] IVA V. TOTAL
HSLN1438 U DRAPE 0 1 142,884 0 142,884
HSLN4723 STERI DRAPE Yi0 I0BAN 0 1 178,605 0 178,605
HSLN4755-288 |  ROLLO ESTGQUINETA DE 4 METROS X 7 PULGADAS a 1 997,920 0 997,920

OBSERVACIONES: CONTRATO NO 155 - 2025 - SURGIVAL REGISTRO INVIMA: 2012DM-0001258-R1 FECHAVTO: EN TRAMITE DE
ACTUALIZACION

VALOR EN LETRAS: UN MILLON TRESCIENTOS BIECINUEVE MIL CUATROCIENTOS NUEVE PESOS MICTE

6999 9964

VALOR $1,319,409
RECIBIDO Y ACEPTADO fe) DESGUENTO $0
CAROLINA CONTRERAS

(FIRMA Y SELLO) ELABORO SUBTOTAL $1,319,409

Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de camblo segun Art. 774 del cbdigo de comerclo, Después de IVA $0
vencida cobramos intersses de mora a la tasa establecida por la ley. Cheques devueltos por fondos insuflclantes,

sancién del 20%, RETE. FUENTE $0

No aceptamos davolucionesda mercancia que presente deterloro
CUENTAS PARA CONS|GNACI6N: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE. No, 693000069 /f BANCOLOMBIA CTA, CTE. No, RETE ICA $~0
879-512677-24 I/ BANCO DE OCCIDENTE CTA. GTE, No, 050-01164-2 // BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086 TOTAL $1 319.400

CRA 36 No, 8 - 134 BARRIO LAS ACACGIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238358 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www. fifacionexterna.com - info@fijacionexterna,.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384




PROCESO DIRECCION TECNICA

HOJA DE GASTO - TARJETA DE IMPLANTE

Cadigo: FC-DT-014
Version: 4

Fecha: 22/02/2024
Pagina: 1 de 1
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16/07/2025 13:56

. . s [ SLV-GC-03-F02-V14
Registro de Instrumentacion [ Tico0os
Quirdrgica
PAGINA: 16
Folio: 370 Fecha de Registro:  15/07/2025 10:17:03 a. m. N° de Historia Clinica: 1515035

Ingroso: 2101917

Nombre Paclente: :GERARDOANTONIO LASCODOMINGUEZ /  Identificactén: 1515035 Sexo:Mascuiino

Fecha Nacimiento: 20/abiil/1940 Edad Actual: 85 Afos / 2 Meses / 25 Dias Estado Civil:  Soltero
Direccién: CALLE 6 8 09 BARRIO BOYACA SILVIA Teléfono: 3106046704

Procedencia: SILVIA Ocupacidn:  TERCERA EDAD
. . Datos de Afiliacion

ﬁéglmen: o Ninguno

Plan Beneficios: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA Nivel - Estrato: NIVEL UNO
EPSS.A. SUBSiDiADO

SRR :C‘ID“""S del Ingreso i F OI‘mN A (Rechi: 1507202 S
Responsable: JUAN VELASCO Te!éfono Resp 31 06046704

Direccion Resp: CALLE 6 8 02 BARRIO BOYACA SILVIA Fecha de Ingreso:  26/06/2025 10:59:36 p. m.
Finalidad Consulta: Otra Causa Externa: Enfermedad_general

Quirofano: 3 Proceso previo de lepzeza

Procedimiento: 815104 REEMPLAZO PROTESICO TOTAL PRIMARIC COMPLEJO DE CADERA ARTROSIS
SECUNDARIA
Cirujano: 76304323 BOLANOS REBOLLEDQ JACINTO HERNEY
Anestesiologo: 10294096 MAHE PENA DIEGO ARMANDO
Ayudante: 10305788 VARGAS YANZA ANDRES LEONARDO
Circulante: 43974767 BERNAL TORRES MARIA TERESA
Instrumental Completo:  Si
Indicador Quimico de Instrumental : Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMO OPTIMO
GENERAL 3 LOTE: 64 PAQUETE DE CADERA LOTE: 001148
FEMUR 1 LOTE: 63

No. Inicic; |5 Conteo Completo: Si
No.Finatl:

[No.Inicio: |2 |[Conteo Completo: Si

hndven Pyaena

Instrumentador: ANDREA CATHERINE PARUMA VALLEJO Registro Médico: 9998

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase ) Usuario: 610
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. . s | SLV-GC-03-F02-V14
Registro de Instrumentacion [ Ficons
Quirargica
PAGINA: 25
Folio: 370 Fecha de Registro:  15/07/2025 10:17:03 a. m. N° de Historia Ciinica: 1515035

Ingreso: 2101917

No Final: 2

Patologia: No

Cirugia: Limpia

Limpieza de Quirofano: Si

Se aplica desinfeccion posterior ala sala;  No NO REQUIERE
R Observgignes T

Material Implantable: Si

Detalle: GASTOS MEDICALHELP:
- COPA ACETABULAR NO CEMENTADA 11-5G: |
- TORNILLO TITANIO ACETABULAR # 26 : 1
- TORNILLO TITANIO ACETABULAR #30: 1
- LINER COPA ACETABULAR 10-48 : 1
- VASTAGO FEMORAL SUPERFICIE RUGOSA 14 ;1
- CABEZA FEMORAL CERAMICAMODELT32 L : 1
- HOJA DE SIERRAANCHA 90 ML : |

GASTOS FIJACION EXTERNA.
-CAMPOENU:1

-TOBAN: |

- ESTOQUINETA DE 4M X 7 PULGADAS 1

Andeta  Povemer

Instrumentador: ANDREA CATHERINE PARUMA VALLEJO Registro Médico: 9998

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.} NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610

-

e

172
N°PP000000001974
PROVEEDOR: COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA — NIT; 900084476 FECHA: 16/07/2025 05:02 p. m.
SAS
CIUDAD; PASTO SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CARRERA 36 8 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 6027213155 , TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: CFEE6276] % ICA: 0,0000 PLAZO: 30 FECHA FAC: 15/07/2025 12:00 2, m,
CODIGC  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAR VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DMPOG0006S PLACA UN TERCIO DE CANIA TIT UNIDAD 1,005 1.102.461,00 $1.102.461.00 0,00 0,00
BLOQ.3.5MM X4 A 10H
DMT0000519 TORNILLO CORTICALTIT 35X 10A UNIDAD 4,00 $89.781,00 $359.12400 0,00 0,00
26MM
DMTE090779 TORNILLO CORTICAL BLOQUEADO  UNIDAD 1,00 $62937,00  $62.937,00 0,00 0,00
TIT3.5 A4.0X12-20 A32ZMM
CONCEPTO DE RETENCION % Vi Base Vir. Retenido
PRO CULTURA 0,5000  1524522,0000 7623,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir, Base VYir. Retenido
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 1,0000 15245220000 15245,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr. Base Vlr. Retenido
PRO ADULTO MAYOR 3,0000  1524522,0000 45736,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr, Base Vir. Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000  1524522,0000 30490,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vlr, Retenido
PRODESARROLLO 2,0000  1524522,0000 30490,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlir. Base Vir, Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000 15245220000 22868,0000 /
DETALLE SUBTOTAL: $1.524.522,007
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATO No, 155 DE DESCUENTO: $0,00
2025, FACTURA CON NOTA CREDITO 19859- PACIENTE JHONNATAN CARCAMO )
TORRES CC 14296020 MEDICO CC 4611455 DR VIDAL , INGRESO 2106105 IMPUESTO: $0.,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE [VA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $38.113,00
OTRAS RETE: $152.452,00
OTRAS DEBUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE: $ 0,00
UN MILLON TRESCIENTOS TREINTA Y TRES MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y AJUSTE RED: $0,00
SIETE PESOS CON CERO CTVS M/Cle. AJUSTE AL TOTAL: $0.00
TOTAL COMPR: $1.333.957,00 /

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

! "0\‘5:10 :S:a & 2 %’fﬁé—i/ oo %? ¥ i f |

'''''''' OPERARIO CON FUNCIONES DI AROFESIONAL UNIVERSTTARIO
AUXILIAR DE BODEGA, SECRETARIO SUMINISTROS ¥ ACTIVOS FLIOS
EJECUTIVO O QUIEN HAGA SUS VECES

U CREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY

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



B COMERCIALIZADORA
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NIT. 50005247 6-7 Regimen Comrin
——

v

COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
Direccion: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA

Teléfono: 7226226
Pasto - Narifio

info@fijacionexterna.com
www. fijacionexterna.com

CUDE: 72474e64e7c¢50f9658be3d9¢435bb6bf55f0bdec9efd24859711951166c053b74677753ea4dfb99f8baabc941abf38be3

SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO  NIT:

89156016761

DIRECCION: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

NOTA GREDITO / a

CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19859
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA | PACIENTE
2025-07-15 CAROLINA CONTRERAS 62761 | JHONNATAN CARCAMO TORRES
cODIGO DESCRIPCION CANTIDAD DESC| V.UNITARIO V. TOTAL
NC NOTA DE DESCUENTO 1 508,174 508,174
Z

VALOR FACTURADO: [$ 2,032,696 VALOR A CANCELAR: $ 1524522/
VALOR $ 508,174.00
DESCUENTO $0.00
—— SUBTOTAL $ 508,174.00
e bkt VA $0.00
ea De Factueschin RETE. FUENTE $ 0.00
ACEPTADA TOTAL $ 508,174.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025-07-15 16:58:00 Correo:

facelectronica@hosusana.gov.co



Resol. Dian: 1876:.,

.~080B21-2025/08/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

SCCERASDIGE

\,

COMERCIALIZADORA
”

N1, 00034 4T6-T Rerimean Comiin

Fecha y Hora da Envio: 2025-07-15 16:02:48
CUFE: 024d9%8e184%3dc7cdbe736b695b739912df0861a90896d8d4556b593e9e262e56%9ehBad2681afbe91b32f3fe5144fe1

Correo: facelectronlca@hosusana.gov.co

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION

FECHA DE VENCIMIENTC FECHA CIRUGIA

PASTO

2025-07-15 /

2025-08-14

2025-07-15

FACTURA DE
ELECTRONICA

VENTA CFEE 62761

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA S0CIAL DEL ESTADO

NIT: 821501676-1

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

P o~
SEDE: POPAYAN TELEFLNO: 3174019590 PEDIDO: 12645 j
PACIENTE: JHONNATAN CAMO TORRES MEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDC Ve
No, HCL: 14296020 / CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA
REF DESCRIPCION / LOTE CAN, y}UNITARIO,/ IVA V., TOTAL
HSLM3464 PLACA TERCIO DE CANA TITANIO BLOQUEADA 3.5 X 7 ORFICIOS  # 0 1 / 1,469,948 7 0 1,469,948
HSLNAT55-87 TORNILLO TITANIO GORTIGAL DE 3.5MM X14MM < o 3 ,/ 7 119,708 / 0 359,124
HSLN4755-121 |  TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5M X20MM o 1 /1 19,708 v/ 0 119,708
HSLN2117 TORNILLO CORTICAL DE BLOQUEO EN TITANIC 4.8 X 16 0 1./ 83,916 / 0 83,916
COMERCIALIZAUDAL
& g L e
2 k. .
SR i wremEXTERNAS A G was
Fact iginal
ractura Original
{
OBSERVACIONES: CONTRATO NO; 155 - 2025 MADISON ORTHO REG. INVIMA; 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: DOS MIELONES TREINTA Y DOS MIL SEESCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS MICTE I
VALOR $2,032,696
RECIBIDG Y ACEPTADO CAROLINA CONTRERAS DESCUENTO $0
{FIRMA ¥ SELLO) ELABORO SUBTOTAL $2,032,696
Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de cambio segqun Art. 774 del cédigo de comercio. Después de IVA $0
venclda cobramos Intereses de mora a la tasa establecida por la ley, Cheques devueltos por fondos Insuficientes,
sanclan del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceplamos develucionesde mercancla que presente deterioro
CUENTAS PARA CONSIGNACISN: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE, No. 693000063 // BANCOLOMBIA GTA. CTE. Mo, RETE ICA $0
879-512677-24 /| BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTE. No, 050-01164-2 [/ BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No, 1086 TOTAL
6999 9964 $2,032,696

GRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijacionexterna.com - Info@fl|acionexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGE SAS. NIT. 8110214384
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Fecha y Hora de Envio: 2025-07-15 16:02:48
CUFE: 024d%eBe1849dc7edbe736b695b739912df0861a90896d8d4556b593e91e2620569eb8ad2681af5e91h32f3fe5144fet

Correo: faceloctronica@hosusana.gov.co

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION | FECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

PASTO

2025-07-15 2025-08-14

2025-07-15

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LLOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

“Vevn | CFEE 62761

ELECTRONICA

NIT: 821501676-1

™y

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

|CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

TELEFONO: 3174019590

PEDIDO: 12645

PACIENTE: JHONNATAN CARCAMO TORRES IMEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDG

No. HCL: 14296020

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

V. TOTAL

Resol Dian: 1876-.._..5380821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 63001 AL CFEE 70000

REF DESCRIPCION LOTE CAN, | V. UNITARIO| IVA
HSLN3464 PLACA TERCIO DE CANA TITANIC BLOQUEADA 3.5 X 7 ORFICIOS 0 1 1,469,048 0 1,469,948
HSLN4755-87 TORNILLC TITANIO CORTICAL DE 3,5MM X140 0 3 119,708 0 359,124
HSLN4755-121 |  TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X20MM 0 1 119,708 0 119,708
HSLNZ117 TORNILLC CORTICAL DE BLOQUEO EN TITANIO 4.6 X 16 0 1 83,916 0 83,916

OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155 - 2025 MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FEGHA VTO, 12/02/2030

VALOR EN LETRAS: DOS MILLONES TREINTA Y DOS MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS M/CTE

VALOR $2,032,696
DESCUENTO 30
RECISIDO ¥ ACEPTADO CAROLINA CONTRERAS
(FIRMA ¥ SELLO) ELABORO SUBTOTAL $2,032,696
Esta factura se asimifa en sus efectos a [a letra de cambio segun Art. 774 del codigo de comercio. Después de IVA %0
venclda cobramos fntereses de mora a la tasa establecida por |2 lay. Cheques devueltos por fondos Insuficientes,
sancion del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceptamos devoluclonesde mercancia que presente deterloro
CUENTAS PARA CONSIGNACION: BANGO DE BOGOTA CTA, GTE. No, 693000089 /f BANGOLOMBIA CTA, CTE. No, RETE ICA $O
B79-512677-24 /I BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTE. No, 050-01164-2 /| BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086
6999 9964 TOTAL $2,032,696

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.lijacionextarna.com - info@fljacionextarna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT, 8110214384
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PROCESO DIRECCION TECNICA

HOJA DE GASTO - TARJETA DE IMPLANTE

Cédigo: FO-DT-014
Version: 4

Fecha: 22/02/2024
Péging: 1 de 1
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hbwve du Yotencln i 9. £ PAGINA: lllz
Folio: 28 Fecha de Registro:  15/07/2025 10:05:16 a. m. N° de Historia Clinica: 14296020

Ingreso: 2106105

Nombre Paclents: JHONNATAN CARCAMO TORRES 6n: 14206020  Sexo:Masculino
Fecha Nacimiento: 16fseptiembre/ Edad Actual: 39 Afios /9 Meses / 29 Dias Estado Civil:  Soltero

1985
Direccién: CALLE 24 10 26 VILLA CLUDIA Teléfono: 3115628655
Procedencia: POPAYAN QOcupacién:  SOLDADOS DE LAS FUERZAS

MILITARES

" Datos dé Afiliacion

'F'(é'gll'rﬁé'ri: ' Ninéunb
Plan Beneficios: DISPENSARIO MEDICO DE CALI 244-DIGSA/DMCAL-  Nivel - Estrato: OTROS
2028

 Dutos del Ingreso FOLIONIAE: R 1SN 100

Responsable: SIN ACOMPANANTE Teléfono Resp:

Direccién Resp: Fecha de Ingreso:  8/07/2025 1:54:04 p. m.
Finalidad Consulta; Otra Causa Externa: Otro_tipo_de_accidente

a'uirofano: 2 Proceso previo de Lsmp|eza " RUTINARIO

Procedimiento: 794602 REDUCCION INDIRECTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA O PERONE CON
FIJACION
Cirujano: 4611455 VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
Anestesiologo: 10298822 AGREDO VILLAQUIRAN FRANCISCO EDUARDO
Ayudante: 1061765570 BAUTISTA BEDOYA JOSE MANUEL
Circulante: 10306910 HERNANDEZ MEDINA GUILLERMO
Instrumental Completo; Si
Indicador Quimico de Instrumental : Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMO OPTIMO
PLASTIA#3 DESECHABLE
LOT: ABS LOT; 001192

No. Inicio: |2 Conteo Completo: Si
Nn Final 2

@m @d n’éoﬂc} ‘[‘,4/

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-4

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E,] NIT [891501676-1}

Nombre reporte ; HCRPHistoBase Usuario: 610
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Registro de Instrumentacion [ Ticoos
Quirargica
Hnm—"— PAGINA: 21
Folio: 26 Fecha de Registro:  15/07/2025 10:05:16 a. m. N° de Historia Clinica: 14296020

Ingreso: 2106105

l:-u.; TSN |-. |

-

No. Inicio: Conteo Completo: Si

No.Final:

—_

Patologia: No

Cirugia: Limpia

Limpieza de Quirofano: Si

Se aplica desinfeccion posterior a ls sala: No NG REQUIERE
R T R R Observactones

Material Implantable: Si
Detalie: GASTOS: SUMINISTRADOS FITACION EXTERNA

PLACA TERCIO DE CANA TIT BLOQ. 3.5 X 7 ORIFICIOS (1)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 14(3)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 20(1)
TORNILLO COTICAL BLOQ TIT 4.0 X 16 (1)

Ittdtcacwnes Medtc

@:’” @d (éor?f) ‘I%’

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-4

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADD A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610
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COMPROBANTE ENTRADA
N°PP000000001975
PROVEEDOR: COMERCIALIZADORA FUACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA: 17/07/2025 08:24 a, m.
CIUDAD; lsnigTo SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: CARRERA 36 § 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA:  Pesos
TELEFONO; 6027213155 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA; CFEE62813 % ICA: 0,0000 PLAZO: 30 FECHA FAC: 16/07/2025 12:00a. m.
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DMP0000227 PLACA RADIO DISTAL BLOQ VOLAR X UNIDAD 1,00$1.553.872,50 $1.553.872,50 0,00 0,00
2 -6 ORFEST.
DMTO0001377 X(;IENTLLO CORTICAL TITRD 27X 10 UNIDAD 2,00 $104.186,00 $208.372,00 000 0,00
DMTO0000043 TORNILLO DE BLOQUEQ TIT A-V DE  UNIDAD 4,00 $137.781,00 $551.12400 0,00 6,00
2.4-2.7 X 10 A26MM
CONCEPTQ DE RETENCION %  VIr. Base Vlr, Retenido
PRO CULTURA 0,5000  2313369,0000 11567,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vlr. Retenido
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 1,0000  2313369,0000 23134,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr, Base VIr. Retenido
PRO ADULTO MAYCR 3,0000  2313369,0000 69401,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000  2313369,0000 46267,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr, Base VIr. Retenido
PRODESARROLLO 2,0000  2313369,0000 46267,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vir. Retentdo
TASA PRODEPORTES 1,5000  2313360,0000 34701,0000
DETALLE SUBTOTAL: $2.313.369,00
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATO No. 155 DE DESCUENTO: $ 0,00
2025. FACTURA CON NOTA CREDITO 19866- PACIENTE MARTHA CECILIA
CAMACHO CC 66783936 MEDICO CC 76324457 DR GONZALEZ , INGRESO 2106618 IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $57.834,00
OTRAS RETE; $231.337,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: _ IMP DISTRI: $0,00
DOS MILLONES VEINTICUATRO MIL CIENTO NOVENTA Y OCHO PESOS CON CERO AJUSTE RED: $0.00 e
CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00 /
TOTAL COMPR: $2.024,198,00

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

I Sepis filiwe Loy F

“-.._ OPERARIO CON FUNCIONES DE FESIONAL UNIVERSITARG
AUXILIAR DE BODEGA, SECRETARIO SUMINISTROS ¥ ACTIVOS FLIOS
EJECUTIYO O QUIEN HAGA SUS VECES ACTIVOS

U CREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAIOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY

LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]
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COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
Direccion: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA
Teléfono: 7226226
Pasto - Narifio
info@fijacionexterna.com
www. fijacionexterna.com

CUDE: 2d0aedGe1a130f21b3432ed261407¢9237216f81364cfd4cce50f98a4e931df122dddbbb%4ceb133520befflcc24c5b9

SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT: 8915016761 NOTA EREDITO: /)
DIRECCION: Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19866
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA [ PACIENTE
2025-07-16 CAROLINA CONTRERAS 62813 | MARTHA CECILIA CAMACHO
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD |DESC| V.UNITARIO | V.TOTAL
NC NCTA DE DESCUENTO 1 771,123 771,123
7 //
VALOR FACTURADO: 1$3 084 492 VALOR A CANCELAR: $ 2313369
VALOR $ 771,123.00
DESCUENTO $0.00
SUBTOTAL $ 771,123.00
IVA $0.00
RETE. FUENTE $0.00
ELABORA ACEPTADA TOTAL $771,123.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HG! SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025-07-16 15:03:00 Correo:  facelectronica@hosusana.gov.co
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EXTERHA 5, A, 5 st

SRS 233

A

NLT, aG0Ga45 47 8- Repbmen Comin

Facha y Hora de Envio: 2025-07-16 14:33;29 Correo: facelectronica@hosusana.gov.co

CIUDAD EXPEDICION FECHA EXPEDIC!ON/’{ECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA

PASTO 2025-07-16 / 2025-08-15 2025-07-16

CUFE: 781194290a3c2¢0bd8363e970a67312a3b8f3053192f2afa82ec9a5a583fdbleh6fe0564Fh2b07a5417eaf564d7 defde

FACTURA DE
YENTA
ELECTRONICA

CFEE 62813

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

NIT: 891501676-1 ]

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN TELEFONO: 3174019590
S —

PACIENTE: MARTHA CEGILIA CAMACHO

PEDIDO:12652

MEDICO: GONZALES SERNA HUMBERTO

No, HCL: 66783936 / CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

...5B0821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 Al CFEE 70000

Resol. Dian: 1876

183,708 / 0

REF DESCRIPCION LOTE CAN. | V. UNITARIO| ~IVA V. TOTAL
HSLM3756 PLACA RAOIO DISTAL BLOQUEADA VOLAR AN;Z/ORF 4 0 F] 2,071,830 S © 2,074,830
HSEN245 TORNILLO CORTICAL TITANIO R/ 2,7 X 14 - i} 2 // 38,915 4 1] 277,830
HSEN32249 TORNILLO DE 8LOQUED TITANIO ANV 2.44M X 18 MM // ’ 0 3 V] % 83,708 / / 0 551,124
HSLNAZ1T TORNILLO DE BLOQUEO TITANIO AV 2.40M X 22 MM 0 1 183,708

OBSERVACIONES: CONTRATO NO 155 - 2025

MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA V

TO. 12/02/2030

VALOR EN LETRAS: TRES ML LONES OCHENTA ¥ CUATRO MIL CUATROCIENTOS NOVENTA ¥ DOS PESOS M/CTE

RECIBIDO Y ACEPTADO

CAROLINA CONTRERAS
{FIRMA ¥ SELLO)

ELABORO

Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de camblo segun Art, 774 del cddigo de comercio. Despuds de
vencida cobramos Intereses de mora a la tasa establecida por {a ley. Cheques devueltos por fondos insuficientes,
sancion del 20%.

No aceptamos devolucionasde maercancla qua prasante deterloro

CUENTAS PARA CDNSIGNACISN: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE. No. 693000069 // BANCOLOMBIA CTA. CTE. No.

879-512677-24 // BANCO DE OCCIDENTE CTA, CTE. No. 050-01164-2 if BANCO DAVIVIENDA CTA, CTE. No, 1086

6899 9964

VALOR $3,084,492
DESCUENTO $0
SUBTOTAL $3,084,492
IVA $0
RETE. FUENTE $0
RETE ICA $0
TOTAL $3,084,492

CRA 36 No. § - 134 BARRIO LAS ACACGIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijacionexterna.com - info@fijacionexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384
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& COMERCGCIALIZADORA

_E_lfi i

EXTHERNA 5. A, 5

— .,

NIT, 90863441571 Repdoien Coandn

Facha y Hora de Envio; 2025-07-16 14:33:29
CUFE: 781194290a3c2c0bdB9e3e970a67312a3b8f30c392f2afa92ec9a5a583fdb0eb6fe0564fb2h07a5417eaf564d7defdc

Correo: facelectronica@hosusana.gov.co

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION | FECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA

PASTO

2025-07-16 2025-08-15 2025-07-16

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

FACTURA DE

VENTA CFEE 62813

ELECTRONICA

NIT: 891501676-1

o

DIRECCION CLIENTE: Calle45 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

TELEFONC: 3174019590

PEDIDO: 12652

N¢. HCL: 66783936

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

PACIENTE: MARTHA CECILIA CAMACHO lMEDlCO: GONZALES SERNA HUMBERTO

....3B0821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 Al. CFEE 70000

Resol Dian: 187¢,

REF DESCRIPCION LLOTE CAN. | V. UNITARIO} IVA V. TOTAL
HSLN3756 PLACA RADIO BISTAL BLOGUEAOA VOLAR AV X 2 ORF 0 1 2,071,830 0 2,071,830
HSLN245 TORNILLO CORTIGAL TIFANIO RID 2.7 X 14 0 2 138,915 0 277.830
HSLN32248 TORNILLO DE BLOQUED TITANIO AN 24MM X 18 MM 0 3 183,708 0 554,124
HSLN4217 TORNILLO DE BLOQUEO TITANIO AN 2.4MM X 22 MM 0 % 183,708 o 182,708

OBSERVACIONES: CONTRATO NO 155 - 2025

MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030

VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES OCHENTA Y CUATRO MIL CUAFROCIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS M/ICTE ]
VALOR $3,084,492
RECIBIDO Y ACEPTADO CAROL'NA CONTRERAS DESCUENTO $D
{FIRMA Y SELLO) ELABORO SUBTOTAL $3,084,492
Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de camble segun Art. 774 del cédigo de comerclo. Después de IVA $0
vencida cobramos intereses de mora a la tasa establecida por [a ley. Cheques devueltos por fondos Insuficiantes,
sanclén del 20%, RETE. FUENTE $0
No aceptamos devoluclonesde marcancia quo presante deterioro
CLENTAS PARA CONSIGNACIEN: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE, No. 693000069 #/ BANCOLOMBIA CTA. CTE. No. RETE ICA $0
879-512677.24 Il BANCO DE QCCIDENTE CTA. CTE. No, 050-01164-2 // BANCO DAVIVIENDA CTA, CTE. No. 1086 ]
6999 9964 TOTAL $3,084,492

CRA 36 No. B - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijacionextsrna.com - info@fljacionexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384
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. . [ SLV-GC-03-F02-V14
Registro de Instrumentacion [ Fcoos
Quirdrgica
PAGINA: 12
Folio: 33 Fecha de Registro:  16/07/2025 10:30:32 a. m. N® de Historia Clinica: 66783936

|n9reso 2106618_ o

Gl i Dafes Persenales P
Nombre Paciente: MARTHA CECILIA CAMACHO : 66783936 Sexo:Femenino
Fecha Nacimiento: 20/septiembre/ Edad Actual: 59 Afios / 9 Meses / 26 Dias Estado Civil:  Soltero

1965
Direccion: VEREDA EL PINZON Teléfono: 3218784552

Procedencia: ROSAS Ocupamén AMA DE CASA
- Datosde Afiliacion 0

Réginién':: h Ninguhb

Plan Beneficlos: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA Nivel - Estrato: NIVEL UNO
EPS S.A. SUBSIDIADO

vt Datos delIngreso . FOHONG3. - (Feoha: 16072025 10:30 0. ).
Responsable: INGRESA SOLA Teiéfono Resp

Direccion Resp: Fecha de Ingreso: 9/07/2025 2:56:19 p. m.
Finalidad Consulta; Otra Causa Externa: Enfermedad_general

Quirofano: 2 Praceso previo de lepleza “RUTNARD

Procedimiento: C795202 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO O CUBITO CON
FIJACION
Cirujano: 76324457 GONZALEZ SERNA HUMBERTO
Anestesiologo: 1003323 HERNANDEZ PALOMINO PAOLA
Ayudante: 76330333 CRUZ PENAGOS LUIS FELIPE
Circulante: 1114874538 MONTES VARGAS MARIA VERONICA
Instrumental Completo; Si
Iindicador Quimico de Instrumentat ; Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMC OPTIMO
PLASTIA 10 LOTE: 72 PAQUETE DESECHABLE LOTE: 001201

No. Inicio; |2 Conteo Completo: Si
No.Final: 2

No. Inicio: |1 |Conteo Completo: Si

Andien  fayena

Instrumentador: ANDREA CATHERINE PARUMA VALLEJO Registro Médico: 9998

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte | HCRPHistoBase Usuario: 610




17/07/2025 08:06

. ., [ SLV-GC-03-F02-V14
Registro de Instrumentacion [ Tico00s
Quirargica
, _ PAGINA: 21
Folio: 33 Fecha de Registro:  16/07/2025 10:30:32 3. m. N® de Historia Clinica: 66783936

Ingreso: 2106618

Mo.Final: |1 I

Patologia: No

Cirugia: Limpla

Limpieza de Qtirofano: Si

Se aplica desinfeccion posterior a la sala: No NO REQUIERE
Do e e Observaciones:

Mafterial Implantable: Si

Detalle:  GASTOS FIJACION EXTERNA:
- PLACA RADIO DISTAL BLOQUEADA VOLAR GRIS A/V 1ZQ X2 (1)
- TORNILLO CORTICAL TITANIO GRIS R/D A/V 2.7 X14MM (2)
- TORNILLO DE BLOQUEQ TITANIO A/V 2.4 X18MM (3)
- TORNILLO DE BLOQUEO TITANIO A/V 24MM X22MM (1)

Indtcacmnes M edlcas

Andita  Prma

Instrumentador: ANDREA CATHERINE PARUMA VALLEJO - Registro Médico: 9998

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

MNombre reporte | HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610
172
NO°PP0O00000001976
PROVEEDOR: COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA: 17/07/2025 09:04 a. m.
SAS
CIUDAD: PASTO SAN JUAN DE PASTO (NARIRO) LSTADO:  Confirmade
DIRECCION: CARRERA 36 8 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA;  Pesos
TELEFONO; 6027213155 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA: CFEE62812 % ICA: 0,0000 PLAZO: 30 FECHA FAC: 16/07/2025 12:00a. m,
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U ~ SUBTOTAL %DTO %IVA
DMPO000266 PLACA CLAYICULA BLOQ EN S TIT 3.5 UNIDAD 1,005 1.794 783,60 $1.794.783,60 0,00 0,00
X 5 A 10 ORIF
DMT0000519 TORNILLO CORTICALTIT 3.5X10A UNIDAD 6,00 $89.781,00 $538.686,00 0,00 0,00
26MM
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido
PRO CULTURA 0,5000  2333469,0000 11667,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir, Base Vir. Retenido
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 1,0000 23334690000 23335,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vir. Retenido
PRO ADULTO MAYOR 3,0000  2333469,0000 70004,6000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir, Base Yir. Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000  2333469,0000 46669,0000
CONCEFPTO DE RETENCION %  VIr, Base VIr. Retenido
PRODESARROLLO 2,0000  2333469,0000 46669,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir, Base Vlir, Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000  2333469,0000 35002,0000
DETALLE SUBTOTAL: $2.333.469,00 /
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATO No. 155 DE DESCUENTO: £0,00
2025, FACTURA CON NOTA CREDITO 19865- PACIENTE JUAN DAVID BMBACHI
NARVAEZ CC 1059904358 MEDICO CC 76324457 DR GONZALEZ , INGRESO 2106733 IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $58.337,00
OTRAS RETE: $233.346,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
DOS MILLONES CUARENTA Y UN MIL SETECIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS CON AJUSTE RED: $0,00
CERO FT‘VS MICte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00

;7/ v (Afaace /4?;/ =z
10

%OFESIONAL UN[VERSiTi(
SUMINISTROS Y ACTIVOS FLIOS

PREGART N FUNCIONES DE
AUNILIAR DE BODEGA, SECRETARIO
EJECUTIVO O QUIEN HAGA SUS VECES

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

TOTAL COMPR:

ol

$2.041.786,00

e




a Y COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
ey MERCIALIZADORA Direccién: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA
it e Teléfono: 7226226
- 7 : Pasto - Narino
e e X TERA S A S info@fijacionexterna.com
. ~ www.fijacionexterna.com
CUDE: 20322401d5a1a6ada5f4abdedbe3bb287¢3649330a26dc79aal1e2c108e2436148a6619abeb7add2fbfc704b42e01b8e
SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO _NIT: __891501676-1 NOTA CREDITO
DIRECCION: Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19865
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA [ PACIENTE
2025-07-16 CAROLINA CONTRERAS 60812 | _JUAN DAVID IMBACHI NARVAEZ
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD |DESC| V.UNITARIO | V.TOTAL
NC NOTA DE DESCUENTC 1 777,823 777,823
ey /
VALOR FACTURADO: $3,1 11,292 VALOR A CANCELAR: $ 23337469
[ o VALOR $ 777,823.00
—_— DESCUENTO $ 0.00
1= SUBTOTAL $ 777,823.00
o 200 004ATET IVA i $0.00
ea De Facturacién RETE. FUENTE $ 0.00
ELABORA ACEPTADA TR TOTAL $ 777,823.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. §11021438-4Fecha y hora de envio2025.07-16 14:59:00 Correc: facelectronica@hosusana.gov.co
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COMERCIALIZADORA

w——EXTEANA S, A G ww——

NTF, 90008447 5-7 Reafmen Contiz

Fecha y Hora de Envio: 2025-07-16 14:33:23
CUFE: dd61868afad0aadd4ad2al1bald2i17d70e585c0bca7Bab3ebc]3a80add04053cob9187fccc8i1941e9eb1423074e049e

Correo: facelectronlca@hosusana.gov.co

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION

Vi

,I4ECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

PASTO

2025-07-16

7

2025-08-15

2025-07-16

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADG

FAGTURA PE
VENTA
ELECTRONICA

CFEE 62812

NIT: 891501676-1

"

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN
T —

PACIENTE: JUAN DAVID IMBACHI NARVAEZ

TELEFQNO: 3174019590

PEDIDO:12651

MEDICO: GONZALES SERNA HUMBERTO

No, HCL: 1059904358

/

CLINICA: HOSPITAL SUSANA-LOPEZ DE VALENCIA

Resol Dian: 1878#~..«880821-2025/05/07-ALUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 Al CFEE 70000

REF DESCRIPCION / LOTE CAN. [V UNITARIO] IVA T V. TOTAL
HSEN3942 PLACA BLOQUEADA TITANIO CLAVICULAEN S 3.5 /X}ORIFICK)S ’ a 1 / 2,393,044 7, 0 2,303,044
HSLN4755-87 TORNILLC TITANIO GCORTIGAL DE 3,5MM X14MM / 0 4 / 119,708 0 478,832
HSLNA755-70 TORNILLO TETANIO CORTICAL DE 3.5MM X16MM 0 2 119,708 7 0

239,416

OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155 - 2025

MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030

VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES CIENTO ONCE ML DOSCIENTOS NOVENTA ¥ DOS PESOS M/ICTE

VALOR $3,111,292
DESCUENTOC $0
RECIBIDO Y ACEPTADO CAROLINA CONTRERAS
{FIRMA Y SELLO) ELABORO SUBTOTAL $3,111,202
Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de cambio segun Art. 774 del cédigo de comerclo. Después de IVA $0
venclda cobramos intereses de mora a la tasa establecida por la ley, Chequas devueltos por fondos Insuficientes,
sanclén del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceplamos devolucionesds marcancla que presente deterloro
CUENTAS PARA CONSIGNACION: BANCO DE BOGOTA C1A. GTE. No. 693000063 /# BANCOLOMBIA CTA, CTE, No, RETE ICA $0
870-512677-24 J/ BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTE. No. 050-01164-2 /f BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086
6999 9984 TOTAL $3,111,292

CRA 36 No. B - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fifaclonexterna.com - info@fljacionexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384
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COMERCIALIZADORA

w— EXTERNA G A G v

A

NTT. 50008447 £-7 Repimas Coacn

Fecha y Hora de Envio: 2025-07-16 14:33:23

Correo: facelectronica@hosusana.gov.co

CUFE: ddb61868afad0aabd4ad2al1ba32117d70e585c0bca7Babl3eb6ei3a80add04053c0b2f97fccc8i1941e9eb1423074e049e

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION

FECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

PASTO

2025-07-16

2025-08-15

2025-07-16

FACTURA BE
VENTA
ELECTRONICA

CFEE 62812

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

NIT: 891501676-1

)

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

TELEFONO: 3174019590

PEDIDO:12651

PACIENTE: JUAN DAVID IMBACHI NARVAEZ ]MEDICO: GONZALES SERNA HUMBERTO

Resol Dian: 187 6uw=c890821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 50001 Al, CFEE 70000

No, HCL: 1089904358

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

REF DESCRIPCION LOTE CAN. | V. UNITARIO| IVA V. TOTAL
HSE N3942 PLACA BLOQUEADA TITANIO CLAVICULAEN S 3.5 X 6 ORIFICIOS 0 1 9,393,044 0 2,393,044
HSLNA755-87 TORNILLO TITANIO GORTICAL DE 3.5Mb X14MM 0 4 119,708 0 478,832
HSEN4755-70 TORNILLC TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X16MM 0 2 119,708 0 239,416

OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155 - 2025

MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTQ. 12/02/2030

VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES CIENTO ONCE MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS M/ICTE

J

[ vaior $3,111,202
DESCUENTO $0
RECIBIDO Y ACEPTADD CAROLINA CONTRERAS u
{FIRMA Y SELLO) ELABORO i suBTOTAL $3,111,292
Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de cambio segun Art. 774 del cédigo de comercio, Después de IVA $0
vehclda cobramos Intereses de mora a la tasa establecida por fa ley. Cheques devueltos por fondos Insuficiantes, i
sanclén del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceptamos devolucionesde marcancia que prasents deterioro
GUENTAS PARA CONSiGNACIBN: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE. No. 693000069 / BANCOLOMBIA CTA. CTE. No. RETE [CA $0
§79-512677-24 J/ BANCO DE OCCIBENTE CTA. CTE. No. 050-01164-2 {f BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086
5995 9964 TOTAL $3,111,292

CRA 36 No, B - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fljacionexterna.com - info@fijactenexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384
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. .. [ SLV-GC-63-F02-v14
Registro de Instrumentacion [ Fico00s
. L] r n .
Sué-séoﬁ.g Quiruargica
Léoerdo Vetencia t. & 2 PAGINA: 1/2
Folio: 27 Fecha de Registro:  16/07/2025 8:48:28 a. m. N° de Historia Clinica: 1059904358

'“9’350? 2106733

: e DatosPersonales SR
Nombre Pacitente: JUAN DAVID IMBACH NARVAEZ identifi cacnbn 1059904358 Sexo:Masculino
Fecha Nacimiento: 23/enero/2006 Edad Actual: 18 Afios / 5 Meses / 23 Dlas Estado Civil  Soltero
Direcclon: BARRIO SIMON BOLIVAR Teléfono: 3168267870

Procedencia: POPAYAN QOcupacion: CONSTRUCTORES DE CASAS
Datos de Afiligcio

Réglmen' Ninguno

Plan Beneficios: LA PREVISORA S A COMPANIA DE SEGUROS Nivel - Estrato: OTROS

'_ Ddt'as delIngreso ;:'_ 5_ F()LIO N°27 echu 16/07/202?08 48a m)

Responsable SIN ACOMPANANTE Teléfono Resp:

Direccién Resp: Fecha de Ingreso:  10/07/2025 3:56:07 a, m.

Finalidad Consulta: Oua Causa Externa: Accidente_de_transito_de_origen_comu
n

e "'”~.**Informe*** : s

Quirofano: 2 Proceso prewo de lepleza RUTINARIO

Procedimiento: E793101 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DISPOSITIVOS
DE FIJACION U OSTEOSINTESIS DE CLAVICULA

Cirujano: 76324457 GONZALEZ SERNA HUMBERTO
Anestesiologo: 1003323 HERNANDEZ PALOMING PAGCLA
Ayudante: 76330333 CRUZ PENAGOS LUIS FELIPE
Circulante: 1114874538 MONTES VARGAS MARIA VERONICA
Instrumental Completo:  Si

Indicador Quimico de Instrumental : Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMO OPTIMO

PLASTIA 3 LOTE: 72 PAQUETE DESECHABLE LOTE: 001201
HUMERC 1 LOTE: 72

" [No. Inicio: {2 Conteo Completo: Si
No.Final:

[aS]

[No.Inicio: [{  [Contec Completo: Si

Anbien  Prumg

Instrumentador: ANDREA CATHERINE PARUMA VALLEJO Registro Médico; 9998

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610
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Registro de Instrumentacion [ Ticoos
Quirurgica
PAGINA; 212
Folio: 27 Fecha de Registro:  16/07/2025 8:48:28 a. m. N° de Historia Clinica: 1059904358

Ingreso: 2106733

—

No.Final:

Patologia: No
Cirugia: Limpia

Limpieza de Quirofano: Si

Se aplica desinfeccion posterior a fa safa: No NO REQUIERE

Material Implantable: Si

Detalle: GASTOS FITACION EXTERNA:
- PLACA BLOQUEADA TITANIO CLAVICULA EN § 3.5 DER. X 6 ORIFICIOS (1)

- TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 35MM X14 (4)
- TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 35MM X16 (2)
- e g Irtdicacmnes Méd:cas

Andiea Pyra

Instrumentador: ANDREA CATHERINE PARUMA VALLEJO Registro Médico: 9998

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA

LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA £.5.E.] NIT [891501676-1}
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610

12
COMPROBANTE ENTRADA
N°PP000000001977
PROVEEDOR: (SZOMERCEALIZADORA FIIACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA; 17/07/2025 09:15 a. m.
CIUDAD: Pﬁi’l‘o SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO:  Confirmade
DIRECCION: CARRERA 36 8 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 6027213155 ' TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: CFEE62802 % ICA: 0,0000 PLAZO; 30 FECHA FAC: 16/07/202512:00a. m,
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DMP0000266 PLACA CLAVICULA BLOQ EN S TIT 3.5 UNIDAD 1,0091.794.783,00 $1.794.783,00 0,00 0,00
X 5A10ORIF
DMTO000519 TORNILLO CORTICALTIT 3.5X10A UNIDAD 5,00 $89.781,00 $448.90500 0,00 0,00
PMTO001413 if)[\;[{r;lduo CORTICAL BLOQ EN TITR  UNIDAD 3,00 $122.022,75 $366.068,25 0,00 0,00
D30 X 10A50
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vlir, Retenido
PRO CULTURA 0,5000  2609736,0000 13049,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vir, Retenido
PRO UNIVERSIDATD DEL CAUCA 1,0000  2609756,0000 26098,3000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base VIr. Retenido
PRO ADULTO MAYOR 3,0000  2609756,0000 78293,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vir, Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000  2609756,0000 52195,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr. Base Vir. Retenido
PRODESARROLLO 2,0000  2609756,0000 52195,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000  2609756,0000 39146,0000
DETALLE SUBTOTAL: $2.609.756,00
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATO No. 155 DE DESCUENTO: $0,00
2025. FACTURA CON NOTA CREDITO 19864- PACIENTE JAIME DIDIER ALEGRIA
GARCIA CC 10540160 MEDICO CC 4611435 DR VIDAL , INGRES( 2167213 IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $65.244,00
OTRAS RETE: $260.976,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPRORANTE: IMP DISTRI: $0,00
DOS MILLONES DOSCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL QUINIENTOS TREINTA'Y SEIS AJUSTE RED: $0,00
PESQS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR: $2.283.536,00°

LICENCIADO A: {HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.5.E.] NIT [891501676-1}
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COMPROBANTE ENTRADA

_&rma (v %/-Z % |

~-., OPERARIC CON FUNCIONES DE #ROFESIONAL UNIVERSITAKIO
AUXILIAR DE BODEGA, SECRETARIO SUMINISTROS Y ACTIVOS FLIOS
EIECUHVO O QUIEN HAGA SUS VECES

UCREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAIOY

LICENCIADG A; [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]
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NIT. 90005447 6-7 Rerimen Comtin

v

S/

COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
Direccion: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA
Teléfono: 7226226
Pasto - Narino
info@fijacionexterna.com
www.fijacionexterna.com

CUDE: 6b6b7b0e5b7c%ec9d18ab6a2b13f4823b8bc1f6194c8957c5d7a98a9d1db4529564ccbbb1ec0598f61afe3be576e73d2

SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT: __ 891501676-1 NOTA EREDITE? A
DIRECCION: Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19864
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA [ PACIENTE
2025-07-16 CAROLINA CONTRERAS 62802 I JAIME DIDIER AEGR[A GARCIA |
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD DESC| V. UNITARIO V. TOTAL
NG NOTA DE DESCUENTO 1 869,919 869,919
< / //
VALOR FACTURADO: [$3 479 675 VALOR A CANCELAR: $2.609756
VALOR $ 869,919.00
DESCUENTO $ 0.00
SUBTOTAL $ 869,919.00
IVA $0.00
RETE. FUENTE $0.00
ELABORA ACEPTADA TOTAL $ 869,919.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025-07-16 11:30:00 Correo: facelectronica@hosusana.gov.co '



...~580821.2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

Resol. Dian: 187+

Bl COMERGIALIZADORA
it o A = __ NI'T, 80400544767 Repimen Comndn
SC-CERASDIED i ' l
—EXTERNA G, AL S et
.
Fecha y Hora de Envio; 2025-07-16 10:35:28 Correo: facelectronica@hosusana.gov.co
CUFE: o441f192627130951f2ed5cecDa51ac097805787eae2d01¢c7a2f3075098a0bazebfd3ef6d75c646e5450a6e0079a2aea
CIUDAD EXPEDICION FECHA EXPEDICION //{ECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA FACTURA DE /
/ ' ELEg:cT)AN CA CFEE 62802
PASTO 2025-07-16 2025-08-15 2026-07-15 :
T ———————————C
M
CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADG NIT: 8915016761
DIRECCION GLIENTE; Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN
SEDE: POPAYAN TEL§FONO: 3174019590 PEDIDC: 12850 ;
PACIENTE: JAIME DIDIER A}E/GRIA GARCIA 7 MEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
No. HCL: 10540160 / CLINICA: HOSPITAL SUSAyA LOPEZ DE VALENCIA
REF DESCRIPCION B pd LOTE CAN. [¥. UNITARIO| ivA | v, TOTAL
HSLMNAT55-26 PLACA BLOQUEADA TITANIO CLAVICULAEN S 3.5 X?RIF[CIOS 0 1 4 / 2,393,044 0 2,393,044
HSLMA755-70 TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X18MM 0 /1 V/:gjoa // 0 119,708
HSLN4179 TORNILLO CORTICAL BLOQUEQ EN TITANIO R/D 3.0 X 14.MM 0 2 /%62,697 / 9 325,394
HELN4T55-216 | TORNILLO TITANIO CORTIGAL DE 3,6 MM X18 MM a 3 ¥ 119,708 / 0 359,124 |v
- =]
HSLN4755-121 | TORNILLO TITANIO CGRTICAL DE 3.5MM X20MM 2~ 9 /1 V] 119,708 / < 0 119,708 |9
H3LN4180 TORNILLO CORTIGAL BLOQUEG £N TITANIO R/ 3.0 X 16 MM 'y 17 162,607 / o 162,697 ‘S_
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OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155-2025 MADISON ORTHO REG. INVIMA; 20200M-0006347-R1 FEGHA V10, 1 2/02/2030
VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES CUATROCIENTOS SETENTAY NUEV_E MIL SEISCIENTOS S!IE_'I;I;NTA Y CINCO PESOS M/CTE |
VALOR $3,479,675
DESCUENTO $0
RECIBIDO Y AGEPTADO
CAROLINA CONTRERAS
{FIRMA Y SELLO} ELABORO SUBTOTAL $3,479,675
Esta factura so asimila en sus efectos a la letra de cambio segun Art. 774 del codigo de comercio, Después de WA $0
venclda cobramos intereses de mora a la tasa establecida por 1a ley. Cheques devueitos por fondos insuficlentes,
sanclén del 20%, RETE. FUENTE $0
No aceptamos devoluclonesds marcancla gue prasanta deterioro
e e ——
CUENTAS PARA CONSIGNACIBN: BANCO DE BOGOTA CTA, GTE. No. 693000069 // BANCOLOMBIA CTA, CTE, No, RETE ICA $O
879-512677-24 /f BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTE. No, 050-01164-2 /f BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086
CRA 36 No. B - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fifacionexterna.com - info@fljaclonexterna.com




Resol. Dian: 187%....

.-B30821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

COMERCIALIZADORA
NIT. 50005844167 Repinwen Toandn
[ESF-+]
LA RASIIEY .
—ERKTERNA 5, A, S s
\.
Fecha y Hora de Envio: 2025-07-16 10;35:28 Correo; facelectronica@hosusana.gov.co
CUFE: e44ff192627130951f2ed5cecDab1ac097805781eae2d0c7a2f3075098a0ha2ebfd3ef6d75c645e545ea6e0079a2aea
CIUDAD EXPEDICION FECHA EXPEDICION |FECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA FACTURA DE
VENTA CFEE 62802
PASTO 2025.07-16 2025-08-15 2025-07-15 ELECTRONICA
e o —————————————————§———rrr T Y ——————————
f b’
CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT: 8915016786-1-
DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN
SEDE: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 PEDIDO: 126560
PACIENTE: JAIME DIDIER ALEGRIA GARCIA MEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
No. HCL: 10540160 CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA
REF DESCRIPCION LOTE CAN. | V. UNITARIO| IVA V. TOTAL
HSLN4755-28 PLACA BLOQUEADA TITANIO CLAVICULA EN S 3.5 X 9 ORIFICIOS 0 1 2,393,044 4] 2,393,044
HSENATE5-70 TORNILLD TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X16MM 0 1 119,708 0 119,708
HSLN4179 TORNILLO CORTICAL BLOQUEO EN TITANIO RID 3,0 X 14 MM 0 2 162,697 0 325,394
HSLN4755-215 |  TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5 MM X8 MM 0 3 119,708 0 350,124 v
o0
HSLN4756-121 | TORNILLC TITANIO CORTICAL DE 3.6MM X20MM 0 1 119,708 0 118,708 ?_
HSLN4180 TORNILLO CORTICAL BLOQUEO EN TITANIO R/D 3.0 X 16 Mt 0 1 162,897 0 162,697 g
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OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155-2025 MADISON ORTHO REG, INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: TRES MILONES CUATROCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS SENTAY CINCO PESOS MICTE |
VALOR Ii $3,479,675
REGCIBIBO Y ACEPTADO CAROLINA CONTRERAS DESCUENTO $0
(FIRMA Y SELLO} ELABORC SUBTOTAL $3,479,675
Esta factura se asimila en sus efectos & la letra de camblo segun Art. 774 del cédige de comerclo. Después de IVA $0
vencida cobramos intereses de mora a la tasa establecida por la ley. Cheques devueltos por fondos insuflcientes,
sancion del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceptamos devolucionesde mercancla que presente detarioro
CUENTAS PARA CONSIGNACIGN: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE, No, 693000068 #f BANCOLOMBIA CTA. CTE, No. RETE ICA $0
879-512677-24 /| BANCOQ DE QCCIDENTE CTA, CTE‘.S‘(;*IQ% ggg‘-'[)ﬂGd-Z ! BANCO DAVIVIENDA CTA, CTE. No, 1086 TOTAL $3,479,675
CRA 36 No, B - 134 BARRIO LAS ACACGIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226 ‘
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA, - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijaclonextarna.com - infof@fifaclonexterna.com
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. . s [ SLV-GC-03-F02-V14
N ) Registro de Instrumentacion [ Tico0s
B - r L]
SUsEHA Quirurgica
Loerdu Vivencia ! 6. & PAGI NA: 1/2
Folio: §2 Fecha de Registro:  15/07/2025 7:20:32 p. m. N° de Historia Clinica: 10540160

Ingreso: 2107213

i e i Dafos Personales:
Nombre Paclente: JAIME DIDIER ALEGRIA GARCIA Identificacion: 10540160 Sexo:Masculino
Fecha Nacimlento: 25/septiembre/ Edad Actual: 63 Afios / 9 Meses / 21 Dias Estada Civil: Casado
1961
Direccion: CALLE 69 DN 8C 21 SAN EDUARDCQ Teléfono; 31250949562
Procedencia:

Ocupacién:

CONDUCTORES DE MOTOCICLETAS
- Datos de Afiliacion

'Rég'ifnen.: .Ning.u”r-a.o' .

Plan Beneficios: LA PREVISORA S A COMPANIA DE SEGUROS Nivel - Estrato: SOAT

L Datas del Tngresa. L TOHONS L (Rechp 01RO 0 A0P M), <
Responsable: LEYDIALEGRIA Teléfono Resp: 3125094052

Direccidn Resp: CALLE 69 DN 8C 21 SAN EDUARDO Fecha de Ingreso:  10/07/2025 5:28:34 p. m.
Finalidad Consulta: Otra Causa Externa: Enfermedad_general

Quirofano: "2 Proceso previo de Limpieza:  RUTINARIO
Procedimiento: 793101 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DISPO DE
FIJACION U OSTEOSINTESIS DE CLAVICULA
Cirujano: 4611455 VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
Anestesiologo: 10299822 AGREDO VILLAQUIRAN FRANCISCO EDUARDO
Ayudante: 1061765570 BAUTISTA BEDOYA JOSE MANUEL
Circulante: 10306910 HERNANDEZ MEDINA GUILLERMO
Instrumental Completo: Si
Indicador Quimico de Instrumental : Indicador Quimico de Paguete de Ropa:
OPTIMO OPTIMO
PLASTIA#S DESCEHABLE
.LOT:AGS LOT: 001192
HUMERO#1
LOT: A70

@\m @u (éﬂf?{) ‘%ﬂ

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-A

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase tsiario: 610
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Registro de Instrumentacion [ Hicooos
Quirurgica
PAGINA; 22
Folio: 52 Fecha de Registro:  15/07/2025 7:20:32 p. m, N® de Historia Clinica: 10540160

Ingreso: 2107213

No. Inicio: |3 Contec Completo: Si
No.Final: 3
No. Inicio: |1 Conteo Completo; Si
No.Final: L]

Patologia:  No
Cirugia: Limpia
Limpieza de Quirofano: Si
Se aplica desinfeccion posterior a la sala:  No NO REOU I ERE

Material Implantable: Si
Detalle: GASTOS: SUMINISTRADOS POR FIJACION EXTERNA

PLACA DE CLAVICULA BLOQ EN S 1ZQ X 9 (1)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 16(1)
TORNILLO COTICAL BLOQ. TIT R/D 3.0 X 14(2)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 18(3)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 20(1)
TORNILLO COTICAL BLOQ TIT R/D 3.0 X 16(1)

G Imhcacwnes Médtcas

@71 /Bu (éﬂm;? ﬁ’

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-A

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

MNombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610
1/2
N°PP000000001978
PROVEEDQR: COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA: 17/07/2025 09:27 a. m.
SAS
CIUDAD: PASTO SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: CARRERA 368 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 6027213155 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: CFEEG2800 % 1CA: 06,0000 PLAZO: 30 FECHA FAC: 16/07/2025 12:00 a. m,
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL 2%DTO %IVA
DMP00000145 PLACA BLOQUE EN TIT RECTALCP  UNIDAD 1,00 599134550 $991.345,50 0,00 0,00
3.5-5X 4,6-12
DMPO00D0GS PLACA UN TERCIO DE CANIA TIT UNIDAD 1,008 1.102.461,00 $1.102.461,00 0,00 0,00
BLOQ.3.5MM X4 A 10H
DMT0000519 TORNILLO CORTICALTIT 35X 10A UNIDAD 700 $89.781,00 $628.467,00 0,00 0,00
26MM
DMTO000779 TORNILLO CORTICAL BLOQUEADQ  UNIDAD 200 $62937,00 $I12587400 6,00 0,00
TIT 3.5 A4.0X 12220 A32MM
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base Vir. Retenido
PRO CULTURA 0,5000 2848148,0000 14241,0000
CONCEPTO DFE. RETENCION %  Ylr, Base Vir. Retenido
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 1,0000  2848148,0000 28481,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr. Base Vir. Retenido
PRO ADULTO MAYOR 3,0000 2848148,0000 854440000
CONCEPTO DE RETENCION %  Ylr. Base Vlir. Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000 2848148,0000 56963,0000
CONCEPTO DE RETENCION % VI, Base Yir, Retenido
PRODESARROLLO 2,0000 2848148,0000 56963,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr, Base Y. Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000  2848148,0000 42722,0000 "
DETALLE SUBTOTAL: 3 2.843.148,00/
SUMINISTRO DE MATERIAL DE QSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATO No, 155 DE DESCUENTO: $0,00
2025. FACTURA CON NOTA CREDITO 19862~ PACIENTE YINER FERNANDO ]
MONTENEGRO CC 1060875223 MEDICO CC 4611455 DR VIDAL , INGRESO 2106483 IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $71.204,00
OTRAS RETE: $284.814,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
[0S MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL CIENTO TREINTA PESOS AJUSTE RED: $0,00 //"
CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0.00 -
TOTAL COMPR: $2.492.130,00

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




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610
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COMPROBANTE ENTRADA

OAER> S;@rﬂ (tscs /435/% f

o 1 =
A OPERARIO CON FUNCIONES DE PHFESIONAL UNIVERSITARI
AUXITIAR DE BODEGA, SECRETARIO SUMINISTROS ¥ ACTIVOS FLIOS
EIECUHIVO O QUIEN HAGA SUS YECES

U CREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAIOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY

LICENCIADO A; [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA £,5.E.F NIT [891501676-1]
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¥ COMERCIALIZADORA

N

— X TERKA S, A5 w—

XIT, SOD0S4476-7 Regimen Cognim

v

v

COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
Direccion: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA

Teléfono: 7226226
Pasto - Narifio
info@fijacionexterna.com
www.fijacionexterna.com

CUDE: 7d9d80876869964d933b051b2e251eb31c2e11fe38250dcb31396903ff7{fe1fd2d983ad826145d7a594c6a0d5749644

SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT: ~ 891501676-1 NOTA CREDITO
DIRECCION: Calie15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19862
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA | PACIENTE
2025-07-16 CAROLINA CONTRERAS 62800 | YINER FERNANDO MONTENEGRO
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD DESCi V. UNITARIO V. TOTAL
NC NOTA DE DESCUENTO 1 949,382 949,382
// // //
VALOR FACTURADO: $3,797, 530 VALOR A CANCELAR: $2.848.148
i VALOR $ 949.382.00
\ D o DESCUENTO $90.00
) = SUBTOTAL $ 949,382.00
i 00,004 76-7 IVA $ 0.00
a De Facturacion RETE. FUENTE $ 0.00
ELABORA ACEPTADA TOTAL $949,382.00

NGOTA GREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025-07-16 11:22:00 Correa:  facelectronica@hosusana.gov.co



80821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

Resol. Dian: 1874,

1o s

SC-CERASE32T

' |

..

COMERGIALIZADORA
o r

——— EXTERKA 5, A5 re—

NIT. 8000544761 Reginiets Comtin

Fecha y Hora de Envio:

2025-07+16 10:35:14

Correo: facelectronica@hosusana,gov.co

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION /

FECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

PASTO

R

2025-07-16 /

p—

2025-08-15

2025-07-15

FACTURA DE

El

CUFE: 3%115a2dh38ff2{fafe77866c00691730dcf44e6d08d0e8d286b5d9fd292957492567a39793a6fc685a866470a264bae?

VENTA
LECTRONICA

CFEE 62800

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

NIT: 891501676-1

-

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 172 - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

PACIENTE: YINER FERNAN DO-MONTENEGRO

TELEFONO: 3174019590

PEDIDO: 12648

MEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO

No. HCL: 1060875223 /

CLINICA: HOSPITAL SUS/AN'A LOPEZ DE VALENCIA

7

REF DESCRIPCION / ‘ LOTE CAN. y./UNITARIO VA V. TOTAL
| HsLM4699 PLACA BLOQUEADA EN TITANIO RECTALCP DE3.SMMX 6 ¢ / 0 1 / 1,321,794 /0 1,321,794
i HeLN4333 PLACA TERCIO DE CANA TITANIO BLOQUEADA 3.5 X § ORFICIOS 0 1 ¥ / 1469948 /1 0 1,469,948
HSLN4T55-87 TORNILLG TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X14MM +~ . 0 ~1 // 119,708 4} 119,708
HSLN4755+70 TORNILL TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X36MM / 0 5 /' 118,708 7 0 598,540
HSLN4T755-216 TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5 MM X18 MM / 0 A /| ’ 118,708 / o0 119,708
HSILN2116 TORNILLC CORTICAL DE BLOQUEO EN TITANIG 4,0 X 14 / 0 1 4 ’,,-f’ 83,916 é 0 83,916
HSLNZ2118 TORMILLO CORTICAL DE BLOQUEO EN TITANIC 4.0 X 18 i} 1 ;f‘ 83,916 4} 83,916
COMERCIALIZADORA
. ! 8T woaan £ X TERNAS, A G, wms
Factura Original
OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155- 2025 MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO, 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS TREINTA nggs M/ICTE |
VALOR $3,797,530
RECIBIDO Y ACEFTADO c (o) CONTRERAS DESCUENTO $0
AROLINA
(FIRMA Y SELLO) ELABORO I sustoraL $3,797,530
Esta factura se asimila en sus efectos a la letra de camblo segun Art, 774 del coddigo de comercio. Después de IVA $0
venclda cobramos intereses de mora a [a tasa establecida por la ley, Cheques devusltos por fondos insuficlentes,
sanclon del 20%. RETE. FUENTE $0
No aceptamos devolucionesde mercancia que presenie deterloro
CUENTAS PARA CONSIGNACIaN: BANCO DE BOGOTA CTA, CTE. No. 693000069 /# BANCOLOMBIA CTA. CTE. No. RETE ICA $0
879-512677-24 /| BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTEéglgc; 333;01164-2 {f BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE, No, 1086 TOTAL $3'797,530

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijacionexierna.com - info@fljaclonexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT, 8110214384




.-»BOB21-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

C-LERASRAED

L

COMERGIALIZADORA

-jlacion

EXTERNA 5, A.5 s

NTT, 80005 +§76-7 Reslmen Coandn

CUFE!:

Fecha y Hora de Envio: 2025-07-16 10:35:14

Correa: facelectronlca@hosusana.gov.co
39115a2db38ff2ffafe77866c90691730dcf44e6d08d0e8d286h5d9i2922857492567a3979a6fc685a866470a264bae?

CIUDAD EXPEDICION

FECHA EXPEDICION

FECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

FACTURA DE

PASTO

N

[

2025-07-16

2025-08-15

2025-07-15

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SQOCIAL DEL ESTADO

VENTA
ELECTRONICA

CFEE 62800

NIT: 891501876-1.

.

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CHRIDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

TELEFONO: 3174019590

PEDIDO: 12648

PACIENTE! YINER FERNANDO MONTENEGRO IMEDICO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO

No, HCL: 1060875223

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

Resol. Dian: 1876%.,.,

REF DESCRIPCIGN LOTE CAN. | V. UNITARIO| IVA V. TOTAL
HSLN4699 PLACA BLOQUEADA EN TITANIO RECTA LGP DE 3.5 MM X 6 0 1 1,321,794 o 1,321,794
HSLNA4333 PLACA TERCIO DE CARA TITANIO BLOQUEADA 3.5 X 5 ORFICIOS 0 1 1,469,048 o 1,469,048
HSLN4755-87 TORNILLO TITANKD CORTICAL DE 3,5MM X14MM 0 1 119,708 1] 19,708
HSLNA755-70 TORMILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X16MM 0 5 119,708 o 598,540
HSLNA7S5-216 |  TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5 MM X18 MM 0 1 119,708 0 119,708
HSLN2116 TORNILLO CORTICAL DE BLOGUEQ EN TITANIO 4.0 X 14 0 i 83,916 o 83,916
HSLN2118 TORNILLO GORTICAL DE BLOGUEQ EN TITANIO 4,0 X 18 0 1 83,916 ) 83,916

OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 1585- 2025

MADISON ORTHO REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030

VALOR EN LETRAS: TRES MILLONES SETECIENTOS KOVENTA Y SIETE _MIL QUINIENTOS TREINTA PESOS MICTE

VALOR $3,797,530
RECIBIDG ¥ ACERTADO CAROLINA CONTRERAS PESCUENTO $0
{FIRMA Y SELLO) ELABORE SUBTOTAL $3,797,530
Esta factura se asimlla en sus efectos a la letra de camblo segun Art, 774 del cédigoe de comercio. Después de IVA $0
vencida cobramos intereses de mora & la tasa establecida por la ley. Cheques devueltos por fondos insuficientes,
sancién del 20%, RETE. FUENTE $0
No aceptamos devoluclonesde marcancia que presente deterloro
CUENTAS PARA CDNSiGNACIEN: BANCO DE BOGOTA CTA. GTE. No. 693000069 / BANCOLOMBIA CTA, CTE. No. RETE ICA $0
§79-512677-24 i/ BANCO DE OCCIDENTE CTA. CTE. No, 050-01164-2 /| BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No. 1086
4996 9964 TOTAL $3,797,530

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www.fijacionexterna.com - info@fijactonexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGl SAS. NIT. 811021438-4
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. ., [ SLV-GC-03-F02-Vi4
Registro de Instrumentacion [ Ticoos
Quirtrgica
PAGINA: 12
Folio: 48 Fecha de Registro:  15/07/2025 4:02:32 p. m. N° de Historia Clinica: 1060875223

tngreso: 2106483

Nombre Paclente: YINER FERNANDO MONTENEGRO ~ Identificacién: 1060875223  Sexo:Femenino

Fecha Nacimiento: 18/septiembre/ Edad Actual: 14 Afios / 9 Meses / 28 Dlas Estado Clvil:  Soltero
2010
Direccidn: VEREDA YUNBITO TAMBO CAUCA Teléfono: 3218321675

Procedencia: ELTAMBO Ocupacu‘)n MENOR DE EDAD

“Ninguno
Plan Beneficlos:  ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIAENTIDAD  Nivel - Estrato: NIVEL UNO
COOPERATIVA

Régimén.

Datos el Ingreso ROLIONCAS (Fechas 1072025 04002 m)
Responsable: YORLADY MONTENEGRO Teléfono Resp 3218321675

Direccion Resp: VEREDA YUNBITO TAMBO CAUCA Fecha de Ingreso:  9/07/2025 10:07:02 a. m.
Finalidad Consulta: Otra Causa Externa: Enfermedad_general

Quirofano: 2 Proceso previo de Limpieza:  RUTINARIO

Procedimiento: 793307 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CUBITO Y RADIO
CON FIJACION INTERNA DISPOSITIVOS DE FI
Cirujano: 4611455 VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
Anestesiologo: 10299822 AGREDO VILLAQUIRAN FRANCISCO EDUARDO
Ayudante:; 1061765570 BAUTISTA BEDOYA JOSE MANUEL
Circulante: 10306910 HERNANDEZ MEDINA GUILLERMO
Instrumental Completo:  Si
Indicador Quimico de instrumental : Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMO OPTIMO
PLASTIA#8 DESCEHABLE
LOT: A67 LOT: 001192

No. Inicio: |4 Conteo Completo: Si
No.Final:

ES

@m @u (dorm ‘fﬁzl

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-A

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610
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. ., | SLV-GC-03-F02-V14
Registro de Instrumentacion [ricoms
) Quirudrgica
DULISANe
Léaws dy Yosuncin 1 5. & PAG'NA: 2'{2
Folio: 48 Fecha de Registro:  15/07/2025 4:02:32 p. m. N° de Historia Clinica: 1060875223

Ingreso: 2106483

annd

No. Inicio: Conteo Completo: Si

No.Final:

anck

Patologia: No
Cirugia: Limpia
Limpieza de Guirofano. Si
Se apfica desinfeccion posterior a la safa: No NO REQUIERE

Material Implantable: Si
Detalle: GASTOS: SUMINISTRADGS POR FIJACION EXTERNA

PLACA BLOQ. TIT RECTALCP 3.5 X 6 (1)

PLACA TERCIO DE CANA TIT BLOQ. 3.5 X 5 ORIFICIOS (1)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 14(1)

TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 16(5)

TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 18(1)

TORNILLO COTICAL BLOQ. TIT 4.0 X 14(1)

TORNILLO COTICAL BLOQ TIT4.0 X 18(1)

Indtcacmnes Médzcas;ig =

@, @u (éw‘fa} ‘%’

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-4

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610



HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.  USUARIO 610
1/2
N°PP000000001979
PROVEEDOI': COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA  NIT: 900084476 FECHA: 17/07/202509:39 a. m.
SAS
CIUDAD:; PASTO SAN JUAN DE PASTO (NARINO) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CARRERA 36 8 134 AVDA PANAMERICANA MONEDA: Pesos
TELEFONO: 6027213155 TASA CAM: 0,00
N°* FACTURA: CFEE62801 % ICA; 0,0000 PLAZO:. 30 FECHA FAC: 16/07/2025 12:00 a. m,
COPIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA

DMP0000069 PLACA UN TERCIO DE CANIA TIT UNIDAD 1,008 1.102.461,00 $1.102.461,00 0,00 0,00
BLOQ.3.5MM X4 A 10H
DMTO000519 TORNILLO CORTICAL TIT 3.5X 10A UNIDAD 400 $89.781,00 $359.124,00 0,00 0,00
26MM
DMT0000779 TORNILLO CORTICAL BLOQUEADO  UNIDAD 1,00 $62937,00  $62937,00 0,00 0,00
TIT3.5 A4.0X 12 -20 A32MM
DMT0001030 TORNILLO ESPONJOSO 4.0 X 45A50 UNIDAD 1,00 $81.307,50 $8L307,50 0,00 0,00
MM
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr. Base Yir, Retenido
PRO CULTURA 0,5000  1605830,0000 8029,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vir. Base VIr. Retenido
PRO UNIVERSIDAD DEL CAUCA 1,0000  1605830,0000 16058,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlir. Base Vir, Retenido
PRO ADULTO MAYOR 3,0000  1605830,0000 48175,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  Vlr. Base Vlir, Retenido
PROELECTRIFICACION 2,0000  1605830,0000 32117,0000
CONCEPTO DE RETENCION % Vlir. Base Vir. Retenido
PRODESARROLLO 2,0000  1605830,0000 32117,0000
CONCEPTO DE RETENCION %  VIr. Base ¥YIr. Retenido
TASA PRODEPORTES 1,5000  1605830,0000 24087,0000
DETALLE SUBTOTAL: $1.605.830,00
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS SEGUN CONTRATC No. 155 DE DESCUENTO: $0,00
2025. FACTURA CON NOTA CREDITO 19863 PACIENTE NECTAR ALVARADO ERAZO ,
CC 76214286 MEDICO CC 4611455 DR VIDAL , INGRESO 2107653 IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $40.146,00
OTRAS RETE: $ 160.583,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: §6,00
N MILLON CUATROCIENTOS CINCO MIL CIENTO UN PESOS CON CERO CTVS AJUSTE RED: $0,00
M/Cle. AJUSTE AL TOTFAL: $0,00

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

TOTAL COMPR:

$1.405.101,00




HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 610

2/2

COMPROBANTE ENTRADA

i Momb Sf%’ folire /%@7 o %

CRARIQ CON FUNCIONES TE ,ﬁ{IOFESIONAL UNIVERSEARIO
AUNTRIAR DE BODEGA, SECRETARIO UMENISTROS ¥ ACTIVOS FLIOS

EJECUTIVO O QUIEN HAGA SUS VECES
U CREACION: 610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY U CONFIRMA:610 - MAURICIO RAMIREZ PAJOY

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



4 — ' Y COMERCIALIZADORA FIJACION EXTERNA
B O MERCIALIZADORA | Direccién: CRA 36 NO 8 - 134 LAS ACACIAS AV PANA
PRt Teléfono: 7226226
; _ Pasto - Narifio
—TERNA S S — info@fijacionexterna.com
. J www.fijacionexterna.com
CUDE: 1f9380e557a5feafaTebff4d3980c8c47de121e8bc8e9d405§34dcT625767342041260e05459b116020fc7588chcb18
SENOR (ES): HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT- 891501676-1 NOTA CREDITO /
DIRECCION: Calle15 No 17a- 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN TELEFONO: 3174019590 N° NC 19863
FECHA EXPEDICION VENDEDOR N° FACTURA | PACIENTE
2025-07-16 CAROLINA CONTRERAS 62801 | NECTAR ALVARADO ERAZO
cODIGO DESCRIPCION CANTIDAD |DESC| V.UNITARIO | V.TOTAL
NG NOTA DE DESCUENTO 1 535,276 535,276
il 7
VALOR FACTURADO: {$2 141,106 VALOR A CANCELAR: $ 1.605.830
T VALOR $ 535,276.00
N DESCUENTO $ 0.00
i A" SUBTOTAL $ 535,276.00
16 900.0045476.7 IVA $0.00
o2 De Facturacién RETE. FUENTE $0.00
EL ABORA ACEPTADA TOTAL “ $ 535,276.00

NOTA CREDITO ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 811021438-4Fecha y hora de envio2025.07-16 11:28:00 Correo.  facelectronica@hosusana.gov.co



136821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70000

Resol Dian: 187:

ICLERABEELS

I COMERCIALIZADORA

it EXFERNA 5. A. S mewm

L

NIT. 5000844147 Wapdoie Coantin

Fecha y Hora de Envio: 2025-07-16 10:35:22

Correo: facelectronica@hosusana.gov.co

CUFE: 6ee23eea770006732bc45e00473834348a335b94a082392dcabTeh72d69242hed4chBas2abf4ed4532afbdeasfafelc

CIUDAD EXPEDRICION

FECHA EXPEDICION

f/l-(ECHA DE VENCIMIENTO

FECHA CIRUGIA

FACTURA DE

PASTO

2025-07-16

4 2025-08-15

2025-07-15

—————————————————]

CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

VENTA
ELECTRONICA

CFEE 62801

NIT: 891501676-1

-

DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera

CIUDAD: POPAYAN

SEDE: POPAYAN

PAGIENTE: NECTAR ALVARADO ERAZO

EFONO: 3174019590

PEDIDO: 12649

MEDICQO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDOG

No, HCL: 76214286

7

CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA

REF DESCRIPCION yd LOTE CAN. V. UNITARIO}” WA | V. TOTAL
HSLN3464 PLACA TERCIC DE CARA TITANIO BLOGUEADA 3.6 X 7 ORFICIOS ¢ o 1 //1 469,048 © 0 1,469,948
HSLN4755-226 | TORNILLO TITANIO CORTICAL DE 3.5 MM X12 MM 7 I A7 / 119,708 /| 0 119,708
HSLN4755-87 TORNILLO TITANIO CORTICAL DF 3.5MM X14MM % 0 w4 119,708 1o 230,416
HSLN4785-70 TORNILELO TITANIO CORTICAL DE 3.5Mb X16MM / 0 Vg A 10,708 / o 119,708
HSLN21%7 TORNILLQ CORTICAL DE BLOQUED EN TITANIC 4.0 X 16, 0 1 y,‘# f 83,916 //g 83,916
HSLN4755-39 TORNILLO ESPGMIOSD EN TITANIO 4,0 X 50MM 0 1 4 108,410 W) 108,410
miTy  COMERCIALIZADGRA
: o e &
: wwwrvm E X TER A A
OBSERVACIONES: CONTRATO NO: 155 - 2025 MADISON ORTHO REG. INVIMA; Z020DM-0008347-R1 FEGHA VTO. 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: DOS MILLONES CIENTO CUARENTA Y UN MIL CIENTC SEIS PESOS MICTE I
VALOR || $2,141,106
RECIBIDO Y ACEFTADO DESCUENTO $0
CAROLINA CONTRERAS
(FIRMA Y SELLO] ELABORO I sueTOTAL $2,141,106
Esta Factura se asimila en sus efectos a la letra de cambio segun Art, 774 del cédigo de comerclo. Después de IVA $0
vencida cobramos inferesas de mora a la tasa establecida por la ley, Cheques devueltos por fondos insuficientes,
sancién del 20%, RETE. FUENTE 30
LNo acoptamos davoluclonesds mercancla que prasenta detarlore e
CUENTAS PARA CONSIGNACIEN: BANCO DE BOGOTA CTA, CTE. No. 633000069 / BANCOLOMBIA CTA. CTE. No. | RETE ICA $0
879-512677-24 /| BANCO DE OCCIDENTE CTA, CTE, No, 050-01184-2 I/ BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No, 1086 TOTAL $2,141,106
6009 9964 ! !

CRA 36 No, 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV. PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 - 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILEAVICENGIO - www fijacionexterna.com - Info@fijaclonexterna.com

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT, 811021438-4




Resol. Dian: 187t

+80821-2025/05/07-AUTORIZA NUMERACION CFEE 60001 AL CFEE 70080

' @ COMERCIALIZADORA
o i KIT, 906054 4769 Weploan Cosmin
SC-LERITRIED RN - ':_ 5y £ W
— CXTERAA G A S o
.
Fecha y Hora de Envio: 2025-07-16 18:35:22 Correo: facelectronica@hosusana.gov.co
CUFE! 6ee23eea770006732bc45e00473834348a335h94a082392dcabTeb72d69242beddchbBacZabf4e04532afb9ea25i8f61c
_ CIUDAD EXPEDICION FECHA EXPEDICION | FECHA DE VENCIMIENTO FECHA CIRUGIA FAGTURA DE
VENTA CFEE 62801
PASTO 2025-07-16 2025-08-15 2025-07-15 ELECTRONICA
m T —————————e e — P ——— - ~
CLIENTE: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NIT: 891501678-1
DIRECCION CLIENTE: Calle15 No 17a - 196 La Ladera CIUDAD: POPAYAN
SEDE: POPAYAN ITELEFONO: 3174019580 PEDIDO: 12649
o ——
PACIENTE: NECTAR ALVARADO ERAZO lMEDlCO: VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
No. HCL: 76214286 CLINICA: HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA
REF DESCRIPCION LOTE CAN, |V. UNITARIO| IVA V. TOTAL
| HsLnadss PLACA TERCIO DE CANA TITANIO BLOQUEADA 3.5 X 7 ORFICIOS 0 1 1,469,948 0 1,460,948
i HSLN4755-226 |  TORNILLC TITANIO CORTICAL DE 3.5 MM X12 MM 0 1 119,708 0 119,708
HSLN4755-87 TORNILLOC TiTANIO CORTICAL DE 3.5MM X14MM 0 2 119,708 0 239,416
HSLN4TES-70 TORNILLG TITANIO CORTICAL DE 3.5MM X16MM 0 1 18,708 0 119,708
HSLN2117 TORNILLC CORTICAL DE BLOQUEOD EXN TITAMIC 4,0 X 16 1] 1 83,916 o] 83,916
HSLN4755-39 TORNILLG ESPONJOSO EN TETANIO 4.0 X S0MM o 1 108,410 0 108,410
CBSERVACIONES; CONTRATO NO: 155 - 2025 MADISON OR"‘ﬁ"{O REG. INVIMA: 2020DM-0006347-R1 FECHA VTO. 12/02/2030
VALOR EN LETRAS: DCS MILLONES CIENTO CUARENTA Y UN MIL CIENTO SEIS PESOS M/ICTE ]
VALOR $2,141,106
DESCUENTO $0
RECIBIDO Y ACEFTADRD
CAROLINA CONTRERAS
(FIRMA Y SELLO} ELABORG SUBTOTAL $2,141,106
Esta faclura se asimifa en sus efectos a la letra de cambio segun Art. 774 del codigo de comercio, Después de IVA %0
vencida cobramos intereses de mora a la tasa establecida por la ley. Chedues devueltos por fondos Insuficientes,
sancian del 20%, RETE. FUENTE $0
No acaptamos devoluclonesde maercancia que presenta deterioro
CUENTAS PARA CONSIGNACI%N: BANCO DE BOGOTA CTA. CTE. No, 693000069 /{ BANCOLOMBIA CTA, CTE. No. RETE ICA $0
879-512677-24 f BANCO DE QCCIDENTE CTA, CTE. No. 050-01164-2 }f BANCO DAVIVIENDA CTA. CTE. No, 1086
6999 9964 TOTAL $2,141,106

FACTURA ELECTRONICA GENERADA POR HGI SAS. NIT. 8110214384

CRA 36 No. 8 - 134 BARRIO LAS ACACIAS AV, PANAMERICANA - CONMUTADOR 7238356 -« 7226226
SAN JUAN DE PASTO - BOGOTA - NEIVA- VILLAVICENCIO - www fijaclonexterna,com - info@fijaclonexterna.com
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PROCESO DIRECCTION TECNICA

HOJA DE GASTO - TARJETA DE IMPLANTE

Cadigo: FO-OT012
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Fecho; 22/02/2024
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_ Registro de Instrumentacién [Ticaos
P e 5 Quirtrgica
et koAb PAGINA: 12
Folio: 19 Fecha de Registro:  15/07/2025 5:41:10 p. m. N° de Historia Clinica: 76214286

lngreso _ 21 07653

S s Datos Personales o
Nombre Paclente: NECTAR ALVARADO ERAZQ fdenliﬁcamdn 76214285 Sexo:MascuIino
Fecha Nacimientor 18/julic/1966 Edad Actual: g? Afios /11 Meses /29 Estado Civil:  Separado
as
Diracclén: VEREDA LA GRECIA Teléfono: 3146102219
Procedencia: ARGELIA Ocupacién:  AGRICULTORES Y TRABAJADORES
. CALIFICADOS DE CULTIVOS

- EXTENSIVOS

Régimen: ~  Ninguno-
Plan Beneficios: ~ NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA
EPS S.A. SUBSIDIADC

- Datos del Ingres rouoNls

Responsable; YAQUELINE GUERREROD Teléfono Resp 3108223862

Direccién Resp: VEREDA LA GRECIA Fecha de Ingreso:  11/07/2025 4:55:32 p.m.
Finalidad Consuita; Otra Causa Externa: Enfermedad_general
e FEInforme it

Quirofanao: 2 Proceso prewo de Limpieza: rutinario

Procedimiento: 799703 REDUCCION ABIERTA CON FLJACION DE LUXO FRACTURA O FRACTURA UNI O
BIMALEOLAR DE TOBILLO

Cirujano: 4611455 VIDAL TORRES EDGAR EDUARDO
Anestesiologo: 10299822 AGREDO VILLAQUIRAN FRANGCISCO EDUARDO
Ayudante: 1061765570 BAUTISTA BEDOYA JOSE MANUEL
Circulante: 10306910 HERNANDEZ MEDINA GUILLERMO
Instrumental Completo:  Si

Indicador Quimico de Instrumental Indicador Quimico de Paquete de Ropa:
OPTIMO CPTIMO
PLASTIA#14 DESCEHABLE
LOT:A87 JILOT: 001192
HUMERO#3
LOT:A34

@7, By tbory f;’

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Regisiro Médico: 9470-4

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nambre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 610
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Registro de Instrumentacion [ Ficows
Quirdrgica
PAGINA: 212
Folio: 19 Fecha de Registro:  15/07/2025 5:41:10 p. m. N° de Historia Clinica: 76214286

Ingreso: 2107653

No. Inicio: |2 Conteo Completo: Si
No.Final: 2

No. Iniclo: {1 Contec Completo: Si
No.Final: 1 ‘

Patologia: No
Cirugia: Limpia
Limpieza de Quirofano. Si
Se aplica desinfeccion posterior a la salaz No NOREQUIERE

Material Implantable: Si
Detalie: GASTOS: SUMINISTRADOS POR FIUACION EXTERNA

PLACA TERCIO DE CANA TIT BLOQ. 3.5 X 7 ORIFICIOS (1)
TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 12(1)

TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 14(2)

TORNILLO TIT CORTICAL 3.5 X 16(1)

TORNILLO COTICAL BLOQ. TIT 4.0 X 16(1)

TORNILLO ESPONJOSO TIT, 4.0 X 50 (1)

Indtcacwnes Médlcas

@ﬁ, B thoro ‘1’,4'

Instrumentador: GLENI BURBANO ARMERO Registro Médico: 9470-A

Especialidad: OTRA ESPECIALIDAD NO CLASIFICADA
LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT [891501676-1]

Nombre reporte ; HCRPHistoBase Usuario: 610



