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'_ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

‘ S i} P Fecha Actual martes 27 junio 2023
" R COMPROBANTE ENTRADAﬂ

. N°AK000000020408 o e
PROVEEDOR DISCOLMEDICA SAS _' - CONIT: 828002423 ' FECHA - 27I0B1202305:27p. m.
* CIUDAD: "~ BOGOTA (Bogots, DC) S .’ . -ESTADO:  Confimado’l

f.nmecc:on CRA2NT2:32 0 o NIONEDA: - Pesos -

o TELEFONO 3182086844 . ALMACEN: . KO O TE e ALERES -

‘-_"‘N" FACTURA FEBTOBS67 . %'l'c-A;'4,14_oo' .pL;Azo; 90 - . FECHAFAG: 27/06/2023 12:00a. m.
| MIOBLIGACION PRESUPUESTAL | S S
' DISPONIBILIDAD 1252 COMPROMESO 24531 OBLIGACIC’)I_\I 33561

" DOCUMENTO . 8463 - = L : |
TR -_CODIGO i 'NDMBRE e R PRESENTACION .. CANTIDAD VALOR/J . SUBTOTAL - %DTO %IVA

: DM?SS ~WECHA NAGAL ESTERILEN GATATO0%  UNIDAD 27,00 $4241.00 $114.507.00 0,00 _ 5,00
. % ALGODON, PRECORTADA - S ‘ CoeT :
,'.DM1216 - VENDA DEYESOSX5\YARDAS UNIDAD. . - 200,00 . - $5.11500 $1.023.000,00 - 0,00 0,00

- DETALLE R e © 0 SUBTOTAL: . $1.137.507,00
EJECUCION DEL CONTRATO No 8462- 2022, FACTURA No FEBTOS567 - | DESGUENTO: - . - 3040
‘ - - mpuesTto:. - $0.00

) '. s .. SUBTOTAL1 ' $1.137.507,00
o Ty .‘ R '  " FILETES: R gs_o;oo o
T IMP FLETES: ' $0,00
RETENA: $000".
RETEICA: © $4709,00
_ ' o RETE FUENTE: " gosasso0’
: o L g o _ o OTRAS RETE: : o 80,00
TOTAL COMPROBANTE e Cer OTRASDEDUG: . . = $000.
UN MILLON CIENTO CUATRO ML TRESCIENTOS SESENTA PESOS CON CERO : IMP DISfRI: S s 0-05
CTVSM"Cte - EEEE M B . .~ AJUSTERED: . $0,00"
: - o AR - o AJUSTEALTOTAL: $000

RSN S oo T JOTALCOMPR: - $1.404360,00

R ' Afectacion Presupuestal ‘ . ‘ . S
4245010401 MATERIALMEDICO QUIRURGICOS - -~ "~ Obligacion: 33561°  ~  1137507,0000 - -

I NATALIA SOLER VERGAR_A

© 1001118779 S L D : SR
T ELABORADOPOR: . . T REVISADOPOR. - o ~ APROBADO FOR: - -
Nombre reporte INRPComprobanteEnnada PR o e Impnme Usgario 1001118779

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



" DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE

1.de -1

Pégina :
MEDICAMENTOS SAS _"CREDITO.
@ ﬁ 5 ﬁgg Somos Grandes Contribuyentes FACTURA ELECTRONlCA
“CALIDAD Y SERVICIO PEHSANDO E SU SALUID Resolicier No.012220 de diciembre 26/2022 S DE VENTA No.. .
- NIT: 828.002423-5 . No Somos Alitorretenadores de Renta 50 9001 ’
S CALLE 15 No.33 - 02- BOGOTA D, C T FFEEPBz-'!'-(?Gnggs
o Tels 7023267 . A
. Somas Responsables de [va - Agente Retenedor de IVA
. . - : Dlstnbumén FACTURA BOGOTA o . .
Clisnte SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E - QCCID ©NIT 9009590484 [m] (R [=]"
_Razon Social SUBRED. INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E F
"Direccion TRANSVERSAL 74 F# 40B-54 SUR ) ' ) Cludad. BOGOTA BOGOTA ‘ - :
Teléfono: - - L . Forma Pago: CRED|ITO  Dias:90 - Medio Pago.inst. No Deienhinﬂdo T
o . ' i C -Favor cancelar antes de: 25-08-2023 - 1 g
. CUFE: 36867ad3d4879f695bbﬁcd386d6dO?cSh2620fet)a5ahecO2Oe2b27d51 81 b4332550e6d95468c1f53021 77(:0f1 b3dd621 ] . _
o - ' ...PRODUCTO Labo, . Lote Venc Cant. Iva: Pr.Bruto %Dct.  Total.
Ref. Descnpcldn 1 o L
wha ALGODON HOSPITALARIQ.500GR ROLLO . TECNOQUIM @ 2305032 i~ 30.'05.'2028 1 11453000 0 © 2290800
R.S INVIMAS 201TDM-0001'353R1l9Uﬁ/0-ﬂ ATC L ICAS 3 ) . - ) o .
e
[N
 Somas Grandes Cuntrihuyantes an ol dlstrﬂo capﬂal de Bogota Resalucién DPI-023769 del 29 de Nuvlamhra del 2021. No practlcar RtalCA. %SUBTO:I-'AL 22.806
Resolucion de facturacién - pescuento a .
HABILITACION 18764039689212 Dasde 1741172022 Hasta 17/1 112023 Del No. 78329 Al No.200000 Preﬂo FEBT L ’ va . o ]
. o ) B Erotal Factura - 22306
Obs: CTO 9052-2022 I_OC-NOAKOCODQ0004623/KENNE_DY ALMACEI_\U urgente ' : Reteh,a : T -0
i o S ' ReteFte - 573
_Codigo: - 22 Vendedsr: DIANA CLEMENCIA ARISTIZABAL GONZALEZ . Retelca - .0
([ Mercancia Excluida: 22.906 .~ | - BASEWA 0 ] TOTALNETO | 22.333 |

Son: VEINTI DOS MIL TRESCIENTOS TREINTA ¥ TRES PESOS M/CTE . } . :
60L ACERTANIOS REGLAMCS HASTA TRES DIAS DESPUES OE RECEIDALA BANCOLOMBIA ctacte’ 45431348898 F.‘echa\y Hora Elaberacion; 27/06/202315:03
MERGANCIA, FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO ANCMBRE DE DiscoLMEDicASas W VILLAS  ctacte 411170962 | Fecha y Hora Expedicion: 27/06/2023 15:07
EXUUA RECIBO DE GAJA, TSTAFACTURA DE VENTA SE ABIMILA EN SUS EFECTOS ‘ -
LEGALES A UN TITULO VALOR NEGOGIABLE OE ACUERDO A LA LEY 1231 CE Lo 17 JAGRARIO ~ © clacle 339050002304 | RECIBI CONFORME
2008 - ARTICULO 772 A 774 Y 777 Y 770 DEL CODIGO BE COMERCIO. NOS RESERVAMOS . i . . :
A FH;F‘IEDAD DE LA MERCANCIA MIENTRAS NO SEA GANCELADIA TOTALMENTE, EL NO BEVA - ctacte 483009478 [Nombre:'. -
PAGQ OE ESTAFACTURA AUTORIZA ADISCOLMEDICA SAS ALLEVAR LA INFORMAGION - DAVIVIENDA  ctacte 077769999861 - :
ALAS CENTHALES DE RIESGO. - Identificacion: -
. POPULAR ctacte 110390134195 . .
. OCCIDENTE - ctacdte . - 3830031 26 Cargr.r
Elaboré: Revisd: ) Dcto PP: .00 ‘ "
"ONIRIS MEJIA DONADO ONIRIS MEJIADONADG - Fecha de RECIbIdO B
Prov, Tecnologico: Discolmadica SAS Nit: 828.002.423-5 - . ORIGINAL

B T

Software MannsWeb (RrBf828002423J Somic Scluciones SAS Nit. 901030701-1 ‘



BAD Y SERVICIO PENGANDO BN 3U SALUD _ ok |
NFF,BZSQD?“Z&?; . . . m.:

_"CCERTIFICACION ACREDITANDO PAGO DE APORTES
(ART 50 LEY 789/02 — -ART. 65 LEY 1819/16)

~ CERTIFICACION

- El suscrito ROBERTO GONZALEZ RINCON,; identificado con cédula de-ciudadania
+. No. 79.292.295 Expedida en Bogota D.C., en-mi calidad de REVISOR FISCAL de
la empresa DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE MEDICAMENTOS S.A.S.
DISCOLMEDICA S.A.S Con NIT.828.002.423-5 bajo |la gravedad de Juramento o
manifiesto, que la sociedad ha cumplido con el pago de los aportes a la seguridad
social de sus empleados .a‘los sistemas de salud, Riesgos Laborales, Pensiones y |
: 'Aportes Parafiscales a las -cajas. de Compensacion Familiar, Sena y el ICBF; .
" Durante los dltimos Seis (6) Meses sequn lo. dispuesto en’el Articulo 50.de la Iey
: 789 de 2002 y el Artlculo 23 dela Ley 1150 de 2007 :

" Y-en conformidad Artlcu[o 65 de la Ley 1819 de 2016, se éstablecro la exoneracion
. de pago de Aportes a la seguridad social en salud'y aportes parafiscales a favor del'

SENA y el ICBF, de los trabajadores que devengan menos de Dlez (1 0) salarlos' :
mlnlmos mensuales tegales vlgentes oo . o '

e Déda"en Bogotd D.C. al primer (01) dia del mes de junio de 2022,

: . . e TR
o MA-REVISOR FISCALY
o - ROBERTO NZALEZ RINCON
- C.C.9.292, 95DEB )GOTAD.C.
T.P.No.90191+T '
N

Centro Logistico Bogetd Sede Administrativa - Centro Logfstico Neiva - - Centro Logistico Pitalite

T Calle1SN°33.02 Cral2 N° 12 -32 Cel. 318 734 6735 . Calle 12 N2.16- 75 Calle3N%1b-08

.Cél. 316 523 5894 calidad@discoimedicacomee . Cel, 318 206 6844, Cet B18 206 6840 «
bngota@discclmedlca.mni.co contabilidad@discolmeadicagomco nmva@dlscolmedtca comed ' pialito@discolmedicacom.ce

Centro Logistico Villavicencio © = Céntro Logistico Tunja ., - Centro Logistico Caii Centio Logistico Pereira
Calle37 N2 40 - 30 Calle 472 N° 12 - 32 : v Cra43aN%5a-20 Av, 30 de Agoste No, 48 -3
Cel. 337 656 4857 oo Cel. 3187346735 L Cel. 316 5211952 Cel. 318 7121778

. villavivencio@discalmeditacom.ce unja@discalmedica.com.ca: cali@discolmedicacom.to peretra@discolmedica.comco www.discolmedica.com.co




