HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. USUARIO 632
1/1

N0A600000002559§// ,
PROVELBOI:  BANCO DE SANGRE DEL LAU(A SA. NIT: 817007641 FECHA: 12-10-2023 10:20 AN}A”/N
CIUDAD: POPAYAN (CAUCA) v ESTADO: Confirmade
DHRECCION:  Currera 4 No.0-96 MONEDA: Pesos
TELEFONO: _ TASA CAM: U.UU{
N* FACTURA: BSCSU‘);”M' Y% 1CA: 6.00060 PLAZO: 30 FECHA FAC: 06-10-2023 12:00 AM {/..f"”"
CODIGO NOMBRE SUl} I'OTAL %DT() YlVA

PRESE N[‘;\( TON CANIEI)AI) YALOR/MU

MI.GOO0D0 16 GLOBULOS ROJOS ESTANDAR

POBRES EN LEUCOCITOS
MLPOCO0034  PLASMA FRESCO CONGELADO
MLPOGLOO3 S

MLGOO0CUI18

PLAQUETAS

GLOBULOS ROJOS
LEUCORREDUCIDOS (FILTRADO)
MLAODOBD5Y ALICUOTA PEDIATRICA FILTRADA

CONCEPTO DE RETENCION Yo
PRODESARROLLO 2.0000
CONCEPTO DE RETENCION Y
TASA PRODEPORTES E.SO00

DETALLL

SUMINISTRO DE SANGRE Y HEMOCOMPONENTES PARA Bl AREA DI
LABORATORIO SEGUN CONTRATO No.)}(f[)lil, 06 DE MARZO DE 2023

LINIDATD g’/84 00 $244,900. 00/‘520 371,600, 00’;" 0.00  0.00
UNI[).‘\D/ g /_28.00 $50,900,UU/ i 1,425,200.004 0.00 (.00
UNIDAD/ 2600 $53,000.00 $1 378 000.00/{});00 .00
UNIDAI)/ 19.00  $331,800. {]09« $6,304,200. 06/ 0.00 0.00
UNIDAD/ /21.00 $247,000.UU/$5,IST,UD{J,UG/U.U(J 0.00
Vir. Base VIr. Retenidos”
34866000.0000 697320.0000 g’
Vir. Base Vlr. Rt,tundo -
34866004.0000 5229900000 lfr
[
SUBTOTAL: $34,866,()00.00/
DESCUENTO: $0.00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $0.00

RETE ICA:
RETE FUENTE:

/

$209,196:00
$871,650.00 /

TOTAL COMPROBANTE:

TREINTAY DOS MILLONES QUINIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS
CUARENTA Y CUATRO PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

e\, Sm&u%j ’(/ )MQ

OTRAS RETE: $1220310.00¢
OTRAS DEDUC; $0.00
IMP DISTRI: $0.00
AJUSTE RED: $0.00
AJUSTE AL TOTAL: $0.00 -

TOTAL COMPR:

OPERARIO CON FUNCIONES BE
AUXILIAR DE BODEGA SECRETARIO
EJECUTIYO O QUIEN HAGA SUS
VECES

Plll(} FESIONAL UNIVERSITA
SUMINISTROS Y ACTIVOS ILI
.--""‘-'-“w’“)"B

U CREACION 632 - RIGOBERTO CABRERASOVANG U-CON

MMRMA 632 - RIGOBERTO CABRERA SOLANO

LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.} NIT [891501676 1]

$32,564,344‘00,f’j



[ { CAMINAMOS JUNTOS HACIA LA EXCELENCIA
EN UN TERRITORIO DE PAZ

REPUBLICA DE COLDIMAIA

Detertamento del fraen HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIT 891.501.676-1
SLV-S-01-F03

DEBE A:

BANCO DE SANGRE DEL CAUCA S.A
NIT. 8170076417 ¢

TREINTA Y (‘UA’I RO MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL PESOS
La suna de: /

MCTE S

va

i

/

$ 34,866,000.00
i

;o concepto de :SUMINISTRO DE SANGRE Y I-IEMOCOMI;ONENTES DEL SUBPROGCESO DE

ATENCION DE LABORATORI CLINICO Y SERVICIO TRANSFUNCIONAL QUE SE ENCUENTRA
DENTRO DEL PROCESO DE PO)/O DIAGNOSTICO.Y COMPLEMENTACION TERAPEUTICA
SEGUN LO ESTIPULADO EN EL CONTRATO No.8¢ DEL 06 DE MARZO,DE 2023 7 CERTIFICACION
DEL SUPERVISOR Y FACTURA DEL MLES DE OCTUBRE DE 2023 No, BS'C}U‘) £

PRODESARROLLO 2%
TASA PRODEPORTES 1.5%
RETE ICA 0.6%
RETE FUENTE 2.5%

z

$697,320.00
$ 522,990.004
$ 209,196,0@
b 871,650.03,

SON:TREINTA Y DOS MILLONES QU]N{]EN FOS SESENTA Y CUATRO MIL OCHOCILNTOS/

PO 32,564,844.(:9

JICUARENTA Y CUATRO PESOS MCTE"

REGISTRO PRESUPUESTAL No, LUGAR Y FECHA

B, 4 IyTe N
REGISTRO CONTABLE No. M A
-y
L AGLSST6

SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO ! INTERESADO

RECIBI

/)

CC ONIT

ELABORO: RCS
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BANCO DE SANGRE DEL CAUCA S. A, UNIDAD TRANSFUSIQNAL - Documento No.: 817007641

TREINTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL
OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.

891501676

Consecytivo :
Fecha del Egreso :
Beneficiario

Detalle :

Valor en Letras

Pagina 1/1
COMPROBANTE DE EGRESO
Namero : 000000000051978
0000006000051978 Estado : Confirmado
227122023 12:45:10 p. m. Valor : $ 32.564.844,00
817007641 BANCO DE SANGRE DEL CAUCA S. A. UNIDAD TRANSFUSIONAL

Cancelcaidn suministro sangre y hemoderivados s/n contrto 86 del ,

06/03/23, mes octubre/23, fra BSC59, op 1719, Mumero Nota: 1410

TREINTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO
PESOS CON CERC CTVS M/Cte.

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Banco
Numero :

DAVIVIENDA
Consignar : 12/22/2023 Impuesto X Mil ; % 0,00

DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO

DAVIVIENDA 307-70758-8 817007641 1110060302 $0,00 $32.564.844,00

RESERVAS

PROVEEDORES BIENES 817007641 24010101 $32.564.844,00 $ 0,00

FACTURAS AFECTADAS

Factura
BSC509

Valor Factura Yalor Factura Valor
$ 32.564.844,00

PREPARADO REVISADO _ APROBADC

Normbre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque

qwu&h Q0

Usuario Id. ;163

LICENCIADO A: [HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA E.S.E.] NIT \[:89150167671]



