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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEES.E.

Fecha Actusl © martes, 10 diciembra 20

m’)“““ ey el letak i
T st ezl COMPROBANTE ENTRADA
NOQODORO0DO032756
PROVEEDOR:  TUSALUDHEGSAS NIT: 00259148 FECHA: 1071272019 110 am
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTADL) ESTADG: Confinmads
DIRECCION: SLEINZZ-16 MONIDA: Posos
TELEFONO: 3108308579 TASA CAM: / 5,00
W FACTURA:  FV2903 / % ICA: 11,040 PLAZG: X0 FECHAFAC: 12019 1€ am
CODIGD NOMBRE PRESENTACION  CANTIDAD  VALORY SUBTOTAL  %DTO %IVA
Wiz SILE ¥ CA ERSONCMICE THIDAD 1400 $238000000 43332000000 000 000
ATTIRATHIC
210D St LA DERIRDAS BARIATRICA UNIDAD 1180 £P00000,00 £IATRCO0NST 000 a7
FILLA DE BANO SANITARIA BASCULABLE UMIDAD 2400 SE50.00000 2040000000 000 000
LA SANITARIA BASICA JUNIOR. UNIDAD 3,00 $E3000000 $263%000000 000 000
DFTALLE SUBTOTAL: mrs:r.m_}/
SONTRATO (2-BS-0130-2019, SALUD PUBLICA, DIGITA LUDY NILSA TORRES LEGUIZAMON DESCURNTO: £0,00
IMPUESTO: £0.00
FLETES: £0.00
IMF FLETES: :
RETEIVA:
EFTEICA:
RETE FUETITE:
OTRAS RETE:
OTRAS DEDUL:
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE:
OCHENTA Y SIETE MILLOWES QUINIENTOS SETENTA ¥ CINCO MIL SETECIENTOS SESENTA AJUSTE RED: £0,00
¥ SEIS PESCS CON CERD CTVE MiCts. S oo
TOTAL COMPR: £ 87,575,766, 00

Adriana

CUENTAS

Reviss/ibnacen Rewmsado Impussing:




FACTURA DE VENTA

TU SALUD H&G SOCIEDAD POR FACTURA'(:(?I\I- I::)\I:CCZ):P(L)JfADOR
ACCIONES SIMPLIFICADAS S.A.S Resolucion DIAN 18762014837615
Fecha 2019/05/30

Numeracion autorizada Desde FV 2143 hasta FV 2857
Act. Economica ICA 3250. TARIFA 11.04

. N.LT. 900-259-168'_6_ - Act. Economica Dian Cod CIIU 3250
Especialistas en Movimiento y Aprendizaje Unidad Integral de Rehabilitacion NO SOM&SGIIR;;EI\EEOD’;)&?':ES DE IVA.
Cod Cliente: Nit: 900959051 -
Nombre: SUBRED INTEGRADA SERV. SALUD DE CENTRO Teléfono: 3444484
Direccion : DG 34 543 Fecha Factura: 76 12 2019

DN -\

Ciudad: BOGOTA Fecha Vencimiento: 05 03 2020
T DESCRIPCION | REFEREN SERAL Cf \ et

SILLA DE RUEDAS NEUROLOGICA ERGONOMICA . .00  2,380,000.00] 33,320,000.00
BASCULANTE SOBRE MEDIDAS ALUMINIO BASICA _
SILLA DE RUEDAS BARIATRICA SOBRE MEDIDAS MOV 13 11.00 | 000 + 980,000.00| 10,780,000.00
EN ACERO
SILLA BANO/SANITARIA BASCULABLE CON RUEDAS MOV 34 24.00 | 0.00 850,000.00| 20,400,000.00
ADULTO
SILLA BANO/SANITARIA BASCULABLE CON RUEDAS MOV 34 13.00 | 0.00 850,000.00| 11,050,000.00
PEDIATRICA
SILLA BANO/SANITARIA BASCULABLE CON RUEDAS MOV 34 18.00 |  0.00 850,000.00| 15,300,000.00
JUNIOR

CON CARGO AL CONTRATO 02-BS-0130-2019
LOCALIDAD SAN CRISTOBAL

ctrital Ao B
strital de p

tro Crie

% i

(=

g‘g Sucrcdrlrt';g:a:a a2 Seficios Ceniro Orlerte B
IC 219
Almacén General UPSS Santa Cldra
< Bz 6 B2 0§ o 3
V4o =
TOTAL EN LETRAS VALOR BRUTO 90,850,000.00f
SON : NOVENTA MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS LV.A. 0.00
Favor consigne en cualquier cuenta corriente: Banco Colpatria No. 4451015023, Banco Davivienda No 0560008669996459, DESCUE - COPAGO 0.00!
Banco Occidente No 247050297 a nombre de TU SALUD H&G S.A.S. reportar a contabilidad@tusalud.com.co
TOTAL VENTA 90,850,000.00

La presente Factura de Venta, se aplicara en lo pertinente a las normas relativas de la letra de cambio Articulo 779 de C. de Comercio. El comprador del bien no podra alegar
falta de representacion o indebida representacion por razon de la persona que reciba las mercancias de sus dependencias y firma de la presete factura para efectos de
aceptacion del Titulo Valor Articulo 773 del C de Comercio. El comprador acepta que el pago de la presente factura debe cumplirse en la ciudad de Bogota. Nos reservamos la
propiedad de la mercancia hasta tanto no sea cancelado su valor de conformidad del paragrafo del Articulo 2 del Decreto 1165 de 1996 Articulo 617 del ET Se entrega copia de
la factura de venta Articulo 1 Ley 1231 dg 2008 La mercancia amparada por este documento transportada por cuenta y riesgo del comprador. Despues de vencida la factura
liquidamos intereses al maximo autorizado por la ley. Todo abono se aplicara primero a intereses causados.

bedtha  &okha D Qrewdo .
Cc WouRBHMo Coatre Corhos 68300z
S\)b&\ﬂr@_{\_c(q Secvieaes e Salugf

~ Firma Cliente C.C./ NIT Firma Autori)ﬁd@ud H&G S.AS.

PBX: (571) 235 6515 Celular: 320 524 7544 / 300 204 2399 Direccion: Calle 62 N 22 16 Barrio San Luis Bogota D.C. / Colombia
Email: contacto@tusalud.com.co / comercial@tusalud.com.co
www.tusalud.com.co
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5.

Especialistas en Movimiento y Aprendizaje

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 50 DE LA LEY 789 DE
2002

El suscrito GILBERTO ORJUELA GUERRERO, identificado con cedula de
ciudadania No. 19.388.268 de Bogota D.C. En mi calidad de Representante Legal
de la empresa TU SALUD IPS. Con N.L.T. 900.259.168 — 6 ; bajo la gravedad de
juramento manifiesto, que la empresa ha cumplido durante los seis (06) meses
anteriores a la fecha de la presentacién de la presente propuesta con los pagos al
sistema de seguridad social en salud, pensiones, y riesgos profesionales y con los
aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinculados por
contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con las
empresas promotoras de salud - EPS-, los fondos de pensiones , las
administradoras de Riesgos Profesionales — ARP -, las cajas de compensacion
familiar , el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar — ICBF- y el servicio Nacional
de Aprendizaje — SENA -.

Dada en Bogota, alos Dos (02) dias del mes de Diciembre del afio 2019.

Atentamente,

GILBE ELA GUERRERO

Representante Legal

PBX (57) 1- 2356515 - Cels (57) 320 524 7544 - (57) 310 8513854

Direccion: Calle 62 # 22 - 16 - Barrio San Luis - Bogota D.C./Colombia
contacto@tusalud.com.co / comercial@tusalud.com.co
www.tusalud.com.co




03/12/2019

CLAUDIA SEPULVEDA

Verificar el cumplimiento por parte del proveedor de las especificaciones técnicas en la elaboracion
de los Dispositivos de Asistencia Personal (DAP) recibidos.

Recibir los Dispositivos prescritos para la localidad de San Cristébal
Verificar que los DPA cumplan con las especificaciones técnicas solicitadas, asi como la calidad,
cantidad y medidas.

De acuerdo al contrato 02-BS-0130-2019 celebrado entre la Subred Integrada de Servicios de Salud
Centro Oriente y la empresa Tu Salud H&G Sociedad por Acciones Simplificadas S.A.S. Nos reunimos
el dia de hoy en las instalaciones del Instituto Materno Infantil, con el fin de recibir y verificar los
Dispositivos de Asistencia Personal solicitados, para el Convenio Interadministrativo 280/2018 de la
Localidad de San Cristobal.

Los Dispositivos entregados por el rveedor son:

Silla de ruedas neurploglca ergonomica 14 Si $33.320.000
basculante sobre medidas en aluminio

Silla de ruedas bariatrica sobre medidas 11 Si $10.780.000
en acero

Silla de bafo sanitaria basculable con 24 Si $20.400.000
ruedas adulto

Silla de bgpq sanitaria basculable con 13 Si $11.050.000
ruedas pediatrica

Silla dg pano sanitaria basculable con 18 Si $15.300.000
ruedas junior

Teniendo en cuenta lo anterior, se concluye que los elementos cumplen con las especificaciones
técnicas y las cantidades solicitadas para la localidad.

,» B .
Secretaria de Salud Cédigo: ET-CO-FT-001

»
!- Subred Integrada de Servicios de Salud Version: 02 - : BOGOTA
; Fecha: 2017-06-22 ’
& Centro Oriente E.S.E. echa ALCALDIA MAYOR M EJ O R

DE BOGOTA D.C. PARA TODOS
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