LISTA DE CHEQUEO ADOCUMENTOS DE FACTURACION DEL SERVICIO
PRESTADO POR LOS PROVEEDORES

CODIGO: MI-GS-F-54-02

5 VERSION: 2
Horte ES.E. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PAGINA: | DE 1
GESTION DE SERVICIOS MISIONALES FECHA: 08/05/2020
INFORMACION DEL CONTRATO
Nﬂm.eer de Contrato u Orden de 172-2023 Fecha del Contrato 17/11/2023
Servicio
Nombre del Contratista DIPROMEDICOS SAS 800.493.018-1

NIT/No. Identificacién

Tipo

de Contrato ISUMINISTRO

Necesidad del Servicio

[CONTRATAR INSUMOS PARA EL SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS

Area

Subgerencia de prestacién de Servicios de Salud

Direccion del contratista

Cri6 # 55 - 42

Mes

en cuentas por pagar

de recepcion de la cuenta
ABRIL 2025

DATOS DE LA FACTURA

Sl NO NA OBSERVACIONES
1 Numero de Contrato
X
2 Fecha de la Factura
= X
3 Nimero de Factura
4 Valor de la Factura &
4 Valor de la factura coincide con las actividades realizadas {enlos contratos de X
- servicios)
6 Valor de la factura coincidente con el valor de lo que ingresa al almacén (enlos X
contratos de suministros)
X
7 Cédige de barras en las facturas electronicas Cédigo QR
. X
8 Firmadas por el proveedor Factura Electrénica
DOCUMENTOS SOPORTE DE LA FACTURA
1 Centificacion de cumplimiento de contrato y autorizacion de pago para bienes, servicios y X
contratos de prestacion de servicios.
X
2 Concepto técnico de ejecucion contractual (contratos de servicios)
3 Soporte original de entrada de almacén, firmas legibles
4 Certificacion de pago de aportes al Sistema de Seguridad Social y Parafiscales X
(correspondiente al mes de la factura)
- y v =5 X MI-GS-F-20-03 GASTO MATERIAL DE
5 Soporte de procedimientos realizados en el servicio (contratos de servicios) OSTEOSIN S/ MATERIAL MEDICO
{QUIRURGICO
Responsable del
diligenciamiento de la lista de MARTHA GIOVANNA QUITIAN CAMACHO Firma:

chequeo (nombre)

Responsable de la

verificacion DRA ANDREA SANDOVAL CASTRO

(nombre)

Fecha de la verificacion

Firma




Diprorinédicos

CERTIFICACION

Por medio de la presente certifico que Yo, ZULMA GUZMAN DAZA, identificado con
Cédula de Ciudadania No. C.C. 60.264.169 de Pamplona, en calidad de Representante
Legal de DIPROMEDICOS S.A.S, manifiesto BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO que se
ha dado cumplimiento del pago de los aportes correspondientes A LOS ULTIMOS SEIS
MESES en el cual se causd la obligacion de efectuar dichos pagos a los Sistemas De
Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones Y Aportes A Las Cajas De Compensacion
Familiar, Instituto Colombiano De Bienestar Familiar Y Servicio Nacional De Aprendizaje
sefialadas en el Articulo 50 De La Ley 789 De 2002 y que a la fecha se encuentra a Paz
Y Salvo por estos conceptos.

La presente certificacion se expide para dar cumplimiento a lo dispuesto por el articulo
50 de la Ley 789 de 2002 para su presentacion ante Entidades del Sector Publico.

FECHA: 1 de Abril del 2025

I )ereluandi.

ZULMA GUZMAN DAZA
Representante Legal DIPROMEDICOS S.A.S.
C.C. 60.264.169

o
FABIAN ALBERTO CARRILLQJASSO
TP 312484
NOTA:

Ley 789 — Articulo 50: “Se debera acreditar el pago de los aportes de sus empleados, a
los sistemas mencionados mediante certificacion expedida por el Revisor Fiscal, cuando
este exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o por el Representante Legal.

www.dipromedicos.com
direccioncomercial@dipromedicos.com

Movil : 316 5220992 (AL LAV /A

Linea Al Cliente : 01 8000 950555




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
Fecha Actual : lunes, 21 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017456
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 21/04/2025 03:49 p. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CALLE 40 #24 - 44 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N*FACTURA: DP615Y Y ICA: 41400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 01/04/2025 12:00 2. m.
ALMACEN: SC20 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS SUBA

CENTRO DE COSTOS  CESC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS CES

CODIGO NOMBRE

PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U

SUBTOTAL

%DTO %IVA

DPO125011 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (- UNIDAD
3.5 MM) TALLA S

VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD
QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR

DP250602842 COPA BIPOLAR 28 X 42 MM

DFO112020

UNIDAD

1,005 1.236.000,00 §1.236.000,00 06,00 0,00
1.00% 2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0,00

1,008 1.850.000,00 $1.850.000,00 0,00 0,00

DETALLE

04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6159
SC20 SALAS CIRUGIA SUBA
PACIENTE: DORA BASILIZA BLANCO
PREST-4050

TOTAL COMPROBANTE:

CINCO MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA'Y TRES MIL DOSCIENTOS CINCO
PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

SUBTOTAL:
DESCUENTO:
IMPUESTO:
FLETES:

IMP FLETES:
RETE IVA:
RETE ICA:
RETE FUENTE:
OTRAS RETE:
OTRAS DEDUC:
IMP DISTRI:
AJUSTE RED:
AJUSTE AL TOTAL:

TOTAL COMPR:

S

N

.506.000,00

$ 0,00

$0,00
$22.795,00
$0,00
$0,00
$ 0,00
$ 0,00
$ 0,00
$0,00

$5.483.205,00

Efaborado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

Aprobad6 Por

Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4 ]



Ciprorinédicos Aliadods

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacidn Electrénica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O s D P 6 1 5 9
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 01/04/2025 3:50:48 p. m,

decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del FECHA VENCIMIENTO:  30/06/2025
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y
Comercio en Cucuta.

CUFE:1481e092bec02f41 389138e300df424b306738cf89565ce859bc38f4edc63473a4a739caaeSafeb26e96750bffccf422

FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

IDA

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  DORA BASILIZA BLANCO

NIT/CC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL DE SUBA
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 25/03/2025
TELEFONOS: 349 90 80 MEDICO : DRA. MUSKUS EALO MAILYN ADRIANA
VENDEDOR ;' ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA BIPOLAR
. CIUDAD:  BOGOTA ; PROGRAM: 13018
9 CANT ' CODIGO . DESCRIPCION REG. INVIMA IVA. VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 £ 01,12,020 - |VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR = [2014DM-0012]. 0 2,420,000.00 2,420,000.00
} : 500 i
Lote 2338387 - Vence 17/01/2029
1.00 01.25.011 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (-3.5 MM) TALLA S 2014DM-0012 0 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2415653 - Vence 09/10/2029
1.00 25060.2842 [COPA BIPOLAR 28 X 42 MM 2014DM-0012 0 1,850,000.00 1,850,000.00
500
Lote 2306698 - Vence 14/08/2028
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
] 357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 199IN4560  |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014] 0 .00 0.00
& i 843
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: VEN3433549 SUBTOTAL 5,506,000.00
i i IVA O.QO
VR LETRAS : CINCO MILLONES QUINIENTOS SEIS MIL Pesos RETE. FTE. O.GQ
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTI;‘.‘L'LO 774 DEL CODIGO DE RE,TE' ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5,506,000.00

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelenta estado, con integridzd en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros dientes calidad y |

cenfianza. Por tal mativo, no se aceptaran devoluciones'y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segn los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empagque plastico y etiqueta tales como tachonesy rayones. 3, Muestra de haber sido abierto, 4. Productos incompletos. 5. Dafics por humedad o agua.

r

i AR T

e,

W‘| RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO
! FIRMA Y SELLO

APROBO

FAVéR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www. dipromedicos com
Gitntoiancymeaialmdpionadicos bom
a2

ﬂ Méyi) 1310 5224
fehet Linaa At Clants 2 D1 5000 #0555
Hogsta/ Bucnramanga | Carlugng { Clisuta

Impresa por TNS Software NIT:800182856-1
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" DIPROMEDICOS S.ASS.

S B

o g e i
NIT. 900.493.018-1 el R d Bl e A e TR +
Resolucion de Facturacién Electrénica N°'18764072923856. Numeracion Fdgh it T S
RSO O 4365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigendia 24 Meses  PACTURR ELECTRONICA DE VENTAG 28 +
(13/06/2026 A i : T Awgh el 1 v
Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N 0. D P 61 5 9 T M i a7 A
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria ' o jhii
lconsagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 01/04/20253:50:48 p. m. -+ * & 4
tdecreto 2112 del 24 de noviembre de 2019, Practicar Retencion en la Fuente del FECHA VENCIMIENTO '30/06/2025 .0 0 L
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay eopmA DE PAGO: - . CREDITO =90 dIaga 4 b
Comercio en Cucuta.. .\ ¥ A e 8T bl . T
ICUFE:1481e092bec02f413891 389300df424b90573BCf89565ce8t:9bc38f4edc6347aada?BBcaaeSafe b26e96750bffccf422
RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"
SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE: DORA BASILIZA- BLANCO
NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE SUBA
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  25/03/2025
TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DRA. MUSKUS EALO MAILYN ADRIANA
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA BIPOLAR
CIUDAD : BOGOTA : PROGRAM: 13018
| CANT - - CODIGO ity # - DESCRIPCION REG:INVIMA IVA  VR.UNIDAD: * VR: PARCIAL
' Lote 15L23 = Vence 30/11/2025 ‘
| . * ¥ 1 “ i L&
‘ ' Fivl ! ' ¢
i : _ . +f §
|
| i '.
i iy
ik , ,
1 ¢ 1 ‘
‘ |
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: VEN3433549 SUBTOTAL 5,506,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : CINCO MILLONES QUINIENTOS SEIS MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
£STA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMEIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5,506,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médico-Quirurgicos. implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara \a facturacién del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos ; 1. Que el producto se encuentre averiada o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto, 4. Productos incompletes. 5. Dafios per humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO :
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

waw dipromedicos com

Etorsiancomstcialfipiomadican som
B Néwd 2316 5220002
Q*ﬁﬂ‘ﬁg Linaa Al Clante ; 01 80N 50655

Hogata 7 Butarhmandja | Cartagena { Cilaute

Impresa por TNS Software NIT:800182856-1 20of2



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : lunes, 21 abril 2025

1/2
N°00000000017457
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.A.S. NIT: 900493018 FECHA; 21/04/2025 03:57 p. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE40#24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA: DP6174 % 1CA: 4,1400 FECHA FAC: 01/04/2025 12:00 a. m.
ALMACEN: SC30 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS ENGATIVA CALLE 80
CENTRO DE COSTOS ENGCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS ENGATIVA
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DP0O4010016  DIAFISIS HUMERAL ESTANDAR UNIDAD 1,008 3.500.000,00 $3.500.000,00 0,00 0,00
CEMENTADA - 10
DP04010110  METAFISIS INVERSA HUMERAL UNIDAD 1,008 4.200.000,00 $4.200.000,00 0,00 0,00
+OMM/0®
DP04010119  LINER HC INVERSO HUMERAL UNIDAD 1,008 1.800.000,00 $ 1.800.000,00 0,00 0,00
A36/+0MM
DP04010169  GLENOSFERA 0936X24.5 UNIDAD 1,008 3.800.000,00 $3.800.000,00 0,00 0,00
DP04010190  GLENOIDE PLACA BASE ROSCADA  UNIDAD 1,008 3.100.000,00 $3.100.000,00 0,00 0,00
¥24.5%25
DP0O4010157  TORNILLO BOQUEADO POLIAXIAL  UNIDAD 1,008 1.700.000,00 $1.700.000,00 0,00 0,00
GLENOIDE L14
DP04010157  TORNILLO BOQUEADO POLIAXIAL  UNIDAD 1,008 1.700.000,00 $1.700.000,00 0,00 0,00
GLENOIDE L14
DP04010158  TORNILLO BOQUEADO POLIAXIAL  UNIDAD 1.00$ 1.700.000,00 $1.700.000,00 0,00  0.00
GLENOIDE L18§
DP04010159  TORNILLO BOQUEADO POLIAXIAL  UNIDAD 1.00$ 1.700.000,00 $ 1.700.000,00 0,00  0.00
GLENOIDE 1.22
DETALLE SUBTOTAL: $23.200.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6174 DESCUENTO: $0,00
SC30 SALAS CIRUGIA ENGATIVA J ‘ .
PACIENTE: HERNANDEZ GARCIA GRISELDA IMPUESTO: $ 0,00
PREST-4078 FLETES: $0.00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: $96.048,00
RETE FUENTE: $0,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: £0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
VEINTITRES MILLONES CIENTO TRES MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y DOS AJUSTE RED: §0,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

TOTAL COMPR:

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4

$23.103.952,00

Usuario: 1105784599



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : lunes, 21 abril 2025

212
/ OMPROBANTE ENTRADA
z )

Elaboeado Por Aprobado Por )

Mombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Dipronédicos AlladoMD

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacion Electrénica N° 18764072923856. Numeracién
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses YACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 1 74

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 01/04/2025 3:58:55 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  FgcHA VENCIMIENTO : 30/06/2025

50% de |a tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y : b .
Comereln eniatcita) FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

- CUFE:b0d6d88398978ad266128cf195b1a7ee35ee49612c1e17b58c3bddd5c2d390adc29bed93861978d2374865010c232325

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  HERNANDEZ GARCIA GRISELDA
[ ]

NIT/CC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION :  CALLE 66 NO. 15-41 FECHACX:  29/03/2025
TELEFONOS: 3499080 MEDICO : DR. RODRIGUEZ MONTILLA RICHARD HENNESSEY
VENDEDOR : ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZQO TOTAL DE HOMBRO INVERSO
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13033
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 04.01.0016  |DIAFISIS HUMERAL ESTANDAR CEMENTADA - 10 2021DM-0023 0| 3,500,000.00 3,500,000.00
. 738
Lote 2311727 - Vence 10/05/2028
1.00 | 04.01.0110  [METAFISIS INVERSA HUMERAL +0MM/0° 2021DM-0023| 0|  4,200,000.00 4,200,000.00
l R b Th . | : 738 A
it Lote 2408549 - Vence 24/07/2029 ‘ A i &
1,00/ |°04,01.0119 . |[LINER HC.INVERSO HUMERAL @36/+0MM 2021DM-0023 0}: 1,800,000.00 1,800,000.00
g : 738 . I
.| | [Lote 2404994 - Vence 02/05/2029 :
1,00 |104,01.0169  |GLENOSFERA @36X24.5 2021DM-0023| 0| 3,800,000.00 3,800,000.00
i | 738
. . . | lote 2401262 - Vence 21/04/2029
1,00 | 04,01.0190 |BASE GLENOIDEA ROSCADA 4 ORIF @24.5X25 2021DM-0023 0 3,100,000.00 3,100,000.00
shebl il Bl : 738 :

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTQ DEL PACIENTE: CC 41448959

VR LETRAS : VEINTITRES MILLONES DOSCIENTOS MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médice-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transparte del mismo, que les proporciona a nuestros dlientes calidad y ‘

confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua. ‘
|
|

rd i AL T il ok .| YD $
1 RECIB] CbNFORMEYACEPTO FOEa ELABORO Fan g .« .APROBO
! FIRMAY SELLO s

FAbOR HA-(-ZER TRANSFERENC!A Y/0 CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

wan dipromedicos. com
i m;uuuwmmm%@dplwnumwmm
i ‘Mol 516 8305002

Aliada De Vida
: Linaa Al Clignte 2 D1 BODO B5GE5R
Hogeta 7 Busaramanga | Cartagsna | Csute
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DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1 f !

Resolucién de Facturacién Electrénica N° 18764072923856. Numeracion
|Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026 b EE £l

Pertenecientes al regimen especial Zese,desde el 1'de enero.del 2020 con fecha
'de matricula de camara de comercio, 24 de enero de;20]12, en materia tributaria L : i A
lconsagrado,en el articulo 268 de |a ley.1955 de 2019 y.reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA '01/04/2025 3:58
decreto'2112 de| 24 de' Hoviembré de 2019, PracticarRetencion en la Fuente del  FecHA VENCIMIENTO : ' 30/06/2025'
50% derla tarifa a partir del 1 de'enero del 2025, Autorretenedores de Industriay ropna DE PAGO . " CREDITO = 90 dias
‘Comerclo én'Cucuta; '] L) Bacesd 2y PR : : Wa s

ﬁj:}:' VERACES L S Kol koot . i (e g Fnd £
CUFE:bOdEdBB3989783d266128:?1§5bﬁ57é¢35ée4'9‘5'12c1e17b58c3b4dd5c2d39034c29be493861978c|23? 865010c232325

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA ..

No. DP6174

"ii!‘s 3
Sl 1 ESl

-t gy e

*j b R‘ES'POINSABL‘E DE IVA,"No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autérmtéﬁedbt&? de‘:nl'igﬁtai.';;j: A5 S 2 | S i
SERORES :  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTEESE,  PACIENTE :| HERNANDEZ GARCIA GRISELDA L “iil 1 & '
Nimice b bk 90097 1006-4 5 ambemeieritialira duid e v IPS : HOSPITAL DE ENGATIVA L ot Loh 1 i
DIRECCION : . CALLE 66 NO. 15-41 -+ 4 FECHA CX: 120/03/2025 % 1 HIMIBEANEERAI ViR
d F : ¥ o g il o 4 S e 1 L T
MEDICO: DR RODRIGUEZ MONTILLA RICHARD HENNESSEY.

E;ELEFONOS: 13499080° [pu 4

| r W Oinprae ‘-1‘1--:‘.'5...:':'* 3 § 61 3 ' i hmant b o AR M bR e - ) t i
VENDEDOR ' ROPERO BAYONA EDWINJAIR « a7 fit o SISTEMA:  REEMPLAZO TOTAL DE HOMBROINVERSO IR —
g SRS, R TN ¢ i ,’ ko A1k

1
| . A et Wit e TLEL ¢ yigtioh hring T W s 4 Lol i
ciupap f: Te0coTA, i AUEIR G PROGRAM : 13033 it Sl - it dadieny
| CANT CODIGO i DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD _ VR:PARCIAL
[ Lote 2335021 - Vence 10/01/2029
1.00 04.01.0157 |TORNILLO PbLIAXIAL BLOQUEADO 4.5MM - L14 2021DM-0023 0 1,700,000,00 1,700,000.00
738 s ! .
Lote 2402268 - Vence 27/02/2029
1.00 04.01.0157 [TORNILLO POLIAXIAL BLOQUEADO 4.5MM - L14 2021DM-0023] -0 1,700,000.00 | 1,700,000.00
. ’ 738 : ;
{ ‘ Lote 2407396 - Vence 29/04/2029 " it gl w b i
| T e L e iz ) i Bk n ¢ P IR TR fs
1.00 04.01.0158  [TORNILLO POLIAXIAL BLOQUEADO 4.5MM - L18 2021DM-0023| . . 0]+ .1,700,000.00 jit .1:1,700,000.00f
Lote 2401627 - Vence 25/02/2029 4 . ikl 49 P ) i e w8t ol TRAT Ay
| (- 4 ; TR & \.:. by ,’,d‘ '7':5$':‘j~7}§; :;,3:,; i R
i [ ks d it o4 1 28 | d e s bl 3 Gopadd
1.00 04.01.0159  [TORNILLO POLIAXIAL BLOQUEADO 4.5MM - L22 2021DM-0023[+ © 0]:#:41,700,000.00|:: 4 4,700,000.00 {18
; 738 N SRR iRk e SURUERA | [RENTE - Sip el o 71 2 B

T -
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 41448959

VR LETRAS : VEINTITRES MILLONES DOSCIENTOS MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN 5U VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye productos Médica-Quirurgicos, implantes e Tnstrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal mativo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segtn los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductes incompletos. 5. Dafios per humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ﬂ waww. dipromedicos.com
ditacsianeomutcial@dpiomadicon bom ity 13 ! {

@ R IOTIAt Aliada e Vide  SSSES

et 1GNe Linea Al Ghanin : 01 8009 B5655 4 i

i Hogath 7 Busnrimanda | Coarlugena f Dusui 3 ]

Mo 2316 S226002
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Dipronédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 1 74

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 01/04/2025 3:58:55 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  fFEcHA VENCIMIENTO :  30/06/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. ’

CUFE:b0d6d88398978ad266128cf195b1a7ee35ee49612¢c1e17b58c3b4dd5c2d390a4c29be493861978d2374865010¢232325

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  HERNANDEZ GARCIA GRISELDA

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHACX:  29/03/2025
TELEFONOS: 34990 80 MEDICO : DR. RODRIGUEZ MONTILLA RICHARD HENNESSEY
VENDEDOR: ROPERQO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO TOTAL DE HOMBRO INVERSO
[ ]
CIUDAD : BOGOTA ; : PROGRAM: 13033
CANT CODIGO. ' DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL ‘
i b il ¢« Lote 2402270 - Vence 28/02/2029 '
1,000 | 01.373.101 RESTRICTOR DE CEMENTO MECTAPLUG PE TALLA 1 10MM 2014DM-0012] O .00 0.00 1
} 3 500
49 b .,s ‘i & lote 2308005- Vence 10/03/2029 ‘
B RS i .a: ¥ y 3 !
1.00: |+ 880442 . [MEZCLADOR 'SUBIMIX ! 2019DM-0003 0 8 .00 0.00
i " TR fy 956-R1 : 3
o Lote 48287 - Vence 15/02/2027
1.00 880400 CEMENTO SUBITON GUN G 60G (CEMENTO 3 PARA VASTAGO) - |2019DM-0003 0 ; .00 0.00| |
s PR 814-R1
Lote 43502 - Vence 05/09/2028 :
1.00 |~ PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 41448959

VR LETRAS : VEINTITRES MILLONES DOSCIENTOS MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO TM DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. |
|

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empague y buenas practicas en el almacenamiento y transparte del mismo, que les proporciona a nuestros dlientes calidad y,
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran develuciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segin los sigui inos ; 1. Que el producto se averiado o deteriorado, 2. Presente defectos y dafios en su |
empaque plasticoy utiquna taﬂefmmo tachunuy raynne: 3. Muestra de haber sido ablerto. 4. Preductos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua. - t

L ) . ®
11 &=y -

(3

A o 4 (\(( ,L,U
?'fnscmrcomonmstczwo- : ELABORO . APROBO

/. = FIRMAY SELLO
LR b 5o
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS,

www. dipromedicos com
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DIPROMEDICOS S.AS. " ¢
NIT. 900.493.018-1 -

Resolucién de Facturacién Electréhica N°'18764072923856. Numeracion
'Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026

'Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019, Practicar Retencion en la Fuente del
50% de |a tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No.DP6174

FECHA Y HORA FACTURA 01/04/2025 3:58:55 p. m.

FECHA VENCIMIENTO :
FORMA DE PAGO :

30/06/2025
CREDITO - 90 dias

Comercio en Cucuta, iy {744 .
CUFE:b0d6d88398978ad266128cf195b1a7ee35ee49612c1e17b58c3badd5c2d390a4c29be493861978d2374865010c232325
RESPQNSABLE DE IVA, “No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta" ‘;
R ol R e " * [SF
FENORES :  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTEESE  PACIENTE: . HERNANDEZ GARCIA GRISELDA
NITICC 2 -, 900971006-4, i T bl i i IPS: HOSPITALDEENGATIVA ' © |
DIRECCION :  CALLE 66 NO, 15-41 * FECHA CX:  29/03/2025 ' % . . = {117 S
| ki kN S 3ol e o
ELEFONOS: 349 90 80 . MEDICO: DR RODRIGUEZ MONTILLA_RICII-;TARD"HE:N’NI_ESSEY__ e Mo in
| ENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA:  REEMPLAZO TOTAL DE HOMBRO INVERSO! " 4 i
! » i 4 & » { 4 < '!'ﬁ’li
CIUDAD: BOGOTA y PROGRAM : ~ 13033 &+ v oo bty il
CANT ' ' CODIGO © 4l i | DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR UNIDAD | VR. PARCIAL '
| " Lote 15K23=Vence 31/10/2028 s T
' 1kl ‘ ', '3 - "I:__‘"?'_ 4 .."I- b U ‘:"‘5_ ¢ 5 At L \A. %f—." » R Iy Fd bg
700 | 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014] 0 0.00
o s 843 ' .
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025 .
i Ly ' 3 | big
e . } st ) e g
: , o A Rl TR e Al
| i i . T '
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 41448959 * | SUBTOTAL = = 23,200,000.00
IVA 000
VR LETRAS : VEINTITRES MILLONES DOSCIENTOS MIL Pesos RETE. FTE. 000
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. : ’ 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 23’200 000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médico-Quirurgicas, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les properciona a nuestros clientes calidad y
confiznza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado seqtin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayanes. 3. Muestra de haber sida abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO:
FIRMA Y SELLO

APROBO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282053 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

wanw dipromedicos cam

Eincoiancomencial Edpomadicon com

Linaa &l Chenia + 01 8000 BAOS5H
Hogotih 7 Bucarimanda / Cartegena § Ducuta
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : lunes, 21 abril 2025

1/1
N°00000000017458
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS, NIT: 900493018 FECHA: 21/04/2025 03:59 p. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE 40 #24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N*FACTURA: DP61735 % ICA: 4,1400 FECHA FAC: 01/04/202512:00 a. m.
ALMACEN: SC30 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS ENGATIVA CALLE 80
CENTRO DE COSTOS  ENGC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS ENGATIVA
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DP0126450050 COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD 1,008 1.715.000,00° $1.715.000,00 0,00 0,00
CC TRIO #50 MM LINER E
DPO112021  VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD 1,008 2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0,00
QUADRA H TALLA 1 ESTANDAR
DP01263244H INSERTO DE BORDE PLANO LINER E  UNIDAD 1,00 $530.000,00  $530.000,00 0,00 0,00
CAT 32 MM 50/54
DP0129204 CABEZA CERAMICA BIOLOX DELTA 32 UNIDAD 1,008 2.690.000,00 $2.690.000,00 0,00 0,00
(-4 ) TALLA S
DETALLE SUBTOTAL: $7.355.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6175 DESCUENTO: $0,00
SC30 SALAS CIRUGIA ENGATIVA i ,
PACIENTE: GOMEZ CASTRO ISAURA IMPUESTO: S 00
PREST-4081 FLETES: $0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: $30.450,00
RETE FUENTE: $ 0,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $ 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
SIETE MILLONES TRESCIENTOS VEINTICUATRO MIL QUINIENTOS CINCUENTA AJUSTE RED: $0,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte, P $0.00

14

Elaborado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

TOTAL COMPR:

§7.324.550,00

Aprobado Por

Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Ciprorinedicos Aliadodas _TA

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856, Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O i D P 6 1 7 5

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 01/04/2025 4.06:34 p. m
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del FgcHA VENCIMIENTO :  30/06/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta, ;

CUFE:1a273b646db390c42a5bb55a3a6¢521¢1ce8c6491108b8f85cbB8aa7a023a269df2766fa6571aea02631c5d62b60e4150

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE: GOMEZ CASTRO ISAURA

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION :  CALLE 66 NO. 15-41 FECHACX:  31/03/2025
TELEFONOS: 349 90 80 MEDICO : DR. WILLIAN FERNANDO LOPEZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR : g SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA ' ‘ PROGRAM: 13042
CANT _ CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01,12.021  |[VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 1 ESTANDAR 201403/:)—0012 0] 2420,000.00 2,420,000.00
5

Lote 2348155 - Vence 19/03/2029

1,001 [07:26 3244 HCA[INSERTO DEBORDEPLANO.LINE.RE.32 MM 50/54 ~ [1DM0012 o ‘53‘0,000.00 530,000.00] |
T " Tote 5434908 - Vence 24/10/2029 ‘ : S i
.00 ] 01:2645.0050 [ COPANO CEMENTADA VERSAFITCUP CC TRIO #50 MM LINER £ TETAON00T3 KB T77500000]  7.715,00000
l 't pt Lote 2418072 - Vence 29/07/2029 =
1,_9,(3; I'F?‘MSGO CAMPO PARA INCISION [ODINE —Taoeom a0t 0 _ T 0.00
T Tote 15023 - Vence 3077772035 #; ‘
T 555 [CAMFO PHARMADRAPE 50 X500CH . ‘ 201622/;0015‘ ol 00 .00

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTQ DEL PACIENTE: CC 20493821

VR LETRAS : SIETE MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 7%4 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIFROMEDICOS distribuye productos Medico-Quirurgicos, Implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros dientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segn los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompl! 5. Dafios por humedad o agua.

f\‘

\/i{'} i e R Bl g ¢ l' . : Gé/(_./ L’ A E
f ' RECIBI CONFORME Y ACEPTO v ELABORO ¥ .. Ay MR " LRI APROBO i e

fren FIRMAY SELLO . ! { '

FAVOR HACER TRANSFERENC]A 'Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGDTA N° 210282059 A NOMBRE DE D]PROMED{COS SAS.

W, daprumedlros cam
Gitatgiancomesiial fEdiplomadiconsom.

1 Myl D318 5326002
Linea Al Clanta ;01 B00) BIGESE

Hogoty/ Busarpmanda [ Carlagana 1 Cusule
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DIPROMEDICOS S AS. '
NIT. 900.493.018-1
Resolucmn de Facturacion Electrénlca N" 18764072923856 Numeracién
lutorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026
Pertenecientes al regimen espeual Zese desde el 1/de enero del 2020 con fecha
e matncula de camara de comercio 24 de'enero de 2012; en materia tributaria
onsagrado en el articulo 268 de [a ley 1955 de 2019y reglamentado por el
ecreto 2112 del 24 de noviembre de 2019, Practicar Retenclon en la Fuente del
E(}% dela ‘tarifa a partir del 1 deenero del 2025, Autorretenedores de Industrla y
. Comercipen Cucuta, e 't
| ICUFEa 73b646db390c42a5gb553336c52 clc e8c6491 1OBbeBSchaa‘iaOZEsaZGBde?GGfaG571aea02631c5d62b6024150 jiinl

L Gy '-RESPONSABI.E DE IVA. “No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta B

» i £

-

ENORES: . | SUBREDINTEGRADAlDEPEERVI cl
| i
IT/CC : . 900971006-4 ks
JIRECCION : - CALLE 66 NO. 1541 :

és DE{ SALUD NORTE ES. E. PACIENTE: = GOMEZ CASTRO‘TS'HJRA'*
e s B HOSPITAL DE Ei\fGA'q
' . FECHACX: 31/03/2025 di

ELEFONOS: 3499080 ¢ ' o iy . MEDICO: DR WILLIAN JANDB’LB
(PR G ek i By i) $ealif ) il

/ENDEDOR | ROPERO BAYONAEDWIN‘JAII} i .| SISTEMA: REEMPLAzo CADEMW
Ic DAY O O aTAT M e et e R pROGRAM ;113042 EEC R Bl
\ 0 : i : — .
[CANT +  €ODIGO . 4 . . DESCRIPCION REG.INVIMA IVA  VR.UNIDAD' | VRIPARCIAL
} ‘ Lote 15K23 - Vence 31/10/2028 f ] . Lk,

T00 | 0120204 |CABEZA CERAMICA BIOLOX DELTA 32 MM (-4 MM) TALLA S 2014DM0012] 0]  2,690,00000] - 2,690,000.00

500

Lote 2432813 - Vence 24/11/2029

: 3 4] ’.‘..
| ¢ f i
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 20493821 PR SUBTOTAL ' 7.355.000.00 ey
IVA - 0,00
VR LETRAS : SIETE MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL Pesos RETE. FTE. % i 7 .. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE.ICA. 000
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 7,355,000.00

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les properciona a nuestros dientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o detericrado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachanes y rayones. 3, Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incomp! 5. Dafios por h dad o agua.
RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMAY SELLO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.
W, dqprumednros com i

@itnediancomatiial @ dpiomadicontom
CNEw D31 E 200002

o ¢ M Lipas Al Clama Q) 0000 PEIESH
g Hegati 7 Busarhmanya (| Cartagena / Disute
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
Fecha Actual : lunes, 21 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017460
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 21/04/2025 04:01 p. m,
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CALLE 40 #24 - 44 MONEDA: Pesos
TELEFONOQO: 70474586 TASA CAM: 0,00

N FACTURA: DP6l76 Y 1ICA: 4,1400

ALMACEN: SC30

CENTRO DE COSTOS  ENGCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS ENGATIVA

90 FECHA FAC: 01/04/2025 12:00 2. m.
SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS ENGATIVA CALLE 80

CODIGO NOMBRE

PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U

SUBTOTAL

%DTO %IVA

DPO112021 VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD
QUADRA H TALLA | ESTANDAR

DPO125011 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (- UNIDAD
3.5 MM) TALLA S

DP01262852M INSERTO MOVIL LINER DMF CABEZA UNIDAD

HC @ 28 MM DIAM 52

DP012652MB COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD
DOBLE MOVILIDAD 52MM LINER DMF

1,008 2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0,00

1,008 1.236.000,00 $1.236.000,00 0,00 0,00

1,00 $890.000,00  $890.000,00 0,00 0,00

1.00$2.200.000,00 $2.200.000,00 0,00 0,00

DETALLE

04-2025 CTO 172-2023 FACT DPal76

SC30 SALAS CIRUGIA ENGATIVA

PACIENTE: YORDAN RAMIREZ MARIA DEL ROSARIO
PREST-4088

TOTAL COMPROBANTE:

SEIS MILLONES SETECIENTOS DIECIOCHO MIL SETENTAY DOS PESOS CON CERO

CTVS M/Cte.

Yy

ElaBorado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

SUBTOTAL:
DESCUENTO:
IMPUESTO:
FLETES:

IMP FLETES:
RETE IVA:
RETE ICA:
RETE FUENTE:
OTRAS RETE:
OTRAS DEDUC:
IMP DISTRI:

AJUSTE AL TOTAL:

TOTAL COMPR:

AJUSTE RED:

$6.746.000,00
50,00

50,00

$0,00

$0,00

$0,00
$27.928,00

$ 0,00

$0,00

0,00

$0.00

$0.00

$0,00
$6.718.072,00

Aprobado Por

Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [S00971006-4]



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
N°e00000000017547
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.A.S, NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:10 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE 40 #24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N FACTURA: DP6186 % 1CA: 4,1400 90 FECHA FAC: 03/04/2025 12:00 a. m.
ALMACEN: SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR
CENTRO DE COSTOS  HSBCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO “%IVA
DP0125022  CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 UNIDAD 1,008 1.236.000,00 $1.236.000,00 0,00 0,00
MM) TALLA M
DP01263248H INSERTO ANTILUXACION LINER F UNIDAD 1,00 $530.000,00  $530.000,00 0,00 0,00
CAT CON REBORDE CABEZA 32 MM COPA
56/58/60
DP01266525 TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5X25MM  UNIDAD 1,00 $190.000,00  $190.000.00 0,00 0,00
EN TITANIO
DP01266530  TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 30 UNIDAD 1,00 $190.000,00  $190.000,00 0,00 0,00
MM EN TITAMIO
DPO112026  VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD 1,00% 1.880.000,00 $1.880.000.00 0,00 0,00
QUADRA H TALLA 6 ESTANDAR
DPO126450058 COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD 1,008 1.715.000,00 $1.715.000,00 0,00 0,00
CC TRIO #5% MM LINER F
DETALLE SUBTOTAL: $5.741.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6186 DESCUENTO: $ 0,00
SC10 SALAS CIRUGIA SIMON — )
PACIENTE: GARZON BELLO JOSE ALIRIO SAERES I 5300
PREST-4111 FLETES: $0.00
IMP FLETES: £0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: £23.768,00
RETE FUENTE: 50,00
OTRAS RETE: 50,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
CINCO MILLONES SETECIENTOS DIECISIETE MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOS AJUSTE RED: $0,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR; $5.717.232,00

J

/

Flaborado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

V

Aprobad?/Por

Usuario: 1105784599

DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



DIPROMEDICOS S.A.S.
NIT. 900.493.018-1
Resolucion de Facturacion Electrénica N° 18764072923856, Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 1 86

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 03/04/2025 3:32:32 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  FgcHA VENCIMIENTO : 02/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. '

CUFE:02be727fbcf48f949dabf9e011de19ea5636dabace1460e799fa083f60f09a04840c8898574cc5eb2cccfe38f66fcT7e

Diprornédicos AliadoaV'|

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  GARZON BELLO JOSE ALIRIO

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  02/04/2025
TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13058
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.12.026 [VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 6 ESTANDAR  [2014DM-0012] 0 1,880,000.00 1,880,000.00
500
Lote 2412240 - Vence 18/08/2029
1.00 01.25.022 |CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 MM) TALLA M 2014DM-0012| O 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2402731 - Vence 28/05/2029
1.00 |01.26.3248HCA[INSERTO ANTILUXACION LINER F CON REBORDE CABEZA 32 MM COPA [2014DM-0012 0 530,000.00 530,000.00
T 56/58/60 500
Lote 2209394 - Vence 16/05/2027
1.00 | 01.26.45.0058 |COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP CC TRIO #58 MM LINER F 2014DM-0012 0 1,715,000.00 1,715,000.00
500
Lote 2419241 - Vence 01/09/2029
1.00 01.26.65.25 [TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 25 MM EN TITANIO 2014DM-0012| O 190,000.00 190,000.00
500

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 79319470

VR LETRAS : CINCO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y UN MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye productos Medico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestras clientes calidad y
confianza. Por tal mative, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismao por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales comoe tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.
'
" A g S
( LA

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/OQ CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ﬂ www.dipromedicos com

dgitersiancamercial @ dEpromadicas com y
T OMEITTImnery  (1liada De Vida
Q—————-; Lirea Al Chanin < D1 8000 BLOESS

Bogota / Bucwamandga (| Corlugana ¢ Cuduta

Impresa por TNS Software NIT:800182856-1 1of2



DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.

Diprorinédicos

493.018-1

Resolucion de Facturacion Electrénica N° 18764072923856. Numeracién

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019y reglamentado por el

decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y

Comercio

en Cucuta.

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6186

FECHA Y HORA FACTURA 03/04/2025 3:32:32 p. m.
FECHA VENCIMIENTO :  02/07/2025
FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

CUFE:02be727fbcf48f949dabf9e01 1de19easﬁ36da6ace1460e799f3083f60f09a04840c8895574cc5echccfc3Bf66fc77e

RESPONSABLE DE IVA, “No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE : GARZON BELLO JOSE ALIRIO
NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  02/04/2025
TELEFONOS : 34990 80 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13058
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
Lote 2305886 - Vence 15/06/2028
1.00 01.26.65.30 |TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 30 MM EN TITANIO 2014DM-0012 0 190,000.00 190,000.00
500
Lote 2309437 - Vence 24/05/2028
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 79319470 SUBTOTAL 5,741,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : CINCO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y UN MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5,741,000.00

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrument,
confianza. Por tal mativo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del
oy etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

empaque plasti

al en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
mismo por articulos en mal estado segdn los siguientes terminos : 1. Que ¢l producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios ensu

RECIBI CONFORME Y ACEPTO:

FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ELABORO

APROBO

l.inaa Al Chante ; D1 8009 §
Bogota / Bucaramanga ¢ Cartagena ¢ Cu

www dipromedicos com

GitacsiantametcialiEdpiomadicns Lom
¥

THRAPEENIE (1 ade [ Vide

uin
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017548
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS 5.A.S. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:13 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
HIRECCION: CALLE 40 # 24 - 44 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00

NYFACTURA.  DP6IRT Y ICA:

ALMACEN: 5C10

4,1400

90 FECHA FAC: 03/0:4/202512:00a. m,
SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR

CENTRO DE COSTOS  HSBC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR

CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
DP0126324311 INSERTO DE BORDE PLANO LINER E UNIDAD 1,00 $530.000,00  $530.000.00 0.00 0,00
CAT 32 MM 50/54

DP0126450054 COPANO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD 1,005 1.715.000,00 $1.715.000,00 0,00  0.00

CC TRIO #54 MM LINER E

DP0OL12022  VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD

QUADRA H TALLA 2 ESTANDAR

DP0125022 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 UNIDAD

MM) TALLAM

DPO12A2S25  TORNILLO DE ESPOMIOSA 6.5X25MM
EN TITANIO

NPGI266530 TORNILLO DE ESPONIOSA 6.5 X 30
MM EN TITANIO

UNIDAD

UNIDAD

1,008 2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0,00
1,008 1.236.000,00 $1.236.000,00 0,00 0,00
1,00 $190.000,00  $190.000,00 0,00 0,00

1,00 $190.000,00  $190.000,00 0,00 0,00

DETALLE

TO 172-2023 FACTDP6IR?

.AS CIRUGIA SIMON

E: CONTRERAS ROA RCLANDO
PREST-4110

TOTAL COMPROBANTE:

SEIS MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA'Y CUATRO MIL NOVECIENTOS

NOVENTA Y SIETE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

.y

Elaborado Por

Nombre reporte @ INRPComprab

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA 122 HeRVICE

SUBTOTAL: $6.281.000,00
DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00

IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $26.003,00
RETE FUENTE: $0,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
IMP DISTRI: § 0,00
AJUSTE RED: S 0,00
AJUSTE AL TOTAL: $0,00

TOTAL COMPR: $6.254.997.00

Apr()bn(ao Por

Usuario: 1105784599

> DE SALUD NGRTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos Aliadod

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O " D P6 1 87

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 03/04/2025 3:34:53 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  pgcHA VENCIMIENTO:  02/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. )

CUFE:d314ff0e0fe4b86486b5da288571b48dd17440e0cf99512e435bf08321b62614168¢f515804d88cb672881d52485552

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E. PACIENTE:  CONTRERAS ROA ROLANDO

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHACX:  02/04/2025
TELEFONOS: 349 30 80 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13059
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.12.022 |VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 2 ESTANDAR  [2014DM-0012] 0|  2,420,000.00 2,420,000.00
500
Lote 2406908 - Vence 19/07/2029
1.00 01.25.022 |CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 MM) TALLA M 2014DM-0012 0 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2404216 - Vence 05/06/2029
1.00 [01.26.3244HCA|INSERTO DE BORDE PLANO LINER E 32 MM 50/54 2014DM-0012 0 530,000.00 530,000.00
T 500

Lote 2419768 - Vence 02/09/2029

1.00 | 01.26.45.0054 |COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP CC TRIO #54 MM LINER E 2014DM-0012| 0O 1,715,000.00 1,715,000.00
500
Lote 2418114 - Vence 22/08/2029
1.00 01.26.65.25 |TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 25 MM EN TITANIO 2014DM-0012| O 190,000.00 190,000.00
500

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 79272432

VR LETRAS : SEIS MILLONES DOSCIENTOS OCHENTA Y UN MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el aimacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Per tal mativo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segiin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4 Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

. o
C( { -
N
RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO

FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www.dipromedicos com
dgiteraiancomacial @ dplomadicon tom
Mow 316 5220

Aliads D Vida

Linea Al Chante : D1 8000 B50E5H
Hogota / Bucaramanga | Carlugena ( Cusuta
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Dipronédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026
Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 1 87
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 03/04/2025 3:34:53 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  FECHA VENCIMIENTO :  02/07/2025
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

Comercio en Cucuta.
CUFE:d314#f0e0fe4b86486b5da28857 1b48dd17440e0cf99512e435bf08321b62614168cf515804d88cb6728f81d52485552

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta®

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE: CONTRERAS ROA ROLANDO

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  02/04/2025
TELEFONOS: 3499080 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13058
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL

Lote 2312794 - Vence 24/07/2028

1.00 01.26.65.30 [TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 30 MM EN TITANIO 2014DM-0012 0 190,000.00 190,000.00
500
Lote 2305887 - Vence 11/06/2028
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 99|N4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 79272432 SUBTOTAL 6,281,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : SEIS MILLONES DOSCIENTOS OCHENTA Y UN MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 6,281.000.00

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empague y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal mativo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiade o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMAY SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www dipromedicos com
girocsigncomacial G dpiomadions, Lom
Moyl D316 5205002

linaa Al Chante - 01 8000 BEOELH

Bogota / Bucaramangia | Cartagana / Cusuta

Impresa por TNS Software NIT:800182856-1 20f2
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°c00000000017549

PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:15a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Contirmado
DIRECCION:  CALLE 40 # 24 -44 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N'FACTURA: DP6192 Y ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 04/04/202512:00 a. m.
ALMACEN: SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR
CENTRO DE COSTOS  HSBCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL “%DTO %IVA
DPO125011 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (- UNIDAD 1,008 1.236.000,00 $1.236.000,00 0,00 0,00

3.5 MM) TALLA S

DP250602844 COPA BIPOLAR 28 X 44 MM UNIDAD

DPO112042  VASTAGO FEMORAL CEMENTADO

QUADRA C TALLA 2 ESTANDAR

UNIDAD

1,008 1.850.000,00 § 1.850.000,00 0,00 0,00
1,00% 1.250.000,00 $1.250.000,00 0,00 0,00

DETALLE

04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6192

SC10 SALAS CIRUGIA SIMON

PACIENTE: DUARTE SUAREZ ELVIA MARIA
PREST-4116

TOTAL COMPROBANTE:

CUATRO MILLONES TRESCIENTOS DIECIOCHO MIL CUARENTAY NUEVE PESOS
CON CERO CTVS M/Cte.

SUBTOTAL:
DESCUENTO:
IMPUESTO:
FLETES:

IMP FLETES:
RETE 1VA:
RETE ICA:
RETE FUENTE:
OTRAS RETE:
OTRAS DEDUC:
IMP DISTRI:
AJUSTE RED:
AJUSTE AL TOTAL:

TOTAL COMPR:

$4.336.000,00
50,00

$0,00

$ 0,00

$0,00

$0,00
£17.951,00
50,00

50,00

$0,00

$0,00

$0,00

$ 0,00
$4.318.049,00

Elaborado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

Apmha{io Por

Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Tes
DIPROMEDICOS S.A.S. o
NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacidn Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O < D P6 1 9 2

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 04/04/2025 5:29:24 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  FpcHA VENCIMIENTO :  03/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. ’

CUFE:75f37¢7760a482bc0f3b0237c9fe21eddef1fcdfbb77e20bf41c25¢6f9500272762a563b2cabfod5¢72¢5fb5124ee3f1

Diprorinédicos AliadoA

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE : DUARTE SUAREZ ELVIA MARIA

NIT/CC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 03/04/2025
TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DR. AVENDANO DURAN FELIX EDUARDO
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA BIPOLAR
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13067
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.25.011 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (-3.5 MM) TALLA S 2014DM-0012 0 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2415653 - Vence 09/10/2029
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
1.00 01.12.042 [VASTAGO FEMORAL CEMENTADO QUADRA C TALLA 2 ESTANDAR 2014DM-0012 0 1,250,000.00 1,250,000.00
500
Lote 2402663 - Vence 15/04/2029
1.00 880442 MEZCLADOR SUBIMIX 2019DM-0003 0 .00 0.00
956-R1

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 41571979

VR LETRAS : CUATRO MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTQ.

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proparciona a nuestros dientes calidad y
confianza. Por tal mativo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayenes. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productes incompletes. 5. Dafios por humedad o agua

=) ~/ =
(e 0
RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

waw dipromedicos.com
gitateimncgmetcial Fdpiomadicad oo
Mgl 1316 5226902

Linaa &l Chante 01 8000 GLORGS

Bogeia s Bucaramanga | Carlugéns { Cucuin
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Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacién Electrénica N° 18764072923856. Numeraciéon
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  fgcHA VENCIMIENTO :
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay porMA DE PAGO :
Comercio en Cucuta. :
CUFE:?5f37c77603482bc0f3b0237c9fe21eddeﬂfcdfbb??eZObec25c6f950b272?62a563b2ca6f9d5c72c5fb5124993f1

No. DP6192

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

FECHA Y HORA FACTURA 04/04/2025 5:29:24 p. m.
03/07/2025
CREDITO - 90 dias

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E. PACIENTE : DUARTE SUAREZ ELVIA MARIA
NITICC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX : 03/04/2025
TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DR. AVENDANO DURAN FELIX EDUARDO
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA BIPOLAR
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13067
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
Lote 48287 - Vence 15/02/2027
1.00 880630 KIT PREPARACION FEMORAL 2022DM-0008 0 .00 0.00
726-R1
Lote 49243 - Vence 31/05/2027
1.00 880400 CEMENTO SUBITON GUN G 60G (CEMENTO 3 PARA VASTAGO) 2019DM-0003 .00 0.00
814-R1
Lote 45119 - Vence 16/03/2026
1.00 25060.2844 |COPA BIPOLAR 28 X 44 MM 2014DM-0012 1,850,000.00 1,850,000.00
500
Lote 2413266 - Vence 12/09/2029
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 41571979 SUBTOTAL 4,336,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : CUATRO MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL §1 NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 4,336,000.00

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal metive, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO

FIRMA Y SELLO

APROBO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www dipromedicos.cam
dtetiancomotcial FapIomadios ¥

Atdwl 1316 52

Linga Al Clanta ; D) 8OO0 5

Bégeth 7 Buzaramanda | Carlngena ! Cicuta
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017550
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.A.S. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/202510:21 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE 40 #24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N FACTURA:  DP6193 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 05/04/202512:00a. m.
ALMACEN: SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR
CENTRO DE COSTOS  HSBCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DP020722021. COMPONENTE FEMORAL IZQUIERDO UNIDAD 1,008 2.300.000,00 $2.300.000,00 0,00 0,00
PS TALLA 2
DP02071202L BASE TIBIAL FIJA IZQUIERDA TALLA 2 UNIDAD 1,008 2.265.000,00 $2.265.000,00 0,00 0,00
DP02070210P INSERTO TIBIAL FIJO PSFTALLA2 X UNIDAD 1.00 $780.000,00  $780.000.00 0,00 0,00
SF 10 MM PS
DETALLE SUBTOTAL: $5.345.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6193 DESCUENTO: $0,00
SCI0 SALAS CIRUGIA SIMON . .
PACIENTE: FONSECA MARTINEZ MARIA EUGENIA IMPUESTO: 340,00
PREST-4120 FLETES: $0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: 50,00
RETE ICA: $22.128,00
RETE FUENTE: $£0,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $ 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: 50,00
CINCO MILLONES TRESCIENTOS VEINTIDOS MIL OCHOCIENTOS SETENTA 'Y DOS AJUSTE RED: 50,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR: §5.322.872.00
E\i\m:ﬁo Por et Aprobadt??or
Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprornédicos AliadoaY I

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ PACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 1 9 3

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 05/04/2025 11:24:30 a. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  ppcHA VENCIMIENTO :  04/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay  poepnMA DE PAGO CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. '

CUFE:a1cff2b37ac361e0499cd4a33edd32704b998e8e17d3abcab0e676e09384833e67bbbe0fa497f0c0962c4b0d15¢05ech

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  FONSECA MARTINEZ MARIA EUGENIA

NIT/CC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 03/04/2025
TELEFONOS : 34990 80 MEDICO : DR. AVENDANO DURAN FELIX EDUARDO
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO TOTAL RODILLA CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13064
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 02.07.2202L [COMPONENTE FEMORAL IZQUIERDO PS TALLA 2 ) 2015DM-0013 0| 2,300,000.00 2,300,000.00
099
Lote 2319671 - Vence 07/01/2029
1.00 02.07.1202L |BASE TIBIAL FIJA IZQUIERDA TALLA 2 2015DM-0013 0 2,265,000.00 2,265,000.00
099
Lote 2119166 - Vence 26/04/2027
1.00 |02.07.0210PSF |INSERTO TIBIAL FIJO PSF TALLA 2 X 10 MM PS 2015DM-0013 0 780,000.00 780,000.00
099
Lote 2349108 - Vence 13/02/2029
1.00 880200 CEMENTO SUBITON CON ANTIBIOTICO (CEMENTO 1) 2010DM-0003 0 .00 0.00
814-R1
Lote 50361 - Vence 24/09/2027
1.00 99IN4560 |CAMPQO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 20514692

VR LETRAS : CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTROMICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proparciona a nuestros clientes calidad y
confiznza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segiin los siguientes terminos : 1. Que el praducto se encuentre averizdo o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletes. 5. Dafios por humedad o agua

(’_(_k—{( ")
RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ﬂ ww dipromedicos.com

gitptaiancamaraaliFdEpromedions oom ¥ -
TR Mivin - 316 5220002 |ALCERERRRUERA
‘;\', as g Linas Al Chentn - 01 8000 SEDRGS

dogotn / Butaramanga | Catlagens { Ciucuta
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Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacién Electrénica N°® 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026
Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N 0. D P6 1 9 3
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 05/04/2025 11:24:30 a. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  pgcHA VENCIMIENTO :  04/07/2025
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay £qppA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

Comercio en Cucuta.
CUFE:a1cff2b37ac361e0499cd4a33edd32704b998e8e17d3a6cab0e676e09384833e67bbbe0fad97f0c0962c4b0d1 5¢05ech

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E. PACIENTE: FONSECA MARTINEZ MARIA EUGENIA

NIT/CC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  03/04/2025

TELEFONOS : 3499080 MEDICO : DR. AVENDANO DURAN FELIX EDUARDO

VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO TOTAL RODILLA CEMENTADA

CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13064

CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL

Lote 15L23 - Vence 30/11/2025

1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357

Lote 15K23 - Vence 31/10/2028

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 20514692 SUBTOTAL 5,345,000.00

IVA 0.00
VR LETRAS : CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5,345,000.00

DIFROMEDICOS distribuye productes Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estada, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proparciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Par tal motivo, no se aceptaran devaluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segun los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averizdo o dateriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www dipromedicos.cam
gitocmancamatisal G Eemadicns LOMm
byl 1316 5229092

Q%g Linga Al Cianie ; D) 8000 850655
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°0Q0000000017551
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:24 2. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE 40 #24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N'FACTURA: DP6196 % 1CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 07/04/202512:00 a. m.
ALMACEN: SC30 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS ENGATIVA CALLE 80
CENTRO DE COSTOS  ENGC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS ENGATIVA
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DP0125012  CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (0 UNIDAD 1,008 1.236.000,00° $1.236.000.00 0,00 0,00
MM) TALLAM
DPO112042  VASTAGO FEMORAL CEMENTADO  UNIDAD 1,008 1.250.000,00 §1.250.000,00 0,00 0,00
QUADRA C TALLA 2 ESTANDAR
DP250602850 COPA BIPOLAR 28 X 50 MM UNIDAD 1,00$ 1.850.000,00 $ 1.850.000,00 0,00 0,00
DETALLE SUBTOTAL: £4.336.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6186 DESCUENTO: 0,00
SC30 SALAS CIRUGIA ENGATIVA i
PACIENTE: RAMOS CORREA ARGEMIRO IMPUESTO: $0,00
PREST-4135 FLETES: 50,00
IMP FLETES: 0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE 1CA: $17.951,00
RETE FUENTE: § 0,00
OTRAS RETE: $ 0,00
OTRAS DEDUC: § 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE: $0,00
CUATRO MILLONES TRESCIENTOS DIECIOCHO MIL CUARENTAY NUEVE PESOS AJUSTE RED: $0,00
CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0,00
p TOTAL COMPR: $4.318.049,00
/
Elatorado Por Aprobady/Por
Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105754599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT {900971006-4]



Dipronédicos Aliadod

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucidn de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FPACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P6 1 9 6

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 07/04/2025 9:58:29 a. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  FgcHA VENCIMIENTO :  06/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. )

CUFE:e7313d06cc750a01c80107defo895fae3d8368e916f85251 1ecdBfc1a5fede605ed48bd3e6d584e28f400545cc161455

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE: RAMOS CORREA ARGEMIRO

NITICC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 05/04/2025
TELEFONOS : 34990 80 MEDICO : DR. RODRIGUEZ CESAR
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA BIPOLAR
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13074
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.25.012 |CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 28 (0 MM) TALLA M 2014DM-0012 0 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2406942 - Vence 24/06/2029
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843

Lote 15L23 - Vence 30/11/2025

1.00 01.12.042 VASTAGO FEMORAL CEMENTADO QUADRA C TALLA 2 ESTANDAR 2014DM-0012 0 1,250,000.00 1,250,000.00
500
Lote 2407744 - Vence 13/05/2029
1.00 880442 MEZCLADOR SUBIMIX 2019DM-0003 0 .00 0.00
956-R1

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 2509245

VR LETRAS ;: CUATRO MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIFROMEDICOS distribuye productos Medico-Quirurgicos, Implantes e instrumental en excalente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacidn del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

® clu S
RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www dipromedicos com
ditgtciancdmotcialFdprama dion s oom
Nibwl 1316 5225402

Linos A Clente - 01 8000 GEORGS

Bogoti/ Bueatimanga | Carlugana ! Cheuta

Impresa por TNS Software NIT:800182856-1 Tof2




Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electrénica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del

Comercio en Cucuta.

CUFE:e7313d06cc750a01c80107defo895fae3d8368e916f852511ecd8fc1asfede605ed48bd3e6d584e28f400545¢cc161455

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6196

FECHA Y HORA FACTURA 07/04/2025 9:58:29 a. m.

) : : FECHA VENCIMIENTO :
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO :

06/07/2025
CREDITO - 90 dias

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE: RAMOS CORREA ARGEMIRO
NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 05/04/2025
TELEFONOS : 34990 80 MEDICO : DR. RODRIGUEZ CESAR
VENDEDOR: ROPERQ BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA BIPOLAR
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13074
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
Lote 50862 - Vence 14/11/2027
1.00 880630 KIT PREPARACION FEMORAL |2022DM-0008 00 0.00
726-R1
Lote 50857 - Vence 14/11/2027
1.00 880400 CEMENTO SUBITON GUN G 60G (CEMENTO 3 PARA VASTAGO) 2019DM-0003 .00 0.00
814-R1
Lote 51031 - Vence 05/12/2027
1.00 25060.2850 |COPA BIPOLAR 28 X 50 MM 2014DM-0012 1,850,000.00 1,850,000.00
500
Lote 2310820 - Vence 15/07/2029
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 2509245 SUBTOTAL 4,336,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : CUATRO MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 4,336,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismoa, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confiznza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletes. 5. Dafios por humedad o agua

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO

FIRMA Y SELLO

APROBO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017552
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.A S. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:31 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Contirmado
DIRECCION:  CALLE 40 # 24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA:  DP6199 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 08/04/2025 12:00 a. m.
ALMACEN: SC30 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS ENGATIVA CALLE 80
CENTRO DE COSTOS  ENGC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS ENGATIVA
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DP020712041. BASE TIBIAL FIJA IZQUIERDA TALLA 4 UNIDAD 1.0082.265.000,00 $2.265.000,00 0,00 0,00
DP020722051. COMPONENTE FEMORAL IZQUIERDO UNIDAD 1,008 2.300.000,00 $2.300.000,00 0,00 0,00
PSTALLAS
DP02070410P INSERTO TIBIAL FIJO PSF TALLA4 X UNIDAD 1,00 $780.000,00  $780.000,00 0,00 0,00
SF 10 MM PS
DETALLE SUBTOTAL: $5.345.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6199 DESCUENTO: 50,00
SC30 SALAS CIRUGIA ENGATIVA
PACIENTE: GONZALEZ GONZALEZ LUZ MERY IMPUESTC, §0.00
PREST-4142 FLETES: 50,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE 1CA: $22.128,00
RETE FUENTE: $0,00
OTRAS RETE: $ 0,00
OTRAS DEDUC: 50,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
CINCO MILLONES TRESCIENTOS VEINTIDOS MIL OCHOCIENTOS SETENTAY DOS AJUSTE RED: $0,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. T i £0.00
TOTAL COMPR: $5.322.872,00
7
) e
Efaborado Por Aprob{ndo Por
Nornbre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.
NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacién Electronica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el

decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autarretenedores de Industria y

Comercio en Cucuta.

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6199

FECHA Y HORA FACTURA 08/04/2025 3:00:09 p. m.
FECHA VENCIMIENTO :  07/07/2025
FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

CUFE:f42b848118886e34aed42eb2f486626de78e6a8f6251b4da592b61bbd2e75be2b9888443d867f93a870224f265e88559

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE : GONZALEZ GONZALEZ LUZ MERY
NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION : CALLE 66 NO, 15-41 FECHA CX: 07/04/2025
TELEFONOS : 3499080 MEDICO : DR. WILLIAN FERNANDO LOPEZ
VENDEDOR : ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO TOTAL RODILLA CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13082
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 02.07.2205L |COMPONENTE FEMORAL IZQUIERDO PS TALLA 5 2015DM-0013 0 2,300,000.00 2,300,000.00
099
Lote 2343178 - Vence 12/02/2029
1.00 02.07.1204L |BASE TIBIAL FIJA IZQUIERDA TALLA 4 2015DM-0013 0 2,265,000.00 2,265,000.00
099
Lote 2313078 - Vence 12/08/2028
1.00 |02.07.0410PSF |INSERTO TIBIAL FIJO PSF TALLA 4 X 10 MM PS 2015DM-0013 0 780,000.00 780,000.00
099
Lote 2341759 - Vence 18/12/2028
2.00 880200 CEMENTO SUBITON CON ANTIBIOTICO (CEMENTO 1) 2010DM-0003 0 .00 0.00
814-R1
Lote 50361 - Vence 24/09/2027
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 28191244 SUBTOTAL 5,345,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5,345,000.00

DIPROMEDICOS distribuye productes Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transparte del mismo, que les proporciena a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal mative, no se aceptaran develuciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiade o deterierado. 2. Presente defectos y danos en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletos. 5. Dafics por humedad o agua.

(:_(\_f,@*' |

RECIBI CONFORME Y ACEPTO:

FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ELABORO

APROBO

www. dipromedicos com
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
N°00000000017553

PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.A.S. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/202510:33 a. m.

CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado

DIRECCION: CALLE 40 # 24 - 44 MONEDA: Pesos

TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00

N°FACTURA: DP6207 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 10/04/202512:00 a. m.

ALMACEN:  SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR

CENTRO DE COSTOS  HSBC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR

CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA

DP01263244H INSERTO DE BORDE PLANO LINER E UNIDAD 1,00 $530.000,00  $530.000,00 0,00 0,00

CAT 32 MM 50/54

DP0O1266525 TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5X25MM  UNIDAD 2,00 $190.000,00  $380.000,00 0,00 0,00
EN TITANIO

DP01266530 TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 30 UNIDAD 1,00 $190.000,00  $190.000,00 0,00 0,00
MM EN TITANIO

DP0O112020 VASTAGO FEMORAL NO _(,‘F,J\«’EEN'I'ADO UNIDAD 1,008 2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0.00
QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR

CP2125022 ZAFEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 UNIDAD 1,008 1.236.000,00 $1.236.000,00 0,00 0.00

LLAM
DP0126450052 COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD 1,008 1.715.000,00 $1.715.000,00 0,00 0,00

CC TRIC #52 MM LINER E

DETALLE

04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6207

SC10 SALAS CIRUGIA SIMON

PACIENTE: RIVAS DE FLORES ANA ROSA
PREST-4157

TOTAL COMPROBANTE:

SEIS MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTA'Y CUATRO MIL DOSCIENTOS DIEZ
PESOS CON CERO CTVS M/Cie

d

SUBTOTAL:

DESCUENTO:

IMPUESTO:

FLETES:

IMP FLETES:

RETE IVA:

RETE ICA:

RETE FUENTE:

OTRAS RETE:
OTRAS DEDUC:
IMP DISTRI:

AJUSTE RED:

AJUSTE AL TOTAL:

TOTAL COMPR:

Elaborado Por Aprobad&%r

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]

$6.471.000.00

$ 0,00
$ 0,00
$ 0,00
$ 0,00
$0,00

£26.790,00

$0,00
$0,00
$0,00
$0,00
§0,00
$0,00

$6.444.210,00

Usuario: 1105784599



DIPROMEDICOS S.A.S.

Diprorinédicos

NIT. 900.493.018-1
Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el

decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay  rqpaA DE PAGO :

Comercio en Cucuta.

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6207

FECHA Y HORA FACTURA 10/04/2025 5:21:37 p. m.

FECHA VENCIMIENTO :

09/07/2025
CREDITO - 90 dias

CUFE:9c5d8fc5b074a9e3720ad749cad5ee63608e00d6ad2e424b70568a5249f93747188f9¢63b7f300baeb1b35ad3ed7de8

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  RIVAS DE FLORES ANA ROSA
NIT/ICC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX : 09/04/2025
TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDQ PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERQ BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13091
CANT cobiGo DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
Lote 2305886 - Vence 15/06/2028
1.00 01.26.65.30 |TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 30 MM EN TITANIO 2014DM-0012 190,000.00 190,000.00
500
Lote 2305887 - Vence 11/06/2028
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 .00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 .00 0.00
843
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: PT 5629387 SUBTOTAL 6,471,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : SEIS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y UN MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 6,471,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductes Médico-Quirurgicas, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del misme por articulos en mal estado segin los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averizdo o detericrado. 2. Presente defectos y dafios en su

empagque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.
pague plastico y etig | hones y rayones. 3. M de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. . Dafics por humedad o ag

Ccl o

RECIBI CONFORME Y ACEPTO:

FIRMA'Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ELABORO
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Diprornédicos Aliado'd\e‘t/fDA

DIPROMEDICOS S.A.S. Ak Rl
NIT. 900.493.018-1 A
Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026
Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6207
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 10/04/2025 5:21:37 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  fgcHA VENCIMIENTO :  09/07/2025
50% de |a tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay rapnA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

Comercio en Cucuta.
CUFE:9¢5d8fc5b074a9e3720ad749cad5ee63608e00d6ad2e424b70568a5249f93f747188f9e63b7f900bae61b3 S5ad3ed7de8

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E. PACIENTE : RIVAS DE FLORES ANA ROSA

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  09/04/2025
TELEFONOS: 3499080 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR : ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13091
CANT COoDIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.12.020 |VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR 20142!‘(\)%-0012 0 2,420,000.00 2,420,000.00

Lote 2306780 - Vence 04/10/2028

1.00 01.25.022 |CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 MM) TALLAM 2014DM-0012 0 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2416306 - Vence 03/12/2029
1.00 ]01.26.3244HCA|INSERTO DE BORDE PLANO LINER E 32 MM 50/54 2014DM-0012 0 530,000.00 530,000.00
T 500

Lote 2424909 - Vence 24/10/2029

1.00 | 01.26.45.0052 [COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP CC TRIO #52 MM LINER E 2014DM-0012 0 1,715,000.00 1,715,000.00
500
Lote 2419963 - Vence 05/09/2029
2.00 01.26.65.25 |TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 25 MM EN TITANIO 2014DM-0012 0 190,000.00 380,000.00
500

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: PT 5629387

VR LETRAS : SEIS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y UN MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transparte ‘del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza, Por tal motive, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segun los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletos. 5. Dafios per humedad o agua

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

( www dipromedicos com
6 & ditnesiancomotcial @ dpromadicns

- Mow 1316 &
Linaa Al Cianie - D1 3000

Hogota / Bucaramandga | Carlugéna / Cuculy
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
NeQ0000000017554
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.A.S. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:39 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE40#24-44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N’ FACTURA: DP6208 % TCA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 10/04/2025 12:00 a. m.
ALMACEN: SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR
CENTRO DE COSTOS HSBC11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DP0126450048 COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD 1,005 1.715.000,00 §1.715.000,00 0,00 0,00
CC TRIO #48 MM LINER C
DPO1266540  TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 40 UNIDAD 1,00 $190.000,00  $190.000,00 0,00 0,00
MM EN TITANIO
DP0112020  VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD 1,008 2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0,00
QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR
DP01262839H INSERTO ANTILUXACION LINER € UNIDAD 1,00 $530.000,00  $530.000,00 0,00 0,00
CAT CON REBORDE CABEZA 28 MM COPA
46/48
DP01266520 TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 20 UNIDAD 1,00 §190.000,00  $190.000,00 0,00 0,00
MM EN TITANIO
DPO129202 CABEZA CERAMICA BIOLOX DELTA 28 UNIDAD 1,008 2.690.000,00 $2.690.0600,60 0,00 0,00
(0) TALLAM
DETALLE SUBTOTAL: $7.735.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6208 DESCUENTO: S 0,00
SC10 SALAS CIRUGIA SIMON i .
PACIENTE: SOLANO VELANDIA FRANCY HASBLEIDY IMPUESTO: $0,00
PREST-4163 FLETES: 50,00
IMP FLETES: 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $32.023,00
RETE FUENTE: $ 0,00
OTRAS RETE: $ 0,00
OTRAS DEDUC: $ 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
SIETE MILLONES SETECIENTOS DOS MIL NOVECIENTOS SETENTA Y SIETE PESOS AJUSTE RED: $0,00
CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00

TOTAL COMPR:

v

$7.702.977,00

Elaborado Por Aprobado Yor

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: |SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos AhqdoDA

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ TACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 208

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 10/04/2025 5:23:03 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  ppcHA VENCIMIENTO :  09/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay copaa DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. '

CUFE:46b7f8c6a54e0f9f19a675c1b33d21e70c3¢9645888ce63f0839dc0be2c74ed891f673049540fdf63f9262a7a39¢1330

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  SOLANO VELANDIA FRANCY HASBLEIDY

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  09/04/2025
TELEFONOS : 34990 80 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13092
CANT COoDIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.12.020 |VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR 2014[;?;1@-0012 0] 2,420,000.00 2,420,000.00

Lote 2314773 - Vence 14/10/2028

1.00 [01.26.2839HCA[INSERTO ANTILUXACION LINER C CON REBORDE CABEZA 28 MM COPA |2014DM-0012| 0 530,000.00 530,000.00
T 46/48 500
Lote 2402782 - Vence 19/02/2029
1.00 | 01.26.45.0048 [COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP CC TRIO #48 MM LINER C 2014DM-0012 0] 1,715,000.00 1,715,000.00
500

Lote 2418057 - Vence 23/07/2029

1.00 01.26.65.20 |TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 20 MM EN TITANIO 2014DM-0012 0 190,000.00 190,000.00
500
Lote 2312781 - Vence 11/06/2028
1.00 01.26.65.40 |TORNILLO DE ESPONJOSA 6.5 X 40 MM EN TITANIO 2014DM-0012 0 190,000.00 190,000.00
500

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 52496917

VR LETRAS : SIETE MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y CINCO MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICQS distribuye preductos Médico-Quirurgicas, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros dientes calidad y
confianza. Por tal motive, no se aceptaran develucicnes y generara la facturacién del mismo por articulos en mal estado segun los siguientes termines : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empague plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3, Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletes. 5. Dafios por humedad o agua

o~ N - 4 -“-—..._
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RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www dipromedicos com
giracsiancomercial@dpiomad Lom - i
MNowil 2318 2 Aliada De Vida

|imaa & Chanie - 81 8000 BLOESH

Hogeta/ Bucaramanga | Carlugéna 7 Cusuin
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Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses

13/06/2026
Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6 208
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 10/04/2025 5:23:03 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  fgcHA VENCIMIENTO :  09/07/2025
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay rnpmA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

Comercio en Cucuta.
CUFE:46b7f8c6a54e0f9f19a675¢c1b33d21e70c3c9645888ce63f0839dc0be2c74edB891f673049540fdf63f9262a7a39c1330

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  SOLANO VELANDIA FRANCY HASBLEIDY

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  09/04/2025
TELEFONOS: 34990 80 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13092
CANT CoDIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL

Lote 2305889 - Vence 03/06/2028

1.00 01.29.202 |CABEZA CERAMICA BIOLOX DELTA 28 MM (0 MM) TALLA M 2014DM-0012 0 2,690,000.00 2,680,000.00
500
Lote 2408702 - Vence 02/04/2029
1.00 09|N4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 52496917 SUBTOTAL 7,735,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : SIETE MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y CINCO MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL 5 NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 7,735,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductas Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacian del mismo por articulos en mal estado segin los sigulentes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletes. 5. Dafics por humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMAY SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

waw dipromedicos com

girocoiancamorcialEdpromedic

Aiads D Vide
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017555
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:41 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE40#24 -44 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00

N*FACTURA: DPo214
ALMACEN: 5C10

% ICA: 4,1400

90 FECHA FAC: 11/04/202512:00a. m.
SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR

CENTRO DE COSTOS  HSBCI1 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR

CODIGO NOMBRE

PRESENTACION

CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL "%DTO %IVA

DP02072204R COMPONENTE FEMORAL DERECHO
PSTALLA 4

DP02071203R BASE TIBIAL FUUA DERECHA TALLA 3

DP02070310P INSERTO TIBIAL FIJO PSF TALLA3 X
SF 10 MM PS

UNIDAD

UNIDAD
UNIDAD

1,008 2.300.000,00 $2.300.000,00 0,00 0,00

1,008 2.265.000,00 $2.265.000,00 0,00 0,00
1,00 $780.000,00  $780.000,00 0,00 0,00

DETALLE

04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6214
SC10 SALAS CIRUGIA SIMON
PACIENTE: PADILLA OSPINO ANALDY

PREST2171

TOTAL COMPROBANTE:

CINCO MILLONES TRESCIENTOS VEINTIDOS MIL OCHOCIENTOS SETENTA'Y DOS

PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

)

Elaborado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

SUBTOTAL: $5.345.000,00
DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: 0,00
FLETES: 30,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $22.128,00
RETE FUENTE: $ 0,00
OTRAS RETE: $ 0,00
OTRAS DEDUC: £ 0,00
IMP DISTRI: 50,00
AJUSTE RED: $ 0,00
AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL COMPR: $5.322.872,00
Aprob?{do Por

Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electronica N* 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del

: : c FECHA VENCIMIENTO :  10/07/2025
50% de |a tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. ’

CUFE:912a500ec1fa8bab0360f7edfa8a83d5c0f2412a98d7996d361e215099daf8fbe8b55669777197bb61b7edcadb0e8227

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6214

FECHAY HORA FACTURA 11/04/2025 2:19:23 p. m.

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta"”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE : PADILLA OSPINO ONALDY
NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 10/04/2025
TELEFONOS : 34990 80 MEDICO : DR. AVENDANO DURAN FELIX EDUARDO
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO TOTAL RODILLA CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13078
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 02.07.2204R |COMPONENTE FEMORAL DERECHO PS TALLA 4 2015DM-0013 0 2,300,000.00 2,300,000.00
099
Lote 2401737 - Vence 18/06/2029
1.00 02.07.1203R |BASE TIBIAL FIJA DERECHA TALLA 3 2015DM-0013 0 2,265,000.00 2,265,000.00
099
Lote 2425108 - Vence 18/11/2029
1.00 102.07.0310PSF [INSERTO TIBIAL FIJO PSF TALLA 3 X 10 MM PS 2015DM-0013 0 780,000.00 780,000.00
099
Lote 2416036 - Vence 09/07/2029
3.00 880200 CEMENTO SUBITON CON ANTIBIOTICO (CEMENTO 1) 2010DM-0003 0 .00 0.00
814-R1
Lote 50361 - Vence 24/09/2027
1.00 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 .00 0.00
843

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 51700243

VR LETRAS : CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL Pesos

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERCIO ¥ DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO.

DIPROMEDICOS distribuye productes Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empague y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros dientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se sceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado sequn los siguientes terminos : 1. Que el producto se encuentre averiade o deteriorado. 2. Presente defectos y dahos ensu
empaque plastico y etiueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

|
C dt LA

APROBO

RECIBI CONFORME Y ACEPTO:
FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

ELABORO

www.dipromedicos com
girocsiantamaciai@Edpromaedicos com
Mowl 0318 H22e942

Linaa Al Chanda ; D1 8000 8555

Hogota 7/ Bucarsmanga | Carlagena / Ciicuty
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Dipronnédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del

Comercio en Cucuta.

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6214

FECHA Y HORA FACTURA 11/04/2025 2:19:23 p. m.

: FECHA VENCIMIENTO :  10/07/2025
50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay  capnaa DE PAGO : CREDITO - 90 dias

CUFE:912a500ecfa8bab0360f7edfaBa83d5c0f2412a98d7996d361e215099daf8fbeBb55669777197bb61b7edcadb0e8227

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  PADILLA OSPINO ONALDY
NIT/CC : 900971006-4 IPS : HOSPITAL SIMCN BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 10/04/2025
TELEFONOS: 3499080 MEDICO : DR. AVENDANO DURAN FELIX EDUARDO
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO TOTAL RODILLA CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13078
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 51700243 SUBTOTAL 5,345,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5,345,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transparte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segun los siguientes terminos - 1. Que el producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios ensu

empaque plastico y etiqueta tales coma tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Preductos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO
FIRMA Y SELLO

APROBO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

o

www. dipromedicos com
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SUBRED

INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
N°00000000017556
PROVEEDOR:  DIPROMEDICOS S A, NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:43 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE 40 £ 24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: DP6219 % 1CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 14/04/2025 12:00 5. m.
ALMACEN: SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR
CENTRO DE COSTOS  HSBCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIM ON BOLIVAR
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U _ SUBTOTAL %DTO %alVA
DPO112021  VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD 1,005 2.420.000.00 $2.420.000.00 0,00 0,00
QUADRA H TALLA | ESTANDAR
DP0125021  CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (- UNIDAD 1,008 1.236.000,00 $1.236.00000 0,00 0,00
3.5MM) TALLAS
DETALLE SUBTOTAL: $3.636.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6219 DESCUENTO: $0.,00
SC10 SALAS CIRUGIA SIMON . X
PACIENTE: RIVAS DE FLORES ANA ROSA IMPUESTO: 0,00
PREST-4185 FLETES: £0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $15.136,00

RETE FUENTE:
OTRAS RETE:

OTRAS DEDUC:

TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI:
TRES MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA MIL OCHOCIENTOS SESENTA 'Y AJUSTE RED:

CUATRO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

AJUSTE AL TOTAL:

%\/ TOTAL COMPR:
é%/

$0,00
50,00
$0,00
$ 0,00
$0,00
$ 0,00
$3.640.864,00

Elaborado Por Aprobad{) Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacién Electrénica N° 18764072923856. Numeracién
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 14/04/2025 9:42:09 a. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del ~ fgcHA VENCIMIENTO:  13/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. ’

CUFE:a012d931322599e994a0e4fa0b7e027b7eaf73caadb748067d29195bd5cc2d008bcbd3230e604cbfda2c2e25fcf19d13

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6219

RESPONSABLE DE IVA, “No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES :

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE : RIVAS DE FLORES ANA ROSA
NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX: 12/04/2025
TELEFONOS : 3499080 MEDICO : DR. OSCAR FERNANDO PRADO DIAZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM : 13112
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.12.021 [VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 1 ESTANDAR  |2014DM-0012 0| 2,420,000.00 2,420,000.00
500
Lote 2348155 - Vence 19/03/2029
1.00 01.25.021  |CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (-3.5 MM) TALLA S 2014DM-0012 0 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 1904485A - Vence 22/10/2029
1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028
1.00 99IN4560 |CAMPO PARA INCISION IODINE 2016DM-0014 0 00 0.00
843
Lote 15L23 - Vence 30/11/2025
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: PT 5629387 SUBTOTAL 3,656,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : TRES MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 3,656,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporcicna a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal mativo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacién del mismao per articulos en mal estado segun los siguientes terminos : 1. Que el producte se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

od T

RECIBI CONFORME Y ACEPTO:

ELABORO

FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

. E;?;E% \

Lirsa Al Chente : D 5
Hogota / Buenramanga | Carlagéna / Cuculn

Impresa por TNS Software NIT:800182856-1
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017557
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 10:44 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CALLE 40 #24 - 44 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N*FACTURA: DP6220 % LCA: 4,1400 v0 FECHA FAC: 14/04/202512:00 a. m.
ALMACEN: SC30 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSINTESIS ENGATIVA CALLE 80

CENTRO DE COSTOS  ENGCI11 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS ENGATIVA

CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U

SUBTOTAL

%DTO %IVA

DPO112020 VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO UNIDAD
QUADRA HTALLAO ESTANDAR

DP0125022 CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 UNIDAD
MM) TALLAM

DP01263248H INSERTO ANTILUXACION LINER F UNIDAD

CAT CON REBORDE CABEZA 32 MM COPA
S6/58/60

DP0126450058 COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP UNIDAD
CC TRIO #58 MM LINFR F

1,00%2.420.000,00 $2.420.000,00 0,00 0,00

1,008 1.236.000,00 $1.236.000,00 0,00 0,00

1,00 $530.000,00  $530.000,00 0,00 0,00

1,008 1.715.000,00 $1.715.000,00 0,00 0,00

DETALLRE

04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6220

SC30 SALAS CIRUGIA ENGATIVA

PACIENTL: PINZON RAMOS JULIO EDUARDO
PREST-41%0

TOTAL COMPROBANTE:

CINCO MILLONES OCHOCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL QUINIENTOS SETENTA AJUSTE RED:

PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

L

Elaborado Por

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

SUBTOTAL:
DESCUENTO:
IMPUESTO:
FLETES:

IMP FLETES:
RETE IVA:
RETE 1CA:
RETE FUENTE:
OTRAS RETE:
OTRAS DEDUC:
IMP DISTRI:

AJUSTE AL TOTAL:

TOTAL CONMPR:

$5.901.000,00
$0,00
$0,00
$0,00

$ 0,00

$0,00
$24.430,00

$ 0,00

50,00

50,00

30,00

$0,00

$0,00
$5.876.570,00

Aprobado Poy/

Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos AliadoDA

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacidn Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O . D P 6220

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 14/04/2025 3:32:19 p. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  ppcHA VENCIMIENTO :  13/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industriay  opnMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. ’

CUFE:6f7626495d0db52b892a3790511015011dda1f3da12907e421e6bbed232897dad46c4f9ef8f0a1af739763feafb3db86

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  PINZON RAMOS JULIO EDUARDO

NITICC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE ENGATIVA
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHA CX:  14/04/2025
TELEFONOS: 3499080 MEDICO : DR. WILLIAN FERNANDO LOPEZ
VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA
CIUDAD: BOGOTA PROGRAM : 13109
CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 01.12.020 [VASTAGO FEMORAL NO CEMENTADO QUADRA H TALLA 0 ESTANDAR  (2014DM-0012 0| 2,420,000.00 2,420,000.00
500
Lote 2338387 - Vence 17/01/2029
1.00 01.25.022 |CABEZA FEMORAL CR-CO DIAM 32 (0 MM) TALLA M 2014DM-0012 0| 1,236,000.00 1,236,000.00
500
Lote 2402731 - Vence 28/05/2029
1.00 [01.26.3248HCA[INSERTO ANTILUXACION LINER F CON REBORDE CABEZA 32 MM COPA |2014DM-0012| 0 530,000.00 530,000.00
T 56/58/60 500

Lote 2209394 - Vence 16/05/2027

1.00 |01.26.45.0058 |COPA NO CEMENTADA VERSAFITCUP CC TRIO #58 MM LINER F 2014DM-0012 0 1,715,000.00 1,715,000.00
500

Lote 2402775 - Vence 14/03/2029

1.00 PD58 CAMPO PHARMADRAPE U 150 X 200CM 2016DM-0015 0 .00 0.00
357

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 215126 SUETOTAL 5,901,000.00
IVA 0.00

VR LETRAS : CINCO MILLONES NOVECIENTOS UN MIL Pesos RETE. FTE. 0.00

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00

COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5'901’000.00

DIPROMEDICOS distribuye productos Médico-Quirurgices, implantes e instrumental en excelente estado, con i idad en su y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y

confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminas : 1. Que ¢l producto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su

empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.
"
CY
y » 2
COeAL

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA'Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.
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Diprornédicos

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucién de Facturacion Electrénica N° 18764072923856. Numeracion
Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha
de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria
consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y

Comercio en Cucuta.

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No. DP6220

FECHA Y HORA FACTURA 14/04/2025 3:32:19 p. m.

FECHA VENCIMIENTO :  13/07/2025

FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias

CUFE:6{7626495d0db52b892a3790511015011dda1f3da12907e421e6bbed232897dad46c4f9ef8f0a1af739763feaf63db86

RESPONSABLE DE IVA, “No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE: PINZON RAMOS JULIO EDUARDO

NIT/CC : 900971006-4 IPS: HOSPITAL DE ENGATIVA

DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHACX:  14/04/2025

TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DR. WILLIAN FERNANDO LOPEZ

VENDEDOR: ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : REEMPLAZO CADERA NO CEMENTADA

CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13109

CANT CODIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR. UNIDAD VR. PARCIAL
Lote 15K23 - Vence 31/10/2028

OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 215126 SUBTOTAL 5,901,000.00
IVA 0.00

VR LETRAS : CINCO MILLONES NOVECIENTOS UN MIL Pesos RETE. FTE. 0.00

ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0.00

COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL SI NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 5.901,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductes Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integridad en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transparte del mismo, que les proporciona a nuestros clientes calidad y
confianza. Por tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturacion del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos: 1. Que el preducto se encuentre averiado o deteriorado. 2. Presente defectos y dafics ensu

empagque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4. Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua.

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO

FIRMAY SELLO

APROBO

FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www.dipromedicos com
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 23 abril 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA
N°00000000017558
PROVEEDOR: DIPROMEDICOS S.AS. NIT: 900493018 FECHA: 23/04/2025 11:13 a. m.
CIUDAD: CUCUTA (NORTE DE SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CALLE 40 # 24 - 44 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 7047486 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: DP6224 % 1CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 15/04/202512:00 a m.
ALMACEN: SC10 SALAS DE CIRUGIA OSTEOSISNTESIS SIMON BOLIVAR
CENTRO DE COSTOS HSBCI1 - QUIRURGICO ORTOPEDIA USS SIMON BOLIVAR
CODIGO NOMERE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
DPT55903516 TORNIILO CORTICAL UNIDAD 1,00 $120.069,00 $120.000,00 0,00 0,00
YN AUTOTARRAJANTE 3.5 X 16MM
DPT500035018TORNILLO CORTICAL 3.5 X 18 M3 UNIDAD 1,00 §120.000,00  $120.00000 000 0,00
DPA93381504 PLACA GANCHO DER 3.5 X 4 ORIF (70 UNIDAD 100 $650.000,06  $650.000,00 0,00 0,00
X15 MM)
DETALLE SUBTOTAL: £890.000,00
04-2025 CTO 172-2023 FACT DP6224 DESCUENTO: $0,00
SC16 SALAS CIRUGIA SIMON
PACIENTE: PENAGOS NUNEZ REYBER FABIAN IMELESTC: $0.00
PREST-4196 FLETES: 50,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $3.685,00
RETE FUENTE: 0,00
OTRAS RETE: 0,00
OTRAS DEDUC: £0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
OCHOCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS QUINCE PESOS CON CERO AJUSTE RED: $ 0,00
CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL COMPR: §886.315,00
/
“Flaborado Por Aprnhad@/l’or
Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1105784599

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]



Diprorinédicos AliadoasY IDA

DIPROMEDICOS S.A.S.

NIT. 900.493.018-1

Resolucion de Facturacion Electronica N° 18764072923856. Numeracion

Autorizada Del DP 5365 Hasta DP 10000 Fecha 13/06/2024 Vigencia 24 Meses ~ PACTURA ELECTRONICA DE VENTA
13/06/2026

Pertenecientes al regimen especial Zese desde el 1 de enero del 2020 con fecha N O y D P 6224

de matricula de camara de comercio 24 de enero de 2012, en materia tributaria

consagrado en el articulo 268 de la ley 1955 de 2019 y reglamentado por el FECHA Y HORA FACTURA 15/04/2025 9:07:20 a. m.
decreto 2112 del 24 de noviembre de 2019. Practicar Retencion en la Fuente del  FpcHA VENCIMIENTO :  14/07/2025

50% de la tarifa a partir del 1 de enero del 2025, Autorretenedores de Industria y FORMA DE PAGO : CREDITO - 90 dias
Comercio en Cucuta. ’
CUFE:da65a4312962bdffb6e275981e678373eb3e70bealaleed7287cf33423336388b4b811aaac21869516c66658c966966

RESPONSABLE DE IVA, "No somos Grandes Contribuyentes, Ni Autorretenedores de Renta”

SENORES : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PACIENTE:  PENAGOS NUNEZ REYBER FABIAN

NIT/CC : 900971006-4 3 IPS: HOSPITAL SIMON BOLIVAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
DIRECCION : CALLE 66 NO. 15-41 FECHACX:  14/04/2025
TELEFONOS : 349 90 80 MEDICO : DR. GUILLERMO RQOJAS BAEZ
VENDEDOR : ROPERO BAYONA EDWIN JAIR SISTEMA : CLAVICULA
CIUDAD : BOGOTA PROGRAM: 13115
CANT COoDIGO DESCRIPCION REG. INVIMA IVA VR.UNIDAD VR. PARCIAL
1.00 A93381504 |PLACA GANCHO DER 3.5 X 4 ORIF (70 X15 MM) 20235;\4’;‘?010 0 650,000.00 650,000.00

Lote 2200038996 - Vence 01/01/2050

1.00 | T55903516YN |TORNILLO CORTICAL AUTOTARRAJANTE 3.5 X 16MM 2024DM-0010( O 120,000.00 120,000.00
406-R1
Lote 2200085174 - Vence 01/01/2050
1.00 | T500035018 |[TORNILLO CORTICAL 3.5X 18 MM 2024DM-0010( O 120,000.00 120,000.00
406-R1
Lote 1800021798 - Vence 26/06/2040
OBSERVACIONES : CONTRATO DE SUMINISTRO No. BYS 172-2023 // DOCUMENTO DEL PACIENTE: CC 1140415126 SUBTOTAL 890,000.00
IVA 0.00
VR LETRAS : OCHOCIENTOS NOVENTA MIL Pesos RETE. FTE. 0.00
ESTA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A UNA LETRA DE CAMBIO, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DE RETE. ICA. 0m
COMERCIO Y DARA LUGAR A SU COBRO JUDICIAL S| NO ES CANCELADA EN SU VENCIMIENTO. TOTAL 890,000.00

DIPROMEDICOS distribuye preductos Médico-Quirurgicos, implantes e instrumental en excelente estado, con integri i en su empaque y buenas practicas en el almacenamiento y transporte del mismo, que les proporcicna a nuestros dientes calidad y
confianza. Per tal motivo, no se aceptaran devoluciones y generara la facturadian del mismo por articulos en mal estado segin los siguientes terminos @ 1. Que el producto se encuentre averizdo o deteriorado. 2. Presente defectos y dafios en su
empaque plastico y etiqueta tales como tachones y rayones. 3. Muestra de haber sido abierto. 4, Productos incompletos. 5. Dafios por humedad o agua

C A

RECIBI CONFORME Y ACEPTO: ELABORO APROBO
FIRMA Y SELLO
FAVOR HACER TRANSFERENCIA Y/O CONSIGNACION EN CUENTA CORRIENTE DEL BANCO DE BOGOTA N° 210282059 A NOMBRE DE DIPROMEDICOS SAS.

www thipromedicos com

ditocniancomascial@@piomadions com
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