SUBREB INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Actual : martes, 19 noviembre 2024
1/1

COMPROBANTE ENTRADA

_ N°SQ000000001588
PROVEEDOR: RAFAEL ANTONIO SALAMANCA NIT: 17068260 FECHA: 19/11/2024 12:32 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (Bogota, D.C.) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: TV 935198 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 7560505 ALMACEN: SUS55MO05 - ATFARMACIAUSS 71 PATIO BONITO
N° FACTURA: FE194698 % ICA: 4,1400 PLAZG: 90 FECHA FAC: 14/11/2024 12:00 a. m.
OBLIGACION PRESUPUESTAL:
DISPONIBILIDAD COMPROMISO OBLIGACION
DOCUMENTO
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORMU SUBTOTAL %DTO %IVA
IMED1011 LEVOMEPROMAZINA 4% SOLUCION ORAL [MILILITRO 5,00 $7.22200 $36110,000 0,00 0,00
FRASCO GOTERO X 20mi
Registro Sanitario: INVIMA 2007M-0007588 Lote: 4E070 J
Clasificacion de riesgo: NoAplica
DETALLE SUBTOTAL: $ 36.110,00
EJECUCION DEL CONTRATO No7896-2022, FACTURA NoFE194698 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $ 0,00
SUBTOTAL 1 $36.110,00
FLETES: $0,00
{MP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $ 149,00
RETE FUENTE: $ 903,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: ' IMP DISTRI: $0,00
TREINTA Y CINCO MIL CINCUENTA Y OCHO PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE RED: $ 0,00
AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL COMPR: $ 35.058,00
Afectacion Presupuestal
Obligacion:
ON]Y ZULLY VIANET
ANDRADE MANOSCA
52109998
ELABORADO POR: REVISADO POR: APROBADO POR:
Nombre reporte © INRPComprobanteEntrada

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



b RAFAEL ANTONIO SALAMANGCA T: 170682003
TV E3 # 51-88 (Boﬁl 1 B 7432597 - FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
BOGOTA - COLOMBIA
Actividad economios ppal 4845,
o VA REG. COMUN - NO S0MOS AU 2408 GRANDES CONTRIBUYENTES DEICA
DOC. EMITIDD POR ERP LIBRA -S0FT {84 ’“f‘JLCML\M SAS -800707834-6
TRIBUTAMOS ICA BN P RETENCIONES OTRAS CIUDADES

AUTORIZACION DIAN No. 18764073255136 TipoQ4 FE DEL: 19/06/2024 PREFIJO FE DESDE No. 177300 HASTA No. 200000 VALIDA HASTA 19/12/2024
SUBRED INT DE SERV DOF SALUD SUROCCIDENTE CECHA DE FACTURA
MNIT: 0009530484
CL 83046 TELEFONO: 4546800 BOGOTAD.C
SOLICITADO POR {DLIBRAJO4BPEDX CTO 7986-2022 CREDITO 90 DIAS - Efectivo
CONTRATO No 10 - MENSAJERIA DDB
D COMPRA Mo PO003888 MONEDA: PESOS COLOMBIANQS
ENTREGAR EN USS PATIO BONITO / DG 38 SUR 82 80
NE CONTROL INTERNO 38270 PED/20804
COoD. DESCR;DC!C’)N DEL ARTICULO CANTIDAD LOTE Vio LOTE VR. UNITARIO | VA YR. TOTAL
02828 ‘f‘fcréroﬁom%xw < (HUMAX) SOL ORAL x 20 7 222,00 i 3511000
UM 1T T NOBAACD 5FC0 A4E070 0411072028
%Totales: [Lmeas: § 1 §Ar€€cu!o~s: i*’*f * Cantidad: 5 j'
SON: SUBTOTAL ocop 36.110,60
TREINTA Y CINCO MIL CINCUENTA 'Y SIETE CON 75/100 PESOS M/ A cop 000
RETEIVA cop 0,60
RETEICA coP 148,50
RETEFUENTE |COP 902,75
TOTAL coP 35.057,75)
CLABGRADO POR: DIANA CHALAPUD RECIBE
14126
DEPCSITC DROGAS BOYACA FIRMA, IDENTIFICACION Y CARGO FECHA Y HORA

a Validacian,  14/11/2024
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Yo RAFAEL ANTONIO 3&&.&%%%?& identificado con cédula de ciudadania No.
7.068.260 de Bogotd, en mi calidad de propietario del establecimiento comercial
DEPOS§“O DE DROGAS BOYACA con N.LT. persona natural No, 17.068.260-3 (en
adelante la empresa), en cumplimiento de lo establecido en el Arficulo 50 de la Ley
789/2002, en concordancia con el Articulo 1° de la Ley 828/2003 y el decreto 0862 del
26 Abril del 2013, manifiesto bajo la graveaad de juramento gue la empresa n
cumplido durante los seis (6) meses anter iores a la recha de entrega de ia present
certificacion, con los pagos al sistema de seguridad sociai en salud, pensiones
riesgos profesionales y con los apories correspondientes a todos sus en“p
vinculados por contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuenira a PAZ
SALVO con las Empresas Promotoras de Salud - E. P.S., Fondos de Pensionss,
Administradoras de Riesgos Profesional les — AR.P, Cajlade (‘omﬁeﬂsamm Familiar.
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‘sl estatuto tributario y recogic en &l 1a

(,l

Lz ley 1819 de 2016 adi cmno etarticulo 114-17 ¢

exoneracion de los aportes parafiscales inicialmente considerados por la iey 1607 de
2012, En consecuencia, los siguientes aportantes estan exone rados de realizer
aportes al Sena vy al ICBF

:

“Las personas naturales empleadoras por los e“mieados que devenguen meros 0
diez (10) salarios minimos legales mensuales vi igentes”

]

Expedida el 01 (Primer) dia del mes de Noviembre de 2024 (Dos mil veinticuatro)
FIRMA ’ a OFERENTE

N 17 GSoZGO
alidad de Gerente — Propietario.

: VoBo. SANDRA EDITH ORTIZ UMARIA
Contadora TP.72114-7
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