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ANOS DISPONIBLES

DEFINICION DE CAMPOS

ID Empresa Corresponde al cédigo de identificacion en base de datos, de la empresa que realiza el reporte de la informacion al SUI.

Empresa Nombre de la empresa que reporta la informacién, conforme a como esta registrado en el Registro Unico de Prestadores de Servicios - RUPS.
Anio Afio de cargue de la informacién

Mes Corresponde al mes de cargue de la informacion

Radicado Recibido Namero Unico de Identificacién de radicado o numero de recepcién asignado por la empresa a la solicitud.

NIU Numero de 1 del Usuario o Suscriptor que reportd alguno de los eventos relacionados en la tabla de clasificacion de Tipo de Eventos
Tipo Evento Tipo de evento segun la siguiente clasificacién: EG - Escape de Gas; IN - Incendio; CL - Calidad de la llama; IS - Interrupcién del Servicio y O - Otros.
Tipo Solicitud Tipo de solicitud segln la siguiente clasificacion: Escrito, Teléfonico, Personal u Otro.

Fecha Solicitud Se refiere a la fecha en la que fue realizada la respectiva solicitud.

Hora Solicitud Hora en la que el usuario registré el respetivo evento.

Fecha Atencién Fecha de atencién del evento

FECHA ACTUALIZACION 30/11/2017 11:18
FICHA TECNICA




