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Nit: 900274663-3

SEDE PRINCIPAL: SEDE VILLAVICENCIO
DIRECCION: CR 37 36 41 Barrio Brazal Alto
CIUDAD: VILLAVICENCIO

SEDE BOGOTA

Favor no practicar retencion por ICA, actividad no gravada.

TELEFONO: (8)6668905 - 3112394716 -
EMAIL: direccionvillavicencio@saludllanosips.com

Calle 106 54 54 Puente Largo Bogota Tel: - - 3103079173 Email: facturacion@saludllanosips.com Nota de Crédito Electrénica

ADQUIRIENTE

SENORES: DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL

NIT: 901433263
DIRECCION: BOGOTA

( NCBG894 ]

FECHA EMISION:: 22/08/2025
HORA EMISION : 06:48 AM
FACTURA AFECTADA: 04FB676

CIUDAD: BOGOTA, D.C.

CONCEPTO

REBAJA O DESCUENTO PARCIAL O TOTAL

Cédigo Descripcion Cant Vr. Unit Total
0000003585 | PAQUETE Il DE ATENCIN AMBULATORIA PARA PERSONAS QUE VIVEN CON VIH-SIDA MAYORES DE 13 AOS. 1.00 580.000,00 444.396,00
CON MED
K (~ N
E/alor en letras: CUATROCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESC} MEFOTAL: $ 444.396,00
(c .
OBSERVACIONES: WVA: $ 0,00
Descuento acordado por pronto pago. )
IMPORTE TOTAL: $ 444.396,00
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Administrador
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CUDE: 70f22b2469546e4a65e02ed99aal86b1bae8535¢c516538f68ec09677c6f2e4a3b7f3d464b1a0f46530e89fcbc54e7689



