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05 dic. 2025 02:44Fec Egreso

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA: HSFA120513

05 dic. 2025 05:03

Paciente

DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN

1077489974

1 Años / 8 Meses / 28 DíasEdad

KAELY DAYARY MURILLO MENA

MIL206Entidad

DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLINMIL206Plan

FemeninoSexo

OtroTipo

REGIMEN ESPECIAL - 202559Estrato

Ingreso 155750

Fec Ingreso 05 dic. 2025 02:44

NIT 901541037

Teléfono

2025093493618AutorizacionFacturador 35896292 - JUDITH MURILLO PALACIOS

CÓDIGO NOMBRE CANT VR UNIT VR PAC VR ENT

CONSULTAS

890283
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
ESPECIALISTA EN PEDIATRIAMédico :
1047418012 - WENDY GUERRERO ROA

1,00 $69.800,00 $0,00 $69.800,00

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $69.800,00

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 $69.800,00

EFECTIVO $0,00 ENTREGADO $0,00 CAMBIO $0,00

TOTAL: SESENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

Cufe: 70757b12d186150f671d18d8097dd5c71b438b0ba9f443d142b2c747d984105533352b61d673be6eec4befc0165614ed

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

AUTORIZACIÓN FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA RESOLUCIÓN Nº 18764100798143 DEL 29 oct. 2025. AUTORIZADOS PARA MANEJAR DEL HSFA115.744 AL HSFA1.000.000.
VIGENCIA 29 oct. 2025-29 oct. 2026

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :35896292

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


