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Entidad:
Lugar:

COMPENSAR EPS
BOGOTA

Paclente:
GARCIA
Edad: 38

ERIKA ESCOBAR
Sexo:

Grupo Servicios:
Consulta externa
Origen
Prestacion:Comuin

Fecha Expedicién: 18/07/2025

Dias Incapacidad: 5

Nit Empleador: 860071169

Diagnéstico Principal
R103
Observaciones

Firma:

Especialidad:
Sede:

compensar

Modalidad Atencién: Ambulatorio

Fecha Impresion18/07/2025

INCAPACIDAD MEDICA O LICENCIA

Prestador: ASMEDAN SAS ASOCIACION DE MEDICO
NIT

prestador:B300987751 REPS:110011625302

Femenino Tipo Identificacién: CC Identificacién: 1032379475
Serviclo de

prestacién:Intramural Incapacidad Retroactlva:
Causa:
Tipo Incapacidad: Inicial Prérroga: No Causa Incapacidad: Enfermedad
General

Hora: 10:56:56

Inicio Incapacidad: 18/07/2025 Fin Incapacidad:

Nimero Incapacidad: 66896543 Nimero Interno:

Diagnésticos Relaclonados
\
Registro Médico: 1034315451

ROSALES MATAMOROS LEISY

MARIA
CC 1034315451

MEDICINA GENERAL

USS CRA30 CALLE22 RED SUR

salud

22/07/2026

5630277

&=

Vigilado Supersubsidio




co1-PROFAMILIA BOGOTA TEUSAQUIL) 6 (W

codigo del prestador: .108995

Wbr.l.‘ 5§34 47 Nit:  860013779-5

Teléfono: (601 )4 845800 Facha y hora de Impresién: 202507/15 10:49:00 AM

ik slesaforscapcion@siasare, oo Impreso por: OMAR ALBERTO CARDENAS

PIRACOCA
HISTORIA CLINICA DE CENSO
- ———
?;;;?3;:;9‘75 Paclents: ERIKA ESCOBAR GARCIA
o Edad: 38 afioy Ingreso: 145549
jo Civil: o S Estudio: 157877 Fecha I|'\qrno‘ 2025/07115
=Ipll:! 0 ADC. illﬂlo: EXCENTO DE PAGO Hora ingreso: ‘ 08:59
ki axo:; P
chon: CRR 80 A NRO 49 41 SUR PASTRANITA R oy ""'?:
o Atencién: CO1-PROFAMILIA BOGOTA TEUSAQUILLO S
rato: COMPENSAR CONTR|BUT|VO
es: EPS008 - CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR
?_S DEL ACOMPARANTE
bres y Apellidos:  FABIOLA MADERO
P 3118716496
nlesco:
N e e 73 ORDEN DE INCAPACIDAD ¥ 57 7 iy a7 o i

n de Incapacidad N°*; 7688

clo: C0102 - CIRUGIA BOGOTA TEUSAQUILLO

8 Inicial: 20250715
ir Expedicién:
1 S Dias

Final: 2025/07/19

al: NO
sunto Origen de la Incapacidad: Enfermedad General
po de Serviclos: Quinirgico
dalidad de la Prestacion del Servicio: Intramural
apacidad Relroactiva;
dico: CARDENAS PIRACOCA OMAR ALBERTO Raegistro: 80063403

agnésiico Principal: Z302

mm-ndnhu-\dﬁn:;lgadmdllrmupahparomopll (€62202)

:)wuf Q-Hch\“*s

C 80083400 CARDEMAS FIRACOCA OMAR ALBERTO
ag. Mo [1 MEICO
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C01-PROFAMILIA BOGOTA TEUSAQUILLO
” Cédigo del prestador: 1100108995 460013779-5

Direcclon: CR1834 NIt

Profamilia mwfonc: (601) 4:4;:00 Fuchu y hors 08 impresign: 203807/18 10:40:40 AN
. : ALBERTO
Email; siesalorscepcion@ siesafe.co impresa por: O ocA
JISTORIA CLINICA DE CENSO
DATOS DEL PACIENTE /
Identifcachn: CC 1032370478 Peclents:  ERIKA ESCOBAR GARGIA
Fochs Nacimlanto: 108811227 Edad: 38 sflos Ingreac: 148549
Estado Civil: UNION LIBRE Estudio: 157877 Fecha Ingrego: 2028/07/15
Municiplo: BOGOTA D.C, Estrate:  EXCENTO DE PAGO Hora Ingress:  08:59
Ocupacién: ° Saxo: FEMENINO Fecha egreso:
Direcclén: CRR 80 A NRO 4041 SUR  PASTRANITA Hora sgresa:
Punto Atencién: C01-PROFAMILIA BOGOTA TEUSAQUILLO
| Contrate: COMPENSAR CONTRIBUTIVO
Empress: ERS008 - CAIA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR
DATOS DEL ACOMPARANTE /
Nombres y Apslidos: FABIOLA MADERO
18716490

T ORDENES EXTERNAS

Ordenas) -

5 -, - RECETA DE MEDICAMENTOS (Bolicitudes de i 3
Numero: 114019 Fecha y Hora: 20250715 10:48
Unidad Funcional: Cc0102- CIRUGIA BOGOTA TEUSAQUILLO
Orden: SOUCITUDES DE ORDENES - Servicio: MEDICAMENTOS
Maédico: CARDENAS PIRACOCA OMAR ALBERTO - Registro. 80063403

Diagnosiico Principal: 2302 - ESTERILIZACION
Cant.
ITABC.AMGHORNS)DUM'ESDNS]-VO 20

Descripelén
MED15 WWMTH Observacion:

Howgt O9'A0 am
PD:F" Do and ((“VQJ(C"\



