FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
[ N EI4857539 J

56135589
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE RISARALDA - NIT: 891480000-1
Direccion: AV CIRCUNVALAR 3 01
Email: comfarda@comfamiliar.com - PBX: 3135600

FECHA: 2024-06-05
HORA: 01:06:12

0]

oge Somos Autorretenedores de ICA
Comfam’I’ar Entidad sin animo de lucro - Responsables de IVA
RISARALOA RESOLUCION DE FACTURACION DIAN N°18764071193137
HABILITACION DEL 2024-05-23 AL 2025-11-23 PREFIJO EI48 RANGO DESDE 57011 HASTA 187444 b
EwE
CUFE:

FECHA'Y HORA DE VALIDACION: 2024-06-05 01:16:19-05:00
LUGAR DE CREACION: PEREIRA, RISARALDA

470f9d70ef342648e236cac9b5e75909f7aac3657c06b868c9d086d64964cf7494adfe65339
2613b081f6d81a43b82bd

NOMBRE O RAZON SOCIAL: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
TIPO DOCUMENTO: NI NUMERO DE DOCUMENTO: 899999034 - 1
DIRECCION: CALLE 57 8-69, BOGOTA D.C. CIUDAD: Pereira TEL: 3135800

EMAIL: SIIFNACION.FACTURAELECTRONICA(L
PLAN: CO1.PCCNTR.4

IDENTIFICACION DEL BENEFICIARIO DEL SERVICIO

NOMBRE:MARIA ANGELICA CASTARO DE MARQUEZ TIPO DOCUMENTO: CC NUMERO DE DOCUMENTO:21891849 EDAD: 83
GENERO: FEMENINO TIPO DE AFILIADO: AFILIADO
DATOS DEL SERVICIO

SERVICIO POR: CLINICA COMFAMILIAR
TIPO DE SERVICIO: SERVICIOS CLINICA
ITEM  COD. SERVICIO ACTIVIDAD CAT CANTIDAD  UNID VR. UNIT. BASE %IMP.  RETE IVA. VALOR

1 1 SERVICIOS DE SALUD (ANEXO 1 unidad 138,189.00 138.189,00 0,00% 0.00 138.189,00

E.CTA)
1
TOTAL ANTES DE IMPUESTOS 138.189,00
RESUMEN
TIPO BASE VALOR IMPUESTO TOTAL

GRAVADO TG 0,00 0,00 0,00
GRAVADO 5% 0,00 0,00 0,00
EXCLUIDO 138.189,00 0,00 138.189,00
EXENTO 0,00 0,00 0,00
RETEIVA 0,00 0,00 0,00
IMPOCONSUMO 8% 0,00 0,00 0,00
GRAN TOTAL 138.189,00 0,00 138.189,00

VALOR TOTAL LETRAS

CIENTO TREINTA'Y OCHO MIL CIENTO OCHENTA Y NUEVE PESOS

FORMAS DE PAGO

FORMA DE PAGO CREDITO PLAZO PAGO 30 DIAS
EFECTIVO-ANTICIPO 0,00
CREDITO A ENTIDAD 138.189,00

OBSERVACIONES

OBSERVACION
AUT.-#$36-02-00-066-000000;-CO1.PCCNTR.4943501;-DMCASTANOE@SENA.EDU.CO-#$-AUT.-AUT.-#$36-02-00-066-000000;-CO1.PCCNTR.4943501;-DMCASTANOE@
SENA.EDU.CO-#$---EL-ESTADO-DE-CUENTA-HACE-PARTE-INTEGRAL-DE-LA-FACTURA - TOTAL CREDITO ENTIDAD : $138,189 (CIENTO TREINTA Y OCHO MIL
CIENTO OCHENTA Y NUEVE PESOS 00/100 M/CTE) - FECHA VENCIMIENTO: 2024-07-05

AREA: CLINICA COMFAMILIAR PROCESO: CLINICA COMFAMILIAR

CAJA: 2 USUARIO: KEVIN ARIAS ACEVEDO

Entidad sin animo de lucro - Responsables de IVA

Favor abstenerse de efectuar retencion a titulo de RENTA por actividades meritorias Art. 359 E.T.|Esta factura de venta se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio y
presta mérito ejecutivo al tenor del Art. 621, 772, 773, 774, 837 y siguientes de la C.C. par el cobro del valor de esa factura y causa intereses por mora a la maxima tasa legal
permitida si no es pagada dentro del término pactado. Los servicios y mercancias arriba descritas fueron recibidas a satisfaccién por el usuario.

Representacion Impresa de la Factura electronica.

Firma Electronica:
rAxdrB3ZRgOYo0e5U6lyngS0g8TCz9upLjaiY ANhHhrm6zyQR+h5dYVYNDMxXfyM8jUEFMPk7ZLHQIMLCdKNmHWGI/ErSIrRNECLdRmp/RmA52la4+hTamAabHpAVp6kHFayV

ujN3cq/ykVDb3IDYx/9bgaogZiwNwAXHFs67e0gVszFlyjbA+hjjCubJu6PpaS0c+cFxI4/MywbKW/GbnFZon1lyDMyE9iNNzeAwUauGpfbgm8dIMy8rTRsFZn76hnDNUtnlecYIYY4z
+GyFFiwpxbKGNvj6pinRGd4ydbxEhTZyedOgtp/T90jydOveXuV6mEdofHZV4qyCVaikOkA==
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FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
[ N EI4858038 J

56165800
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE RISARALDA - NIT: 891480000-1
Direccion: AV CIRCUNVALAR 3 01
Email: comfarda@comfamiliar.com - PBX: 3135600

FECHA: 2024-06-20
HORA: 05:06:11

oge Somos Autorretenedores de ICA
Comfam’I’ar Entidad sin animo de lucro - Responsables de IVA
RISARALOA ) RESOLUCION DE FACTURACION DIAN N°18764071193137
HABILITACION DEL 2024-05-23 AL 2025-11-23 PREFIJO EI48 RANGO DESDE 57011 HASTA 187444
CUFE: =
4aa615c944e90856aceldc31dbc86f3ad33049eee66ff7edf5636bea037f1467731eb076459 FECHA Y HORA DE VALIDACION: 2024-06-20 05:05:22-05:00
Oaffa9aaaad472213b670

LUGAR DE CREACION: PEREIRA, RISARALDA

NOMBRE O RAZON SOCIAL: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
TIPO DOCUMENTO: NI NUMERO DE DOCUMENTO: 899999034 - 1
DIRECCION: CALLE 57 8-69, BOGOTA D.C. CIUDAD: Pereira TEL: 3135800

EMAIL: SIIFNACION.FACTURAELECTRONICA(L
PLAN: CO1.PCCNTR.4

IDENTIFICACION DEL BENEFICIARIO DEL SERVICIO

NOMBRE:GLORIA ELENA DURANGO ACEVEDO TIPO DOCUMENTO: CC NUMERO DE DOCUMENTO:25078840 EDAD: 63
GENERO: FEMENINO TIPO DE AFILIADO: AFILIADO
DATOS DEL SERVICIO

SERVICIO POR: CLINICA COMFAMILIAR
TIPO DE SERVICIO: SERVICIOS CLINICA
ITEM  COD. SERVICIO ACTIVIDAD CAT CANTIDAD  UNID VR. UNIT. BASE % IMP.  RETE IVA. VALOR

1 1 SERVICIOS DE SALUD (ANEXO 1 unidad 389,407.00 389.407,00 0,00% 0.00 389.407,00

E.CTA)
1
TOTAL ANTES DE IMPUESTOS 389.407,00
RESUMEN
TIPO BASE VALOR IMPUESTO TOTAL

GRAVADO TG 0,00 0,00 0,00
GRAVADO 5% 0,00 0,00 0,00
EXCLUIDO 389.407,00 0,00 389.407,00
EXENTO 0,00 0,00 0,00
RETEIVA 0,00 0,00 0,00
IMPOCONSUMO 8% 0,00 0,00 0,00
GRAN TOTAL 389.407,00 0,00 389.407,00

VALOR TOTAL LETRAS

TRESCIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS SIETE PESOS

FORMAS DE PAGO

FORMA DE PAGO CREDITO PLAZO PAGO 30 DIAS
EFECTIVO-ANTICIPO 0,00
CREDITO A ENTIDAD 389.407,00

OBSERVACIONES

OBSERVACION
AUT.-#$36-02-00-066-000000;-CO1.PCCNTR.4943501;-DMCASTANOE@SENA.EDU.CO-#$-AUT.-AUT.-#$36-02-00-066-000000;-CO1.PCCNTR.4943501;-DMCASTANOE@
SENA.EDU.CO-#$---EL-ESTADO-DE-CUENTA-HACE-PARTE-INTEGRAL-DE-LA-FACTURA - TOTAL CREDITO ENTIDAD : $389,407 (TRESCIENTOS OCHENTA Y NUEVE
MIL CUATROCIENTOS SIETE PESOS 00/100 M/CTE) - FECHA VENCIMIENTO: 2024-07-20

AREA: CLINICA COMFAMILIAR PROCESO: CLINICA COMFAMILIAR

CAJA: 2 USUARIO: GONZALO QUIMBAYO ALZATE

Entidad sin animo de lucro - Responsables de IVA

Favor abstenerse de efectuar retencion a titulo de RENTA por actividades meritorias Art. 359 E.T.|Esta factura de venta se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio y
presta mérito ejecutivo al tenor del Art. 621, 772, 773, 774, 837 y siguientes de la C.C. par el cobro del valor de esa factura y causa intereses por mora a la maxima tasa legal
permitida si no es pagada dentro del término pactado. Los servicios y mercancias arriba descritas fueron recibidas a satisfaccién por el usuario.

Representacion Impresa de la Factura electronica.

Firma Electronica:
vAeb5K/BYnGXEsUbiv493QBOPeBpYI1Jwn1nn3pyQwEj/jdphPdAWKOK1NhbAK10zgPUdNN/4Gw+eqgnCJb5+HzF5gMLOX3SMNROZpX+a3gFoFZsSgsWRTCuZ5Kut5tKBHS

YcLkrBbmYRggDI7vrbrXsobvuPOCyID7wfNd/XGJS2BOk3BPLSPrznzq4xzBWs6Dtmd1PhQoW7BW5+Bgd1TNv4xoUGV1L8rB8NU24DX9kc5ycNBAXkKFCj6tsFIMqgZzmyv7H
H/7IViIMPgMgUz1YzYWR9P7uGAHFaM0zOym21BXLJOB8eejm8UvsXqYDc4Vbf/EL3+nmQYWtY+cBUgQ==
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FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
[ N EI4858039 J

FECHA: 2024-06-20

56165801

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE RISARALDA - NIT: 891480000-1 HORA: 05:06:35
Direccién: AV CIRCUNVALAR 3 01

Email: comfarda@comfamiliar.com - PBX: 3135600

oge Somos Autorretenedores de ICA
Comfam’I’ar Entidad sin animo de lucro - Responsables de IVA
RISARALDA RESOLUCION DE FACTURACION DIAN N°18764071193137

HABILITACION DEL 2024-05-23 AL 2025-11-23 PREFIJO EI48 RANGO DESDE 57011 HASTA 187444 Bt

CUFE:

42854fc2643a10505ae7e9b4b0d47625387d4b4b44acdc7612¢2f963985767bh211ac6ef2ch
981be1190d0d8dc4be4b0b

FECHA'Y HORA DE VALIDACION: 2024-06-20 05:17:44-05:00
LUGAR DE CREACION: PEREIRA, RISARALDA

NOMBRE O RAZON SOCIAL: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE ((L
TIPO DOCUMENTO: NI NUMERO DE DOCUMENTO: 899999034 - 1 EMAIL: SIIFNACION.FACTURAELECTRONICA
DIRECCION: CALLE 57 8-69, BOGOTA D.C. CIUDAD: Pereira TEL: 3135800 PLAN: CO1.PCCNTR.4

IDENTIFICACION DEL BENEFICIARIO DEL SERVICIO

NOMBRE:GLORIA ELENA DURANGO ACEVEDO TIPO DOCUMENTO: CC NUMERO DE DOCUMENTO:25078840 EDAD: 63
GENERO: FEMENINO TIPO DE AFILIADO: AFILIADO

DATOS DEL SERVICIO

SERVICIO POR: CLINICA COMFAMILIAR

TIPO DE SERVICIO: SERVICIOS CLINICA

ITEM  COD. SERVICIO ACTIVIDAD CAT CANTIDAD  UNID VR. UNIT. BASE % IMP.  RETE IVA. VALOR

1 1 SERVICIOS DE SALUD (ANEXO 1 unidad 254,550.00 254.550,00 0,00% 0.00 254.550,00

E.CTA)
1
TOTAL ANTES DE IMPUESTOS 254.550,00
RESUMEN
TIPO BASE VALOR IMPUESTO TOTAL
GRAVADO TG 0,00 0,00 0,00
GRAVADO 5% 0,00 0,00 0,00
EXCLUIDO 254.550,00 0,00 254.550,00
EXENTO 0,00 0,00 0,00
RETEIVA 0,00 0,00 0,00
IMPOCONSUMO 8% 0,00 0,00 0,00
GRAN TOTAL 254.550,00 0,00 254.550,00
VALOR TOTAL LETRAS DOSCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS CINCUENTA  PESOS
FORMAS DE PAGO
FORMA DE PAGO CREDITO PLAZO PAGO 30 DIAS
EFECTIVO-ANTICIPO 0,00
CREDITO A ENTIDAD 254.550,00
OBSERVACIONES

OBSERVACION

AUT.-#$36-02-00-066-000000;-CO1.PCCNTR.4943501;-DMCASTANOE@SENA.EDU.CO-#$-AUT.-AUT.-#$36-02-00-066-000000;-CO1.PCCNTR.4943501;-DMCASTANOE@
SENA.EDU.CO-#$---EL-ESTADO-DE-CUENTA-HACE-PARTE-INTEGRAL-DE-LA-FACTURA - TOTAL CREDITO ENTIDAD : $254,550 (DOSCIENTOS CINCUENTA'Y
CUATRO MIL QUINIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M/CTE) - FECHA VENCIMIENTO: 2024-07-20

AREA: CLINICA COMFAMILIAR PROCESO: CLINICA COMFAMILIAR
CAJA: 2 USUARIO: GONZALO QUIMBAYO ALZATE

Entidad sin animo de lucro - Responsables de IVA

Favor abstenerse de efectuar retencion a titulo de RENTA por actividades meritorias Art. 359 E.T.|Esta factura de venta se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio y
presta mérito ejecutivo al tenor del Art. 621, 772, 773, 774, 837 y siguientes de la C.C. par el cobro del valor de esa factura y causa intereses por mora a la maxima tasa legal
permitida si no es pagada dentro del término pactado. Los servicios y mercancias arriba descritas fueron recibidas a satisfaccién por el usuario.

Representacion Impresa de la Factura electronica.

Firma Electronica:
ILcfoMMCQ5Y6cD/004VO2V/LPUUNrhz74eFzaPkziQob37WBOBRdj9X3kSW79V5KdOj6xkHm4wL fodrqquwQbmiPzgJxycEvwy8S0pfTUXCCOB4SCQbSNmmburn3rdGIWrHuh

oxJ6ve26qGKCAISbhG8oHzIg8RIBwIb2glvtDgx3PyjTpa+UPMMQUHY1NJGR1dHfBNophMp4DjMjlySUxSiJPajxOEyuGLnvpB1KX5HYGRFpZfKfpWnFalG1gSVWe6jfn8gZtRriDL
zQFIIQbOXINSNF9HXkpN4auGo5h7JylsxZmU+JSR6AhXbnRN6WONEWY 1sg0OXv+HMOWTsB8XA==
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