PROMOTORA CLINICA ZONA FRANCA DE URABA S.AS. @

NIT 900390423-9 CLINICA
PANAMERICANA
Factura Electronica de Venta FSE311988 Vida para. boes
Fecha de Expedicion  10/11/2023 13:11 Fecha Vencimiento 09/01/2024 Forma de pago: Crédito
No somos autoretenedores de IVA - No somos autoretenedores de renta - No somos grandes contribuyentes
Cra 100 N° 43 770 Lote C 101 Teléfono: (4) 8290790 Antioquia - Apartado
Entidad DISPENSARIO MEDICO NIVEL Il BOGOTA NIT 901541302-9
Direccion Teléfono
Paciente KEVIN ANDRES RAMIREZ LUNA Tipo Ident Cédula_Ciudad ldentificacié 1074686525
n
Edad 26 Anos / 7 Meses / 22 Dias Estrato RANGO 1 Sexo Masculino
Direccion CAREPA//BRIGADA 17 Teléfono 3126923622 Ingreso 1012191
Plan (HOSPITALARIO) - ARMADA DISPENSARIO MEDICO NIVEL Il BOGOTA Autorizacién
Poliza
F Ingreso 07 nov. 2023 03:11 p. m. Fec Egreso 07 nov. 2023 08:41 p. m.
CUPS Cod. Descripcion Cant. Vr Unit. Vr Pac. Vr Ent.
CONSULTAS
39145 CONSULTA DE URGENCIAS 1.00 $76,200.00 $0.00 $0.00 $76,200.00
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS POS
25102 ELECTROCARDIOGRAMA 1.00 $63,400.00 $0.00 $0.00 $63,400.00
ESTANCIAS
38935 SALA DE OBSERVACION - URGENCIA  1.00  $139,200.00 $0.00 $0.00 $139,200.00
MATERIALES E INSUMOS
110010 ADAPTADOR ATI BIOSEGURIDAD DE  1.00 $6,300.00 $0.00 $0.00  $6,300.00
110298 CATETER INTRAVENOSO DE SEGURI  1.00 $6,499.00 $0.00 $0.00  $6,499.00
110505 EQUIPO BOMBA INFUSION LC5000 R 1.00 $42,450.00 $0.00 $0.00 $42,450.00
PELICULA TRANSPARENTE PARAFIJ  1.00 $4,635.00 $0.00 $0.00  $4,635.00
MEDICAMENTOS POS
B0O5BB01 SOLUCION LACTATO DE RINGER x 1 2.00 $9,246.00 $0.00 $0.00 $18,492.00
LABORATORIO CLINICO
19304 CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA  1.00 $32,100.00 $0.00 $0.00 $32,100.00
P20079 TROPONINA |, CUANTITATIVA 2.00  $112,700.00 $0.00 $0.00 $225,400.00
APOYO DIAGNOSTICO POS
21201-1 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A.OA.P. 1.00 $92,800.00 $0.00 $0.00 $92,800.00
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PROMOTORA CLINICA ZONA FRANCA DE URABA S.AS. @

NIT 900390423-9 DAN AMEEILC":%?I\ A
Factura Electronica de Venta FSE311988 Vida para. boes
Fecha de Expedicion  10/11/2023 13:11 Fecha Vencimiento 09/01/2024 Forma de pago: Crédito
No somos autoretenedores de IVA - No somos autoretenedores de renta - No somos grandes contribuyentes
Paciente KEVIN ANDRES RAMIREZ LUNA Tipo Ident Cédula_Ciudad ldentificacié 1074686525
n

Edad 26 Anos / 7 Meses / 22 Dias Estrato RANGO 1 Sexo Masculino

CUPS Cod. Descripcion Cant. Vr Unit. Vr Pac. Vr Ent.
Total General: $707,476.00
Descuento Homologo Res. 1479: $0.00
Total Cuota Moderadora/Copago/Recuperacion: $0.00
Franquicia: $0.00
Descuento: $0.00
IVA $0.00
Total Neto: $707,476.00

TOTAL: SETECIENTOS SIETE MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

ACTURA CON NOTA CREDITO
o

Este documento se asimila a una letra de cambio, tal como lo dispone el art. 779, Cédigo de comercio. Excluido de IVA.
Vencido el término para cancelar, se causaran intereses moratorios en la cuantia fijada por la ley. Serad la tasa maxima
mensual fijada por la superintendencia financiera. Somos entidad privada, no somos grandes contribuyentes ni autorretenedores,
somos agentes de retencion de ica segun resolucion 20940 31/08/2017. Codigo de la actividad econémica CIIU 8610. Favor
consignar a la Cuenta Corriente Bancolombia 645-638319-91 a Nombre de Promotora Clinica Zona Franca de Uraba SAS. y
reportar el pago a cartera@clinpanamericana.com

Firma y/o Huella de Quien Recibe el Servicio

"Los servicios integrales de salud prestados por IPS estaran sometidos a una retencion en la fuente
del (2%)." De acuerdo al Articulo 75 de la Ley 1111 de 2006, el cual se adiciona el inciso quinto al
articulo 392 del Estatuto Tributario.

CUFE: 4ce315da067c01eff145e964fb8f1475fe1274430ef72f1a29e3a721673c6c99e968de4e9910806bf1f8bcb9e75b250f

AUTORIZACION FACTURA ELECTRONICA DE VENTA RESOLUCION N° 18764052714896 DEL 01 ago. 2023. AUTORIZADOS PARA MANEJAR DEL FSE273,811 AL
FSE1,500,000. VIGENCIA 01 ago. 2023-01 ago. 2024
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