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a61 - 2024
COMPANY MEDIQBOY
O0CSAS . 901.035.884-3

- SUMINISTRO DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS (DISPOSITIVOS
i| MEDICOS) PARA EL TRATAMIENTO DE LAS DIVERSAS PATOLOGIAS
PARA LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA.

2| JUNIO .

EJECUCION FINANCIERA DEL CONTRATO

VALOR DEL CONTRATO | VALOR FACTURADQ FECHA DE LA FACTURA SALDO FACTURA
$ 182,555 933,00 $ 1 289,055,00 05 de junio de 2024 $ 181 266.878,00 41094
$ 928 774,00 06 de junio de 2024 $ 180 338,104,00 41141
$ 11 589.770,00 06 de Junio de 2024 $ 168 748 334,00 41142
$ 25.588 367,00 06 de Junio de 2024 $ 143 159 967,00 41159

+ $628 320,00 06 de junio de 2024 ¥ $ 142 531.647,00" 41164 ¢

COMPONENTE TECNICO
El contratista dio cumplimiento a las obligaciones pactadas de acuerdo ia verificacién de ejecucion de las

actividndes: B

o
Suministrar los siguientes items,
cumpliendo con las especificaciones
técnieas, las cantidades sohcltadas por el
drea técnica ¥ dentro del término

wndicado per esta’
ACEITE MINERAL 3750 CC
ADAPTADOR PARA VALVULA ANTI- '
REFLUIO El contratista suministro Ingreso al mventario de
1 AGUGA ASPIRADO DE MEDULA OSEA | |de manera oportuna los | Farmacia 98726 ¥
11 GA X 10 CM ADULTO insumos relacionados Factura 41164 #

en la factura

AGUJA ASPIRADO DE MEDULA OSEA
15GA X 9 A 70 MM AJUSTABLE PED

AGUJA CHIBA PARA BIOPSIA 18 X 15
M
(¢] -

AGLJA COAXIAL

£8TE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE £8 CONFIDENCIAL SUREPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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AGUJA HIPODERMICA 22 X 1
DESECHABLE

AGIIA PARA BECLERGTERAPIA 23GA
% 440 &M

AGUIA SEMIAUTOMATICA

MM BARA BIDESIA

AGUTA EEMIATTOMATICA 146G X 150
MM & 180 MM PARA BIGFSIA

"RGUTA SEMTAUTOMATICA 166 X 100
MM PARA BIOPSIA

AGUIA SEMIATTOMATICA 166 X 150
MM Q 160 MM PARA BIOPSIA

AGUIA SEMIAUTOMATICA 18G X 100
MM PARA BIOPSIA

AGUIA SEMTAUTOMATICA 166 X 150
MM © 160 MM PARA BIOPSIA

" AMINOACIDGS BERNCTALER So0 ML |

FRASCO SIN BLECT INY ABULTO

APGEITD DE E5PUMA GON
HYDROFIBER NG TEJIDA CON
ABHBEIVO DB SILICONA
TRILAMINABG 28530 cM

S

"ABOETTS (8 BEPUMA DELGADD G0N
ABHEEIVD 9B BILICONA 16X15 €M

TR

SA BN SILICANA MAKT PARA
SCLUEION DE VASOS &
IDENTIEICACION OF NEAVIOS AZUL

AGA EN SILICGNA MAXT PARA
OCLUSION BE VASES E
TOENTIFICACION DE NERVIDS ROID

“ASA BN BLLICONA MINI PARA |
OCLUBION 08 VaBUS B
IGENTIRIEATION DE NERVIDS AZUL
KK BN BTSN MIRTPAR
GELLSION BE vASES B
TLENTIFICACTEN BB NERVIOS FOID

ik
% 30

el

lrse

HETE BOCUMENTO E8 PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION GUE
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BARRERA DE OSTOMIA CONVEXA 57
MM

BARRERA PROCTECTORA CUTANEA
NQ IRRETANTE X B0 ML,

BOL5A COLECTORA MANEIO DE
INCONTINENCIA PECAL- FLEXISEAL

BOLSA TRAVAD 1500 UNIDAD

CABLE RELSABLE PARA

ELECTRORISTUR!

EANULA NASOPARINGEA BLANDA 12
R

CANULA NASOFARINGEA BLANDA 16

FR

CANULA NASOFARINGEA BLANDA 20

FR

CANULA NASOFARINGEA BLANDA 24

FR

CANULA NASQOFARINGEA BLANDA 28

FR

CANULA NASOFARINGEA BLANDA 32

FR

CANULA SUCCION BN ACERO

INOXIDAULE YANKAWEER

CATETER ARTERIAL RADIAL 20 GA

CATETER DN UN LUMEN PARA
sMaog.l!cremtA 80 CM FOGARTY 2
R

CATETER DE UN LUMEN PARA '
EMBOLECTOMIA 80 CM FOGARTY 4FR ,

CATETER DE UN LUMEN PARA
EMBOLBCTOMIA BG CM FOGARTY 6
FR

CATETER PERITONEAL NEONATAL
PARA DIALISIS RECTO DE 31 CM-
10,5PR
CHUPA PARA ELECTROCARDIQGRAFO
UNIDAD

CLORO ORGANICO FRASCO X 150
 TABLETAS

CUBLLO FILADELFIA PEDIATRICO
UNIBAD _

DRENAJE PLEURAL CON TROCAR 12 x
15 PEDIATRICO

BRENAJE PLEURAL CON TROCAR 14x
15 PEDIATRICO

DRENAJE PLEURAL CON TROCAR 8 x
10 PEDIATRICO

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEOAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL SUREPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD



E.6.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNIA . )
‘ *%g g’
M I
LADIGO) Cor:0d Phgina 4 &a ) s;%ﬁ%lg;%g[
INFORME DE SUPERVISION

VERSION: 07 07/03/2028

BRENAJE PLEURAL CON TROCAR 8 x

8 PEBIATRICO o

“ELECTRODO PUNTA FINA REF E1457

HEGARADRAPD PELICULA

TRANASPARENTE HOLLO 15 €M X 10

M

EONENDOBCOBID NEONATAL |
"EENENGOBCOPIOE ADUL UNIDAD

BUANTE LARGO PARA
PEOCEDIMIENTOS GUIRURGICOS
PROFUNBGS pARES

JERINGA 10CC GON AGUIA 21 X 1
/2 TAES PANTES

JERINGA 7 £C CON AGUIA 316 1
1/2 THES PARTES

JERINGA S ECCON AGRA 3L K1 |
1/2 TRER BARTES

JERGNGA PARA INGULINA 0.3 ML
JGAX SMM@EOUD

(T MASCARA VENTURT ADULTO
(MASCARA + MANGUERA +
| ACCESORIOS) _
K MAGCARA VENTURT PEGIATRICA
(MASCARA MANGUERA ACCES)

"KIF MICRONEBULTZADOR ADULTS
(MASCARA MANGLIERA MICHONER)

INBA D8 TRANSPERENC
DESCONBCCION

"MINIEABS UNISAD
"NESULIZABGR ALTO FLUSG CON
VENTURI

nt"‘?

SABEL PARA ELECTHOCARBIDERARD
SANATBER 85 TiBH NalLLe 86 MM DE

ANEHE
L L —

gtJLTRASQNIDﬁ)
ARCHED YRANSCUTANED

BEYECHABLE PARA DESPIBRILADOR -
MANDRAY BENEHARRTH D3

o uNibAaR

BRRVORTS 1006C BULE SUCTION

36T DE FISTULA MIDY 156 A 138 MM
UNIDAB

kT OK FIBTULA MINT 104 A 159 MM |
UNIDAG R

7
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SIERRA DE GIGLI 6 HILQS X 50 CM

SODA CAUSTICA PARA MAQUINA DE
ANESTESIA CANECA

SQNDA NASQGASTRICA ESTERIL 18
DESECHABLE RADIOPACO

SONDA NELATON ESTERIL 10 X 40CM
DESECHABLE

T DE COBRE DORADA UNIDAD

[ TINTURA DE BENJUT FRASCO X 30 ML

TORNIQUETE AUTO-ARMHESIVO EN
YELCRO ARULTO

TRANSPUCTOR DE PRESION
PESECHABLE CONBCCION TIPQ IUTA

YALVULA ANTI-REFLUJQ SIMPLE
PARA DRENAJE PLEURAL CON
TROCAR

VENDA ALGODON 3 X'5 UNIDAD

VENDA ALGODON 4 X 5 UNIDAD

VENDA ALGODON 5 X 5 UNIDAD

VENDA ELASTICA 3 X 5 UNIDAD

VENDA ELASTICA 5 X 5 UNIDAD

Bl contratista deberd asegurar las
condiciones de seguridad
conservacién del producto durante |a
cadena de distribucién (transporte) a
ia ESE Hospital Universitarto San
Rafasl De Tunja

El contratista durante la
ejecucidn del contrato
ha garantizado las
condicionas de
seguridad ¥y
conservacidn de los
productos  solicitados
durante la cadena de
distribucidn (transporte)
a la ESE Hospitai
Universitario San Rafaei
De Tunja

Entrega a satisfaccidn de
cada uno de los Insumos
solicitados segidn acts de
recepcién,

El contratista se obliga a garanbizar la
calidad de los insumas suministrado
los empaques de los dispositivos
médicos deben ser onginales de
fibrica, con las etiquetas o rétulos
integros, perfectamente legibles y
con Instrucciones de uso y manejo en
idioma espafiol Lo anterior es
requisito para la entrege del producto

El  contratista ha
cumplido a cabalidad
con esta actividad,

Entrega a satisfaccién de
cada uno de los insumos
solicitados segin acta de
recepcidn.

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA'Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL SUREPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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Y Tacapeion a satisfaccion de todos y
GHOE uno de 108 (NSurmos.

Bl contretista deberd suministrar ios
Insumes eon fecha de vencirmiento
igual 6 Buperior a 18 meses, & ls facha
de antrage Slempre v cuande las
caracteristicas técnicas o8l mismo lo
permitan En caso de due el
contratista envié insumos con fechas
Inferiores a o estipulado, es su deber
informar al serviclo farmacéutico de la
E.S.E. para su aceptacidn y enviar
carta de compromiso para el cambio
de ios insumos en dado el caso que
no alcance a rotar dichas existehclas,
de no Informar y anviar la carta &l
provestior esumird el cambly de
diches Insumos,

El contratista
suministro los insumaos
con facha de

vencimiento superior a
ios 18 meses de ia fecha
de entrega.

Entrays a satisfaccién de
cada uno de los insumos
golicitados segln acta de
recepcion,

Al Entragar los Ingumos. El contratists
0 eampress fransportadora  del
contratiste debe parmitir que el
parsonal de Bodega de Farmacia
replice @i procsso de recepcidn
técnico-administrativa de Insumos, o
acaptar o5 cambios o devoiucion de
los errprag encontrados en dicho
proceso. Toda golicitud debe ser
antregada an ei servicio farmacéutico
de s ES.E Mospital Univeraitario San
Rafael Tunfa, ubivado en 14 carrers 11
No. 27 -27 primer piso.

Ei  contratista  ha
garantizado durante ai
desarrolic del contrato
ia realizaclén el proceso
de recepcidn  técnico
administrativa de los
insumes y aAcepto Ios
camblos vy devoluciones
de los arrores
encontrados.

Entrega a satisfaccion
de cada uno de los
insuMos solicitados
sEgUn acta de reception,

Documentos de Ertrega. Una vez
adjudicados  los  insumos, el
contratista deberd presentar factura
ie cual dabe contaner ademds de los
requisitos de ley, numaro del contrato
sdjudicado, nimero de lote, CUM,
focha de vancimiento, faboratoric
fubricante  yfo  comarcializader,
rombre dof  dispositive  médico,
pragentagion, soncentracidn,
cantidad facturada,

El contratista ¢on cada
uno de los  insumos
surministrados prasento
i respactiva factura,

Factura, 41164
Adjunia an &l informe de
supafvision,

Trémite de )& Factura: El contratista
daberd gdjuntar ei pago de seguridad
socisl y perafiscales y/o certificacidn
due o6 pages da los mismos firmado
par el revieor fiscal o reprasentafite
lggai da la emprass, los cunles deben
gar peordes & |a faoha de s facura,

B contratista adjunto
certificacion
corraspondiants al pago
de sefuridid sociai vy
parafiscsies firmade por
&l ravisor flscul de la
emprasa,

Cartificados anexos en @i
informa de supsrvisidn,
Mo &

ESTE DOCUMENTE ES PROPIEOAD DE LA BSE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL $li REPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA CODRDINACION
LEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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Politica de Devolucion El contratista
deberd aceptar la devoluctdn o
cambio de los msumos proximos a| No se presento
vencer siempre y cuando se les|novedad para esta
informe con tres {03) meses de | actividad

antelacion a su vencimiento

X N/A

El contratista debera hacerse
responsable de la recogida de| No se presento
mercancias que se alleguen con|novedad para esta
errores logisticos a la Institucton actividad

X N/A

10

El contratista debera ser responsable
de la recoleccion de los insumos
vencidos para dispasicién final

No se presento
novedad para esta
actividad

X N/A

11

Tiempo de entrega insumas priondad
normal El proveedor se | Los insumos sohcitados
comprometera en entregar los|fueron entregados de
Insumos en cinco (05) dias calendario | forma  oportuna  por
una vez sean solicitados parte del proveedor

Solctudes de pedido
realizadas por el drea de
farmacia y recepcion de
105 INSUMOS Junto con las
facturas

12

Tiempo De Entrega Insumos En
Pricridad Emergencia EI proveedor
se comprometera en entregar (0s
insumos en tres (03) dias calendario
una vez sean solicitados

No se presentd
novedad para esta
actividad

X N/A

13

El contrabista acepta y autoriza con
la sola presentacion de {a propuesta,
gue en caso de que uno o varios de
{05 insumos disminuyan su rotacién,
el hospital puede en cualquier
momento modificar o dar por
terminado umilateralmente el
contrato suscrito durante fa vigencia,
asl mismo en casos de
ncumplimiento en entregas el No se presento
Hospital podra retornar el novedad para esta
presupuesto asignado para el ¢ los actividad

insumos pendientes y eltminarlos del
contrato de manera unilateral En el
evento de baja rotacion de un
producto podra solicitarse otros
productos objeto de! mismo
contrato, siempre y cuando no se
desborde el valor total del contrato y
el tnsumo se solicite de acuerdo al
valor imicialmente ofertado

X N/A

14

En Caso de BExstr Reportes de
Farmacovigilancia o Tecnovigillancra
durante la ejecucion del contrato y
posterior, relaconados con  los
medicamentos y/o insumos médicos,

No se presentd novedad
para esta actividad

X N/A

=

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENGIAL SUREPRODUGCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
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el contratista adjudicado se vera
obligado 2 recbir los productos
despachados, a acompafiar |la
investigacion por parte del Comite de
Farmacia y Terapéutica y/o el Comite
de Sequridad del paciente y s se
concluye fallas del producto, el
hospital esta facultado para retirarlos
del contrato, asi mismo el contratista
esta en oblgacion de realzar el
cambio de los productos sin ningun
costo adicional para el Hospital El
confrafuista debera dar respuesta en
un término de 10 dias habiles, a los
reportes enviados por los programas
Farmacowvigilancia o Tecnovigilancia
de la instituctdn

15

El contratista deberd efectuar fa
entrega de la totalidad de los insumos
segln solictud, la cuai se realizara
mediante correo electronico, en los
tiempos estipulados De no cumplir
con las entregas se acogerd a las
debidas sanciones de ley

EL contrabista realizo de
manera oportuna la
entrega de cada uno de
los insumos solicitados

Facturas adjuntas al
informe de supervision

16

El contrabsta garantiza la
disponibilidad de un stock dei 20% de
los insumos que le sea contratado,
para asegurar [a entrega oportuna

El contratista ha
garanhzado el despacho
de los MsuUmos
contratados

Facturas adjuntas al
mforme de supervision

17

E! contratista se comprometera en
efectuar la entrega de la totalidad de
insumas segun sohcitud, la cual se
realizara mediante correo electronico,
en los ttempos estipulados De no
cumplir can las entregas se acogera a
las debidas sancianes de ley.

El contratista ha
garantizado el despacho
de los INSUMos
contratados

Facturas adjuntas al
informe de supervision

18

El contraista deberd garantizar y
mantener los precios ofertados hasta
el final de la ejecucion de! contrato

El contratista ha
cumphdo con esta
acbwvidad a cabalidad

Facturas adjuntas al
informe de supervision

(1) Se cumpiid en su totalidad la actividad definida
(2) Se cumphé parcialmente la actividad defimida y permite su cumplimiento total en los siguientes reportes
'(3) Fue requenda la actividad, pero no se evidencit su realizacion en el penodo

(4) No fue requerida para el periodo, luego no aplica reporte

EL SUPERVISOR DEL CONTRATO No 461 DE 2024

HACE CONSTAR"

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENGIAL SU REPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTCRIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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Que, COMPANY MEDIQBOY OC S.A.S, presentd INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL PROCESO
OBJETO DEL CONTRATO {(SUMINISTRO DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS (DISPOSITIVOS
MEDICOS) PARA EL TRATAMIENTO DE LAS DIVERSAS PATOLOGIAS PARA LA E.S.E HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA), durante el mes de junio del afio 2024 v

i
RS

SEGURIDAD SOCIAL

= T T RE P A a—— pEa -
PERSDNANATURAL=- & | <2 = °  PERSONAJURIDICA, =
- el N ¥ BRI - e PR e
DOCUMENTO CUMPLE | [ N DOCUMENTO cumpLe | O
PAGO INTEGRAL DE EACTURA )

CUENTA DE COBRO

CERTIFICACION DE AREA TECNICA

CERTIFICACION DE REVISOR FISCAL
Y/O REPRESENTANTE LEGAL SOBRE X

INFORME DE ACTIVIDADES PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

INFORME DE ACTIVIDADES N/A

L3

Las actividades reportadas en el informe presentado por el contratista corresponden a las actividades

contratadas y se ejecutaron a cabalidad
En consecuencia, el valor a pagar al contratista es de SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS
VEINTE PESOS ($ 628.320,00) M/CTE.

Se deja constancia que lo anterior no exime de futuros requenmientos por responsabilidad del orden legal,
fiscales, penales etc derivados de actuaciones en este contrato

En ncia, se firmggpara efectos de pago.

CARLOS ALBERTO CANARIA CARDO

Supervisor del Contrato

Asstotermypufednouetc

Revisé: ALIS ESTEFANY RODRIGUEZ CONTRERAS
Tecndloga Lider del Servicio Farmacéutico

Do U dos

DIANA ROCIO MARTINEZ GARCIA
Directora Tecnica Servicio Farmacéutico

C ¢ Carpeta del contrato
Elaboro Martha Eiisa Zangufia Ochoa Regente de Farmacia

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL SU REPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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LA DIRECTORA TECNICA DEL SERVICIO FARMACEUTICO DE LA E.S.E HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

CERTIFICA:

Que la empresa’ COMPANY MEDIQBOY OC S.A.S. con NIT* 901.035.884-3

Suministrd* SUMINISTRO DE PRODUCTOS FAI}MACI':'UTICOS (DISPOSITIVOS MEDICOS) PARA EL
TRATAMIENTO DE LAS DIVERSAS PATOLOGIAS PARA LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN
RAFAEL DE TUNJA.

Segln Contrato No 461 de 2024 Factura (s) No' 41164

por un valor de SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS VEINTE PESOS ($ 628.320,00)
M/CTE. cumpllendo las especificaciones técnicas ofertadas y contratadas para tal fin con corte a la fecha actual.

Se deja constancia que lo anterior no exime de futuros requerimientos por responsabilidad del orden
médico lagal, flscales, penales atc. derivados de actuaciones an este contrato.

En constancia, se firma para efectos de pago.

La presente solicitud se expide a solicitud dei interesado, el 17 de junio de 2024

Ow\ﬂo mbé‘

DPIANA ROCIO MARTINEZ GARCIA
Directora Téchica Servicio Farmaceutico

HlsBalepenu ottt

Revisé: ALIS ESTEFANY RODRIGUEZ CONTRERAS
Tacndloga Lider dei Servicia Farmacéutico

Elabord. Martha Elisa Zangufia Ochoa- Regente de Farmaca

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL SUREPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD



*SERVICHS FARMACEUTICO ' E S E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA <Y gf 6 ’

- - COMPROBANTE DE INGRESO
j EA - ENTRADAS /o Numere Q098726
Sefores COMPANY MEDIbBOY OC SAS Nro Doc/Factura FE-41164 / Fecha Factura 2024/06/06
NIT/CC 901035884 Senor (a) COMPANY MEDIQBOY OC SAS Fecha 2024/06/06
Servicio  APG1 - BODEGA GENERAL FARMACIA Concepto 033 - INGRESOS PARCIALES
Moneda PESO COLOMBIANO TRM 00

“«+ DETALLE DE ARTICULOS **

COMGO GRU NOMBRE GENERICO UN FT #D0OC  CANTIDAD VALOR/UNI [VA VALOR NETO
DMCP10¢ 35G JERINGA 10 CC CON AGUIA21 X 1172 UN 2,460 00 220 00 100,320 - 628,320
TRES PARTES / /
100 320/ 628,320
** DETALLE DE CUENTAS **

CUENTA APLICA CONTAB NOMBRE DEBITOS CREDITOS BASE
15140401 internacional Internacional MATERIAL MEDICO QUIRURGICO 628,320 0 0
24010101 Ambas Internacional PROVYEEDORES 0 607,992 0
24362501 Ambas Internacional  RETE/IVA RESPONSABLES DE IVA 0 15,048 100,320
24362704 Ambas Internacional DEMAS ACTIVIDADES COMERCIALES 0 5280 528,000

TOTAL INTERNACIONAL 628,320 628,320

TOTAL LOCAL 0 0

DETALLE RECEPCION DE MERCANCIA

ITEM CODIGO NOMBRE COMERCIAL CANT LOTE FECHA VEN CUM UM REGISTRO INVIMA TEMP

1 DMCP108 JERINGA 10 CC CON AGUJA 2 400 0p 1025012024 2020/01/24  0000000-02 20:13DM-0001565-R1
21X 11/2 TRES PARTES

COORD SERVICIO FARMACEUTICO

Fecha 2024/06/06 Hora 21 09 54 Usuano stlviaer Termunal * Penode 2024/06 - civmov 8 027






