FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA RESPONSABLE DE IVA

COD ICA 4773
Tarifa 4.14 /7 1000

(No. FE17510 ] lcoichisce

biotech

BIOTECH HEALTH CARE COLOMBIA SAS 901.112.882-9

(Sefiores: )
(DIRECCION: FECHA: VENCIMIENTO )
900971006 CR6A119 B 14 04/07/24 10:51:10| 02/10/24
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE || NTT RESPONSABLE TELEFONOS-
SALUD NORTE ESE 900971006 Paolac 6191220 6583030
CONDICIONES DE PAGO
11001 BOGOTA ggf‘ DEDORDANIELA PLAZAS 90 ?;5 Eolisgisc OMERA
\_ DA J
(: ITEM DESCRIPCION LOTE CANTIDAD|VR. UNITARIO VR. IVA VR. TOTAL :]
( )
BI-B65135JM-19.0 LENTE INTRAOCULAR RIGIDO CP -19.0 1 38,700 0 38,700.00
00210999 30/06/28
BI-BIO-BLUE AZUL TRYPAN 1mL VIAL 5 26,950 0 134,750.00
2311039 31/10/26
BI-EYE600ROH-21.0 LENTE INTRAOCULAR PLEGABLE HIDROFILICO 21.0 1 87,000 0 87,000.00
120547003 31/01/26
BI-EYE600OROH-21.5 LENTE PLEGABLE PARA FACO 21.5 1 87,000 0 87,000.00
09282407 30/04/25
BI-EYE6OOROH-21.5 LENTE PLEGABLE PARA FACO 21.5 1 87,000 0 87,000.00
09282411 30/04/25
BI-EYE6O0OROH-23.5 LENTE INTRAOCULAR PLEGABLE HIDROFILICO 23.5 1 87,000 0 87,000.00
121874165 31/10/27
BI-EYEVISC PLUS HIDROXIPROPILMETILCELULOSA 2% PURPLE 5 39,750 0 198,750.00
2302013 03/01/26
BI-HYALUR PLUS SOLUCION OFTALMICA HYALURONATO 1.4% 5 70,455 0 352,275.00

2402037 17/01/27

\ y,
(Autorizacién DIAN No 18764054511151 de 2023/08/25 del No.FE15001 al FE30000, vigencia de FVALOR 1.072.475 Oa\
12 meses por computador. La Presente Factura de Venta se asimila en todos sus efectos ’ ! .
legales a una letra de cambio (Art.774 del C.C.) DESCUENTO 0.00
1.V.A 0.00
NO SE ACEPTAN DEVOLUCIONES DESPUES DE 30 DIAS DE RECIBIDO EL PEDIDO RTEE 0.00
FAVOR PAGAR CON CHEQUE CRUZADO A FAVOR DE BIOTECH HEALTH CARE COLOMBIA SAS RET ICA 0'00
SON: RET IVA 0.00
UN MILLON SETENTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y CINCO TRM CON CERO
CVS M/CTE. \_TOTAL 1,072,475.00)

Por Favor CONSIGNAR en la cuenta corriente
Banco COLPATRIA Cta. No.4401009006
Comprobante Universal de recaudo.
TRANSFERENCIA en la cuenta corriente

CONTRATO 006 DE 2023 ENTREGADO HOSPITAL SIMON BOLIVAR

Generado por: NOVA%OFT S.A.S. NlT.800:028.326—l Banco CITIBANK No.0088763017
Proveedor Electrénico: Facture SAS. Nit.: 900.399.741-7 ENVIAR CONSIGNACION A
AS1SCON@BIOTECHHEALTHCARE .COM
_ PAGINA 1 DE 1)

CUFE: 4c7ba44c8ec9d0e755bf16a2643e515ce7580e0d32f8a4ff495ac21b5d98ca40ffe8cc729622e64a4e3a60c03f983a08

OFICINAS DE VENTAS A NIVEL NACIOMAL
BIOTECH HEALTH CARE COLOMEBIA SAS dogota lle 27 E1-2
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