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Direccion: Carrera 1 N°. 31-25 B/Kennedy Telefono: 6725321 Quibdo-Choco

Fecha Actual :

lunes, 16 junio 2025
Pagina 1/2

16 jun. 2025 03:11

Paciente

Entidad MIL206
Plan MIL206
Estrato 59

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA: HSFA102678

1078460497 DIEGO ALEXANDER MORENO SEGURO
DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN
DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN
REGIMEN ESPECIAL - 2025
Facturador 1133684872 - EYDY JHOANA VALENCIA IBARGUEN

Ingreso 117507

Tipo
NIT
Teléfono
Edad
Sexo

Autorizacion ()

Otro
901541037

16 Afos / 0 Meses / 20 Dias
Masculino

Fec Ingreso 09 may. 2025 06:54 Fec Egreso 10 may. 2025 06:36
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT VR PAC VR ENT
CONSULTAS
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN
890480 ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 1,00 $81.600,00 $0,00 $81.600,00
PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS
SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA
971100 EN MIEMBRO SUPERIOR SOD 1,00 $80.300,00 $0,00 $80.300,00
ESTANCIAS
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD
129M02 MEDIANA HABITACION MULTIPLE 1,00 $342.000,00 $0,00 $342.000,00
DERECHOS DE SALA
5DS004 DERECHOS DE SALA DE YESOS 1,00 $99.100,00 $0,00 $99.100,00
MATERIALES E INSUMOS
MATERIALES DE SUTURA Y CURACION
MEDICA MENTOS SOLUCIONES
39305 OXIGENO AGENTES Y GASES 1,00 $98.700,00 $0,00 $98.700,00
ANESTESICOS
IMAGENOLOGIA
873210 RADIOGRAFIA DE MANO 1,00 $72.100,00 $0,00 $72.100,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $773.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR CUOTA RECUPERACION A CARGO DEL PROYECTO DE GRATUIDAD $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $773.800,00
EFECTIVO $0,00 ENTREGADO $0,00 CAMBIO $0,00

TOTAL:

SETECIENTOS SETENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

AUTORIZACION FACTURA ELECTRONICA DE VENTA RESOLUCION N© 18764082600224 DEL 31 oct. 2024. AUTORIZADOS PARA MANEJAR DEL HSFA81.082 AL HSFA1.000.000.

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

VIGENCIA 31 oct. 2024-31 oct. 2025

Usuario Id. :1133684872

LICENCIADO A: [NUEVA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN FRANCISCO ASIS] NIT [901108114-5]
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Direccion: Carrera 1 N°. 31-25 B/Kennedy Telefono: 6725321 Quibdo-Choco Fecha Actual : lunes, 16 junio 2025
Pagina 2/2
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA: HSFA102678 Ingreso 117507
16 jun. 2025 03:11 .
Tipo Otro
Paciente 1078460497 DIEGO ALEXANDER MORENO SEGURO NIT 901541037
Entidad MIL206 DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN Teléfono
Plan MIL206 DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN Edad 16 Afios / 0 Meses / 20 Dias
Estrato 59 REGIMEN ESPECIAL - 2025 Sexo Masculino
Facturador 1133684872 - EYDY JHOANA VALENCIA IBARGUEN Autorizacion (
Fec Ingreso 09 may. 2025 06:54 Fec Egreso 10 may. 2025 06:36

NOMBRE CANT VR UNIT VR PAC VR ENT

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

AUTORIZACION FACTURA ELECTRONICA DE VENTA RESOLUCION N© 18764082600224 DEL 31 oct. 2024. AUTORIZADOS PARA MANEJAR DEL HSFA81.082 AL HSFA1.000.000.
VIGENCIA 31 oct. 2024-31 oct. 2025

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1133684872

LICENCIADO A: [NUEVA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN FRANCISCO ASIS] NIT [901108114-5]



