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FECHAS EXTREMAS UNIDAD DE

COoDIGO {aaaa-mm-dd) CONSERVACION

NUMERO NOMBRE DE SERIES, SUB SERIES O NOMERO DE FRECUENCIA . 1
DE ORDEN TIPOS DOCUMENTALES coLios  SOPORTE peconsuita  NOTAS/OBSERVACION
CARP TO OTR
INICIAL FINAL ~ CAJA fra mo 0 :
FACTURAS DE SERVICIOS DE ASMETSALUD CONT 020130 DEL
1 571 26 01 AL 15 ASHETSALUD OCNT 1002 ASHETSALUD CONT 100412024\ 30/04/2024] 1 15|PAPEL NO SE PRESENTA OBSERVACIC
2 5711 26 T D R oot | 1/04/2024) 3000412024 2 20{PAPEL NO SE PRESENTA OBSERVACIC :
3 571 26 AT D g -0 GO 020123 DE 15042024 30/04/2024] 3 16|PAPEL NO SE PRESENTA OBSERVACIC”
4 57 2% FACTURAS DE SERVICOS DE TOLIHUILA CONT 140031 DEL 01

O o b a0t 1042024 30/04/2024| 4 19|PAPEL NO SE PRESENTA OBSERVACIG

SALUD TOTAL CONT 020010, POSITIVA 030004, ASMETSALUD
CONT 020164, FAMISANAR CONT 010013, FAMISANAR CONT
020111 SURA GONT 080003, COOSALUD GONT 020021, PAOS
CONT 020024, COMPENSAR CONT 020117, SURA EPS CINT
5 57 26 010020, SEGUROS BOLIVAR CONT 040009, LA EQUIDAD 1/04/2024 30/04/2024 5 20{PAPEL NO SE PRESENTA OBSERVACIC
SEGUROS CONT 100014, SEGUROS BOLIVAR CONT 080011,
COLMENA CONT 080005, MUTUAL SER CONT 020077, CAPITAL
SALUD CONT 020074, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO 080050
SALUD TOTAL 010008,

CODIGO  D: Dependencia  S:Serie  SB: Sub serie
ENTREGADO POR
NOMBRE FIRMA CARGO FECHA
ENTREGADO POR
NOMBRE FIRMA CARGO
DIANA GRILITO

RECIBIDO POR

NOMBRE FIRMA
L/
o [ e )
RECIBIDO POR
NGiBRE

Calle 7 No. 14-69 PBX (098) 8332441 Ext: 256 Fax (098) 8333225 Gerencia {098) 8332570
web: hospital-departamental~san-vicente-de-paul-garzon-huila.micolombiadigital.gov.co — Email: archivo@hospitalsvpgarzon.gov.co
Garzdn (Huila).



