
FECHA DE FIJACIÓN 18/10/2024

FECHA DE DESFIJACIÓN 25/10/2024

No NO. RADICADO NOMBRE DE DESTINATARIO ID USUARIO SINIESTRO CAUSA DEVOLUCIONES
FECHA DE 

DEVOLUCION
CANAL DE ENVIO PROVEEDOR

1 SAL-2024 01 005 439699 SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SA-DORIS ANA ARIAS 483299381 38563166 DIRECCION ERRADA 18/10/2024 COURIER UT

2 SAL-2024 01 005 452021 EMPAQUES Y SOLUCIONES N.O. S.A.S. 483292196 901066430 CORREO ELECTRONICO RECHAZADO 18/10/2024 CORREO ELECTRONICO CERTIFICADO UT

3 SAL-2024 01 005 452954 INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR 448136146 899999239 CORREO ELECTRONICO RECHAZADO 18/10/2024 CORREO ELECTRONICO CERTIFICADO UT

4 SAL-2024 01 005 451479 SJL CONSTRUCCIONES SAS 453153781 9921178 CORREO ELECTRONICO RECHAZADO 18/10/2024 CORREO ELECTRONICO CERTIFICADO UT
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