Hospital Local

FACTURA ELECTRONICA DE VENTANo: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO -ESE- HOSPITAL LOCAL '
CARTAGENA DE INDIAS

PIE DE LA POPA CALLE NUEVA DEL TORIL CLL 13 #11-75
TELEFONO 6505898-3174381906 CARTAGENA DE INDIAS
NIT 806010305-8

NIT/CC 890480184 -4 ] Lugar de expedicion: CARTAGENA DE INDIAS-BOLIVAR i

CLIENTE  DADIS - DEPARTAMENTO ADMINSTRATIVO DE SALUL || Fecha de expedicién  18/01/2025 00:00:00
Fecha de vencimiento 17/02/2025

RESOLUCION DIAN AUTORIZADA No. 18764068453746

\E EV108659 [g En intervencién Forsoza administrativa por administrar r C 3 rt a g ena

de Indias

| DIRECCION CALLE LARGA

5 Fecha 04/04/2024
| CluDAD  CARTAGENADE INDIAS BOLIVAR Numeracién Autorizada No. EV 59573 al 200000
TELEFONG 'SPDIOSE CONTRATO VACUNACION INTRAMURAL PNA 24 (006-2
EMAIL financieradadis@cartagena.gov.co ATENDIDO EN CENTRO DE SALUD NUEVO BOSQUE
USUARIO CE  ITACA45577EE  ANDREA CASALE ROMA EDAD 58Afios ESTRATO NIVEL2
TIPO DE INGRESO: CONSULTA EXTERNA
CUPS/CUMS | Descripcién Procedimiento |Autorizacién| Cant | Val/Unit | Sub Total | Val Empresal

993505 - 993505 VACUNACION CONTRA RABIA 1 6,020.00 6,020.00 6,020.00
COPAGO/CUOTA | 0.00 CARGO PACIENTE | 0.00 SUBTOTAL 1 6,020.00
ABONOS | 0.00 DESCUENTOEAPB | 0.00 DSCTOPACIENTE | 0.00
PAGARE PACIENTE | 0.00 TOTAL EAPB I 6,020.00 PAGO PACIENTE j 0.00

EV 108659
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"' Elaboré LILIANA GUTIERREZ BLANCO
FIRMAAGENTE ESPECIAL INTERVENTOR

__’____w:;s

CUFE: 27D34F3BE63F707804899CF40E32B3525333C175BD10C1DC2D909BEET C175B5E45959053F 1277C9BEG103A6F31F5B8FE

Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la letra de cambio segtn art. 779 Cédigo de Comercio esta factura presenta merito ejecutivo de
conformidad con la Ley. Impreso por El Grupo de Consultoria Informatica GCI Ltda. NIT 830071974-3 Pég 1de1



21112124, 10:13 https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenid=h8xSS3TMVOh/Gm+CK2yHIw==

77, St ADRES | ) Salud
VIDA *

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de Seguridad Social en Salud
Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

Datos de afiliacién :

Fecha de
Impresién:

12/21/2024
10:18:18

Estacion de ‘ 192.168.70.220
origen:

&

et e

El afiliado con nimero de documento 45577 no se encuentra en BDUA

La informacian registrada en esta péagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen Subsidiado y el Régimen
Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del Ministerio de Salud y Proteccién Social y las Resoluciones
2153 de 2021 y 762 de 2023 de la ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y
especificaciones técnicas y operativas para el reporte y actualizacién de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES".

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion Efectiva hace
referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que
haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién
de Afiliacién, establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado
la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra vinculado con la
entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacion reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA, junto
con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de datos, corresponde directamente a su fuente de
informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por pafte de las EPS y los prestadores de servicios de salud, como complemento
al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacién de los servicios de salud a los
usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacién en el Sistema General de Seguridad Social en
Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y no de la ADRES, por lo_cual la solicitud de
actualizacién debe ser escalada a la EPS donde se presenta la afiliacion.

https:Ifaplicaciones.adres.gov.co.’bdua_internethageszespuestaConsuita.aspx?tokenId=thSSSTMV9h/Gm+CK2yHlw== 112
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A D R_!_- S Ministerio de la Proteccion Social
[~ Repiblica de Colombia

Pagos y Restituciones Por Afiliados

No existen registros para el afiliade consultado

1 21/12/2024 10:20:28 a. m.
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30/12/24, 1517 Correo de Esecartagenadeindias.gov.co - SSOLICITUD DE AUTORIZACION DE LAAPLICACION DE BIOLOGICOS DE ANDREA ...

m
Facturacion ESE Consulta Externa <fexterna@esecartagenadeindias.gov.co>
|

SSOLICITUD DE AUTORIZACION DE LA APLICACION DE BIOLOGICOS DE ANDREA CASALE ROMA CON
CE-CA45577EE

3 mensajes

Facturacion ESE Consulta Externa <fexterna@esecartagenadeindias.gov.co> 30 de diciembre de 2024, 15:14
Para: Autorizaciones DADIS <autorizacionesdadis@cartagena.gov.co>

SENORES
DADIS

CORDIAL SALUDO

La presente es para sclicitarle la autorizacion de la aplicacién de biologicos de ANDREA CASALE ROMA CON CE-CA45577EE

Agradecemos su pronta respuesta

LILIANA GUTIERREZ BLANCO

OFICINA DE FACTURACION Y ADMISION

ESE HOSPITAL LOCAL DE CARTAGENA DE INDIAS
CS NUEVO BOSQUE pezy

—3 ANEXO 3 CASALE.pdf
42K

Facturacion ESE Consulta Externa <fexterna@esecartagenadeindias.gov.co> 30 de diciembre de 2024, 15:35
Para: Autorizaciones DADIS <autorizacionesdadis@cartagena.gov.co>

[El texto citado esta oculto]

./Eg ANEXO 3 CASALE.pdf
42K

Facturacion ESE Consulta Externa <fexterna@esecartagenadeindias.gov.co> 30 de diciembre de 2024, 15:55
Para: Autorizaciones DADIS <autcrizacionesdadis@cartagena.gov.co>

————— Forwarded message —-------

De: Facturacion ESE Consulta Externa <fexterna@esecartagenadeindias.gov.co>
Date: lun, 30 dic 2024 a las 15:14

[El texto citado esta oculto]

[E! texto citado esta oculto]

@ ANEXO 3 CASALE.pdf
42K

https:h'mail.google.ccmfmail.’u.fof?ik=cd6785d056&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r-3404057650234936563&simpl=msg-a:r-34090151 041799... 1/1



Cdigo:FTO-GF-CRUS-60
s ESE HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS '

NIT. 806010305-8 Version: 1

Hospital Local
Cartagena

CONPROBANTE DE RECIBIDO DEL USUARIOQO | Fecha: 10/03/2020

FECHA DE INGRESO: 271 - 12 — 24 frecHADEEGRESO: 21 — ]2 — 3=

ENTIDAD (EPS-S): DOLCL S SERVICIO: \[O\uar\fxd‘.en m

NOMBRE DE USUARIO:_ AN\ (€0, Copale  Roma
IDENTIFICACION: L& - CA it SS T IEE TeLeFone: _ 2106 230% 36 Eﬁﬁ'}f&gﬁg

de Indias

DIRECCION: Conpn Qassve FOL. Pont= ol oy i W GaRBan de vids

NOMBRE DEL ACOMPANANTE:

IDENTIFICACION: TELEFONO:

DIRECCION:

RECIBE A SATISFACCION:

FIRMA: //Evd‘M p&ov@

cco. CA LS55 FL EE

ELABORADOQ POR: LILIANA GUTIERREZ BLANCO

Oficina De Facturaciéon Y Admisiones
E.S.E HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS
CS NUEVO BOSQUE

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO - HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS - NIT 806010305-8

Tl A lm S s A Aalle Rlramees el Tl Sallia 29 #5449 OA



DETALLES DE LA FACTURA

PRIMER VALOR DEL
TIPOSDE  |NUMERO DE IDENTIFCACION DEL| PRIMER APELLDO DEL | SEGUNDO APELLIDO FECHA DEL CODIGO DEL
i FACTURA | benTiFICACION USUARIO USUARIO DEL USUARIO zm”._%.um_mmp PROCEDIMIENTO | PROCEDIMIENTOS | C/E10 [ CANT vxonmw_gm_z
EV108659 CE CA45577EE CASALE ROMA ANDREA 21/12/2024 993505 2268 1 $ 6,020
TOTAL $ 6,020
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Este carngé es valldo en Colombia.

profilaxis, solicite su transcrtpc_rén en los sitios autorizados
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POR M! Y POR COLOMBIA, YO ME VACUNO.
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En caso de requerir et certlf“ cado |nternac:|onal de vacunacion o
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MinSalud '
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MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL
SOLICITUD DE AUTORIZACION DE SERVICIOS

SOLICITUD No| 12222

No ATENCION| 806010305 — 12222

FECHA! 23/12/2024 15:05

Hospital Loca

<

. Cartagena
Liseriad g Lyien = 1ea
~ INFORMACION DEL PRESTADOR
NOMBRE |EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO -ESE- HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDI; NIT  [806010305
CODIGO |[130010087101 DIRECCION |PIE DE LA POPA CALLE NUEVA DEL TORIL CLL 13 #11-75
TELEFONO |5 [6505898 _ DPTO |BOLIVAR |13 MCPIO |CARTAGENA DE INDIAS | 001
ENTIDAD A LA QUE SE INFORMA |DADIS - DEPARTAMENTO ADMINSTRATIVO DE SALUD coDIGo |
DATOS DEL PAC'ENTE UL I— P - Sy— el - bbb R T bttt
ICASALE [ROMA JANDREA |
1APELLIDO 2APELLIDO 1NOMBRE 2NOMBRE
TIPO DOCUMENTO DOCUMENTO FECHA NACIMIENTO
ICE |CA45577EE |1966 - 07 - 21 i
DIRECCION RESIDENCIA TELEFONO |
JED PUNTAALTA GARCIAAP 17 11 3108230436 i
DEPARTAMENTO CIUDAD !
| BOLIVAR 13 |CARTAGENA DE INDIAS l001
COB| SALUD
JVINCULADO
i~ INFORMACION DE LA ATENCION =-mmsss s - s " o
|ENFERMEDAD GENERAL |SERVICIOS ELECTIVOS |PRIORITARIO

\
i ORIGEN ATENCION TIPO DE SERVICOS SOLICITADOS PRIORIDAD ATENCION
‘ |ICONSULTA EXTERNA | | |
|  UBICACION DEL PACIENTE SERVICIO CAMA
E Manejo integral segtin guia de:
CUPS ~ CANTIDAD | DESCRIPCION
993505 1

JUSTIFICACION CLINICA — s s

VACUNACION CONTRA RABIA

~ IMPRESION DIAGNOSTICA
Dx PRINCIPAL Z268

Dx RELACIONADO 1
Dx RELACIONADO 2

NECESIDAD DE INMUNIZACION CONTRA OTRAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS UNICAS ESPECIFICADAS

~— INFORMACION DE LA PERSONA QUE SOLICITA

' NOMEBRE QUIEN SOLICITA ‘LILlANA GUTIERREZ BLANCO

TELEFONO ' |5 6505898

i CARGO O ACTIVIDAD [FACTURADOR

CELULAR  [3174381806




*‘ EMPRESA SOCIAL DEL ESTADQ
,‘ HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS

Hospital Local NIT 806010305-8

Cartagena . ]
- RESOLUCIONNo. {} J 02~

“POR MEDIO DE LA CUAL ESTAELECEN Y ADOPTAN LAS TARIFAS OFICIALES DE LA ESE
HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS, EN LO CORRESPONDIENTE A LA VACU NACION
SIN BARRERAS PARA LAS DIFERENTES EPS-S, EPS — C, REGIMEN ESPECIAL Y PARTICULARES

PARA EL ANO 2024

EL AGENTE ESPECIAL INTERVENTOR Y REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS.

En ejercicio de sus faculiades legales estatutarias, en especial las conferidas por el Ley
100 de 1993, ley 1122 de 2007, Decreto Reglamentario 1876 de 1994, Decreto Distrital 0421
dejunio 29 de 2001 y decreto de nombramiento de encargo 0544 del 8 de abril de 2019.

CONSIDERANDO

Que el Numeral 5 del Articulo 13 del Acuerdo No. 0001 del 03 de septiembre de 2001.de
la Junta Directiva contempla la aprobacion de tarifas y cuotas de recuperaciéon que
proponga el Gerente para djustarse a las Polfiicas Tarifarias establecidas por Idas
autoridades competentes en el Sistema General De Seguridad Social en Salud en sus
diversos ordenes.

Que el arficulo sexto del Acuerdo No. 00019 de 05 de junio de 2003 establece gue la
Junta Directiva faculta al Gerente para que sea este guien establezca anualmente las
tarifas de acuerdo a la norma vigente, con el fin de mantener una unidad de la
facturacion de los servicios que se presentan en la organizacion.

Que articulo 87 del Decreto 2423 de 19946 actudlizado 2018, establece que:

ARTICULQO 87. Porlas circunstancias de orden fecnoldgico, cuando aiguna Insiifucidn Prestadora de
Servicios de Salud realice un procedimiento que no se encuentre definido y porlo tanfo no fenga
osignada tarifa, éste se reconocerd por la tarfa que tenga definida la Institucion, previa la
comprobacién del médico fratante, de que dicho procedimiento no se encuenira relacionado en
el presente Decreto ni siquiera bajo otra denominacion.

Que es responsabilidad del Estado garantizar el acceso a los servicios de Salud y
Sobreproteger el Derecho Fundamental a la Vida, contemplado en la Constitucién
Politica de Colembia v en toda la normatividad, en cualquier fipo de urgencia para que
se le preste a la poblacién, como lo es movilidad a un cenfro asistencial para que se
presten los primeros auxilios.

Que es responsabilidad de! Estado garantizar el acceso a los servicios de salud y
sobreproteger el Derecho Fundamenial de la Vida, contemplado en la Constitucidn
Politica Colombiana y en foda la normatividad, en cuclquier tipc de urgencias,
brindéndole la prestacién del servicio de movilidad a un centro asistencial para que se
le presten los primeros quxilios.

Que, en virlud de lo anterior, se hace necesario fijor las tarifas de los servicios de
vacunacién sin barreras para las diferentes EPS — S, EPS — C Régimen Especial y
Particulares por EVENTO conforme a lo contemplado en el PLAN OBLIGATORIO DE SALUD
las cuales se regirén por el “por el manual farifario SOAT 2024".

Que en este orden de ideas se debe determinar la tabla de valores para el servicio de
vacunacion sin barreras, teniendo en cuenta que es un servicio necesario, seguro y

obligatoric. q$
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*‘ EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS
Hospitat Local NIT 806010305-8

Cartagena i
RESOLUCION Ne.y g 11 1 _
“POR MEDIO DE LA CUAL ESTABLECEN Y ADOPTAN LAS TARIFAS OFICIALES DE LA ESE
HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS, EN LO CORRESPONDIENTE A LA VACUNACION
SIN BARRERAS PARA LAS DIFERENTES EPS-S, EPS — C, REGIMEN ESPECIAL Y PARTICULARES
PARA EL ANO 2024"

Que en mérito de lo expuesto,
RESUELVE ‘

ARTICULO PRIMERQ: ESTABLECER Y ADOPTAR las tarifas Oficiales de la ESE HLCI, referente
a la vacunacién sin barreras para las diferentes EPS — 8, EPS — C, Regimenes Especial y
Parficular, bajo la modalidad de facturacién por EVENTO, durante la vigencia 2024,
feniendo en cuenta la Resolucién 2364 de 2023 .

ARTICULO SEGUNDO: FlJENSE las tarifas para los servicios de VACUNACION para el afio
2024 asi: -

No. TIPO DE SERVICIO TARIFA 2022

1| Vacunacién (Dosis) efectivamente aplicada Intramural $ 7.525.28
en huesiros centros de atencién
2 | Vacunacién (Dosis) efectivamente aplicada Extramural

en la ZONA URBANA Y RURAL Domiclio, Hoieles, $ 22.446.37
Hospitales, Heospitalizacion, Barrios Priorizados,
Instituciones Educativas, Cerco Epidemioldgico.

3 | Vacacion [Dosis) efectivamenie aplicada $24232.77

Extramuralmente en ZONA INSULAR

ARTICULO TERCERO: Lass Tarifas que se establecen mediante la presente Resolucidn serdn
aplicadas en cada une de les cenfres que conforman la ESE Hospital Local Cartagena
de Indias.

ARTICULO CUARTO: La presente resolucion rige a partir de su expedicién.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE 0

Dada en Cartagena de Indias a los

EDFARDO SUAREZ GOMEZ
Agente Especial Inferventor
ESE HOSPITAL LDCAL CARTAGENA DE INDIAS.

Proyecto: Angelica Maria Sénchez Tous - Jefe de la Oficing Juridica — ESE HLCI
Revise: Andrea Pardo Cubides - Jefe Oficine Asesora Mercadeo y Comunicaciones — ESE HLCI
Aprabo: Aura Milena Moreno Oriz: Subgerente Adminisirativa y Finonclera. ESE HLC -7t g .

-
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