SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
Fecha Actual : jueves, 28 abril 2022

1/2 .
COMPROBANTE ENTRADA
NOFA000000003016
PROVEEDOR: JOHNSON Y JOHNSON DE COLOMBIA S.A  NIT: 890101815  FECHA: 28/04/2022 09:01 a. m.

CIUDAD: BOGOTA (Bogota, D.C) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL. 94A#13-54 MONEDA: Pesos

TELEFONO: 6513345 ALMACEN: FO03R14 - GESTION DE ALMACENES FONTIBON

N° FACTURA: MDD1039202 % ICA: 11,0400  PLAZO: 90 FECHA FAC: 27/04/2022 12:00a. m.
[ IOBLIGACION PRESUPUESTAL:

DISPONIBILIDAD COMPROMISO OBLIGACION

DOCUMENTO

CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORMU SUBTOTAL %DTO  %IVA
DMG10 ACIDO POLIGLICCLICO CALIBRE 2, AGUJA UNIDAD 36,00 $5.500,00 §198.000,00 0,00 0,00

CURVA REDONDA DE 36 A 37 MM 1/2
CIRCULO.HEBRA DE 70 CM O MAS
DMar7 MULTIFILAMENTC NO ABSORBIBLE DE UNIDAD 24,00 $ 3.560,00
SEDA NEGRA SIN AGUJA CALIBRE 3/0,
PAQUETE DE 10 HEBRAS POR 75 CM

DM1124 CAT GUT CROMADO CALIBRE 1 AGUJA UNIDAD 48,00 $4.500,00 $216.000,00 0,00

$ B85.200,00 0,00 0,00

0,00

CURVA REDONDA DE 34 A 37 MM DE

MEDIO CIRCULO. HEBRA DE 80 CM O MAS
DETALLE SUBTOTAL: $ 499.200,00
EJECUCION DEL CONTRATO No 6741-2022 FACTURA No MDD1039202 DESCUENTO: $ 0,00
IMPUESTO: 50,00
SUBTOTAL 1 $ 495.200,00
FLETESV: $ 0,00
IMP FLETES: ) $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $5.511,00
RETE FUENTE: $0,00
OTRAS RETE: 50,00
TOTAL COMPROBANTE: OTRAS DEDUC: $ 0,00
CUATRQCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS OCHENTAY NUEVE IMP DISTRE: $000
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE RED: $0,00
AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL COMPR: §493.889,00

Afectacion Presupuestal -
Cbligacion:

~
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Johnson & Johnson de Colombia S.A.

Calie 26 # 69 - 76 Torre 2 Piso 8
Bogota D.C,, Colombia.
Division:MEDICAL

Tal: 2271200

A Regimen Comim.

Gran contribuyente resolucion 9
Autorretenedor renta resolucion

061 de Diciembre 10 de 2020,
106 de Enero 31 de 1986.

MAGH, DE COLOMEBIA S.A,

Autorizacion Numeracion factura electronica No. 18764028106777 de Fecha 28/04/2022 hasta fecha
25{16/2023 del rango MDD 1033000 al MDD 1059998 ,

NIT 890.1

01.815-8

FACTURA ELECTRONICA DE
VENTA

N° MDD 1039202

FECHA FACTURA:

27104/2022 10:49

LE 7755 MRE 2115 - 2990905 Numero de entrega: 0282748110
GS LE 7755 MRG 2121 Referencia SAP: 0292754069
Algunas ge las referencias facturadas pueden ser Bienes Exentas -Decreto 417 de 2020 Tipo Venta: VENTA DOMESTICA
INFORMACION DEL CLIENTE ENTREGAR PRODUCTO EN
Nombre Apellida o Razon Social : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE Neombre : CAM| | BAN PABLO
SaLUD S
NIToC.C: Q00050048
ireccion: 193945 Direccion: CRA 104 NO. 20 C 31
Isiudac: BOGOTA, D.C, Ciudad: BOGOTA, D.C.
Ciepartamento Bogota Departamenta ; BoGQTA
Sais: Colombia Pais: Colembia
iCodigo Cliente SAP: 6012464861 Codigo Cliente SAP: 0012466176
NUMERD ORDEN J&.J FECHA PEDIDO ORDEN DE COMPRA CONDICION DE PAGO FECHA DE VENGIMIENTO
0010633442 2210412022 40084385-6741-2022 5% 30, 2,5% 60, Neto 120 25/08/2022
Ne. CODIGO DETALLE LOTE CANT, UM, VENC F. UNITARIO SUBTOTAL % IvA VA
1 925T CATGUT CHROMIC 1 906m (1)CT-1 APB453 43.00 EA 31/05/2026 4,560.00 216,000.00
825T
2 SABAT SIEK BLK 3-0 10 X 750M NIN ARO446 24.00 EA 310ri2026 3,850.00 85,200.00
SABAT
3 XYVCP345H VICRYL* VIIT PLUS 2-0 90CM 1CTH AR4231 36.00 EA 30/11/2028 5,500.00 198,000.00
VCP345H
o )
A N
rod B . Secreturia de Salud o -
E%fﬁ{ Subred Integrada de Servicios df Salud
it Sur Occiﬁ;‘c& «San
. 1 L
HOMBRE gODEGA: 1 ! ) He.
NOMEBRE (QUIEN BECIBE: v .
CARGO: ] QWO o
E ginnes
VALOR ENLETRAS: CUATROCIENTOS NOVENTAY NUEVE MIL DOSCIENTOS CON CERQ CENTAVOS

FORMA DE PAGQ :Credito

| MEDIO DE PAGO : Transferencia bancaria

Doctor:

Pacienta:

Fecha de Cirugia:
Historia Clinica:

e

TOTAL REGISTROS: 3

-~
] OBSERVACIONES:




pwc

Informe del Revisor Fiscal

A la Administracién de Johnson & Johnson de Colombia S.A.

20 de abril de 2022

En mi calidad de Revisor Fiscal de Johnson & Johnson de Colombia S.A., identificada con NIT.
890.101.815-9, he efectuado los procedimientos de revision que se detallan a continuacion con
el proposito de verificar el pago efectuado por la Compaiiia por concepto de aportes a los
sistemas de salud, pensiones y riesgos laborales y a las cajas de compensacion familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA),
durante el mes de marzo de 2022. El pago de dichos aportes es responsabilidad de Ia
Administracion de la Compafiia como parte de su gestion. Mi responsabilidad, de acuerdo con

Io establecido en la regiamentacién colombiana, es emitir un informe sobre el cumplimiento de
tales obligaciones.

Los procedimientos de revision realizados fueron los siguientes:

1. Indagacién con el personal del drea responsable, en relacion con los procedimientos
utilizados para la identificacion y pago de los aportes a los sistemas de salud, pensiones y
riesgos laborales y a las cajas de compensacion familiar, instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

2. Obtencion del listado de liquidacion de aportes a los sistemas de salud, pensiones y riesgos
laborales y a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

(ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), preparado por la Compafiia para el mes
de marzo de 2022.

3. Comparacién del listado obtenido segtin se menciona en el numeral anterior, con los
documentos soporte de los respectivos pagos efectuados por la Compaiiia.

Con base en el resultado de los procedimientos enumerados anteriormente, informo que,
durante el mes de marzo de 2022, la Compaiiia efectud el pago de los aportes de sus
empleados a los sistemas de salud, pensiones y riesgos laborales y a las cajas de

compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA).



