Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019 Hora:11:41:46 a. Pégina 1/1
. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

l T NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4376017 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 11:43 a. m
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE  CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE EDGAR ARAGON ARAGON Tipo Subsidiado Edad 45 Afios \ 2 Meses \ 11 D

HC No. 93153533 Fec Ingreso 22 oct. 2019 11:42 a. m, INGRESO No 2006868

IDENTIFICAC. 93153533 Fec Egreso 22 oct. 2019 11:42 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL621111 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 11/08/1974 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2259912

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
, CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DECAJA | |vALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019  Hora:12:27:09 p. Pagina 1/1
._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

T NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
'FACTURA DE VENTA No. 4376608 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 12:29 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
 TELEFONO +57 13753569 Imprime 1013647685

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cadigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

. TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE MIGUEL ANGEL MUNOZ CUNCHIMBA Tipo Subsidiado Edad 70 Afios \ 6 Meses \ 26 D
HC No. 12365014 FecIngreso 22 oct. 2019 12:28 p. m. INGRESO No 2007426
IDENTIFICAC. 12365014 Fec Egreso 22 oct. 2019 12:28 p. m, Sexo Masculino )
DIRECCION TV78J41 B 18§ Usuario 1013647685 - AURA CRISTINA
FECHA NACIMIENTO 27/03/1949 ' LUGO AUSIQUE

. Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0
o No. Cita Médica 2210392

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
] . CUMPLIDO***.
CODIGO NOMBRE CANT VRUNIT . AJUSTE VR PAC VR ENT
'CONSULTAS
C CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 ¢ 35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS . $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
‘VALOR ANTICIPO '$0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DECAJA | |vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte,

- ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

\_ AOb

N'ombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1013647685

- LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019 Hora:12:48:59 p. Pagina 1/1

.M SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4376857 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 12:51 p. m.
CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 ’ Imprime 1024514867
. CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
JUNIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE JOSUE DELGADO Tipo Subsidiado Edad 75 Afos \ 3 Meses \ 14 D

"HC No. 17109867 FecIngreso 22 oct. 2019 12:50 p. m. INGRESO No 2007661

IDENTIFICAC. 17109867 Fec Egreso 22 oct. 2019 12:50 p. m, Ssexo Masculino

' DIRECCION CR 78 J BISN 65F 51 SUR Usuario 1024514867 - LUISA _
+ FECHA NACIMIENTO 08/07/1944 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2210409

Empresa  EP5-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
' ' *** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR-ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $0,00 $ 0,00 .$ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS ' $ 35.800,00
. VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
- ‘WVALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DECAJA | |VALOR | ]

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad . Usuario Id, :1024514867

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual :

martes, 22 octubre 2019

Hora:11:59:01 a. Pagina 1/1

._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT:

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4376274

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 12:01 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 1 3753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1024514867

. CLIENTE COMFACUNDI - CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CUNDINAMARCA

NIT 860045904 Codigo EPS RS_005

DIRECC. Calle 53 No. 10 - 39 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3481248 ext 640 0 606 CONTRATO RS_005 RS_005_2
“PACIENTE BENJAMIN MORALES RINCON Tipo Subsidiado Edad 72 Afios \ 4 Meses \ 29 D

JHC No. 17170886 Fec Ingreso 22 oct. 2019 11:58 a. m. INGRESO No 2007113
-IDENTIFICAC. 17170886 Fec Egreso 22 oct. 2019 12:00 p. m. Sexo Masculino
- DIRECCION CL 17D # 118A15 Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 24/05/1947 FERNANDA JARA QUINTERO

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
_ No. Cita Médica 2254463 .
' Empresa  EPS-S UNICAJAS COMFACUNDI - EVENTO Ingreso por:  Consulta_Externa
X TOPE
CUMPLIDO***
' CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00 $39.200,00 $0,00 $0,00  $39.200,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 39.200,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 39.200,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |
TOTAL:  TREINTAY NUEVE MIL DOSCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

P

Usuario Id. ;1024514867

"LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019 Hora:12:07:10 p. Pagina 1/1

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N . NIT: 900959048 - 4
NO 50M0OS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4376378 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 12:09 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1024514867

“CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
. DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
' TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JOSE OVED REYES SANCHEZ Tipo Subsidiado Edad 73 Afos \ 8 Meses \ 29 D
HC No. 17140096 Fec Ingreso 22 oct, 2019 12:08 p. m. INGRESO No 2007208
- IDENTIFICAC. 17140096 Fec Egreso 22 oct. 2019 12:08 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR77K 65114 SUR Usuario 1024514867 - LUISA
. FECHA NACIMIENTO 24/01/1946 FERNANDA JARA QUINTERO

. Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2212710

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*¥* TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VRUNIT  ~ AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS _ $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
[RECIBO DE cAJA |VALOR | |

TOTAL: TREINTA'Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

o0

‘Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. : 1024514867

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019 Hora:01:27:11 p. Pagina 1/1

NIT: 900959048 -4

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4377228

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 01:29 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 52853078

CLIENTE

CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE JOSE IGNACIO ROCHA BARRERA Tipo Subsidiado Edad 65 Afios \ 9 Meses \ 23 D
HC No. 19226945 FecIngreso 22 oct. 2019 01:28 p. m. INGRESO No 2008009
IDENTIFICAC. 19226945 Fec Egreso 22 oct. 2019 01:28 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CL 40 SUR 72 55 Usuario 52853078 - DIANA MARIA
FECHA NACIMIENTO 30/12/1953 LOZANO RODRIGUEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0
No. Cita Médica 2212711
Empresa  EPS5-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CEROQ CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019

Hora:02:24:05 p. Pagina 1/1

@ W SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

£

NIT: 900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4377959

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:26 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cddigo EPS RS _041

DIRECC. CL?77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE LUIS MARTIN CONTRERAS CONTRERAS

Tipo Subsidiado

Edad 79 Afios \ 4 Meses \ 28 D

HC No. 17001411 Fec Ingreso 22 oct. 2019 02:24 p. m. INGRESO No 2008726

IDENTIFICAC. 17001411 Fec Egreso 22 oct. 2019 02:25 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 107#227J 20 Usuario 52853078 - DIANA MARIA

FECHA NACIMIENTO 25/05/1940 LOZANO RODRIGUEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

: No. Cita Médica 2235717
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 s o L R 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO 40,00
VALOR ANTICIPO 40,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



B Fecha Actual :

martes, 22 octubre 2019

Hora:12:50:45 p. Pagina 1/1

.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

B‘*‘— NIT: 900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

'FACTURA DE VENTA No. 4376876

FECHA FACTURA 22 oct, 2019 12:52 p. m.

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1012349913

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

_ TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083

RS_086_2

PACIENTE JOSE OLIVERIO SALAZAR Tipo Subsidiado

Edad 69 Afos \ 6 Meses \ 0 Di

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

HC No. 5962458 FecIngreso 22 oct. 2019 12:51 p. m. INGRESO No 2007681

IDENTIFICAC. 5962458 Fec Egreso 22 oct. 2019 12:51 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 93 B #49 C 28 SUR Usuario 1012349913 - KATHERINE

FECHA 'NACIMIENTO 22/04/1950 ANDREA BASTO DIAZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0

' No. Cita Médica 2242844
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***

CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
C CONSULTA DE CONTROL O DE :
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00

UROLOGIA

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO '$0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00

RECIBO DE CAJA [vaLor | |

* TOTAL:  TREINTAY CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR .

S

Usuario Id: 11012349913

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959(048-4]
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B 77 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4377405 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 01:43 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1043006781

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE CARLOS ARTURO SALCEDO GARZON Tipo Subsidiado Edad 69 Afos \ 0 Meses \ 20 D

HC No. 19123758 FecIngreso 22 oct. 2019 01:42 p. m. INGRESO No 2008190

IDENTIFICAC. 19123758 Fec Egreso 22 oct. 2019 01:42 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 38D SUR 73F 18 Usuario 1043006781 - YASIRIS PAOLA
FECHA NACIMIENTO 02/10/1950 DIAZ MUNOZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0
No. Cita Médica 2235719

Empresa  EP5-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*EXTOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00 4 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

O
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%/ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4377652

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:03 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO <57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 0B3 RS _086 2

PACIENTE JAIME ACERO MAYORGA Tipo Subsidiado Edad 62 Afos \ 0 Meses\ 23 D

HC No. 4264634 FecIngreso 22 oct. 2019 01:58 p. m. INGRESO No 2008391

IDENTIFICAC. 4264634 Fec Egreso 22 oct. 2019 01:58 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 80A 52A 12 SUR Usuario 52853078 - DIANA MARIA

FECHA NACIMIENTO 29/09/1957 LOZANO RODRIGUEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 2

No. Cita Médica 2235720
Empresa  EPS5-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 E??ééiﬂ?g?ﬁ b= 1,00  $35.800,00 $20,00 $3.600,00  $32.220,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.820,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.600,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.600,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $32.220,00
RECIBO DE CAJA  |000000000073156  |VALOR [$ 3.600,00 |
TOTAL: TREINTA Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

N
O

S\



.-..:,

Fecha Actual : martes, 22 octubre 2019  Hora:02:31:01 p, Pagina 1/1
.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

¥ ¢ NIT: 900959048 - 4
« NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA .
FACTURA DE VENTA No. 4378059 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:33 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
“"TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867
CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS _041
. DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS 0862
.PACIENTE CRISTIAN GONZALES CASTRO Tipo Subsidiado Edad 23 Arios \ 8 Meses \ 5 Df
.HC No. 1022413445 Fec Ingreso 22 oct. 2019 02:32 p. m. INGRESO No 2008840
IDENTIFICAC. 1022413445 Fec Egreso 22 oct. 2019 02:32 p. m. Sexo Masculino
'DIRECCION CL35A68B 13 Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 17/02/1996 FERNANDA JARA QUINTERO
-Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1 '

No, Cita Médica 2242369

- Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
. ;% TO]’)E
CUMPLIDQ***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR :
890294 EehECIALSTA EIF URDL OEA 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO ~$0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO : $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |

TOTAL: TREINTA'Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

" Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario 1d. 11024514867

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [500959048-4]

.
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I @ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

By e NIT: 900959048 - 4

NO -SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4377926

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:24 p. m.

'CENTRO DE ATENCION  KEL0 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

CLIENTE COMFACUNDI - CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CUNDINAMARCA
"NIT" 860045904 Cddigo EPS RS_005
'DIRECC. Calle 53 No. 10 - 39 Codigo IPS 1100130296
- TELEFONO 3481248 ext 640 o 606 CONTRATO RS_(005 RS_005_2
- PACIENTE JOSE POMPILIO GARZON HIDALGO Tipo Subsidiado Edad 87 Afios \ 5 Meses \ 8 Di
HC No. 2317712 FecIngreso 22 oct. 2019 02:23 p. m. INGRESO No 2008694
IDENTIFICAC. 2317712 Fec Egreso 22 oct. 2019 02:23 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR39B#32-38 Usuario 1024514867 - LUISA
'FECHA NACIMIENTO 14/05/1932 FERNANDA JARA QUINTERO
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
: No. Cita Médica 2237254
" Empresa  EPS-S UNICAJAS COMFACUNDI - EVENTOQ Ingreso por: Consulta_Externa
¥ TOPE
CUMPLIDO***
_C('JDIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
: CONSULTA DE CONTROL O DE :
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $39.200,00 $ 0,00 $0,00 $ 39.200,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $39.200,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
. VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $.0,00
- ‘VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 39.200,00
[RECIBO DE cAJA |vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

S\

Usuario Id. 11024514867

ILICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

L e
_ NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4377722 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:09 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS _04]

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS _086_2
PACIENTE HERNAN RAMON CORTES CALVO Tipo Subsidiado Edad 74 Afios \ 11 Meses \ 3 D

HC No. 8835076 Fec Ingreso 22 oct. 2019 02:08 p. m. INGRESO No 2008510

IDENTIFICAC. 8835076 Fec Egreso 22 oct. 2019 02:08 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL3352A -54 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 19/11/1944 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2237271

Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
€ TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [VALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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M55 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

200959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4378707

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 03:21 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900258372
DIRECC. CL77 12A-35
TELEFONO 3265410 ext 3210

Codigo EPS RS 041
Codigo IPS 1100130296
CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE ADAN MARTINEZ GOMEZ

HC No. 447006 Fec Ingreso
IDENTIFICAC. 447006 Fec Egreso
DIRECCION CALLE 06 B NO 72 59

FECHA NACIMIENTO 16/04/1951

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

Tipo Subsidiado
22 oct. 2019 03:20 p. m.
22 oct. 2019 03:21 p. m.

Edad 68 Afios \ 6 Meses \ 6 Di
INGRESO No 2009482

Sexo Masculino
Usuario 52853078 - DIANA MARIA
LOZANO RODRIGUEZ

No. Cita Médica 2237604

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00 $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBODECAJA | |vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
i
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. B SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

E?

NIT:

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4377789

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:13 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cddigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Coédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210

CONTRATO RS5_083 RS_086_2

PACIENTE MARIA DEL ROSARIO TRIANA NEIRA

Tipo Subsidiado

Edad 76 Afios \ 0 Meses\ 19 D

HC No. 20334535 FecIngreso 22 oct. 2019 02:12 p. m. INGRESO No 2008572
IDENTIFICAC. 20334535 Fec Egreso 22 oct. 2019 02:12 p. m. Sexo Femenino
DIRECCION CR 76 A 48 40 Usuario 52853078 - DIANA MARIA
FECHA NACIMIENTO 03/10/1943 LOZANO RODRIGUEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2242660
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
***x TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
[RECIBO DE CAIA [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

G ) NIT: 900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE ViENTA No. 4378850

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 03:31 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867
CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS _041
DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
_PACIENTE MARIO PARDO ROMERO Tipo Subsidiado Edad 72 Afios \ 1 Meses \ 18 D
HC No. 17197410 Fec Ingreso 22 oct. 2019 03:30 p. m. INGRESO No 2009616
IDENTIFICAC. 17197410 Fec Egreso 22 oct. 2019 03:30 p. m. Sexo Masculino
~ DIRECCION CL 39168 44 Usuario 1024514867 - LUISA
FECHA NACIMIENTO 04/09/1947 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2240034

- Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Cclnsulta_.Extérna
*** TOPE
. CUMPLIDO***
. . CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
: : UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
‘VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00 ~
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO '$ 35.800,00
RECIBODECAJA | |VALOR | |
TOTAL: TREINTA'Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturakntidad

.LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [S00959048-4]

LAY

Usuario 1d. 11024514867
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.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

E"‘— NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE'VENTA No. 4379106 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 03:52 p. m.
.CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1024514867 ,

CLIENTE COMFACUNDTI - CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CUNDINAMARCA

NIT 860045904 Codigo EPS RS_005

DIRECC. Calle 53 No. 10 - 39 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3481248 ext 640 o 606 CONTRATO RS_005 RS_005_2
_ PACIENTE RAFAEL RODRIGUEZ CHACON Tipo Subsidiado Edad 73 Afios \ 4 Meses \ 28 D

HC No. 17151620 Fec Ingreso 22 oct. 2019 03:51 p. m. INGRESO No 2009849

IDENTIFICAC. 17151620 Fec Egreso 22 oct. 2019 03:51 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CAL22 A98 A36 Usuario 1024514867 - LUISA

. FECHA NACIMIENTO 25/05/1946 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
' No. Cita Médica 2249578

. Empresa  EPS-S UNICAJAS COMFACUNDI - EVENTO Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDOQ***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN URGLOGIA 1,00  $39.200,00 $0,00 $0,00  $39.200,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $39.200,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00 °
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO - $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 39.200,00
|RECIBO DE cAJA |vALOR | |

TOTAL: TREINTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

* ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR .

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad : : Usuario Id. ;1024514867

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

L —

NIT:

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4379384

FECHA FACTURA 22 oct. 2019 04:24 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS _083 RS_086_2

PACIENTE ALFREDO SARMIENTO ARENIS Tipo Subsidiado Edad 45 Afos \ 2 Meses \ 15 D

HC No. 79856817 FecIngreso 22 oct. 2019 04:23 p. m. INGRESO No 2010061

IDENTIFICAC. 79856817 Fec Egreso 22 oct. 2019 04:23 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 86C 55A 12 SUR Usuario 52853078 - DIANA MARIA

FECHA NACIMIENTO 07/08/1974 LOZANO RODRIGUEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2254585
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 e R PR 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA | |vALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOQS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N . NIT: 900959048 -

+ I NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA )
FACTURA DE VENTA No. 4377894 FECHA FACTURA 22 oct. 2019 02:21 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cddigo EPS RS_041
' DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
" TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS 0862

PACIENTE LUIS ABDON BLANCO Tipo Subsidiado Edad 77 Afios \ 9 Meses \ 0 Di

HC No. 17051269 Fec Ingreso 22 oct. 2019 02:20 p. m. INGRESO No 2008664
IDENTIFICAC. 17051269 Fec Egreso 22 oct. 2019 02:20 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CALLE45B NO 81 10 SUR Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 22/01/1942 FERNANDA JARA QUINTERO
_ Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1 '

No. Cita Médica 2265383

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
***% TOPE

L CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT © AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
o CONSULTA DE CONTROL O DE

890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00

UROLOGIA

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO ' $ 0,00
VALOR ANTICIPO $-0,00
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
|RECIBO DE cAJA |vALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA 'Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Sqi,

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario 1d. 11024514867

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019

J SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4

Hora:05:49:16 a. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4380294

FECHA FACTURA 23 oct. 2019 05:52 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS _04]

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS _ 086 2

PACIENTE ANGEL ALBERTO ORTIZ GAITAN Tipo Subsidiado Edad 70 Afios \ 8 Meses \ 6 Di

HC No. 19066470 Fec Ingreso 23 oct. 2019 05:51 a. m. INGRESO No 2010780

IDENTIFICAC. 19066470 Fec Egreso 23 oct. 2019 05:51 a. m. Sexo  Masculino

DIRECCION CR 89 A 45 A 38 SUR Usuario 52853078 - DIANA MARIA

FECHA NACIMIENTO 17/02/1949 LOZANO RODRIGUEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0

No. Cita Médica 2197640
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
850294 gggsculi[?sprﬁ EEIEI:S?J(%POR 1,00 $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [VALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019  Hora:05:42:29 a. Pagina 1/1

I SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4380266

FECHA FACTURA 23 oct. 2019 05:45 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 52853078

TELEFONO +57 13753569

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372
DIRECC. CL77 12A-35
TELEFONO 3265410 ext 3210

Cédigo EPS RS_041
Codigo IPS 1100130296
CONTRATO RS 083 RS_086_2

PACIENTE JORGE ENRIQUE ROZO LARA

HC No. 19301533 Fec Ingreso
IDENTIFICAC. 19301533 Fec Egreso

DIRECCION CL42ASUR79D 10
FECHA NACIMIENTO 05/06/1951

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019

Tipo Subsidiado
23 oct. 2019 05:44 a. m.
23 oct. 2019 05:45 a. m.

Edad 68 Afios \ 4 Meses\ 18 D
INGRESO No 2010750

Sexo Masculino
Usuario 52853078 - DIANA MARIA
LOZANO RODRIGUEZ

No. Cita Médica 2209589
Ingreso por: Consulta_Externa

6% TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890354 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $ 35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | 1
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019 Hora:08:16:58 a. Pagina 1/1

._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

¢ e NIT: 900959048 - 4
NO.SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA ,
FACT URA DE VENTA No. 4382162 FECHA FACTURA 23 oct, 2019 08:20 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
“TELEFONO 457 13753569 Imprime 1024514867

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 500298372 Codigo EPS RS 041
. DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS _083 RS_086_2

PACIENTE FANNY CECILIA RIOS SANABRIA Tipo Subsidiado Edad 68 Afios \ 0 Meses \ 6 Di ;
_HC No. 41518841 FecIngreso 23 oct. 2019 08:19a. m. INGRESO No 2012634

IDENTIFICAC. 41518841 Fec Egreso 23 oct. 2019 08:19 a. m. Sexo Femenino

DIRECCION CR79A N 39 10 SUR Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 17/10/1951 FERNANDA JARA QUINTERO
-Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1 :

No. Cita Médica 2218573

. Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE :
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
' UROLOGIA .
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO -~ $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO : $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | ]

" TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERD CTVS M/Cte,

. ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDi‘I’OR ’

" Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. ;1024514867

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



.-.,

Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2[]19 Hora:08:07:33 a. Pdgina 1/1

._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE : ;

¥ . NIT: 900959048 - 4
A NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4382015 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 08:10 a. m.
CENfRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867
- CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL?77 12A-35 - Coédigo IPS 1100130296

.TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS 0862
"PAGIENTE ELIADES CASTILLO Tipo Subsidiado Edad 88 Afos \ 10 Meses \4 D

HC No. 108286 FecIngreso 23 oct. 2019 08:09 a. m. INGRESO No 2012494
"IDENTIFICAC. 108286 Fec Egreso 23 oct. 2019 08:09a. m. Sexo Masculino
" DIRECCION CALLE37#88 D38 Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 19/12/1930 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

. No. Cita Médica 2235704 :
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa

*** TOPE
CUMPLIDO***
" cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VRENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR _

890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00 $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
‘VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO '$ 35.800,00
[RECIBO DE CAIA |vALOR | _ |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

e

,{Nombr& reporte : FCRPFacturatEntidad ) Usuario Id. :1024514867

" LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [800959048-4]



547 Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019  Hora:05:58:40 a. Pa'gina 1/1
._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4380342 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 06:01 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY ’
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1012349913

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041
DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 1100130296 )
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE TEODORO VELASQUEZ MUNETONEZ Tipo Subsidiado Edad 69 Afios \ 2 Meses \ 7 Di

" T HC No. 19125755 Fec Ingreso 23 oct. 2019 06:00 a. m. INGRESO No 2010832
IDENTIFICAC. 19125755 Fec Egreso 23 oct. 2019 06:01 a. m. Sexo Masculino
DIRECCION CL 56 SUR 811 77 Usuario 1012349913 - KATHERINE
FECHA NACIMIENTO 16/08/1950 ANDREA BASTO DIAZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
' No. Cita Médica 2218584

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
' *¥* TOPE
CUMPLIDQ***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
. - CONSULTA DE CONTROL O DE . :
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
o UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00/
VALOR ANTICIPO - $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO . $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
(ReEcIBO DE cAIA |vALOR | ' |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITORI'.

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1012349913

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019  Hora:08:47:30 a. Pagina 1/1
7] SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

(g o
s NIT: 900959048 - 4
. NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4382616 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 08:50 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS_041
DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JANETH CONSUELO RUIZ SUAREZ Tipo Subsidiado Edad 48 Afios \ 8 Meses \ 7 Di
HC No. 52318641 Fec Ingreso 23 oct. 2019 08:49 a. m. INGRESO No 2013102
" IDENTIFICAC. 52318641 Fec Egreso 23 oct. 2019 08:49 a. m. Sexo Femenino
DIRECCION CRI10413 B 48 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 16/02/1971 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2256715

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
#+% TOPE
CUMPLIDO*#**
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | ]

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte,

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR




Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019 Hora:11:07:00 a. Pagina 1/1

.n SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE J
E—* 9 NIT: 900959048 - 4
- NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4384648 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 11:10 a. m.
. -CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1024514867

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT, 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

. PACIENTE JORGE ELIECER ARIZA Tipo Subsidiado Edad 75 Afios \ 2 Meses \ 15 D

‘HC No. 5601572 Fec Ingreso 23 oct. 2019 11:09a. m. INGRESO No 2015143

IDENTIFICAC. 5601572 FecEgreso 23 oct. 2019 11:09a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 82 B 41 09 SUR 09 Usuario 1024514867 - LUISA

. FECHA NACIMIENTO 08/08/1944 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato SISBEN NIVEL 1

; No. Cita Médica 2218837
. Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa

*4% TOPE
CUMPLIDQ***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VRPAC __ VRENT -
CONSULTAS ; ;
_ CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
v UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO . $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
' VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
[REciBODECAIA | [vALOR ] ]

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1024514867/\52)

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4] \A
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[ e 73 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

(5

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4382339

FECHA FACTURA 23 oct. 2019 08:32 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2

PACIENTE JOSE GUILLERMO SIERRA LOPEZ Tipo Subsidiado Edad 84 Afios \ 10 Meses \ 6 D

HC No. 2398445 Fec Ingreso 23 oct. 2019 08:31 a. m, INGRESO No 2012825

IDENTIFICAC. 2398445 Fec Egreso 23 oct. 2019 08:31 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 89N 11/54 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 17/12/1934 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2218587
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO**#
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO

LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

Hora:08:44:13 a.
1/ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Pégina 1/1

FACTURA DE VENTA No. 4382548

FECHA FACTURA 23 oct. 2019 08:47 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JESUS MURIEL ARIAS Tipo Subsidiado Edad 67 Afios \ 2 Meses \ 3 Di

HC No. 15240836 Fec Ingreso 23 oct. 2019 08:46 a. m. INGRESO No 2013043
IDENTIFICAC. 15240836 Fec Egreso 23 oct. 2019 08:46 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR93 A42F 10 SUR Usuario 52853078 - DIANA MARIA
FECHA NACIMIENTO 20/08/1952 LOZANO RODRIGUEZ

Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2218602
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingresopor:  Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
copIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vALOR | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



i Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019  Hora:09:45:41 a. Pagina 1/1
3/ SUBRED INTEGRADZA ERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

U =
NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4383530 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 09:48 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 13753569 Imprime 1043006781

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE ELIECER VILLALBA REYES Tipo Subsidiado Edad 65 Afios \ 0 Meses \ 12 D

HC No: 11254804 Fec Ingreso 23 oct. 2019 09:44 a. m. INGRESO No 2013980

IDENTIFICAC. 11254804 Fec Egreso 23 oct. 2019 059:44 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL56C BIS SUR 87C 22 Usuario 1043006281 - YASIRIS PAOLA
- FECHA NACIMIENTO 11/10/1954 DIAZ MUNOZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2218607

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
URCLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



NIT:

Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019

2 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4

Hora:08:39:53 a. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4382469

FECHA FACTURA 23 oct, 2019 08:42 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE SERAFIN REYES ALVAREZ Tipo Subsidiado Edad 61 Afios \ 1 Meses \ 12 D

HC No. 2979430 Fec Ingreso 23 oct. 2019 08:41 a. m. INGRESO No 2012963
. IDENTIFICAC. 2979430 Fec Egreso 23 oct. 2019 08:41 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR99 D#56 122 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 11/09/1958 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2235696
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***

CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 EgPNESéJLkI?S?'E Eﬁlbﬂ:gﬁggéPOR 1,00 $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00

RECIBO DE CAJA [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019  Hora:09:57:41 a. Pégina 1/1
.- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Q_ NIT: 900959048 - 4
) NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4383713 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 10:00 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1012355125

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT . 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE CARLOS ANDRES BARBOSA ZAMBRANO Tipo Subsidiado Edad 39 Afios \ 10 Meses \ 21

HC No. 80069466 Fec Ingreso 23 oct. 2019 09:59 a. m. INGRESO No 2014204
"IDENTIFICAC. 80069466 Fec Egreso 23 oct. 2019 10:00 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 84 NO 33 71 SUR Usuario 1012355125 - LINA MARCELA
FECHA NACIMIENTO 02/12/1979 ANGEL LEAL

Estrato SISBEN NIVEL 1
: No. Cita Médica 2218860

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
**% TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VRPAC  VRENT
CONSULTAS
« CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO . $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO *$.0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
[RECIBODECAIA | [vaLOR | |

- TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

0>

X

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1012355125

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIQOS DE SALUD SUR QCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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Fecha Actual : miércoles, 23 octubre 2019 Hora:10:05:48 a. Pagina 1/1
.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Y NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4383833 FECHA FACTURA 23 oct. 2019 10:08 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY ,
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1012349913

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE GABRIEL OCAMPO GIRALDO Tipo Subsidiado Edad 63 Afios \ 1 Meses \ 27 D

HC No. 10239891 Fec Ingreso 23 oct, 2019 10:07 a. m. INGRESO No 2014328

 IDENTIFICAC. 10239891 Fec Egreso 23 oct. 2019 10:08 a. m. Sexo Masculino
 DIRECCION TR 53 2 81 Usuario 1012349913 - KATHERINE

FECHA NACIMIENTO 27/08/1956 ANDREA BASTO DIAZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

' No. Cita Médica 2220137
Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
: *** TOPE
CUMPLIDO***

CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS _
890294 e TR 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO . $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO , $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | ]

"TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

, ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

o

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1012349913

LICENCIARO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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Fecha Actual : jueves, 24 octubre 2019  Hora:01:06:25 p. Pagina 1/1
!Irh SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4394093 FECHA FACTURA 24 oct. 2019 01:09 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO 457 13753569 Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE MARLENY ROJAS ROMERO Tipo Subsidiado Edad 58 Afios \ 11 Meses \ 16

HC No. 51627098 Fec Ingreso 24 oct. 2019 01:08 p. m. INGRESO No 2024217
IDENTIFICAC. 51627098 Fec Egreso 24 oct. 2019 01:08 p. m. Sexo Femenino

DIRECCION CL23D#101 B69 Usuario 52853078 - DIANA MARIA
FECHA NACIMIENTO 08/11/1960 LOZANO RODRIGUEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2102613

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*#* TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | ]

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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Fecha Actual : jueves, 24 octubre 2019  Hora:01:29:16 p. Pagina 1/1

!:ﬁ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4394302 FECHA FACTURA 24 oct. 2019 01:32 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1043006781

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JOSE RODRIGO GARCIA TANGARIFE Tipo Subsidiado Edad 79 Afios \ 4 Meses \ 17 D

HC No. 2906363 FecIngreso 24 oct. 2019 01:31 p. m. INGRESO No 2024425

IDENTIFICAC. 2906363 Fec Egreso 24 oct. 2019 01:31 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL23C96G06 Usuario 1043006781 - YASIRIS PAOLA
FECHA NACIMIENTO 07/06/1940 DIAZ MUNOZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0
No. Cita Médica 2102630

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $0,00 $0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL CCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



f'_,__*’;"!_) Fecha Actual : jueves, 24 octubre 2019  Hora:12:15:23 p. Pégina 1/1
I S SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

L. s
. NIT: 900959048 - 4
2 NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4393602 FECHA FACTURA 24 oct. 2019 12:18 p. m.
'CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY i
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1012349913
CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT. 900298372 Cadigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086 2
 PACIENTE TITO FLORIAN RUIZ HORTUA Tipo Subsidiado Edad 77 Afios \ 1 Meses \ 6 Di
HC No. 17086771 Fec Ingreso 24 oct. 2019 12:16 p. m. INGRESO No 2023740
IDENTIFICAC. 17086771 Fec Egreso 24 oct. 2019 12:17 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CL 25C 99- 62 SAN JOSE Usuario 1012349913 - KATHERINE
FECHA NACIMIENTO 18/09/1942 ANDREA BASTO DIAZ -

Estrato POBLACION ESPECIAL
No. Cita Médica 2102644

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
. CONSULTA DE CONTROL O DE _
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
' VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS - $35.800,00
VALOR-CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO " $0,00
VALOR ANTICIPO ' $0,00
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA | |VALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte,

ELABORO LIQUIDACION ¥ CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

2/09GE 1L WY
e?ﬁLoﬁmn opejendsoH

J1YONING -
043307 ZAIMOD) wwdati}c
Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad o

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : viernes, 25 octubre 2019 Hora:10: 45:50 a.
.- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N e NIT: 900959048 - 4 s v B3
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4394530 FECHA FACTURA 24 oct. 2019 01
CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 52838033

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS_041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE LUIS ALFONSO QUITIAN Tipo Subsidiado Edad 64 Afios \ 7 Meses \ 16 D

HC No. 19336392 Fec Ingreso 24 oct. 2019 01:50 p. m. INGRESO No 2024657

IDENTIFICAC. 19336392 Fec Egreso 24 oct. 2019 01:50 p. m. Sexo Masculino

DIRECCICN CL 57 ZSUR 77B -20 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 09/03/1955 SANCHEZ GOMEZ

Estrato POBLACION ESPECIAL
No. Cita Médica 2233384

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
**x TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $0,00 $0,00 $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO 40,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $35.800,00
[REciBODECAIA | [VALOR | [

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

W

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :52838033

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



FER Fecha Actual : jueves, 24 octubre 2019  Hora:12:53:02 p. Pagina 1/1
.- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

i NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
'FACTURA DE VENTA No. 4393965 FECHA FACTURA 24 oct. 2019 12:56 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1012349913

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cddigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296 -

fELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE RITA ELENA DEL CARMEN VIVANCO Tipo Subsidiado Edad 67 Afos \ 6 Meses \ 18 D
GUERRERO

HC No. 41572160 FecIngreso 24 oct. 2019 12:54 p. m. INGRESO No 2024092

IDENTIFICAC. 41572160 Fec Egreso 24 oct. 2019 12:54 p. m. Sexo Femenino

DIRECCION CL22 J #105-11 Usuario 1012349913 - KATHERINE

FECHA NACIMIENTO 06/04/1952 ANDREA BASTO DIAZ

" Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2102662

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
***TOPE.
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
: UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS : $ 35.800,00
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
~ VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vALoR | = |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

" ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
c
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Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario 1d. :1012349913

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual :

, NIT: 900959048 - 4

viemes, 25 octubre 2019

8 7% SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Hora:10:47:23 a, Pdgina 1/1

x

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4394461

FECHA FACFURA 24 oct. 2019 01:46 p. m.

CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 52838033

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cadigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JUAN CARLOS FUENTES CIFUENTES Tipo Subsidiado Edad 22 Afios \ 10 Meses \ 13

HC No. 1012438692 Fec Ingreso 24 oct. 2019 01:44 p. m. INGRESO No 2024596

IDENTIFICAC. 1012438692 Fec Egreso 24 oct. 2019 01:45 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 71 93 D 50 S RECREQ Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 12/12/1996 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SISBEN NIVEL 1

No, Cita Médica 2212308

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQ***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00 $35.800,00 $0,00 $0,00 $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $35.800,00
RECIBODECAJA | |VALOR | ]
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LTIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

o

Usuario Id. :52838033

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



m -"'1
B BN ESE
L A
|| NIT: 900959048 Fecha Actual : viernes, 25 octubre 2019
Pagina 1/1
FACTURA DE VENTA 4395497 Fecha : 24 oct. 2019 03:11
p. m.
Paciente 17107118 GABRIEL RODRIGUEZ LOPEZ Tipo Particular
Entidad PARTO1 PARTICULARES Edad 75 Afios \ 0 Meses \ 19 Dias
Plan PART_01 PARTICULARES Sexo Masculino
Estrato 18 PARTICULARES Ingreso 2025606
Centro KE10 USS OCCIDENTE DE KENNEDY Fec Ingreso 24 oct. 2019 03:08 p. m.
Empresa Usuario 1012355125
Fec Egreso 24 oct. 2019 03:08 p. m.
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
890394 UROLOGIA Médico :1079178048 - 1,00 $47.800,00 $0,00 $47.800,00 $0,00
DIEGO FERNANDO CAMACHO NIETO
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $47.800,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR ABONO $47.800,00
VALOR IVA $0,00
VALOR DESCUENTO $0,00
VALOR FRANQUICIA $0,00
VALOR TOTAL FACTURA $47.800,00
TOTAL: CUARENTA Y SIETE MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
INSTITUCION RESPONSABLE FIRMA DE ACEPTACION
Nombre reporte : FCRPFacturaPaciente Usuario Id. :52838033

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]

o



Fecha Actual : jueves, 24 octubre 2019  Hora:12:00:55 p. Pagina 1/1

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT:

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4393478

FECHA FACTURA 24 oct. 2019 12:04 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1022404566

TELEFONO +57 13753569

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372
DIRECC. CL77 12A-35
TELEFONO 3265410 ext 3210

Codigo EPS RS 041
Codigo IPS 1100130296
CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE LUIS EDUARDO GONZALEZ SANDOVAL

HC No. 19404039 Fec Ingreso
IDENTIFICAC. 19404039 Fec Egreso

DIRECCION H. CL
FECHA NACIMIENTO 10/12/1960

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0

Tipo Subsidiado
24 oct. 2019 12:03 p. m.

24 oct. 2019 12:03 p. m.

Edad 58 Afios \ 10 Meses \ 14
INGRESO No 2023631

Sexo Masculino
Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
SANCHEZ GOMEZ

No. Cita Médica 2215078

Empresa EPS5-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQ***
CODIGO NOMBRE AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 4 35.800,00 $0,00 40,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLoR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR




Fecha Actual : jueves, 24 octubre 2019  Hora:11:22:25a. Pagina 1/1

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4393041

FECHA FACTURA 24 oct. 2019 11:25 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900258372 At Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS5_ 083 RS _086_2

PACIENTE BERTULFO GALLEGO HERRERA Tipo Subsidiado Edad 70 Afios \ 11 Meses \ 28

HC No. 4334893 Fec Ingreso 24 oct. 2019 11:24 a. m. INGRESO No 2023204

IDENTIFICAC. 4334893 Fec Egreso 24 oct. 2019 11:24 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 78 1 #39 A 155UR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 27/10/1948 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2277122
Empresa EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte,
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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Fecha Actual : lunes, 28 octubre 2019  Hora:03:19:04 p. Pagina 1/1
.- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4402344 FECHA FACTURA 25 oct. 2019 01:01 p. m
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 52838033

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE CARLOS ALBERTO ORTIZ PUENTES Tipo Subsidiado Edad 70 Afios \ 4 Meses \ 23 D

HC No. 19086593 Fec Ingreso 25 oct. 2019 01:00 p. m. INGRESO No 2032220

IDENTIFICAC. 19086593 Fec Egreso 25 oct. 2019 01:00 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CALLE 49A # 81B-30 SUR Usuario 1043006781 - YASIRIS PAOLA
FECHA NACIMIENTO 05/06/1949 DIAZ MUNOZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2250104

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQ***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $0,00 $0,00 $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $35.800,00
|RECTBODECAIA | [vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA'Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

W

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :52838033

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : viernes, 25 octubre 2019  Hora:01:42:53 p. Pégina 1/1

._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4402710 FECHA FACTURA 25 oct, 2019 01:42 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY :
TELEFONO- +57 1 3753569 Imprime 1013647685

- CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cadigo EPS RS_041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS _086_2
PACIENTE IRENE MARIA BENAVIDES CARCAMO Tipo Subsidiado Edad 55 Afos \ 8 Meses \ 24 D
HC No. 33201114 Fec Ingreso 25 oct. 2019 01:41 p. m. INGRESO No 2032601

~ IDENTIFICAC. 33201114 Fec Egreso 25 oct. 2019 01:41 p. m. Sexo Femenino )
DIRECCION CALLE 56 HN 89 83 SUR Usuario 1013647685 - AURA CRISTINA
FECHA NACIMIENTO 01/02/1964 LUGO AUSIQUE

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2249974

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 ;ngreso por: Consulta_Externa
*%% TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
- e CONSULTA DE CONTROL O DE ,
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA '
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO . $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00

RECIBO DE CAJA | |VALOR | ]
"TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA'Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

\,\LP(.

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :101364?685

LICENCIADQ A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

. NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4402937 FECHA FACTURA 25 oct. 2019 02:04 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE JORGE WILLIAN PATINO MONTERO Tipo Subsidiado Edad 47 Afios \ 0 Meses \ 6 Di

HC No. 79659129 Fec Ingreso 25 oct. 2019 02:03 p. m, INGRESO No 2032830

IDENTIFICAC. 79659129 Fec Egreso 25 oct, 2019 02:03 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 82 G 73 F-08 SUR Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 19/10/1972 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2249983

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4402919 FECHA FACTURA 25 oct. 2019 02:02 p. m.
CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE LUIS ALBERTO BARRETO VALENCIA Tipo Subsidiado Edad 38 Afios \ 0 Meses \ 4 Di

HC No. 14011153 FecIngreso 25 oct. 2019 02:01 p. m. INGRESO No 2032810

IDENTIFICAC. 14011153 Fec Egreso 25 oct. 2019 02:01 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CLIC40D 83 Usuario 1024514867 - LUISA

FECHA NACIMIENTO 21/10/1981 FERNANDA JARA QUINTERO

Estrato POBLACION ESPECIAL
No. Cita Médica 2250014

Empresa  EPS5-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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ERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4

Hora:01:18:01 p. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE®" «TA No. 4402476

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 01:17 p. m.

CENTRO DE ATENC}ON KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 13753569 Imprime 1024514867
CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS_041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083

RS_086_2

PACIENTE INOCENCIO CORTES MENDOZA

Tipo Subsidiado

Edad 73 Afos \ 3 Meses \ 4 Di

HC No. 10215866 FecIngreso 25oct. 2019 01:17 p. m. INGRESO No 2032375
IDENTIFICAC. 10215866 Fec Egreso 25 oct. 2019 01:17 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION NULL Usuario 1024514867 - LUISA
FECHA NACIMIENTO 21/07/1946 FERNANDA JARA QUINTERO
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2249993
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4402267

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 12:50 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 52853078

TELEFONO +57 13753569

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372
DIRECC. CL77 12A-35
TELEFONO 3265410 ext 3210

Cédigo EPS RS _041
Codigo IPS 1100130296
CONTRATO RS_083 RS5_086_2

PACIENTE TRINIDAD MORENO VALOYES

HC No. 43498511 Fec Ingreso
IDENTIFICAC. 43498511 Fec Egreso

DIRECCION CALLE 47 sur 72 n 45
FECHA NACIMIENTO 06/11/1959

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

Tipo Subsidiado
25 oct. 2019 12:49 p. m.
25 oct. 2019 12:49 p. m.

Edad 59 Afios | 11 Meses \ 19
INGRESO No 2032120

Sexo Femenino
Usuario 52853078 - DIANA MARTA
LOZANO RODRIGUEZ

No. Cita Médica 2250144

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $ 35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS

$ 35.800,00

VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4403474

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 02:47 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE ATANASIO VILLARAGA AGUILLO Tipo Subsidiado Edad 71 Afios \ 1 Meses \ 22 D
HC No. 19061620 Fec Ingreso 25 oct. 2019 02:47 p. m. INGRESO No 2033390
IDENTIFICAC. 19061620 Fec Egreso 25 oct. 2019 02:47 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR 98 C BIS 38 C 52 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 03/09/1948 SANCHEZ GOMEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2263709
Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4

Hora:02:58:03 p. Pagina 1/1

MO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4403584

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 02:57 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RC 010

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RC_010 RC_010_1

PACIENTE JAIME ALBERTO CARMONA Tipo Contributivo Edad 46 Afios \ 0 Meses \ 8 Di

HC No. 79619598 Fec Ingreso 25 oct. 2019 02:53 p. m. INGRESO No 2033460

IDENTIFICAC. 79619598 Fec Egreso 25 oct. 2019 02:53 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 2841 A 24 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 17/10/1973 SANCHEZ GOMEZ

Estrato COTIZANTE CATEGORIA A

No. Cita Médica 2250049
Empresa  EPS CAPITAL SALUD CONTRIBUTIVO Ingreso por: Consulta_Externa

cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT

CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $0,00 $3.200,00 $ 32.600,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.200,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.200,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 32.600,00
RECIBO DE CAJA 000000000074001 |vALOR |[$ 3.200,00 ]
TOTAL: TREINTA Y DOS MIL SEISCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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B W SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N NIT: 900959048 - 4

Hora:12:33:33 p. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4402158

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 12:33 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 52853078

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS _041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE PORFIRIO DIAZ SANCHEZ Tipo Subsidiado Edad 67 Afios \ 1 Meses \ 14 D
HC No. 14213118 Fec Ingreso 25 oct. 2019 12:32 p. m. INGRESO No 2032020
IDENTIFICAC. 14213118 Fec Egreso 25 oct. 2019 12:32 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CARRERA48C68D10S Usuario 52853078 - DIANA MARIA
FECHA NACIMIENTO 11/09/1952 LOZANO RODRIGUEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2250023
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 e Ty e IECPOR 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO 40,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | ]
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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7 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA Nu. ™ 4404091 FECHA FACTURA 25 oct. 2019 03:48 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE VICTOR MANUEL CAMELO RODRIGUEZ Tipo Subsidiado Edad 79 Afios \ 0 Meses \ 10 D

HC No. 17070632 Fec Ingreso 25 oct. 2019 03:47 p. m. INGRESO No 2033952

IDENTIFICAC. 17070632 Fec Egreso 25 oct. 2019 03:47 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 8173 F90 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 15/10/1940 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2250035

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingresopor:  Consulta_Externa
*+x TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  §35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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@5 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
W NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CON"I'RIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4403959 FECHA FACTURA 25 oct. 2019 03:33 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONQ +57 1 3753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Cadigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2

PACIENTE ALFONSO JIMENEZ CALDERON Tipo Subsidiado Edad 58 Afios \ 5 Meses \ 22 D

HC No. 83180097 Fec Ingreso 25 oct. 2019 03:32 p. m. INGRESO No 2033836

IDENTIFICAC. 83180097 Fec Egreso 25 oct. 2019 03:32 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 79G # 54 51 BLOQUE Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
25 APTO 303 SANCHEZ GOMEZ

FECHA NACIMIENTO 03/05/1961

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 2
No. Cita Médica 2250041

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $20,00 $3.600,00  $32.220,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $35.820,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.600,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.600,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 32.220,00
RECIBO DE CAJA _ |000000000074011  |VALOR [$ 3.600,00 |

TOTAL: TREINTA Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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J SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

[ ]
‘N NIT: 900959048 - 4
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NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE.VENTA No. 4403293

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 02:34 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE LARRY DUVANT PALACIOS PENA Tipo Subsidiado Edad 36 Afios \ 8 Meses \ 2 Di

HC No. 1030535554 Fec Ingreso 25 oct. 2019 02:33 p. m. INGRESO No 2033235

IDENTIFICAC. 1030535554 Fec Egreso 25 oct. 2019 02:33 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR 78 C #43 19 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 23/02/1983 SANCHEZ GOMEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2272017
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*x TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 e Bl 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

WY
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NIT: 900959048 - 4

Hora:03:14:59 p. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4403760

FECHA FACTURA 25 oct. 2019 03:14 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083

RS_086_2

PACIENTE MANUEL ALBERTO SANCHEZ CHAPARRO

Tipo Subsidiado

Edad 64 Anos \ 2 Meses \ 24 D

HC No. 19342160 FecIngreso 25 oct. 2019 03:14 p. m. INGRESO No 2033664
IDENTIFICAC. 19342160 Fec Egreso 25 oct, 2019 03:14 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION TV72A44F 11 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 01/08/1955 SANCHEZ GOMEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2256562
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CcODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 L IR DR PRI i EOR 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
[rec1BO DE caza [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

2O



NIT:

Fecha Actual :

900959048 - 4

viernes, 25 octubre 2019

lm SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Hora:01:11:13 p. Pégina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

'FACTURA DE VENTA No.

4402433

FECHA FACTURA 25 oct, 2019 01:11 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE11 - US5 OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1013647685

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cédigo EPS RS _041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

' T'!ELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS5_083 RS_086_2
PACIENTE RAMIRO COMETA Tipo Subsidiado Edad 71 Afos \ 6 Meses \ 15 D
HC No. 19082173 Fec Ingreso 25 oct. 2019 01:10 p. m. INGRESO No 2032323

IDENTIFICAC. 19082173

DIRECCION
CASABLANCA

FECHA NACIMIENTO 10/04/1948

' Estrato

Fec Egreso
CL 51 SUR NO 79B-15 KENNEDY

25 oct. 2019 01:10 p. m.

Sexo Masculino
Usuario 1013647685 - AURA CRISTINA
‘ LUGD AUSIQUE

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2272936
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
***TOPE.
CUMPLIDQ***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
'CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
. UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
~ VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
. ELABORO LIQUIPACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

oZA

Usuario Id. 1013647685

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



| Qiinz, —OINT @
ot pRR) e

| o &y L0 bl 9 Quopg 39100

PS8 {HDILN

A

Ve Sd

WO N

LA 150 ¢
taiueg eanspubel eADSL IenXas osnqe 0p BYIISOS ) auapy ep ody 050 50 eaichy oN 0} UBAD] Oj01IESEP [P SAUCIIID.E 0P 100 50
oanuyag cunsouberg g [PUGIST{0IY PEPILLDUS ] 02514 CIRIE Bp MyDadsog 6O CAPYQ SIBPLIIY O S{EUOISB|0Id SIPEPIULIIUT P 19G ‘6O OIUHUTI0D SIUOIIEIIYE IP 18 B
1B33USD) PEPIULIAUT £ epBunoimy ugrso gg o3qEY SLapindY €0 [Enssp ezapnly Ip sBUCDEIINE ap ‘19 B Jeiiwe JOPEMIUE] UD UPRNETY £
oanny ooysouebiq N {BUODOWR O1RJB Y 6p BYdadsog Z| ugisauby jod ugrsa 1o OISURL) ap BlUBMOY Z0 OUNPY 9P SBU0DRIBKE 8P 180 L0 OPIEN UBDBY (3 UDIIUAY 20
oAUNSAIY oxsoube 4 (ENTES RIDUNOIA 8D ey2edos (| COYORSENRD) CUaAT G() oleqes) op ewdpy 1D VIR 10D STUODRIANR &P 1B 90 Ut [B9p UDDUOLY | ()
oanseubeg BWapg esned RYNSUOD O] O pepeuy
YIQ0N0UN Z3A VIR YLINSNOD 96RESTe g RI09T0t [CUY RS $OLSOI6L SOUAAI NOINIU OUNYTHO 6T0Z°TT0 40d - ANVIVS TVLEVD w.m__ wed ggiio
YID0T08N ZIA VHIWIEd YLINSNOD S608LT2 Iwu.ml\w GROCLIFBIE UV BT | 6965901001 | AN ZANONING H410Y 1V IV 6102-720 4Dd - ANIVS TV LIAVD w.._L wed g7y
VIDOI0UN ZIA VHIWRD YLINSNON 0NESHIT BUPISYT UV 9y THov | YTTNOE VOU OINOINY 04a3d] 6100220 dDd - ANIVS VLIV m._ﬁ wed ggigy
VIDOW0UN Z3IA VHIWTEd YLINSNOY  t991E5T SILISYNOIE (oUW 89 | #1S6OTE] SIUPOL OLHIHTV SINY, 6100-TT0 40 - ANTVS IVLIAVD Sd3]  wd ez A
VIO0IDHN ZIA VUEEWINd VLINSNON 088¢$TT . FECSI9FLIE Uy 65 FH6LTEG] QU0 VERIND OLYTI0Y| BI0T-TT0 404 - ANTVS TVLIVD Sd1]  w d g _\

VIDOIONN TOUINOD 30 WLINSNOD| 6THSHIT TINN OUY (R HESTIRT LAV NIVYdy 6102710 dOd - QNIVS VLV Sd3] = gpegf

VISOTOHN JOUINGD 30 VLINSNOD 9191£TC DISHERSIIE [PV R | 9TFRIOIT SOOVNId VZIVOT YNV 6107-220 dOd - ANVIVS TV LYD Sa3)  w e pgiy)

VIDOM0UN Z3A YHIWTHd VLINSNOY £591£1T FLOSGEIUIE  [UV L9 | +EPORGE] VAODLNOW QONVHY OLYIHD  SYIDOTOLIL ANVIVS TVLIdVD S-Sda] w2 ppip) N

YIDOIOEN TOULNOD 30 WLINSNOD t108rLT FRESSEPRIE UV (¥ OHOFEST | ZANOSVA HINVINYLISNA ..Ez...mfﬁ OI0T-E20 JOG - UOVTVS TVLWYD 83  we il 1_

EaEdenis &

SN

VIS0I0UN JOUINGD 30 YAINSNOD §€91€77] 682690500¢  Jouv on | ezzran YTUNVIST SHYHOL 011N 6102-0£0 GAd - ANTVS TVLIAVD Sd3 w0 % gpog)
VISOION 234 ¥uIHIYd VIINSNOI| $§91T7 835S91E01€  Jouvor | esesv061 SITHOYU TIONVIN ¥OLIFH  SVIDOTOJIL ANIVS VLAV §-5a3] W e oz
VIZOIOHN Z3A W3R VIINSKOY +291€2Z | NG SECLOFETIE  Jouviyg | rISesEor UYAINING VIIAV VSO 6102-T70 dd - ANTVS TVAIVI S43] W e gpi0l
V100N 10¥LN0D 30 VAINSHOY STSESET & JTSTL0Y VAL | SOILELOR | SVINVJ VN OSNOATV OMIVI ¥ SVIDOTOMIL ANIVS VLAV SSd3 W ® ool
VISOT0HN OWINGD 30 YAINSkOY wstrizt | Yoy EHrSO9rITE  fouvien | fegyon VIDUVO UYZVIVS ANIVI] 6101220 dDd - GNTVS TVAIVI Saa] Wi e orieo
VIS010¥N 10HLNOD 30 v1InsnoY 8191522, N7 SOPETISONT PV 9L | ISTREEIF | NOONRS VAVHNVH VIMVINVNY| 6102200 d0d - ANTVS VLIV Sa] W * 0760
VISOI0N 04INGD 30 vawnsnod 019172z NE ITCGLIRLIE UV 6L | 98¥910L1 | ZIIVZNOD OGAIIYD O¥NLNY]  6102-120 dDd - ANIVS TVAIVI Sai| W % 00'en
V1501080 104INOD 30 vawnsiod 6002872 [ OV FOPEOGHEZE  jouveR | sirornt JAONY ZENOD HOLIIA|  6102-T20 O - ANIVS IVIIVD Sui]  w e 000
VIDOIOHN Z3A VHIWIHd YIINSNOY RLICIT [P0 SLIS9LTOZE UV OF | 1020567201 JOTIUOH SHIA0D SHUANY NVITN]  6100-220 4O - ANVIVS TVIIMVD Sd3| w0 ® gpgo
¥I2010HN T0YLNGD 30 vAINSHOY 9uR1£zT || jN% YEYEBI6ITE  Jouv 99 | rigsirt SIAIAVNAE OIUIIV 9040 6107-T20 dDd - AVIVS VLV S| w vz so
PLOSBOREIE 0IN3AT

crIiTr louy ¢4 09T PLLSIHY IV N . piaiedi B T 1) B
VISOTO¥N 104INOD 30 ¥LINSNOD| $T2TTT ozowseize |UVES | ST09T9 | IVEVZILSIHV OINOLNY NOWVY - JANNOVAINOD SYIVIING §-5a] W T0080

OV
VIDOI0UN 238 VHIKWIEd VLINSNOD  1661£TT 133 LL.TAN S by UV T 1 6LE1ETOI0T [NON OLIAVHYVO OSKNO4TV TIDRV] GI0TTI0 4O - ANTIVE TVLIVI S| 'w e opigy
VIDOT0UN T0HINDD 30 YLINSNOD  £560tIT gl GRODGGFUCE OB | BAttEOA] ANV STHNOL OLY3a1V ST GLOT-TT0 40 - AIVS TVLIAVI Sda] "W e oziLn
YIDO04N 238 VU3WId YLINSNOY $IRESIT 8\2 D9MIEEME  fouy g SIOALYEG | VIO VI0AD OLSADAY IDHO SI0T-TI0 4D ~ AN IVS IVLIAYD 843w roTin
YISOTOHN Z3A YaIWTEd YLINSNOY  FO9IETT JMUl..MTﬂ STETOLSOIE  ouv 69 ROLOSRLT YHOOHOD ONTHON 110N G10T-I30 450 - ANTVS VLYY Sdyl  wwepLn .
VIDOTOHN TOWLNOD 30 YLINSNODY DISESET % FOLELS0SE UV LR ey ZAUINYYH VAVINY NI GI0T-0L0 (A - CINTIVS IVLIIYD mn_u_ WD A
HITET] peplanay e N |{edg xq Buaxg ypepieurgienodi] | ouopja) _ pepq _uEuEzu.oc MuNaET] prpnus * CIOH
VIDOI0MN  peprepadsy opeqes ‘61 O7/ 10097  tElIay HZZVY d4NOHDVE VINVHD 6FPLZES oapay
SLLINO LY oumgnsun,y SVY.1ID 3d Y1TINV1d
T PRTERR TSN f - 80656006 :LIN

H .F~_:..
WA 28014 61OZ 9p 91qmdo ap g7 ‘opeqes

"3°S°3 3IN3AIZO0 UNS ANTVS 3a SOIDIAY3S 30 VAVYOILNI a3dans



V e|bojeiny

11/9 euibed
WD 72k 610Z ©p 21qn0 9P 97 ‘opeqes

*3'$'3 ZLNIAIDD0 AUNS ANTVS 3a SOIDIAYIAS 3d VAVYDILINI a3dans S5 W

. glvoey8iol 'O'D
Euel
4 S8A3}) m._wbgwo m_._mi Suel] CIRTAYES T VYO IR Q2 SIEmY
- n
103U0) 02psouBEIg D 21051 [enx@s 0SNqu op Ry2edsoS O swamony 9p odn 0Q 50 eady ON 01 UBAO] O|OLITSIP PP SUCIRIANE 8P 190 SO
omuyeq oaspubiena a 190ISaj01g PEPAISUT b odrs1J Ol e 3p BU28dSOS 60 0FDYO FNUIPANY +0 5920015301 $3PEPIWLEIUT 99190 60 OWANUNAIY SUCRINE P 12 O
218UdD) pepauuaul €1 epliumoiny ugisa 5o 0HATY AUIPEY €0 |ensip, ezapning op soUODMBNE 5P 180 50 JEIWE | OPEHJUE|H UD UDUdY £0
onnnp aopsounfiq N jEuOROWS Slesleyy ap Bydadsos Z| ugysmby sod ugisa [0 OUSUTI] 8D DIUBPEY Z0 OLNpY |12 SBUCDTIE 8D 1] L0 CPEEN UHROH 1P UoRUalY 20
X oaunsalg oaasoubien o [enxes RuBA Bp eyados (L COYOASEIED OIUAT S0 oleqes) op DUOpY L0 OZEILGUT P STUODEIONE 8D 19(] 90 outy [op UYDUALY 10
Sﬂmgﬂ_ﬂ gnuhm Qngu S_ar_ﬂo e op ﬂﬂg_EK
i v i
VISO10MN 73A Vi3Wnid YIINSKOY 69LI5TE u_.hwam\.w ?HH%% louy g | 119¢629¢ OAVOTIA VNAW YL 6107-220 dOd - AIUTVS TVLIGYI Sdil]  “u d orign
VID0108N Z3A vu3Wiid Y1Inshod| sseieet | L) OMOISTPITE UV SL | SOTT01F | ONVOANZAV NIWHVOTQ 350 6102-T70 d0d - ANTVS VAV Saif|  wdozivo
VIDQIOUN Z3A VHIWTEd YLNSNOY FRLILTE %ﬂ FRCPNTSIIE UV ES | 6FE960T | SHUNOLZANOSVIIA VIOHON  610Z-T20 d0d - ANVIVS TVAIdVO Sda]|  w d poko
VIDOI08N Z3A VUG VIINSHOD| SEersTt )| L. TOLLAOLTIE  [oU¥ 0% | 96L6L1 |VOID VNLNIAYNING OQTWA1Y]  6100-C00d0d - GNVS Vv sad w doocra/ |
VIS010¥N T0KINGD 30 VATnsNoT| sezlee |, TCTODORTLIE [PUV 6L | 9IS0IY |HUOW ZTHUILLND OSNOATY IS0M-"7_6107-T20 d0d - AIVIVS TVAIVI Sdi] 0 'd 0160 | me
VID010EN T0XLNOD 3 VLNSNOY| LTLITIT | Jf ZOTESERIZE POV BL | 1€0ELILI | OAVAIOH NOONIM OBV OUCE]  6107-T20 4Od - GNIVS TV1IVI Sda| i d 0T'so
VIDOIOUN Z3A V3N VIINSNOY (ELIETT ] RSSCFRLOIC  |PUW £5 | £1559%8T | ILND VNAMYUN ¥¥11d 130 VIAVIY  6107-720 4Od - GNIVS TVLIVI Saa] W 'd 00°50
VISO0HN Z3A YeIHINd YIINSNOY] tocrstl | \ A TOSOIEZ0IE UV 81 | SE91210001 | JONVNAAH ANONNT ANNVAOID,  SYIDOIOJIL ANIVS TV LIV §-5d3] i d o0igo
VISOT0UN Z2A YH3WTd VIINSNOD £1L1EET 24T TITFISL | [ouv s | 1092e2¢ | ZANAWIF OOTHEN SYLLVIN HEEO  6102-T20 dDd - ANVS LKV Sdi|  w dopizo
VI9010EN TOINGD 30 ¥1INSNOY LOLIETE TINN UV el | 91605021 | ZTWINVH ZANDRMAOU OINVAIdY]  6102-T20 4O - ANVS VLIV Sa]  wdozizo
VIS0 234 VeIdRd vinsnod ec618ie [P Z196598 UV §9 | L7orecel |NWAH OIANWVS OHANVIHIVSINT  6100-TI0 dDd - VIVS TVLIVI Sd3 W dooiTo
VIDOTIOEN T0MINGD 30 VLINSNOD| 069LLTC | K 02 SISCZIIRIE | OV S | C0TRv0Cs | Z4d01ZATVZNOD VIINT VOOl 6107270 dDd - ANTVS TVLEVD Sad] W dizo Ry
i VIOOTONN Z3A V3N ¥1INSHOD| 9008LTT \@3.._ mﬁwhﬂ ob jouvis | voustsz VSONISE SOV 6102020 40d - ANIVS VA1V Sa w d op:10
¥I9010¥n 10uINDD 30 vansNod sserees | (A ] m_x_.:f”....ﬂn_%" g[8V T2 [29sTLotton | ZNUD ZILMO NVLISVARS TN 6100°T00 40 - ANIVS TVLIVI Sd3) d0z:10
VIDOIOHN Z2A VUINIEA VIINSHOY 0891652 ] B vy | rsurienz VHIA T0 ZHANVNEIH ATVAI 6103720 d9d - AATVS TVLIVO 4] " dooito
f ZITSTPIEPTICHT
muLg prpiAnay T N | 1edd v [rmanglpepteutg|migodip [ ouogepy, | pepd [owsumaog auaLaTg W pepiug w0y
VIDOTOUN  pepiepalsy opeqes ‘6107/100/97 B q4ZZVd 4NOHOVE VIAVHD 6FLTES 0NN
91 LNOIEN touonsua) SV.LID 3d VTIINV1d
LSO LOTS rouwns[y ¥ - 8v0656006 :LIN £3
2



Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:07:19:43 a. Pagina 1/1
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4405206 ~ FECHA FACTURA 26 oct. 2019 07:23 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566
CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Cadigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086 2
PACIENTE NOEL MORENO CORDOBA Tipo Subsidiado Edad 69 Afios \ 6 Meses\ 30 D
HC No. 11880109 Fec Ingreso 26 oct. 2019 07:23 a. m. INGRESO No 2035000
IDENTIFICAC. 11880109 Fec Egreso 26 oct. 2019 07:23 a. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR 89 A45 A38SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 27/03/1950 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0
No. Cita Médica 2231604

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
#+* TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR i , .
890294 ECPECTALISTA EN LRDLDGIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  §35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | ]

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte,

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



L r‘"“‘

NIT:

Fecha Actual :

900959048 - 4

t sabado, 26 octubre 2019
_j SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

Hora:07:21:09 a.

Pagina 1/1

FACTURA DE VENTA No.

4405218

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 07:25 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS5 OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 39802552

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE RUBEN AMAYA RAMIREZ Tipo Subsidiado Edad 87 Afios \ 2 Meses\ 12D

HC No. 134093 Fec Ingreso 26 oct. 2019 07:23 a. m. INGRESO No 2035014

IDENTIFICAC. 134093 Fec Egreso 26 oct. 2019 07:24 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 53 CBIS5B 06 Usuario 39802552 - CLAUDIA MILENA

FECHA NACIMIENTO

14/08/1932

ESCOBAR RIVERA

Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2253510
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*xx TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA | lvaLor | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

LD.

NIT:

Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

Hora:07:05:38 a. Pagina 1/1

FACTURA DE VENTA No.

4405070

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 07:09 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS_041

DIRECC. CL77 12A-35 Caodigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE LUIS ALBERTO TORRES IBANEZ Tipo Subsidiado Edad 71 Afios \ 7 Meses \ 18 D

HC No. 19084488 Fec Ingreso 26 oct. 2019 07:08 a. m. INGRESO No 2034863

IDENTIFICAC. 19084488 Fec Egreso 26 oct. 2019 07:09 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 78 K 54 65 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 08/03/1948 SANCHEZ GOMEZ

Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2240953
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQO***
coDIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vALoR | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

L



Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:07:32:02 a. Pagina 1/1
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

. NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4405324 g FECHA FACTURA 26 oct, 2019 07:36 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO R5 083 RS_086_2
PACIENTE JORGE ADGUSTO OYOLA DUCUARA Tipo Subsidiado Edad 44 Afios \ 2 Meses \ 30 D

HC No. 93476035 FecIngreso 26 oct. 2019 07:34 a. m. INGRESO No 2035115

IDENTIFICAC. 93476035 Fec Egreso 26 oct. 2019 07:35 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 34 BIS89 D05 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 27/07/1975 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 2
No. Cita Médica 2253824

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR

890294 ESBECIALICTA ENURGLOGI 1,00  $35.800,00 $20,00 $3.600,00  $32.220,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.820,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.600,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.600,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 32.220,00
RECIBO DE CAJA _ [000000000074056  |VALOR [$ 3.600,00 |

TOTAL: TREINTA Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

U46S



& - Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:08:02:17 a. Pégina 1/1

.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4405555 . FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:06 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1032404829

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cadigo EPS RS_041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE ANGEL ALFONSO GARAVITO NUNEZ Tipo Subsidiado Edad 22 Afos \ 11 Meses \ 19

HC No. 1010231379 Fec Ingreso 26 oct. 2019 08:05 a. m. INGRESO No 2035345

IDENTIFICAC. 1010231379 Fec Egreso 26 oct. 2019 08:05 a. m. Sexo . Masculino

DIRECCION TV 78 B 46 A 16 SUR Usuario 1032404825 - SERGIO ANDRES
FECHA NACIMIENTO 07/11/1996 ATHEORTUA GIRALDO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231991

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 ~ Ingreso por: Consulta_Externa

***TOPE
CUMPLIDO***

CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT

CONSULTAS _

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR

890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00

VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00

VALOR ANTICIPO $ 0,00

VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO - $0,00

VALOR TOTAL ORDEN PE SERVICIO $ 35.800,00

RECIBO DECAJA | |VALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario [d. ;103240829

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



~ : Fecha Actual : sdbado, 26 octubre 2019  Hc:a:07:44:20 a. Pégina 1/1
7 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE .

NIT: 900959048 - 4 .
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4405410 ~ FECHA FACTURA 26 oct. 2019 07:48 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1032404829

CLIENTE COMFACUNDI - CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CUNDINAMARCA

NIT 860045904 Cédigo EPS  RS_005

DIRECC. Calle 53 No. 10 - 39 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3481248 ext 640 o 606 CONTRATO RS_005 RS_005_2
PACIENTE RAMON ANTONIO ARISTIZABAL RAMIREZ Tipo Subsidiado Edad 83 Afios \ 3 Meses \ 23 D

HC No. 626028 Fec Ingreso 26 oct. 2019 07:47 a. m. INGRESO No 2035212

IDENTIFICAC. 626028 Fec Egreso 26 oct. 2019 07:47 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CALLE 2 n 20a-27 Usuario 1032404829 - SERGIO ANDRES
FECHA NACIMIENTO 03/07/1936 ATHEORTUA GIRALDO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL O
No. Cita Médica 2232225

Empresa  EPS-S UNICAJAS COMFACUNDI - EVENTO Ingreso por:  Consulta_Externa
' *kk TC ph
- CUMPLIDO***
copI1GO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $39.200,00 $0,00 $0,00  $39.200,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $39.200,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $000
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $39.200,00
[RECIBODEcAIA | |vaLoR | |

TOTAL: TREINTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMAY HUELLA PACIENTE ' AUDITOR

LGt

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario La. 11032404329

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIUS DE SALUD SUR QCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



e

NIT:

2 Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
fiizny SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4

Hora:08:11:59 a. Pégina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4405626

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:15 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 1 3753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1032404829

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS _086_2
PACIENTE JORGE ALIRIO BENAVIDES Tipo Subsidiado Edad 66 Afos \ 8 Meses\ 13 D

HC No. 11425677 FecIngreso 26 oct. 2019 08:14 a. m. INGRESO No 2035408

IDENTIFICAC. 11425677 Fec Egreso 26 oct, 2019 08:14 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 5A CR 86D 84S Usuario 1032404829 - SERGIO ANDRES
FECHA NACIMIENTO 13/02/1953 ATHEORTUA GIRALDO

Estrato REGIMEN ESPECIAL

No. Cita Médica 2231806
Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TGPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMERE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
: CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $0,00 $0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA RE RECUFERACION/COPAGO $ 0.00
VALOR ANTICIPO 5 $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DECAJA | [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

&0

Usuar ¢ T4, 1022404829

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : sdbado, 26 octubre 2019  Hora:08:22:31 a. Pagina 1/1
' | SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

B NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4405700 ' FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:26 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1032404829

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL?77 12A-35 A Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JULIAN ANDRES CORTES RODELO Tipo Subsidiado Edad 30 Afios \ 5 Meses \ 21 D

HC No. 1022950701 Fec Ingreso 26 oct. 2019 08:25 a. m. INGRESO No 2035485

IDENTIFICAC. 1022950701 Fec Egreso 26 oct. 2019 08:25 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 380 39 A 84 Usuario 1032404829 - SERGIO ANDRFS
FECHA NACIMIENTO 05/05/1989 ATHEORTUA GIRALDO

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231798

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
**++ TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $ 35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35,800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO ' $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.80C,00
[REciBODECAIA | [vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOQS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Bl

rombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1032404829

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



\ mw Fecha Actual :

sabado, 26 octubre 2019

Hora:10:18:56 a. Pagina 1/1

._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N B NIT: 900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

'FACTURA DE VENTA No. 4406534

FECHA FACTURA 26 oct, 2019 10:23 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS_041
DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
" TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS _086_2
PACIENTE ARTURO CAICEDO GONZALEZ Tipo Subsidiado Edad 79 Afios \ 9 Meses \ 19D
HC No. 17016486 FecIngreso 26 oct. 2019 10:21 a. m. INGRESO No 2036264
IDENTIFICAC. 17016486 Fec Egreso 26 oct. 2019 10:21 a. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR 79 N 56-34 SUR. Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 07/01/1940 : SANCHEZ GOMEZ

~ Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231610
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
_ CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
U CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR-SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
.VALOR ANTICIPO .$0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
- [Recio pE cara [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
. ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

LA

Usuario Id. 11022404566

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:09:11:39 a. Pagina 1/1

o= SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

[
[ ] NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4406082 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 09:15 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE VICTOR GOMEZ ANGEL Tipo Subsidiado Edad 83 Afios \ 4 Meses \ 0 Di

HC No. 1146415 FecIngreso 26 oct. 2019 09:15a. m. INGRESO No 2035844

IDENTIFICAC. 1146415 Fec Egreso 26 oct. 2019 09:15 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 5840 A26 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 26/06/1936 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2232009

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



]

. Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
[ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
Y B 900959048 - 4

NIT:

Hora:08:27:22 a. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4405745

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:31 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE ANA MARIA BARBARA RINCON Tipo Subsidiado Edad 76 Afios \ 3 Meses \ 19 D
HC No. 41338351 Fec Ingreso 26 oct. 2019 08:30 a. m. INGRESO No 2035529
IDENTIFICAC. 41338351 Fec Egreso 26 oct. 2019 08:30 a. m. Sexo Femenino
DIRECCION CR79SUR 58D 34 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 07/07/1943 SANCHEZ GOMEZ
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231618
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
¢ TOPE
CUMPLIDO*#**
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA lvaALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



. Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:08:34:23 a. Pagina 1/1
[ 5 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

L -
=7 NIT: 900959048 - 4
. NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4405799 . 'FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:38 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cadigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 110013029

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS _ 083 RS _086 2
PACIENTE JAIME SALAZAR GARCIA Tipo Subsidiado Edad 69 Afios \ 1 Meses \ 16 D

HC No. 6026533 Fec Ingreso 26 oct. 2019 08:37 a. m. INGRESO No 2035579

IDENTIFICAC. 6026533 Fec Egreso 26 oct. 2019 08:37 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CARRERA 40 # 05 44 PRIMAVERA Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

PUENTE ARANDA SANCHEZ GOMEZ
FECHA NACIMIENTO 10/09/1950

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 0
No. Cita Médica 2274758

Empresa  EP5-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |

TOTAL: TREINTA 'Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual ; sabado, 26 octubre 2019  Hora:09:22:58 a. Pagina 1/1
B 0 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4406161 : FECHA FACTURA 26 oct. 2019 09:27 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cadigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE ROSA AVILA QUINTERO Tipo Subsidiado Edad 66 Afios \ 1 Meses \ 19 D

HC No. 20389514 Fec Ingreso 26 oct. 2019 09:26 a. m. INGRESO No 2035917

IDENTIFICAC. 20389514 Fec Egreso 26 oct. 2019 09:26 a. m. Sexo Femenino

DIRECCION CL 78 78 A 76 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 07/09/1953 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231624

Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Moo
N,



Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

. NIT: 900959048 - 4

Hora:08:15:17 a. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4405651

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:19 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2

PACIENTE HECTOR MANUEL ROBLES Tipo Subsidiado Edad 70 Arios \ 10 Meses \ 16

HC No. 19068389 FecIngreso 26 oct. 2019 08:18 a. m. INGRESO No 2035434

IDENTIFICAC. 19068389 Fec Egreso 26 oct. 2019 08:18 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 68 80 K 65 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 10/12/1948 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2231635
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQO***
coDIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 EoLL S e PRINERR YE2 OR 1,00  $35.800,00 40,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO 40,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OQCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



1. Fecha Actual ; sabado, 26 octubre 2019  Hora:08:51:52 a. Pagina 1/1
u SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

L R
] NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4405948 ' FECHA FACTURA 26 oct. 2019 08:56 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JULIO TORRES ESCAMILLA Tipo Subsidiado Edad 86 Afios \ 1 Meses\ 17 D

HC No. 161229 Fec Ingreso 26 oct. 2019 08:55 a. m. INGRESO No 2035722

IDENTIFICAC. 161229 Fec Egreso 26 oct. 2019 08:55 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 78 K BIS SUR 54C 18 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 09/09/1933 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231638

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
**+* TOPE
CUMPLIDO***
cODPIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



Fecha Actual : sdbado, 26 octubre 2019  Hora:10:37:06 a. Pagina 1/1
.- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE =~ ’
N NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4406628 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 10:41 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
- TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041
. DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE GILBERTO ARANGO MONTOYA Tipo Subsidiado Edad 67 Afios \ 8 Meses \ 0 Di
HC No. 14980434 FecIngreso 26 oct. 2019 10:40 3. m. INGRESO No 2036364
IDENTIFICAC. 14980434 Fec Egreso 26 oct. 2019 10:40 a. m. Sexo Masculino
DIRECCION CL 4SUR68B 20 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 26/02/1952 SANCHEZ GOMEZ
' Eétrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231653
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por; Consulta_Externa
*+% TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VRUNIT °  AJUSTE VR PAC VR ENT
'CONSULTAS
890294 Eenn i il L (RE FOR 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO ' $ 0,00
'VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBODECAJA | |vALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nnmbré reporte : FCRPFacturaEntidad . ! Usuari}ﬁ{i}szmcﬁ%

- LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



il

_ :j_} ‘ Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:10:13:17 a. Pagina 1/1
. B SUBRED INTEGC ._A DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

= PR
NIT: 900959048 -4
NO S0MOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA N-2 4406496 : FECHA FACTURA 26 oct. 2019 10:17 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
DIRECC. CL?77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE RAFAEL BUSTAMANTE VASQUEZ Tipo Subsidiado Edad 81 Afios \ 9 Meses \ 26 D
HC No. 2874046 Fec Ingreso 26 oct. 2019 10:16 a. m. INGRESO No 2036234
- IDENTIFICAC. 2874046 Fec Egreso 26 oct. 2019 10:16 a. m. Sexo Masculino
DIRECCION CR 99 A 26 28 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 28/12/1937 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

_ ) No. Cita Médica 2248014
Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa

*** TOPE
- CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
. CONSULTAS
. B CONSULTA DE CONTROL O DE ;
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR.CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO © 40,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO : $ 35.800,00
(ReciBODECAIA | [vaALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

ol
Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1022404566

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



—

i
Fecha Actual ; sabado, 2‘6’)ectubre 2019 Hora:10:07:54 a. Pagina 1/1

.n SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N e NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4406461 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 10:12 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
- TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

- DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE MARINA LOAIZA PENAGOS Tipo Subsidiado Edad 68 Afios \ 6 Meses \ 14 D
HC No. 41618426 Fec Ingreso 26 oct, 2019 10:11 a. m. INGRESO No 2036211
IDENTIFICAC. 41618426 Fec Egreso 26 oct. 2019 10:11 a. m. Sexo Femenino 5
DIRECCION CR 77P SUR 48 09 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 12/04/1951 SANCHEZ GOMEZ

" Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231646

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*+* TOPE ‘
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VRUNIT _ AJUSTE VR PAC VR ENT
'CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
: UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS : $35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO 40,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |

TOTAL: TREINTA 'Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

" ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

G

opA

Usuario Id, 11022404566

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

- LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



. TELEFONO +57 13753569

Fecha Actual : sdbado, 26 octubre 2019  Hora:10:01:36 a,
_.‘m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE .
Y NIT: 900959048 - 4 _
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
'FACTURA DE VENTA No. 4406416 ' FECHA FACTURA 26 oct. 2019 10:05 a. m.

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1022404566

Pagina 1/1

CENTRO DE ATENCION

CLIENTE

CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
. DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE EFRAIN DUARTE Tipo Subsidiado Edad 89 Afios \ 1 Meses \ 5 Di

HC No. 2864839 Fec Ingreso 26 oct. 2019 10:05 a. m. INGRESO No 2036169

IDENTIFICAC. 2864839 Fec Egreso 26 oct, 2019 10:05 a. m. Sexo Masculino .
DIRECCION CR7955A 108 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 21/09/1930 SANCHEZ GOMEZ

' Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
o No. Cita Médica 2285429
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*** TOPE
, CUMPLIDO***:
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
'CONSULTAS
- CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
'VALOR ANTICIPO '$0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
|RECIBODECAJA | |vaLor | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
" ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad

~ LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]

S\

Usuario Id. :1022404566



B 'f Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:10:48:55 a. "~ Péagina 1/1
.m SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

@_ NIT: 900959048 - 4 _
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4406678 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 10:51 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

’ NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JORGE SEDANO SANTAMARIA Tipo Subsidiado Edad 59 Afios \ 5 Meses \ 26 D )
HC No. 19428848 Fec Ingreso 26 oct. 2019 10:50 a. m. INGRESO No 2036419
IDENTIFICAC. 19428848 Fec Egreso 26 oct. 2019 10:50 a. m. Sexo Masculino

. DIRECCION CR 82H 62 - 80 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 30/04/1960 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2287879

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
- *** TOPE
CUMPLIDO***
* CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESOECIALISTAEN LRBLAGIA 1,00  $35.800,00 $0,00 $000 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS ' $ 35.800,00,
'VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO '$0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
~ VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DECAJA | [VALOR | : |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.,

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA 'Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

. Nombre reporte ; FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1022404566

HCENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



Fecha Actual :

sabado, 26 octubre 2019

Hora:10:55:57 a. Pégina 1/1

._ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

W

NIT: 900959048 - 4

-

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4406738

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 11:00 a. m.

_ Nombre reporte : FCRPFacturakEntidad

" CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1022404566
CLIENTE ~ CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
* NIT 900298372 Cédigo EPS RS _041
DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE LUIS ALBERTO TORRES Tipo Subsidiado Edad 68 Afios \ 9 Meses \ 23 D
HC No. 14209514 Fec Ingreso 26 oct, 2019 10:59 a. m. INGRESO No 2036476 '
IDENTIFICAC. 14209514 Fec Egreso 26 oct, 2019 10:59 a. m. Sexo Masculino
~ DIRECCION CR 76 N 59 A 82 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 03/01/1951 SANCHEZ GOMEZ
Estrato SUBSIDIADOQ NIVEL 1
No. Cita Médica 2231664
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa_
: : ***x TOPE
CUMPLIDQO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 Sl Shiehiat 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
‘VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO .$ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
. VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

/\/\@

Usuario Id. 11022404566

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



; Fecha Actual : sébado, 26 octubre 2019  Hora:10:45:18 a. ~ Péagina 1/1
_ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

N— ) NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4406667 . FECHA FACTURA 26 oct. 2019 10:49 a. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

~ CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT. 900298372 Codigo EPS RS_041
DIRECC. CL77 12A-35 Cadigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE ROBERTO QUEMBA FORERO Tipo Subsidiado Edad 59 Anos \ 6 Meses\ 22 D |
HC No. 19423994 Fec Ingreso 26 oct. 2019 10:48 a. m. INGRESO No 2036406
IDENTIFICAC. 19423994 Fec Egreso 26 oct. 2019 10:48 a. m. Sexo Masculino
. DIRECCION CARRERA 81 #4212 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 04/04/1960 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 2
No. Cita Médica 2253880

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $20,00 $3.600,00  $32.220,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS ; $ 35.820,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.600,00
'VALOR ANTICIPO '$0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.600,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $32.220,00
- [REciBo DECAIA  [000000000074093  [VALOR [$ 3.600,00 _ |

TOTAL: TREINTA'Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTE PESQS CON CERO CTVS M/Cte.

" ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

. Nombre reporte : FCRPFacturaEntidad Usuario Id. :1022404566

LICENCIADQ A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



N

NIT:

3 Fecha Actual : sdbado, 26 octubre 2019
@ 55 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

Hora:12:20:25 p.

Pagina 1/1

FACTURA DE VENTA No.

4407222

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:24 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 110013029

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE JAIR DALADIER QUINONEZ MEDINA Tipo Subsidiado Edad 18 Afios \ 1 Meses \ 21 D

HC No. 1001065969 FecIngreso 26 oct. 2019 12:23 p. m. INGRESO No 2036952

IDENTIFICAC. 1001065969 Fec Egreso 26 oct. 2019 12:24 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CALLE 61 B SUR 94 42 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 05/09/2001 SANCHEZ GOMEZ

Estrato

SISBEN NIVEL 1

No. Cita Médica 2278095
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO**#*
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA | |VALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR




Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019  Hora:12:06:42 p. Pagina 1/1
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4407139 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:10 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS _ 083 RS _0B6_ 2
PACIENTE IDALY HERNANDEZ DE VERA Tipo Subsidiado Edad 69 Afios \ 4 Meses \ 9 Di

HC No. 20614684 Fec Ingreso 26 oct. 2019 12:09 p. m. INGRESO No 2036888

IDENTIFICAC. 20614684 Fec Egreso 26 oct. 2019 12:09 p. m. Sexo Femenino

DIRECCION CR 72138 A16SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 17/06/1950 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231680

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQ***
cobp1Go NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00

VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS

$ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLOR | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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SUBR! NTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

F33

(W=
NIT: 900959048 - 4
r NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4407208 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:22 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cddigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE ORLANDO RINCON RIVEROS Tipo Subsidiado Edad 58 Afios \ 11 Meses \ 1 D

HC No. 79105765 Fec Ingreso 26 oct. 2019 12:20 p. m. INGRESO No 2036937

IDENTIFICAC. 79105765 Fec Egreso 26 oct. 2019 12:20 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CRO9OCNG6 A 67 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 25/11/1960 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 2
No. Cita Médica 2253896

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: ConsuIEa_Externa
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR

890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00 ¢ 35.800,00 $20,00 $3.600,00 $32.220,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.820,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.600,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.600,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $32.220,00
[RECIBO DE cAJA  [000000000074106 |vALOR |3 3.600,00 |

TOTAL: TREINTA Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

: /\/\6
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@ [ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

S5
NIT: 900959048 - 4 ,
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4407565 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 01:49 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS5 OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cadigo IPS 1100130296

TELEFONOQ 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE NEIL SEBASTIAN ORTIZ CRUZ Tipo Subsidiado Edad 22 Afios \ 7 Meses \ 14 D

HC No. 1013672562 Fec Ingreso 26 oct. 2019 01:45 p. m. INGRESO No 2037293

IDENTIFICAC. 1013672562 Fec Egreso 26 oct. 2019 01:46 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 78N BIS N.53-625UR ROMA Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 12/03/1997 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 2
No. Cita Médica 2231685

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 % 35.800,00 $20,00 $3.600,00  $32.220,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.820,00
VALCR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 3.600,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 3.600,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $32.220,00
RECIBO DE CAJA  [000000000074118  |VALOR |[$ 3.600,00 |

TOTAL: TREINTA Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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| 2'?:*2! SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
N NIT: 900959048 - 4 |
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4407335 . FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:42 p. m.
CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2
PACIENTE CARLOS ESPINOSA Tipo Subsidiado Edad 81 Afios \ 2 Meses \ 24 D

HC No. 2875006 Fec Ingreso 26 oct. 2019 12:41 p. m. INGRESO No 2037050

IDENTIFICAC. 2875006 Fec Egreso 26 oct. 2019 12:41 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 80B 47 19 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 02/08/1938 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2278006

Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*% TOPE
CUMPLIDQ***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00 $ 35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 ¢ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS 4 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO 40,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vALOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OQCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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e NIT: 900959048 - 4

ERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IM PUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4407556

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 01:44 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566
CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
DIRECC. 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE OLGA LUCIA GONZALEZ LOPEZ Tipo Subsidiado Edad 48 Afos \ 2 Meses \ 19D
HC No. 52068403 FecIngreso 26 oct. 2019 01:44 p. m, INGRESO No 2037286
IDENTIFICAC. 52068403 Fec Egreso 26 oct. 2019 01:44 p. m. Sexo Femenino
DIRECCION CALLE41 A72H603 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 07/08/1971 SANCHEZ GOMEZ

Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2277690
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  §35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | 1
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

"

Hora:12:34:14 p. Pagina 1/1

NIT: 900959048 - 4 .
+ NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACT''RA DE VENTA No. 4407296 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:34 p. m.

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
Imprime 1022404566

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE LUIS ALEJANDRO SAMUDIO BERNAL

HC No.

DIRECCION C
FECHA NACIMIENTO

19234027
IDENTIFICAC. 19234027

R78 PN°39 A 41 SUR
24/04/1954

Fec Ingreso
Fec Egreso

Tipo Subsidiado
26 oct. 2019 12:33 p. m.

Edad 65 Afios \ 6 Meses \ 2 Di
INGRESO No 2037014

26 oct, 2019 12:33 p. m. Sexo Masculino
Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2281973
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 sl s et el 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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; ]
NIT:

900959048 - 4

Hora:12:30:55 p. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4407287

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:35 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS_041

DIRECC. CL?77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE EPIFANIO RODRIGUEZ RAMIREZ Tipo Subsidiado Edad 79 Afios \ 8 Meses \ 5 Di

HC No. 17030916 Fec Ingreso 26 oct. 2019 12:34 p. m. INGRESO No 2037005

IDENTIFICAC. 17030916 Fec Egreso 26 oct. 2019 12:34 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CR 48A 1828 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 21/02/1940 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2231707
Empresa  EPS-5 CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQ***
CcODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 % 35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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. Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
@ [ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

900959048 - 4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

Hora:01:04:24 p.

Pagina 1/1

FACTURA DE VENTA No. 4407424

h

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 01:04 p. m.

CENTRO DE ATENCION

TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Coédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083

RS_086_2

PACIENTE JUBER MATIAS URREGO JIMENEZ

HC No. 3272601

IDENTIFICAC. 3272601

DIRECCION

Fec Ingreso

Fec Egreso
CARRERA 87 LNO 64 22 SUR LA

Tipo Subsidiado

26 oct. 2019 01:03 p. m.
26 oct, 2019 01:03 p. m.

Edad 58 Afios \ 9 Meses \ 16 D
INGRESO No 2037144

Sexo
Usuario

Masculino
1022404566 - YINA TATIANA

LIBERTAD 3 SECTOR SANCHEZ GOMEZ
FECHA NACIMIENTO 10/01/1961
Estrato  SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231713
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Fxterna
*%% TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 (I;gii\lESCLii\E\SEI)'E zﬁlﬁggfgglipm 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLor | ]
TOTAL: __ TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

N
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
NIT: 900959048 -4

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4407725 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 02:33 p. m.

CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

TELEFONO +57 13753569

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cddigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE MARIA DEL PILAR URUENA GUTIERREZ Tipo Subsidiado Edad 53 Anos \ 7 Meses \ 20 D

HC No. 28865513 Fec Ingreso 26 oct. 2019 02:31 p. m. INGRESO No 2037447

IDENTIFICAC. 28865513 Fec Egreso 26 oct. 2019 02:32 p. m. Sexo Femenino

DIRECCION CR 98 C4l1 51 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 06/03/1966 SANCHEZ GOMEZ

Estrato POBLACION ESPECIAL

No. Cita Médica 2231732

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
**x TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 FeRECHl IeTA ENURDLEGHA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLOR | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

b\o\%
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[ 5 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
Y NIT: 900959048 - 4 ‘
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4407806 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 03:00 p. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

Pagina 1/1

L4

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Codigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Codigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS 0862

PACIENTE GIOVANNY ENRIQUE HERNANDEZ PARRADO Tipo Subsidiado Edad 18 Afios \ 2 Meses \ 5 Di

HC No. 1000121635 Fec Ingreso 26 oct. 2019 02:59 p. m. INGRESO No 2037520

IDENTIFICAC. 1000121635 Fec Egreso 26 oct. 2019 02:55 p. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 62 NO 93C-38 SUR BOSA Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
ATALAYAS SANCHEZ GOMEZ

FECHA NACIMIENTO 21/08/2001

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2254204
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
¥ TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTQS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR

/K/\é
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SUBRED INTL

Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
ADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4

Hora:11:51:48 a. Pagina 1/1

NO ~ CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA
FACTURA DE VENTA No. 4407064

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 11:55 a. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900258372 Cédigo EPS RS _041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS 083 RS_086_2

PACIENTE PEDRO PABLO RINCON ROBAYO Tipo Subsidiado Edad 74 Afios \ 0 Meses \ 4 Di

HC No. 17173031 FecIngreso 26 oct. 2019 11:55a. m. INGRESO No 2036809

IDENTIFICAC. 17173031 Fec Egreso 26 oct. 2019 11:55 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION CL 52 SUR 78 G 60 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 22/10/1945 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2231727
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE CONTROL O DE
890394 SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN 1,00 $35.800,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 35.800,00
UROLOGIA
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | ]
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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B 7 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

NIT: 900959048 - 4 i
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4407823 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 03:06 p. m.
CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE NOHORA VELASQUEZ TORRES Tipo Subsidiado Edad 54 Afios \ 6 Meses \ 1 Di

HC No. 20963949 Fec Ingreso 26 oct. 2019 03:05 p. m, INGRESO No 2037537

IDENTIFICAC. 20963949 Fec Egreso 26 oct. 2019 03:06 p. m. Sexo Femenino

DIRECCION NULL Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 25/04/1965 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231744

Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
**x TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890294 SCPECTALIETA EN LROLGEIA 1,00  $35.800,00 $ 0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $0,00
VALOR ANTICIPO $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |vaLOR | |

TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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A Fecha Actual : sdbado, 26 octubre 2019  Hora:11:54:10 a.
7 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

L
i NIT: 900959048 -4
NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

Pagina 1/1

FACTURA DE VENTA No. 4407076 FECHA FACTURA 26 oct. 2019 11:58 a. m.

CENTRO DE ATENCION KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 13753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cddigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS _ 083 RS_086.2

PACIENTE ALFREDO BUENAVENTURA CEBALLOS RUIZ

Tipo Subsidiado Edad 86 Afios \ 3 Meses \ 19D

HC No. 1794796 Fec Ingreso 26 oct. 2019 11:57 a. m. INGRESO No 2036822

IDENTIFICAC. 1794796 Fec Egreso 26 oct. 2019 11:57 a. m. Sexo Masculino

DIRECCION AV 1 DE MAYO 38 C 06 Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
FECHA NACIMIENTO 07/07/1933 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2254235
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*xx TOPE
CUMPLIDO***
copI1GO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 Sl i 1,00  $35.800,00 40,00 $0,00  435.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
[RECIBODECAIA | |vaLoR | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



[ =5 SUBRED INTEGRADA
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NIT:

Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

200959048 - 4

Hora:12:44:21 p. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No.

4407343

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 12:44 p. m.

CENTRO DE ATENCION
TELEFONO +57 13753569

KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY

Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.
NIT 900298372 Codigo EPS RS 041
DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296
TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2
PACIENTE JOSE DEL CARMEN AVENDANO Tipo Subsidiado Edad 75 Anos \ 3 Meses \ 22 D
HC No. 4102305 Fec Ingreso 26 oct. 2019 12:43 p. m. INGRESO No 2037057
IDENTIFICAC. 4102305 Fec Egreso 26 oct. 2019 12:43 p. m. Sexo Masculino
DIRECCION CL 85 SUR N 92 85 BARRIO BOSA Usuario 1022404566 - YINA TATIANA
EL RECREQ SANCHEZ GOMEZ
FECHA NACIMIENTO 04/07/1944
Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1
No. Cita Médica 2231755
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por: Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDQO*#**
cODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 S n T FRIVERA VEZ FOR 1,00  $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA [vaLor | |
TOTAL: TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR



. Fecha Actual : sabado, 26 octubre 2019
[ [m7 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

= NIT: 900959048 - 4

Hora:03:32:14 p. Pagina 1/1

NO SOMOS CONTRIBUYENTES DEL IMPUESTO DE RENTA

FACTURA DE VENTA No. 4407877

FECHA FACTURA 26 oct. 2019 03:32 p. m.

CENTRO DE ATENCION  KE10 - USS OCCIDENTE DE KENNEDY
TELEFONO +57 1 3753569 Imprime 1022404566

CLIENTE CAPITAL SALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO S.A.S.

NIT 900298372 Cédigo EPS RS 041

DIRECC. CL77 12A-35 Cédigo IPS 1100130296

TELEFONO 3265410 ext 3210 CONTRATO RS_083 RS_086_2

PACIENTE EIDA MENA DELGADO Tipo Subsidiado Edad 78 Afios \ 3 Meses \ 3 Di

HC No. 26293611 FecIngreso 26 oct. 2019 03:31 p. m. INGRESO No 2037592

IDENTIFICAC. 26293611 Fec Egreso 26 oct. 2019 03:31 p. m. Sexo Femenino

DIRECCION CARRERA 102 N 72 49 SUR Usuario 1022404566 - YINA TATIANA

FECHA NACIMIENTO 23/07/1941 SANCHEZ GOMEZ

Estrato SUBSIDIADO NIVEL 1

No. Cita Médica 2231769
Empresa  EPS-S CAPITAL SALUD - PGP 022-2019 Ingreso por:  Consulta_Externa
*** TOPE
CUMPLIDO***
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
CONSULTAS
890294 Eg;fgf{?sgi gﬁlﬂggfggﬁ\ POR 1,00 $35.800,00 $0,00 $0,00  $35.800,00
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS $ 35.800,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION/COPAGO $ 0,00
VALOR ANTICIPO $ 0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO $ 0,00
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 35.800,00
RECIBO DE CAJA |VALOR | |
TOTAL:  TREINTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
ELABORO LIQUIDACION Y CARTERA FIRMA Y HUELLA PACIENTE AUDITOR
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