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CUENTA POR PAGAR N° 19187
Proveedor : 830122760 - RACK DIAGNOSTIC DE COLOMBIA S.A.S./ Estado: Confirmado
Direccion : calle 106 54 47 Telefono 6017426486 Ciudad: BOGOTA
DISTRITO
CAPITAL
Factura:  FE1072 /f/ ‘
Tercero: NIT - 830122760 - RACK DIAGNOSTIC DE COLOMBIA S.A.S. /
Proveedor: 830122760 - RACK DIAGNOSTIC DE COLOMBIA S.A.S/ o
Fecha del documento: 05/03/2025 Fecha de la cuenta por pagar: / 05/03/2025
Plazo: 90 dias Fecha de vencimiento: 03/06/2025

Cuenta contable:
Observaciones:

24010101 - PROVEEDORES ;
CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #AGOOOOOO{DHM)(

Total Cuenta por pagar : $ 23.866,00 /

SON: VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
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Usuario: LCAL

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]




E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Fecha y Hora de Impresién : martes, 11 de marzo de 2025 11:55 a. m.

HOSPITAL =
UNIVERSITARIO SANTANDER
DE SANTANDER 11
EMFTRTA SOCWN, D PORAD0
Elabord :LCAL COMPROBANTE ENTRADA NOAG000000001404  confimo icaL
PROVEEDOR:  RACK DIAGNOSTIC DE COLOMBIA S.A.S. NIT: 830122760 FECHA:  / 05/03/2025 10:12 a. m.
CIUDAD: BOGOTA DISTRITO CAPITAL (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: calle 106 54 47 TELEFONO:
TELEFONO: / ALMACEN:  ALMACEN GENERAL
NOFACTURA:  FE1072 % ICA: 5,4000 PLAZO: 90 FECHA FACT: ‘05/03/2025 12:00 a. m.
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANT VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
AGLB01058¢  PEGANTE BOXER-500 ML UNIDAD 1 $21.100,00 $21.100,00 0,00 19,00
DETALLE SUBTOTAL: $21.100,00¢"
SE INGRESA FACTURA RADICADA EN ALMACEN EL DIA 05/03/2025, LA CUAL PERTENECE AL DESCUENTO: 3000
CONTRATO 081 DEL ANO 2025 IMPUESTO: $ 4.009,00 ¢
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $601,007
RETE ICA: $ 114,007
RETE FUENTE: $528,00¢
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
: IMP DISTRI: $0,00
. AJUSTE RED: $0,00
AJUSTE AL TOTAL: $0,00 /
TOTAL INGRESO: $ 23.866,00 /

TOTAL COMPROBANTE:
VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

AORORPD 2

ELABORO ORDENO /' APROBO

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: LCAL

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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ELABORO:LCAL CONFIRMOQ:LCAL
NOTA N°4661

Naturaleza: Debito Fecha: 11/03/2025 Estado: Confirmado

Tipo: Factura

Tercero: NIT - 830122760 - RACK DIAGNOSTIC DE COLOMBIA S.A.S.

Proveedor: 830122760 - RACK DIAGNOSTIC DE COLOMBIA S.A.S.

Observaciones: DESCUENTO TASA AVISOS Y TABLEROS BOMBERIL AG1404

SON: VEINTIOCHO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

VALOR: 28,0000
CONCEPTOS
Concepto Cuenta contable Nombre de cuenta Naturaleza Valor
AVISOS Y TABLEROS . 4
021 AVISOS Y TABLEROS 15% COMPRAS 24362702 15% COMPRAS Credito $17,00
SOBRETASA BOMBERIL i 7
022 SOBRETASA BOMBERIL 10% COMPRAS 24362703 10% COMPRAS Credito $ 11,00
CUENTAS POR PAGAR
Factura Fecha Fecha Venc. Cuenta contable Valor
FE1072 5/03/2025 3/06/2025 24010101 - PROVEEDORES
™~

O
"OREO

LCAL - ANGIE LO A LIPEZ CONTRERAS

$ 28,007

ELABORO:

Reporte: PGRPNota
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

of AUTORIZO:

Usuario: LCAL




