
Bogotá D.C. 30 abril de 2026

Señora SMSM

ANA NARVAEZ RODRIGUEZ

SUPERVISOR CONTRATO N°0.43 DISAN- EJC vigencia 2026.

Carrera 7 N° 52-48

Bogotá D.C.

Asunto: Solicitud Reducción de honorarios

Con toda atención y debido respeto, me permito solicitar a la señora supervisora de contrato

realizar proceso de reducción de honorarios por tener incapacidad médica de mi IPS por

tres días y no poder ejecutar mis actividades de acuerdo a lo establecido en el contrato

N°0.43 DISAN- EJC vigencia 2026.

Fecha de inicio de la incapacidad: 20/04/2026

Fecha de terminación de la incapacidad: 22/04/2026

Valor a reducir de $ 413.600 pesos M/CTE (cuatrocientos trece mil seiscientos pesos

M/CTE).

Nota. Por motivo de tiempo y salud requiero única y exclusivamente la reducción de

honorarios

Respetuosamente,

PS YUDI ANGÉLICA JIMÉNEZ DELGADOIMENEZ
CC 1075653260 de Zipaquirá
TEL 3012533992

angelicajd_7@hotmail.com

Anexo. 3 folios, Incapacidad medica Clínica de Marly Jorge Cavelier Gaviria - Chía
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CLÍNICA DE MARLY
JORGE CAVELIER GAVIRIA

Chia. Cundinamarca

IDENTIFICACIÓN DEL PACIENTE

Tipo y número de identificación: CC 1075653260

Paciente: YUDI ANGELICA JIMENEZ DELGADO

Fecha y hora de nacimiento (dd/mm/aaaa

biológico:

hh:mm): 20/12/1986

Edad y sexo 39 Años, Femenino

Financiador: COLSANITAS
INTEGRAL (U Y
H)

Régimen:

Especial
Identificador único: 704930-1

CERTIFICADO DE INCAPACIDAD

Fecha: 20/04/2026 14:01 - Ubicación: ATENCION MEDICA 24H

Certificado de incapacidad - MEDICINA GENERAL

Información del prestador de servicios de salud

Razón social: CLINICA DE MARLY JORGE CAVELIER GAVIRIA S. A. S.

NIT: 900817788

Código del prestador de servicios de salud: 251750324301
Entidad promotora de salud: E. P. S. SANITAS S. A.

Lugar de expedición: Chía

Fecha de expedición: 20/04/2026.

Información del paciente

Nombre del afiliado: YUDI ANGELICA JIMENEZ DELGADO

Tipo de documento: CC

Número de documento: 1075653260

Grupo de servicios: Atención inmediata

Modalidad de la prestación del servicio: Intramural

Diagnóstico principal: M545 - LUMBAGO NO ESPECIFICADO

Presunto origen de la incapacidad: Común
Causa que motiva la atención: DOLOR LUMBAR

Fecha de inicio de la incapacidad: 20/04/2026

Fecha de terminación de la incapacidad: 22/04/2026
Días de incapacidad: 3

Prórroga: No

Incapacidad retroactiva: 04. No Aplica.

Firmado por: GIULLIANA RICCIO RENGIFO, MEDICINA GENERAL, Registro 1144206888, CC 1144206888, el 20/04/2026 14:00
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CLINICA DE MARLY

JORGE CAVELIER GAVIRIA

Chia. Cundinamarca

IDENTIFICACIÓN DEL PACIENTE

Tipo y número de identificación: CC 1075653260

Paciente: YUDI ANGELICA JIMENEZ DELGADO

Fecha y hora de nacimiento (dd/mm/aaaa hh:mm): 20/12/1986

Edad y sexo 39 Años, Femenino
biológico:

Identificador único: 704930-1 Financiador: COLSANITAS

INTEGRAL (U Y

H)

Régimen:

Especial

HISTORIA CLÍNICА

RECOMENDACIONES DE EGRESO

Fecha de Egreso: 20/04/2026

Signos de alarma: * Dolor intenso que no mejora con medicación
* Fiebre mayor a 38 grados

Incapacidad para la marcha
* Alteración en la fuerza o sensibilidad de las extremidades

* Incontinencia urinaria o fecal.

Recomendaciones de actividad física: * No agacharse, no levantar objetos pesados.
* Evitar subir y bajar escaleras en una jornada laboral más de tres veces.

Evitar jornadas laborales extensas de más de 8 horas continuas.
Debe realizar pausas dinámicas de 3 minutos con estiramientos cada 2 horas.

Evitar desplazamientos prolongados en el tiempо.

No levantar objetos de más de 10 kg de peso.

Evitar maniobras en flexión/extensión o rotación de la columna.

* Requiere elementos ergonómicos en su sitio de trabajo.

Recomendaciones de Dieta: Dieta mediterranea

Documentos Entregados

Si

Incapacidad Formula Médica

Si

OTRA INFORMACIÓN
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Fecha y Hora de Solicitud: 20/04/2026 14:0υ Consecutivo: CI-5021805 Pag 1/1

DATOS DEL PACIENTE

CLINICA DE MARLY

JORGE CAVELIER GAVIRIA

Chia, Cundinamarcа

Paciente: YUDI ANGELICA JIMENEZ DELGADO, Identificado(a) con CC-1075653260

Edad y Género: 39 Años, Femenino

Regimen/Tipo Paciente:
Especial/PLANES VOLUNTARIO

SALUD

ATENCION MEDICA 24H/ATENCION
Servicio/Ubicación:

MEDICA 24H

Fecha de Nacimiento: 20/12/1986

Nombre de la Entidad: COLSANITAS INTEGRAL (U Y Н)

Habitación: Identificador Unico: 704930-1

Diagnóstico: M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO

Fecha de Inicio

20/04/2026 14:00

20/04/2026 14:00

Descripción

Consulta De Primera Vez Por Otras

Especialidades Medicas (890202), En: 7
Días

Consulta De Primera Vez Por Otras

Especialidades Medicas (890202), En: 7

Días

CITA

Especificaciones

Especialidad: MEDICINA FISICA Y REHABILITACI

Causa: Condición clínica del paciente

Justificación / Observaciones

Especialidad: NEUROCIRUGIA CIRUGIA COLUMNA /DOLOR LUMBAR

Causa: Condición clínica del paciente RADICULAR?

Firmado Por:

MEDICO QUE ORDENA

GIULLIANA RICCIO RENGIFO, MEDICINA GENERAL, Registro: 1144206888, (CC) CEDULA DE CIUDADANIA, 1144206888
Firmado Electrónicamente

CLINICA DE MARLY JORGE CAVELIER GAVIRIA S.A.S.

Dirección: AV PASEO DE LOS ZIPAS VDA BOJACA LT 20 Y 23 -Telefono:6016532000 Chía - 169 - Web: www.clinicademarlyjorgecaveliergaviria.com.co








