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Adquiriente LA ESTRELLA E.S.E. HOSPITAL LA ESTRELLA Teléfono 3021268/3021010

Documento/Nit  800138968-1 Codigo Postal 055460

Direccién CALLE 83 SUR N°60-45 Tipo Doc 31-NIT

Correo gestiondocumental@eselaestrellagov.co;farmaciagssaiaestrella.gov.co; Ciudad LA ESTRELLA-Antioquia
gestiondocumental@eselaestrella.gov.co;farmacia@eselaestrella.gov.co;
gestiondocumental@eselaestrella.gov.co

Id Cédigo Cantidad Unidad Descripcién V/Unitario Subtotal V/impuesto  Tarifa Total
1 9825 2.100.00 U2 DICLOROQISOCIANURATO DE SODIO 660.00 1.386.000.00 0.00 0 1.386.000.00

TABLETAS DESINFECTANTES
(SANIKLEEN 2 EN 1)

- Invima:NO REQUIERE
- Fecha Vcto:0-0-0

- CUM:1

-ATC:A

- Lote:230092215

- Fecha Vcto:20250530
- Qty: 660

- Lote:230092215

- Fecha Vcto:20250530
- Qty: 1440

- lUM:1

- COD MIP: .

2 137177 1.00 C62 LUBRICANTE HUMEDO 29.027.00 29.027.00 5.515.00 19 34.542.00
INSTRUMENTAL (LUBREX) X 1 LITRO
- Invima:NO REQUIERE
- Fecha Vcto:0-0-0
- CUM:1
- ATC:A
- Lote:230090447
- Fecha Vcto:20250430
- Qty: 1
- 1UM:1
- COD MIP: .

3 149027 1.00 A76 REMOVEDOR DE OXIDO (WEST 135.154.00 135.154.00 25.679.00 19 160.833.00
OXYCLEAN) FCO X 3785 ML
- Invima:NO REQUIERE

® E!EJCG%VC!O:O-O-O C Dp e\q q

~ bote 230001472 QC: gas2-1

- g?;;h:l Vcto:20250430 RP, 10836

:%Jgt:)1MIP: . Erte o A86]
CtFP: 4130

Oblo: IS
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Kiai Facturacion, producto de SOFTGIC S.A.S. NIT 900395252, Proveedor Tecnologico Autorizado por la Dian www.kiai.co
Medellin-Colombia



Formas y medios de pago: Totales
Forma Vencimiento Codigo Medio Valor Concepto Valor
Credito 11/12/2023 12:00:00 a. m. 42 Consigancion CREDITO 60 DIAS Subtotal 1.550.181.00
bancarie Base 164.181.00
IVA 31.194.00
Impuestos 31.194.00
Total mas 1.581.375.00
Impuesto
Total 1.581.375.00
Operacion
Resumen Recaudos
Descripcion: Recaudo
Total de Copagos 0
Observaciones

}!I'SOM(!%SN QUINIENTOS OCHENTA Y UNO MIL TRESCIENTOS SETENTA 'Y CINCO 00

Observacion: FACTURA GENERADA AUTOMATICAMENTE INTERFAZ WMS

Valor en letras:

Esta factura de venta se asemeja para todos sus efectos legales a una letra de cambio segin Ley 1231 Julio 17/2008, Art. 772-774 del Cod.Cio. Esta
factura de venta causara intereses moratorios a la tasa maxima legal autorizada (Art. 884), por mes apartir de la fecha de vencimiento. La firma puesta
por terceros en representacion, mandato u otra calidad similar a nombre del comprador, implica su obligacién de acuerdo con el inciso 3° del Art. 640 del
Céd.Cio. e igualmente constancia de la entrega real y material de la mercancia y/o servicios prestados descritos en este titulo valor. La transferencia del
derecho de propiedad de estos articulos, productos o maquinarias, se daran efectivamente a la cancelacion de la correspondiente factura de venta,
mientras tanto nos reservamos el derecho de dominio total oparcial sobre los mismos. Autorizo expresamente a COOPERATIVA DE HOSPITALES DE
ANTIOQUIA. o a quien represente sus derechos u ostente en el futuro la calidad de acreedor a reportar, procesar, solicitar o divulgar a cualquier entidad
que maneje o administre bases de datos mi comportamiento comercial. Asi mismo acepto pagar los honorarios que se le genere a mi acreedor por
conceptode cobro pre juridico o judicial que tenga que iniciar en mi contra, asi como los gastos y costos que se le genere por el retiro y/o actualizacion de

las bases de datos en la que me encuentre reportado por la causa de mi incumplimiento o mora.
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E.S.E. Hospital

gLuEstreUu. Orden de Compra

E.S.E HOSPITAL LA ESTRELLA

A servicho do In gente NIT 800138968 - 1
Comprobante 3952
] Requiere Autorizacion D Requiere Dependencia
Tipo Ident. Identificacion Proveedor
Numfero dg . 890985122 COOP DE HOSP DE ANTIOQUIA COHAN
Identificacion Tributaria
NIT
Fecha Orden 2023-10-12 Dias Vigencia 365
Fecha Vigencia 2024-10-11 Bodega SUMINISTROS
Tipo de Orden Directa Certificado CDP # 899 RP # 10576
presupuestal
Fecha Entrega
items
iTEM CATEGORIA  CANTIDAD ,VALOR IVA  TOTALIVA VALOR TOTAL
UNITARIO
ASE00000093 LUBRICANTE COMPRA 1 29.027,00 19,00 5.5615,00 34.542,00
HUMEDO MATERIALES DE
INSTRUMENTAL ASEO
LUBREX X 1
LITRO
ASE00000094 REMOVEDOR DE COMPRA 1 135.154,00 19,00 25.679,00 160.833,00
OXIDO WEST MATERIALES DE
OXYCLEAN FCO ASEO
X 3785 ML
ASE00000092 TABLETAS COMPRA 2100 660,00 0,00 0,00 1.386.000,00
DESINFECTANTE MATERIALES DE
S SANIKLEEN 2  ASEO
EN 1
TOTAL 1.581.375,00
Bodega Entrada SUMINISTROS
Polizas
TIPO POLIZAS FECHA INICIAL FECHA FINAL PORCENTAJE
Clausulas
CLAUSULAS
Dias Pago 0 Porcentaje Anticipo 0
D Contado D Caja Menor L__] Legalizacién |:| Reposicion
D Descuento
1de2

12/10/2023 15:15
HPAPLICACION.ESELAESTRELLA.LOCAL

eliana marin

Hospital la Estrella



# Resolucion: Consecutivos aprobados: 0001 - 9999
\ 4@ ESE. Hospital E.S.E HOSPITAL LA ESTRELLA
N 4
~ i Com pro bante de NIT 800138968 - 1
entrada de
mercancia
Numero documento FECC157825 Ordenado por eliana marin
Proveedor COOP DE HOSP DE  Bodega SUMINISTROS
ANTIOQUIA COHAN
Fecha 12/10/2023 3:18:49 p. m.  Tipo de entrada Factura
Observaciones:
Estado: Activo
Codigo  Articulo Unidad Cantidad  Precio Valor iva
Entrada unitario
3861 ASE00000092-TABLETAS Unidad 2100,0000 660,00 0,00
DESINFECTANTES SANIKLEEN 2
EN1
3861 ASE00000093-LUBRICANTE Unidad 1,0000 29027,00 5515,00
HUMEDO INSTRUMENTAL LUBREX
X 1LITRO
3861 ASE00000094-REMOVEDOR DE Unidad 1,0000 135154,00 25679,00
OXIDO WEST OXYCLEAN FCO X
3785 ML
Total 164841,00 31194,00
Movimientos Contables
Codigo Nombre Cuenta Tercero Centro de Costo
Cuenta
151417001 ELEMENTOS Y ACCESORIOS COOP DE HOSP DE
DE ASEO ANTIOQUIA COHAN
249090001 'MERCANCIA POR LEGALIZAR COOP DE HOSP DE
ANTIOQUIA COHAN

12/10/2023 3:19 p. m.
HPAPLICACION.ESELAESTRELLA.LOCAL

eliana marin

Porcentaje iva

0,00

19,00

19,00

Valor Débito

1681375,00

0,00

Fecha
vencimiento

Valor Crédito

1581375,00

l1del

0,00

# Orden
Compra

3952

Valor total

1.386.000,00

34.542,00

160.833,00

1.581.375,00

Valor Total

1581375,00

1581375,00

Hospital la Estrella



E.S.E. Hospital

gﬂﬁfﬁfﬁf‘&@ Cuenta Por Pagar E.S.E HOSPITAL LA ESTRELLA

NIT 800138968 - 1

Fecha 10/12/2023 3:22 Numero CxP 4130
PM

Tercer COOP DE HOSP DE ANTIOQUIA COHAN Nit NIT 890985122
Documento soporte Detalle entrada

Prefijo Nimero FECC157825

Fact

Fecha 10/12/2023 3:22 PM  Fecha radicacion ~ 10/12/2023 3:22 PM  Fecha 12/11/2023 3:22 PM
Generacion Vencimiento
Conceptos
Conceplo facturacién RP  Obligacién Vir Gravado Vir Exento . Vir Bruto Vir Imp. Vir Imp. Vir Vir Neto

Agregados Retenidos Descuentos

COMPRA 10 18295, 1.550.181,0 0,00 &.550.181.00 31.194,00 4.700,00 0,00 1.576.675,
MATERIALES DE 57 0 i 00
ASEO 6_
VirNeto 1.576.6750 Vir Pagado 0,00 Mr Crédito 0,00 Vir 0,00 Saldo 1.576.675,00
0 Débito
Movimiento contable
Cuenta Tercero Centro costo Valor Tipo VirBase
240101002 ACREEDORES |COOP DE HOSP DE ANTIOQUIA 1.576.675, C 0,00
COHAN 00
249090001 MERCANCIA POR | COOP DE HOSP DE ANTIOQUIA 1.581.375, D . 1.5650.181,0
LEGALIZAR ) COHAN | ! 00 0
243625001 RETEIVA COMPRA | COOP DE HOSP DE ANTIOQUIA 4.700,00 C 31.194,00
DE PRODUCTOS 15% COHAN
Débitos 1.581.375,00 Créditos 1.581.375,00
|0bservadones:

12/10/2023 15:24 alteina matin  1ldel




= E.S.E. Hospital
b ’ La Estrella.
v Al servicia de Ia genie

FACTURA N° FECC157825
FECHA DE FACTURA: 12/10/2023
ESPECIFICACIONES
NUMERO DE INSUMOS
ADMINISTRATIVAS
Nombre del Producto
Concentracion /| Especificaciones
Forma Farmaceutica / Presentacion
Precio Unitario
Fecha y Forma de Entrega
Cantidad Pedida
Cantidad Recibida
Cantidad Facturada
Documento Cumple
TECNICAS
Fecha de Vencimiento
Numero de Lote
Registro Sanitario
Codigo de Barrras
Linea Distintiva
Estado de Envase
Estado de Etiqueta
Informacion de Etiqueta
Caracteristicas Organolepticas
Condiciones de Almacenamiento
Nombre del Fabricante
Conserva Cadena de Frio
TEMPERATURA AL RECIBIR :
No cumple: N :
Cumple: C
No Aplica: N.A.
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PROVEEDOR:

ACTA DE RECEPCION

ESE HOSPITAL LA ESTRELLA
COHAN

FECHA DE PEDIDO: 12/10/2023

'RESPONSABLE:

4 5 6 7

|ELIANA MARIN VILLA

8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

Codigo: FO-SS-05
Version: 1

Fecha de aprobacion: 10/11/2006
Paginas: 1 de 1

FECHA DE ENTREGA: 13/10/2023
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