SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Adtual : Vlernes 17 nowembre 2023

e . S . 11
COMPROBANTE ENTRADA T
N°AK000000022567 , |
.PROVEEDOR POLIMEDIC § FARMACEUTICA SA NIT: 800151064 f'FECHA:  A7M202311:35a.m,
CIUDAD - - BOGOTA (Bogots, D.C:) . S ESTADO: - Confimado ..~
DIRECCION: CL71#20A23 ~ ~ - MONEDA: . Pesos
) e - ) "+ KE10R14 - GESTION DE ALMACENES
TELEFONO: 3112688 - - .  ALMACEN: . " OGGIDENTE DE KENNEDY. |
N° FACTURA: FE11193 . %ICA: 4.1400.  PLAZO: 90 «" . FECHA FAC: 15/11/2023 12:00 a. m.
- [VIOBLIGACION PRESUPUESTAL: | R S '
DISPONIBILIDAD 2559 - . ~ COMPROMISO-. 52885 ' OBLIGACION 66082 S Lo
DOCUMENTO. = 9056 T o e
CODIGO ~ NOMBRE - " PRESENTACION CANTIDAD VALORIU  SUBTOTAL %DTO %IVA
D454 |EQU|P0 DE MACROGOTED 8/A- LUER  JUNIDAD - '1,000.00) $890.00]  $890,000.00]  0.00] . 0.00
' LOCK - o ‘ T T , . Hoh
- |Registro Saniario: 2018DM-D017675 eote: . [wzoo230819 | - - , i
Clasificacicn de riesgo: NoAplica ‘ ' ' ' ' C _
DETALLE ~ .~ .- .- S 3~// o SUBTOTAL: $890,00000
- EJECUCION DEL CONTRATO No 90862022, 4TURA No FE1119. R s s000
' . . IMPUESTO: © 8000 /”
_SUBTOTAL1_ $800,000.00 ¥ -
- FLETES: * $0.00
_ IMP FLETES: 50400
) . RETENVA: o g000
.~ RETEICA $2,685.00
) RETE FUENTE: = = - $22,.25000 -
OTRAS RETE: " $0.00
‘ ‘ OTRAS DEDUG: . ' - $0.00
_TOTALCOMPROBANTE co ‘ ~ mPDISTRE  © so0o
OGHOCIENTOS SESENTA Y CUATRO MILSESENTAYCINCO PESOS CON © AJUSTE RED: '$0.00
CERO CTVS MiCte. : ; , L
: B L AJUSTEALTOTAL: - 8000 o
R _ o . 'TOTAL COMPR: $864,085.00
' R ‘ Afectacion Presupuestal s o R ‘ // ’
4248010401 MATERIALMEDICO QUIRURGICOS .. S Obligacion: 66082 - - 880000.0000
C STIAN CAMILO GARZON _ : _ s S -
CLEVES : R L ‘ : '
1010203419 L o . - o e _ . -
ELABORADOPOR: . . ' REVISADO POR: IR “APROBADOPOR:
' Nombre reporte INRPComprobanteEntracia : ' ’ _ Imprlme Usuario: 1010205419

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDEN’FE ESE] NIT {9[}0959048 4]




PRODUCTOS MEDICDS

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,084 - 0
CL7120A23
BOGOTA D.C-BOGOTA - COLOMBIA
' 2405051 3112668

" polifarma_sa@yahoo.com

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S

Resporsables de iva - No somos autorretenedores

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S E.

600,959,048 - 4 /Id. Extranjero :

4546800

CL 93948

VENDEDOR PRINCIPAL

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

1

gerencia@subredsuroccidente.gov.co

13.038

FACTURA ELECTRONICA VENTA
FE11193

Fecha y Hora de Factura
Generacion 2023-11-15  14:01:33
Expediciéon 2023-11-15 14:22:.08
Vencimiento 2024-02-15

890,000 |

% R
EQUIPO ADMON. !LIFE CARE 'NA
-MACROGCTEQ S/A UND i
WZ20230810 EQUIPO ADMON. DE :F.V:2028-08-09 1,000.00

SOL. MACROGOTEO
S/A UND

CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

864.065,40

QOchocientos Sesenta Y Cuafro Mil Sesenta Y Cinco Pesos M/Cte Con 40/100

OBSERVACIONES

CON CARGO AL CONTRATO 9056-2022 ENTREGA EN KENNEDY

A Sajurd

yrada de servicios ge Salud

Total Bruto 890,000.00
'RETEFUENTE VENT 22,250.00
: Retenc. ICA 3,684.60

i

T
Shp e S e

Cuota 1 Vence el 2024-02-15

Elaborado & tmpreso por Siigo SAS Nit: §30.048.145 -8

FECHA e

1113 S ——

RECIBE:
CORO:
;?' > CARGO:
>
NN !
&S FIRMA:
&S
& D SELLOE
L
=

Firme Elgborado por :

JENNY JOHANNA G

: G 3
CUFE :fed2b72cBddad28a2 1acecid 79724 1d40a2babo0f806ee86388f42d

COPIA

06074c11e13bd70420780644dbb995d

Firma Recibido
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. ALBERT [, GBANDG LE ON

: Contador Piiblico - Umvers:dad Santo T omas de Aqumo -

- 'AQUIEN INTERESE -

' El suscnto Rewsor Flscal

a Cemf ica que la socledad POLIFARMA S. AS “POLIMEDBC’S FARMACEUTICA" o
S.A_8:”; con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,. . -

ha aproplado y cumplide cabalmenté en el afio 2022 yen ‘lo que va corrido del 2023 .

" con la liguidacion yel pago oportuno- por concepto de la' cancelacion de. sua‘

. obllgaclones con Ios Sistemas. de Salud,.'Riesgos Profesionales, Pensiones y -

" Parafiscales (aportes a-las Cajas de- Compensacnon famlllar) de fodg el personal

' qué se encuentra laborando dentro de la misma y que asi-lo reqmere De acuerdo -
’ i,{al articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra.exonerada
del- ‘pago’ de aportes parafi scales al- instituto Colombiano de- B[enestar Familiar - .
(ICBF) yal, ser\nmo Nacmnal de Aprendlzaje (SENA) desde el 1 de julio del afio 2013 e
. fecha en la que se |mp|emento el sistema de retenciones en la fuente para ef -
recaudo del |mpuesto sobre la renta-para la eqwdad ~CREE. También certifico que )

“la empresaha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose a paz L

Y salvo por todo concepto Iaboral y prestacmnal

Lo anterlor para dar cumphmlento a lo estabiecndo en el artlculo 50 de Ia Iey 789 de

- 2002 Artlculo 1° de la Iey 828 de 2003 y del Art 23 de la Iey 1 150 de 2007

h

La presente se explde a Ios qu;nce (15) dias del mes de nowembre del afio dos mil <
vemtltres (2023) _ .. - _

C.P. ALBERTO OBANDO LEON"
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.AS8. . -,' : N
. CC#13. 837414 : IR ' L |
 TP#9463-T L - S



