
CONSOLIDADO DE AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS

TAPA / LOTE WEB

PRESTADOR CENTRO DE APOYO TERAPEUTICO REHABILITAR SAS
LOTE No. AD000080049NIT

DIRECCION
TELEFONO

900105596-4
CARRERA 30 NO. 21-33

1,00Cantidad Facturas
VL Atención
VL Glosa Inicial
VL a Pagar

CALI
PASTO

68.000,00

68.000,00
0,00

FACTURACION CON CONTRATO: CONTRATO No RP 430-DIGSA-DMCAL-2025

UNIDAD REGIONALIZ
UNIDAD SATELITE.

MUNICIPIO PASTO

VALOR GLOSA
INICIAL

VALOR
FACTURA

FACTURA VALOR PRIMER
PAGO

PREFIJO
NRO.

RADICADO
VALOR NOTA

CREDITO
VALOR

ATENCION

68.000,0057271 0,00 68.000,00879582 FEV 0,00 68.000,00

TOTAL 68.000,00 0,00 68.000,0068.000,000,00

 SESENTA Y OCHO MIL PESOS  M/C

Vl. A PAGAR EN PRIMERA AUDITORIA EN LETRAS:

FECHA DE ENTREGA AL ESM O
CENAC (DD-MM-AAAA) CARGO:

NOMBRE QUIEN RECIBE:

Edwin Jose Garcia Pertuz
27/03/2026

NOMBRE:
RADICADOR
CONSORCIO AUDITOOL 25

ENTREGAS CALI
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