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EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO 1
NIT. 900145581-5

ORDEN DE PAGO

ORD;N
BENEFICIARIO AMANECER MEDICO S.A.S

DEPAGONo. 7§ () - 1 AL A

CEDULA O NIT 805.010.659-6
DIRECCION  CALLE 18 Norte NO 6-32 POPAYAN TELEFONO 8303090
DEBE LA SUMA . _VALOREN LETRAS ‘ VALOR EN NUMEROS
DE ' /|DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL SEIS CIENTOS PESOS M/TE $ 2,299,600

Suministro de Oxigeno Medicinal Gaseoso en cilindros para los Puntos de Atencién Piendamd, Morales, Caji
de Suministro N 066 del 10/01/2024.Facturas No.:EPOP 2569 -25698-25690-25695 Periodo: JUNIO de 2024.

CONCEPTO

bio y Silvia, segiin Contrato

BASE Por un valor de $ 2,299,600
$ 2,299,600 Pro electrificacién 2% $ 45,992
Pro desarrollo 2% $ 45,992
Pro deportes| 1.5% $ 34,494
Pro Universidad del Cauca 0.5% $ 11,498
Estampilla Adulto Mayor| 3.0% $0
Retencion en la fuente Compral 2.5% $ 57,490
Retencién en la fuente Servicio] 4% $0
TOTAL LIQUIDO $ 2,104,134
VALOR NETO A PAGAR NOVECIENTOS TREINTA Y NUEVE DOSCIENTOS CUARENTA Y SEIS PESOS M/ CTE
CDP ‘ e IMPUTAC ,PRE$UPUE$TAL ~ L - FECHA DE -
‘ - CODIGO VALOR |- RUBRO  LUGAR - GIRO
10074-03/01/2024 / $359.300 4 PIENDAMO 1~
$ 764,200 , MORALES -
REGIETRO 24501033526199 05 medic n.C.p uso
PRESUPUES’TAL B $ 617,250 4 humano teraspeut CAJIBIO /
20073-10/01/2024, 4 | $ss8es0/] /7 SILVIA -
] R to [ 520
PROFESIONAL IVERSITARIO AREA . PROFESIONAL UNIVERSITARIO CHEOQUE
_ADMINISTRATIVA . TESORERO 1EQU
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Piendamd Carrera 4 No. 5- 78 Barrio La Inmaculada
Teléfonos: 8250276 Ext. 113
ventanillaunica@esecentrouno.gov.co
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NIT: 805.010.659-6 - REGIMEN : Responsable scobre las ventas - IVA

Direccion: Calle 1a Manzana D Bodega 2d Parque Industrial Via Cali - 83
Documento Oficial de Numeracion de Facturacion No. 18764063288660 F.RES 04/01/2024 - F.VEN 04/01/2025 Rango desde EPOP 20001 Hasta
EPOP 30000 Somos grandes contribuyentes en el municipio de Santiago de Cali - Bucaramanga

Sucursal: POPAYAN Fecha: 28/06/2024 “Fecha Vencimiento :28/07/2024 Factura Electronica de Venta No. EPOP25693 v

Cliente: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO 1 ESE

NIT/ID/RUT : 900145581
Ciudad : POPAYAN

Barrio : LA INMACULADA
Telefonos : 8470685 - 8250276
Direccién : CR5578

. Email : contabilidad@esecentrouno.gov.co

Codigo Descripién del concepto Cant. Precio Dcto. Precio Dtco. IVA Subtotal
A059 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 1.5 MT3 2 13.600 0,0 13.600 0 27.200
’L_otes:» ) (COI_’i'00052)4013093‘— C65006524613098 - 606066524013095 o . ‘ ' e
A123 OXIGENG MEDICINAL DE 4.0 MT3 1 44.000 0,0 44.000 0 44.000
‘Lz‘)te‘s:‘ COL3000524013121 \ » - ( ) B - . -, .
A059 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRC DE 1.5 MT3 1 13.600 0,0 13.600 0 13.600
L‘{:)t’esi ‘COlJ00052401309\3\- COB000524613658 COBOOOF;Zgbi\B“O\Q;& ) o ‘ o o
A028 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 6.5 MT3 5 54.900 0,0 54.900 0 274.500
L&;tes:\ tbl.’;000624013316 o ' ’ o T T
Forma de Pago: Contado Condicién de Pago: (VEN) - Crédito 30 dias Medio de Pago: Total Lineas: 4
Observaciones: ; 359.300
FACTURACION CORRESPONDIENTE MES DE JUNIO // HOSPITAL PIENDAMO E SUB-TOTAL: 0
Descuento : 0%- 0 .
Impuesto : 0
; Copago : 0
Son: TRESCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS PESOS 4 Total : 359.300
Esta factura se asimila en sus efectos legales a una letra de cambio segin ART 774 del c6digo de comercio y podra causar intereses de mora al maximo legal vigente, sin
perjuicio de 1a accidn legal por incumplimiento.
Autorizo a Amanecer Medico SAS a consultar y reportar en las centrales de riesgo las facturas de cobro que se causen por el
servicio que estoy tomando a partir de fa fecha
Usuario : JHALMAR FERNANDEZ Fecha y Hora : 28/06/2024 - 11:41:51 Recibido

ARMENIA: Av. Bolivar N® 8N-67 Local 4 - Armenia Hote) TEL: (606) 736 ARROYOHONDOQ: Calle 13 N© 32-575 Bodega 7 TEL: (602) 330 0008 BARRANQUILLA: Carrera 49C N° 79 - 66 TEL: (605) 385 0352

2800
BOGOTA: Av. Calle 127 N® 70D-62 TEL: (601) 744 3034 BUCARAMANGA: Carrera 33 N° 56-56 TEL: (607) 697 8166 BUENAVENTURA: Calle 5 N° 14-73 TEL: (602) 297 9046
CALI - NORTE: Av, Estacién 3 Bis-10 TEL: (602) 489 3291

CALI - IMBANACO: Carrera 38A # 5A - 35 Imbanaco TEL: (602) 489 3321 CALI - LIMONAR: Catrera 66 N 5-64 TEL: (602) 489 3335

CARTAGENA: Carrera 7t Dg 31-65 Providencia TEL: (605) 693 0542 FLORENCIA: Calle 18 N° 10-24 Centro TEL: (608) 437 7021 JARDIN CENTRAL 2: Calle 25 # 98-154 o Carera 98 # 18-98 TEL: NA
MANIZALES: Calle 50 Carrera 26 Esquina TEL: (606) 896 2086 MEDELLIN: Carrera 81 N° 30-24 Belén TEL: (604) 604 4380 NEIVA: CARRERA 6 +20-16 SUR TEL: (311) 217 4332

PASTO: Calle 18A N© 41-21 TEL: (602) 738 2357 REINA VICTORIA: Calle 18A Norte N° 5-26 Local 102 TEL: (602) 833 4712 RIONEGRO: Carrera 46 N° 47 — 11 TEL: {604) 614 8093

SANTA MARTA: Calle 22 N° 14-55 Frente Clinica Benedicto TEL: (605) 436 SINCELEJO: Carrera 20 17-32 loc. 106 Barrio La Ford TEL: NfA TULUA: Catle 26 N@ 33A-33 Alvernia TEL: (602) 235 9930

5036

VILLAVICENCIO: Calle 34 N° 38-09 Esquina Barzal Alto TEL: (608) 684 8592 YOPAL: CARRERA 21 427-48 B/PROVIENDA TEL: 3124631294

cufe:ba709aeB802015c39¢1325988c22ba7cf9745a373b46a4d03678a90bdeba 1bc71f0dc2b30b17577470a95010fe 127208 Impresa el 28/06/2024 a las 11:43:36 a.m. - P4gina 1 de 1

Factura impresa por computador, software Propio SAP Business ONE: AMANECER MEDICO SAS NIT 805010659-6
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NIT: 805.010.659-6 - REGIMEN : Responsable sobre las ventas - IVA

Direccion: Calle 1a Manzana D Bodega 2d Parque Industrial Via Cali - 83
Documento Oficial de Numeracion de Facturacion No. 18764063288660 F.RES 04/01/2024 - F.VEN 04/01/2025 Rango desde EPOP 20001 Hasta
EPOP 30000 Somos grandes contribuyentes en el municipio de Santiago de Cali - Bucaramanga

Sucursal: POPAYAN Fecha: 28/06/2024 - Fecha Vencimiento :28/07/2024 Factura Electronica de Venta No. EPOP25698

' Cliente: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO 1 ESE

NIT/ID/RUT : 900145581
Ciudad : POPAYAN

Barrio : LA INMACULADA
Telefonos : 8470685 - 8250276
Direccién : CR55 78

: Email : contabilidad@esecentrouno.gov.co

Codigo Descripién del concepto Cant. Precio Dcto. Precio Dtco. IVA Subtotal
AD22 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 10.5 MT3 4 79.950 0,0 79.950 0 319.800
B Lotes: couooo3210}1»27}‘}3'_47:c«o~|_3000324o12}56"—cog300032461’2'7>951_- 601366632401281‘8:4 N N ‘ o ‘, o o ) ’ ‘ '
A123 OXIGENO MEDICINAL DE 4.0 MT3 3 44.000 0,0 44.000 0 132.000
Lotes:  COL3000524013223 - ‘?9&3.?596524013235 : ¢°'3°°°ézl‘6i3589, y . T L N . o VN . - o B .
A030 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 8.5 MT3 3 67.100 0,0 67.100 0 201.300
Loes | CoLsODSHOLRS - CommOsOIS Cosmosers
A030 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 8.5 MT3 1 67.100 0,0 67.100 0 67.100
" lotes COLI000S4013176 - COL3000S24013179 - COLI000S24013216 S - S
A123 OXIGENO MEDICINAL DE 4.0 MT3 1 44.000 0,0 44.000 0 44.000
‘v Lotes: ‘couoobszqqxg;‘zxzxax- COBOd(;G;éC;li!Zﬁ:‘C_C‘)I;'iz)O(\)KGZ‘%ble:\i\Z‘BQ T e 'V R D
Forma de Pago: Contado Condicién de Pago: (VEN) - Crédito 30 dias Medio de Pago: Total Lineas: 5
Observaciones:
FACTURACION CORRESPONDIENTE MES DE JUNIO // HOSPITAL DE MORALES SUB-TOTAL: 764200
Descuento : 0%- 0 :
| Impuesto : 0
; Copago : 0
Son: SETECIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS PESOS E Total : 764.200

Esta factura se asimila en sus efectos legales a una letra de cambio segin ART 774 del cédigo de comercio y podra causar intereses de mora al méximo legal vigente, sin
perjuicio de la accién legal por incumplimiento.

Autorizo a Amanecer Medico SAS a consultar y reportar en las centrales de riesgo las facturas de cobro que se causen por el
servicio que estoy tomando a partir de la fecha

Usuario : JHALMAR FERNANDEZ Fecha y Hora : 28/06/2024 - 11:55:01 Recibido
ARMENIA: Av, Bolivar NO BN-67 Local 4 - Armenia Hotel TEL: (606) 736 ARROYOHONDO: Calle 13 N° 32-575 Bodega 7 TEL: (602) 330 0008 BARRANQUILLA: Carrera 49C NO 79 - 66 TEL: (605) 385 0352
2800
BOGOTA: Av. Calle 127 N° 70D-62 TEL: (601) 744 3034 BUCARAMANGA: Carrera 33 N° 56-56 TEL: (607) 697 8166 BUENAVENTURA: Caile 5 N 14-73 TEL: (602) 297 9046
CALI - IMBANACO: Carrera 38A # 5A - 35 Imbanaco TEL: (602) 489 3321 CALI - LIMONAR: Carrera 66 N° 5-64 TEL: (602) 489 3335 CALI - NORTE: Av. Estacién 3 Bis-10 TEL: (602) 489 3291
CARTAGENA: Carera 71 Dg 31-65 Providencia TEL: (605) 693 0542 FALORENCIA: Calle 18 N° 10-24 Centro TEL: (608) 437 702t JARDIN CENTRAL 2: Calle 25 # 98-154 0 Carrera 98 # 18-98 TEL: NA
MANIZALES: Calle 50 Carrera 26 Esquina TEL: (606) 896 2086 MEDELLIN: Carrera 81 N© 30-24 Belén TEL: (604) 604 4380 NEIVA: CARRERA 6 +20-16 SUR TEL: (311} 217 4332
PASTO: Calle 18A N° 41-21 TEL: (602) 738 2357 REINA VICTORIA: Calle 18A Norte N© 5-26 Local 102 TEL: (602) 833 4712 RIONEGRO: Carrera 46 N° 47 - 11 TEL: (604) 614 8093
SANTA MARTA: Calle 22 N° 14-55 Frente Clinica Benedicto TEL: (605) 436 SINCELEJO: Carrera 20 17-32 loc. 106 Barrio La Ford TEL: N/A TULUA: Calle 26 N° 33A-33 Alvernia TEL: (602) 235 9930
5036
VILLAVICENCIO: Calle 34 N° 38-09 £squina Barzal Alto TEL: (608) 684 8592 YOPAL: CARRERA 21 427-48 B/PROVIENDA TEL: 3124631294

cufe:7d67¢186a513cce94b4262a33ef947a9f19b2c2ce7c906dM;S 2 13f0cdbaBe2dab470f26 18a9d 7febbe596e5e7ed 1d077 Impreso el 28/06/2024 a las 11:55:17 a.m. - Pagina 1 de 1

Factura impresa por computador, software Propio SAP Business ONE: AMANECER MEDICO SAS NIT 805010659-6
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NIT: 805.010.659-6 - REGIMEN : Responsable sobre las ventas - IVA

Direccion: Calle 1a Manzana D Bodega 2d Parque Industrial Via Cali - 83
Documento Oficial de Numeracion de Facturacion No. 18764063288660 F.RES 04/01/2024 - F.VEN 04/01/2025 Rango desde EPOP 20001 Hasta
EPOP 30000 Somos grandes contribuyentes en el municipio de Santiago de Cali - Bucaramanga

v
Sucursal: POPAYAN Fecha: 28/06/2024 - Fecha Vencimiento :28/07/2024 Factura Electronica de Venta No. EPOP25690

! Cliente: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO 1 ESE

NIT/ID/RUT : 900145581
: Ciudad : POPAYAN
' Barrio : LA INMACULADA
. Telefonos : 8470685 - 8250276
| Direccién : CR55 78

 Email : contabilidad@esecentrounc.gov.co

Codigo Descripién del concepto Cant. Precio Dcto. Precio Dtco. IVA Subtotal
AO59 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 1.5 MT3 1 13.600 0,0 13.600 0 13.600

Lotes: COL3000624013234

A123 OXIGENO MEDICINAL DE 4.0 MT3 1 44.000 0,0 44.000 0 44.000
MLOtes; o ;v . e \‘ I . e s e . e

AD22 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 10.5 MT3 5 79.950 0,0 79.950 0 399.750

Lotes: COL300612\\‘1\\()124\§2'—Vc‘oL30001é461(246‘2‘:‘\COI)_{O(NJOK324012v795“ T o o o o o " vv B )

A022 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 10.5 MT3 2 79.950 0,0 79.950 0 159.900
Lotes: }:’O*Lgoqqlz“gqﬁééz"-v6013000124612462v—‘(v:c‘)tl_awobd32;1612\\7“95H o T & ‘ - )

Forma de Pago: Contado Condicién de Pago: (VEN) - Crédito 30 dias Medio de Pago: Total Lineas: 4

Observaciones: A

FACTURACION CORRESPONDIENTE MES DE JUNIO // HOSPITAL CAJIBIO : SUB-TOTAL: 617.250 f

i Descuento : 0%- 0 :
Impuesto : 0

H H

Copago : 0

Son: SEISCIENTOS DIECISIETE MIL DOSCIENTOS CINCUENTA PESOS : Total : 617.250 :

Esta factura se asimila en sus efectos legales a una letra de cambio segun ART 774 del cédigo de comercio y podra causar intereses de mora al méaximo legal vigente, sin
perjuicio de la accidn legal por incumplimiento.

Autorizo a Amanecer Medico SAS a consultar y reportar en las centrales de riesgo las facturas de cobro que se causen por el
servicio que estoy tomando a partir de la fecha

Usuario : JHALMAR FERNANDEZ Fecha y Hora : 28/06/2024 - 11:37:07 Recibido
ARMENIA: Av. Bolivar N° BN-67 Local 4 - Armenia Hotel TEL: (606) 736 ARROYOHONDO: Calle 13 N° 32-575 Bodega 7 TEL: (602} 330 0008 BARRANQUILLA: Carrera 49C N° 79 - 66 TEL: {605) 385 0352
2800
BOGOTA: Av. Calle 127 N° 700-62 TEL: (601) 744 3034 BUCARAMANGA: Carrera 33 N® 56-56 TEL: (607) 697 8166 BUENAVENTURA: Calle 5 NO 14-73 TEL: (602) 257 9046
CALI - IMBANACO: Carrera 38A # 5A - 35 Imbanaco TEL: (602) 489 3321 CALI - LIMONAR: Carrera 66 N° 5-64 TEL: (602) 489 3335 CALI - NORTE: Av. Estacién 3 Bis-10 TEL: (602) 489 3291
CARTAGENA: Carrera 71 Dg 31-65 Providencia TEL: (605) 693 0542 FALORENCIA: Calie 18 N° 10-24 Centro TEL: (608) 437 7021 JARDIN CENTRAL 2: Calle 25 # 98-154 0 Carrera 98 # 18-98 TEL: NA
MANIZALES: Calle 50 Carrera 26 Esquina TEL: (606) 896 2086 MEDELLIN: Carrera 81 N° 30-24 Belén TEL: (604) 604 4380 NEIVA: CARRERA 6 +20-16 SUR TEL: (311) 217 4332
PASTO: Calle t8A N° 41-21 TEL: (602) 738 2357 REINA VICTORIA: Calle 18A Norte N° 5-26 Local 102 TEL: (602) 833 4712 RIONEGRO: Carrera 46 N° 47 - 11 TEL: (604) 614 8093
SANTA MARTA: Calle 22 N° 14-55 Frente Clinica Benedicto TEL: (605) 436 SINCELEXO: Carrera 20 17-32 loc. 106 Barrio La Ford TEL: N/A TULUA: Calle 26 N° 33A-33 Alvernia TEL: (602) 235 9930
5036
VILLAVICENCEO: Calle 34 N® 38-09 Esquina Barzal Aito TEL: (608) 684 8592 YOPAL: CARRERA 21 427-48 B/PROVIENOA TEL: 3124631294
cufe:d5da632c7dcd298ac5b31cd20fB95e8b675/27333d5be 1 ba5563a0a5ffc 12625b9e8e70e985€381x142a5933dbb55858 Impreso el 28/06/2024 a las 11:42:33 a.m. - Pagina 1de 1

Factura impresa por computador, software Propio SAP Business ONE: AMANECER MEDICO SAS NIT 805010659-6
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NIT: 805.010.659-6 - REGIMEN : Responsable sobre las ventas - IVA
Direccion: Calle 1a Manzana D Bodega 2d Parque Industrial Via Cali - 83

Documento Oficial de Numeracion de Facturacion No. 18764063288660 F.RES 04/01/2024 - F.VEN 04/01/2025 Rango desde EPOP 20001 Hasta

EPOP 30000 Somos grandes contribuyentes en el municipio de Santiago de Cali - Bucaramanga

Sucursal: POPAYAN

Fecha: 28/06/2024 N Fecha Vencimiento :28/07/2024

Factura Electronica de Venta No. EPOP25695 ‘

/ Cliente: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO 1 ESE

" NIT/ID/RUT : 900145581
Ciudad : POPAYAN

| Barrio : LA INMACULADA

! Telefonos : 8470685 - 8250276
Direccién : CR5 578

: Email : contabilidad@esecentrouno.gov.co

Codigo Descripién del concepto Cant. Precio Dcto. Precio Dtco. IVA Subtotal
A28 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 6.5 MT3 4 54.900 0,0 54.900 0 219.600
Lot COL300OSZA01E7 - COBOSZA0NET COBOOGZOLZ2 e o
AD60 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 3.0 MT3 1 28.150 0,0 28.150 0 28.150
. :_L;:tes: e ossorier | e ) . \ ‘“ - e B . . “ . |
A030 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 8.5 MT3 3 67.100 0,0 67.100 0 201.300
Lot;s:‘v‘t:‘()i;ﬁ‘o@v(‘)js‘g‘éb‘i_‘a‘g‘i‘s | . | . . . |
A028 OXIGENO MEDICINAL EN CILINDRO DE 6.5 MT3 2 54.900 0,0 54.900 0 109.800
’ V:Lotes: ' COL3000524013167 —b‘cé‘r;i(“)(.)‘ovsxz‘\to131é7 - C(\)lj‘000624401A3272\: o ) T T o S ‘
Forma de Pago: Contado Condicién de Pago: (VEN) - Crédito 30 dias Medio de Pago: Total Lineas: 4

Observaciones:
FACTURACION CORRESPONDIENTE MES DE JUNIO // HOSPITAL SILVIA

Son: QUINIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS

SUB-TOTAL: 558.850 ;

Descuento : 0% - 0 g
Impuesto : 0 E
Copago : 0!
| I
Total : 558.850 :

Esta factura se asimila en sus efectos legales a una letra de cambio segln ART 774 del codigo de comercio y podra causar intereses de mora al méximo legal vigente, sin

perjuicio de la accién legal por incumplimiento.

Autorizo a Amanecer Medico SAS a consultar y reportar en las centrales de riesgo las facturas de cobro que se causen por el

servicio que estoy tomando a partir de la fecha
Usuario : JHALMAR FERNANDEZ

ARMENIA: Av. Bolivar N® 8N-67 Local 4 - Armenia Hotel TEL: (606) 736

2800

BOGOTA: Av. Calle 127 N® 700-62 TEL: (601) 744 3034 BUCARAMANGA: Carrera 33 N° 56-56 TEL: (607) 697 8166

CALI - IMBANACO: Carrera 38A # SA - 35 Jmbanaco TEL: {602) 489 3321 CALI - LIMONAR: Carrera 66 NO 5-64 TEL: (602) 489 3335
FLORENCIA: Calle 18 N° 10-24 Centro TEL: (608) 437 7021

CARTAGENA: Carrera 71 Dg 31-65 Providencia TEL: (605) 693 0542

MANIZALES: Calle 50 Carrera 26 Esquina TEL: (606) 896 2086 MEDELLIN: Carrera 81 N® 30-24 Betén TEL: (604) 604 4380
PASTO: Calle 18A N° 41-21 TEL: {602) 738 2357

SANTA MARTA: Calle 22 NO 14-55 Frente Clinica Benedicto TEL: (605) 436

5036
VILLAVICENCIO: Calle 34 NO 38-09 Esquina Barzal Alto TEL: (608) 684 8592 YOPAL: CARRERA 21 427-48 B/PROVIENDA TEL: 3124631294

SINCELEIO: Carvera 20 17-32 loc. 106 Barrio La Ford TEL: N/A

cufe:90618e5db78cee5b0870c0c056b37dB43 1a5f4c42aSdbec37069ff1179a3e6feB09fa87 12c123c36bc1 1 34edcec14c01

Fecha y Hora : 28/06/2024 - 11:45:47

ARROYOHONDO: Calle 13 N° 32-575 Bodega 7 TEL: (602) 330 0008

REINA VICTORIA: Calle 18A Novte N 5-26 Local 102 TEL: (602) 833 4712

Recibido

BARRANQUILLA: Carrera 49C N© 79 - 66 TEL: (605) 385 0352

BUENAVENTURA: Calie 5 N 14-73 TEL: (602) 297 9046

CALI - NORTE: Av. Estacién 3 Bis-10 TEL: (602) 489 3291

JARDIN CENTRAL 2: Calle 25 # 98-154 o Carrera 98 # 18-98 TEL: NA
NEIVA: CARRERA 6 +20-16 SUR TEL: (311) 217 4332

RIONEGRO: Carrera 46 N° 47 — 11 TEL: (604) 614 8093

TULUA: Calle 26 N© 33A-33 Alvernia TEL: (602) 235 9930

Impreso el 28/06/2024 a las 11:54:00 a.m. - Pégina 1 de 1

Factura impresa por computador, software Propio SAP Business ONE: AMANECER MEDICQ SAS NIT 805010659-6



