o SUBRED I ‘ TEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Actual : mlercoles, 13 dlmembre 2023
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I : COMPROBANTE ENTRADA

| 'N°BF000000003125
PROVEEDOR: DISFARMA GC SAS . NIT: 900580962 - FECHA: 13/12/2023 04:10 p. m:
CIUDAD: BOGOTA (Bogota, D.C.) - : | _ ESTADO: Confrmado oty

) i N ’ ' c i ke : by gy

DIREGCION: KM 7 N 400 - 22 31 BG 89 CRE MONEDA:  Pesos !
TELEFONO: 5915767 ' ~ ALMACEN: ' 5035M05 A. T.FARMACIA BOSA '

v |
N°.FACTURA: .\D386979 : % |CA: 41400 . PLAZO: 90 FECHA FAC: 1 1/12/202312 00a. m.
[FIOBLIGACION PRESUPUESTAL: P ' . : L

_DISPONIBILIDAD; 2322 .~ COMPROMISQ- ‘61746 OBLIGACION 72525
DOCUMENTO ; 6900 o _ _ _ : : - s
CODIGO NOMBRE : PRESENTACION JICANTIDAD  VALORIU SUBTOTAL %DTO™T%IVA
MED119 F\MLODIF’INOSMG TABLETA : mg R l 3uo,ou| $ 22,00 $s.eoo,un| o,,uol u.nu|
Registro Sanitario: f; 2022M- UDE138-R3 ' Lote: ' |D0156,6A |
Clasificacion de riesEO' NoAplica RS ‘ .

MED755 FUD&)SEMIDAZUMGIZMLSOLUCION ~ |mg ~4.000,00] $310,00 $310.000,00] 0,000 0,00

1 INYECTABLE . :

. |Registra Santtario: i, 2018M-0001113-R2 I T h455204 - , . s
Clasificacion de riesgo: NoAplica T Tl R C
MED107% LOS;;ARTAN 50 MG TABLETA g - | ' 1.aoo,ool $'65,oo|' $117:000,00I. o,oo|' o,onl ‘
Registro Sanitario: # 2017M-0005915-R1 Lote: ] |DCL0263 | .

Clasificacion de‘riesfjo; NoAplica : .
MED1138 IME-‘I:O?ROLOL 50 MG TABLETA = . |mg ‘ suo,ooi $44.00| ‘ $13.200,00| 0,00 © 0,00,
Regisiro Sanitario: i, - 2007M-000731 8 Lote: Do11sgali. | - S b R
Clasificacion de riesbo: | NoAplica : .
VEEEA ANCOMICINASDD MG MOLECULA mg ' 50,00 % 22.090,00] §1.146.850,00 0,00 0,00 .
: ORIBINAL o . : : )
Registro. Sanitario: . Ji- 2021M-0002045-R2 i Lote: 1230517 | :
Clasificacion de riegjo: NoAplica p . -

} . T )

MEDN1172 . MIDAZOLAM 5MG/SML SOLUCION mg o 500,00 $6.510,00 $3.255.000,00] _0,G0[ 540,00

_ INYECTABLE(MOLECULAORIGINAL) L ‘ o R
Registro-Sanitario: - 2006M-0005602 - Loté: FE002F02 - I
Clasificacion de riesgo: NoAplica
. i , _

DETALLE Iﬂ . - - SUBTOTAL: - $4.851.750,00
i
ji'.
/ [l

Nombre lepm‘cel INRPComprobanteEntrada ‘ : Irnprime: Usuario: 4107013

i

g

LICENCIADRO A: PSUBRED INTEGRADA DE. SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE £5E] NIT [900959048 4]

|
T
S



DiSFARMA GC SAS

FACTURA
NIT. 800.560.962-2 REGIMEN COMUN ELECTRONICA
PARQUE INDUSTRIAL SAN JORGE
KM 7+400 ANILLO VIAL - BODEGA 92 DE VENTA
o F VIA PALENQUE - FLORIDABLANCA (S§.8.) ZD-386979
wmzwm;a Earmaresiias Tel. 691 67 67 - E-mail: padidos@disfarma.com.co
AUTORRETENEDOR DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA - RESOLUCION 002569 DEL 23 DE MARZO DE 2023
. AUTORRETENEDOR ICA PARA GIRON - SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES i DA MES © ANO
SﬁNOR(ES) SUBRED INTEGRAGA DE SERVICIOS DE SALUD SUROCC!DENTE E 3. E FECHAFACTURA = 1t 12 2023
NIT: 800959048-4 CHIDAB: BOGOTA, D.C. FECHA VE&CEMIENTO 10 3 49024
: DIRECCION: TV 74 F 40 B 54 SUR - - : :
! TELEFONO: 4546800-7560505 EXT 100 CIUD, DESP.: BOGOTA, D.C. (ROGOTA) VENDEDOR “"0“'0‘“ BARRERA
DESPACHAR A: DIRECCION DE ENTREGA: USS BOSA CENTRO CALLE 65 DSUR#79C 80 | CONDICION DE PAGO | VENTAA CREDITO :
DG RRTIGULG VA CANTIDAD! PRECIO NETO | VALOR TOTAL |
161426 ANMLOBIFING 5MG TAB . BENFAR [0 300 22,00 6.6006.00
1130528 FURDSEMIDA 20MG/2ME. SOL INY - FARMIONNI 0 1000, 3000 310,000.00
112088 "LOSARTAN S0MG TAB - GENFAR L0 1800, 6500, - 117,000.00
110348 METOPROLOL TARTRATO 50MG TAB « GENFAR [0 aec}/ 44.90 13,200.00
- 2105385  MIDAZOLAM SMG/SML SOL INY {DORMCUM) - SIEGFRIED Lo 5004 . 651000: 325500000
L320330  VANGOMICINA S30MG C*4 VIAL POL INY (VANCOSALA) - BAXTER Lo 507 2290000 1.48950.00
';
3
i
P
§
:
¥
i
i NO SE ACEPTAN RECLAMOS DESPUES DE 72 HORAS DE RECIBIDA LA MERCANCIA B
* La presente FACTURA DE VENTA se asimila en todos sus efectos a la LETRA DE CAMBIO SUBTOTAL 4,851,750.00
(Art, 774 Numeral 6 del codigo de comercio). _ DESCUENTO .06
Favor consignar a nombre de DISFARMA GC SAS en las sigulentes Guentas de Ahorro g@T‘EN cioN | 0.03_
'BANCO DE BOGOTA No. 157-55108-6 | BANCOLOMBIA No. 020-000380-35 | BANCO BBVA No. 509-00316-0 gnetERpion s
Observaciones: RETEIVA 8517 g
CT-6900 DE 2023 OC-1850CT-6156 DE 2023 OC-1631 TOTAL . 4.851,750.00.

ReSOIumén de Facturacion DIAN NO 18764060751T08 (2023;’1 11‘28} Rango de! ZD- 382320 al ZD 500000 Vtgencia 2023/11/28 - 2025/11/28

Firma Autorizada

: Firma y Selio Cliente
LMCAMARGO {(FMOG } 2023-12-11 18:01:34
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DATUS DE FACTURACION ELECTRONICA
B41592725bd202 THBBEICECE 36721 c4dBiC2iE26eeelBM 25bb42aaabeB caT4 14849127 c692Bade 1 15DbaedB25¢
ZD-386979
4,851,750.00
DISFARMA GC SAS
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUROQCCIDENTE E.S.E

Desam‘:\tu prapin GU\BOR WEB SAS-NIT: 901 429 443 U Saftware EleDocumentes.com

Cédigo Unico de Factura Electrénica;
Numero Documento:

 Valor Documenta:
Facturador:

; Cliente:




+

v,
‘Diskeremer ‘ L ANEXO DE DOCUMENTO No. ZD-38697§
',LAESER{@RID* - ARTICULD Y PRESENTAGICN [ __LOTE |F.VENCIM:IVA|CANTIDAD] PRECIO NETQ | VALOR TOTAL‘_]‘
GENFAR jéﬂkﬂ?gslggzs;r%;%gacp\o1 (INVIMA: 2022M-006138-R3 | Dotge7A ;2”25'05'3“ o 300 22.00 5-500? |
 FARMIONNI ;gﬂ?ﬂ?%@%%ﬁ%g?f%%g%km\i|NVtMA: 2018M-0001113-R2 1455204 2025430 0+ 1,000 310.00 310,000 ‘
; GENFAR iéﬁfnﬁé‘a’fsfé’é‘fﬁfﬁ?c: COICAGT :INVIMA: 2017M-0005915-R1 DOL0263 | 20250228 © 1.800, 65.00 117.000 |
| GENFAR i?:AEIA?f&;%%o?ﬂ?g%?ahg?;TNAaMA: 2007M-0007318 | DOt130A 120250430/ 300 44.00 13,200
SEGRRIED B o 011080.R3 ‘ FeQozFO2 12260730 0 500| 651000 3,255,000
BAXTER oI iﬂﬂ%i&ﬁ&F;,lor\lli/:r\NnX;{goAgﬁfgﬁlé%s 230517 |202503-30] 0 : 50| 22,998.00 1,148,950
LMCAMARGO 2023-12-11 18:01:34 Pagina 1 de 1



“Chigrer s sabud, paesive compramise”
Girén, 01 de Diciembre 2023

Sefiores,
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E
BOGOTAD.C

REFERENCIA: CERTIFICACION DE PAGC DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES. :

ARTICULO 50 LEY 788 DE 2002

Yo JOSE E. GOMEZ CASTELLANOS, identificado con ceduls de ciudadania N.
13.920.613 de Malaga, en calidad de REPRESENTANTE LEGAL de ia empresa
DISFARMA G.C. §.A.8 con Nit 800.580,962-2, debidaments registrada en la camara
de comercio, manifiesto bajo la gravedad de juramento que la empresa ha cumplido
durante los (6) meses anteriores a la fecha de entrega de la presente certificacion,
con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesges
profesionales y con los apories parafiscales comespondientes a todos sus
empleadog~vinculados por el contratc de trabgjo, por lo que declare que se
encuentyd a PAZ Y SALVO con las empresas promotoras de salud EPS, fondo de
pensioffes, aliministradoras de riesgos profesionales ARP, caja de compensacion
familigr, instituly colombiano de bienestar familiar ICBF y servicip de aprendizaje

§SE EUGENIO GOMEZICASTELLANOS
,‘ .i ...“... ‘%2“§ 1 .

' REVISOR FISEAL PRINE(PAL [
: . _. | ﬁ?g?gag”? ) ; Centes Industrialy Loglstica San doge

Km ¥+ 400 mits, A a1l Patengus.
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