SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Actual : viernes, 06 energ 2023

11
. N°AK000000017516
PROVEEDOR: DISCOLMEDICA SAS NIT: 828002423 FECHA: 06/01/2023 12:32 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (Bogota, D.C) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CR12N12-32 ' MONEDA:  Pesos
. . KE10R14 - GESTICN DE ALMACENES
TELEFONO: 3182066844 ALMACEN: OCCIDENTE DE KENNEDY
N° FACTURA: FEBT82401 ' % ICA: 4,1400 PLAZQ: 90 FECHA FAC: 06/01/2023 12:00a. m.
[[JOBLIGACION PRESUPUESTAL: _ -
DISPONIBILIDAD COMPROMISO OBLIGACION
DOCUMENTO
CODIGO NOMBRE ‘ PRESENTAGION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DT0 %IVA
DM716 _ MASCARA DE NO REHINLACION CON . UNIDAD _ 400, 5343300 §1373200 000 19,00
RESEVORIO ADULTO INCLUYE :
EXTENSION DE OXIGENO
- DM718 MASCARA DE NO REHINLACION CON UNIDAD 187,00 $3.433,00 $573.311,00 000 19,00
_ RESEVORIO ADULTO INCLUYE
EXTENSION DE OXIGENO
DETALLE ’ SUBTOTAL: $ 587.043,00
EJECUCION DE CONTRATO No 9052-2022, FACTURA No FEBT82401 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $ 111.538,00
SUBTOTAL 1 $ 698.581,00
FLETES: $ 0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $16.731,00
RETE ICA: $ 2.430,00
RETE FUENTE: § 14.676,00
OTRAS RETE: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: ) OTRAS-DEDUC: $0,00
SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS CUARENTA Y CUATRO IMP DISTRI: $0,00
PESOS CON CERO.CTVS M/Cte. AJUSTE RED: 5000
. - ~ AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR: $ 864.744,00
Afectacion Presupuestal
Obligacion:
EARLEY DIAZ HERNANDEZ
1101760040
ELABORADO POR; " REVISADO POR: APROBADO POR:
Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada ' Imprime: Usuaric: 1101760040

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






MEDICAMENTOS SAS

Somos Grandes Contribuyentes

ICA 5.7

CALIGAD ¥ SERVICID PENSANDO B8 3U SALUS
NIT: B2B.002.423-5

No Scmos Autorretenedores de Renta
CALLE 15 N0.33-02 -BOGOTA D.C.

Tels 7023267
Distribucién: FACTURA BOGOTA

Somos Responsables de lva - Agente Retenedor de IVA

DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE ;

Resolucion No.012220 de diciembre 26/2022

Pagina :

CO50-ekaT
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CREDITO
W FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA No.

 FEBT82401

- F.EXP: 06-01-2023

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE- TINTAL ~ NIT
: 'Razon Sacial SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E. S'E
Dlrecmon Calle 10 No 86 58 Giudad: BOGOTA BOGOTA
Teléfono:  -454s600-7ss0s05 Forma Pago: CREDITO  Dias:0  Medio Pago:Inst. No Determinado
0 Favor canceiar antes de: 068-04-2023 o
_CUFE! c8dai89ef34d73376287 3269003 138ae92d0)! 40587eB4c48c238eba (W] CREGIEE
. PRODUCTO Lote. | Venc.g Cant. . Iva Pr. Bruto |
tef ... Descripcion SRS SO SRTOE U W :
pres MASCAR1LLA PARA OXIGENO ADULTO CON RESERVORIO UNIDAD | . GLOBAL 20210520 $19/05/2026: 154 19 3.43300 -
R.5 INVIMAZ01TOM-D00 253-R1 CUMD-0 ATS: HEALTHCAR : ; : :
=% MASCARILLA PARA OXIGENO ADULTO CON RESERVORIC UNIDAD GLOBAL 20210330 229I03.’20262 4 19 : 3.433,00 o] 13.732,00
RS INVIMA20170M-0001 253-R 1 CUM:D-0 ATC: HEALTHCAR , :
*** MASCARILLA PARA OXIGENQ ADULTC CON RESERVORIO UNIDAD GLOBAL 20210520 519105!20265 135 19 343300 © 44.629,00
R.S INVIMA20170M-D001253-Rt CUM:0-0 ATC: HEALTHCAR : :
% Secretaria de Salud ‘
7 Subred Integrada de Servicias de Salyd
Sur Octidente E.5.F,
NOMBRE BODEGA:—{F T e i i
NOMBRE QUIEN RECISE; /S22 () : (""“K—
- CARGO; HeRiteen — -
e (GHOO -
Feoh QG0 21D youn, 12 70 :
\ FIRMA: sl | T
H i
uSomos Grandes Contnblj;;;t;s..;r: ;I dlstrlto capital de Bogoea Resoluclén Dm 023155 el 29 de Nov:embre d;lm 5021 No practu:ar R1eICA SUBTOTAL mm——— 587043
Resolucion de facturacion ‘Descuento 0
HABILITACICN 18764039669212 Desde 17/11/2022 Hasta 17/11/2023 Del No. 78329 Al No.2G8000 Prefijo :FEBT ;Iva 111.539
Total Factura 698.582
Obs: REMISIO 00207 TIENE TRASLADO CTO 9052 ENTREGAR EN KENNEDY / URGENTE Retelva 0
ReteFte 14.676
Codigo: 22 Vendedor: DIANA CLEMENCIA ARISTIZABAL GONZALEZ éReteIca o - 2 430 i
{_ Mercancia Excluida: 0 BASE IVA 587.043 | TOTAL NETO | 681.476 J

Son: SEISCIENTOS QCHENTA Y UN MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS MICTE

Fecha y Hora Elaboracion; 06/01/2023 08:59
Fecha y Hora Expedicion: 06/01/2023 09:03

RECIBI CONFORME

Nombre:

Identificacion:

BANCOLOMBIA ctacte 45431348898
S0LO ACEPTAMUS RECLAMOS HASTA TRES DIAS DESPUES DE RECIBIDA LA
MERCANCIA FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMERE DE DISCOLMEDICA 848 JAY VILLAS cta cte 441170962
EXiJA RECIBO DE CAJA. ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN SUS EFECTOS
LEGALES A UN TITULO YALOR NEGOGIABLE DE ACUERDO A LALEY 1231 0E UG 17 JAGRARIO ctacte 339050002304
2008 - ARTICLLO 772 AT74 Y 777 ¥ 779 DEL GODICGO DE GOMERGIO. NOS RESERVAMOS :
LA PROPIEDAT DE L MERCANCIA MIENTRAB NO SEA CANGELADA TOTALMENTE. ELNO BBVA cta cte 483006478
PAGO DE ESTA FACTURA AUTORIZA A DISCOLMECICA SAS A LLEVAR LA INFORMACION  TIAVIVIENDA  clacte 077769096861
ALAS CENTRALES DE RIESGO,

POPULAR ctacte 110390134195

IOCCIDENTE ctacte 383003126
Elaboro: Revisd: Decto PE:

0.00

GUNZALEZ SEPULVEDA DIEGC ARMANDO GONZALEZ SEPULVEDA DIEGC ARMAN

Cargo:

Fecha de Recibido:
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Centro Logistico Begota Sede Administrativa Centro Logistico Neiva Centro Logistico Pitalito

Calle 15 N33 -02 Cral2 N=12 - 32 Cel, 378 734 €735 Calle12 M%16- 75 Caile3 N°1b-08
Cel. 316 52395894 calidad@discotmadica.com.co Cel. 318 206 68454 Cel. 318 206 G840
bogota@discalmadica.com.co contabilidad@discelmedlca.caom.co neiva@discolmedica.comeo pitalite@discoimedica.com.co
Centro Logistico Villavicencio Centro Logistice Tunja Centro Logistico Cali Centro Logistice Pereira
Calle37 N°. 40 - 30 Calle 478 N°. 12 - 32 Cra 432 N° Sa - 20 Av. 30 de Agosto Ne. 48 - 31
Cel. 317 656 4857 Cel, 318 734 6735 Cel. 316 5211852 Cel, 318 7121798

villavivencic@discolmedica.com.ea tunja@discolmeadica.corn.co cali@discolmedica.cam.co erzira@discolimedica.com.co
= il

C:‘SLI@M ¥ &Lﬁ% Jiiiﬁ'@ PEUSANDD B ;
NIT: 828.002.423-5 Co50-84911

CERTIFICACION 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 Bogotéd D.C., en mi calidad de REVISOR FISCAL de
la empresa DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE MEDICAMENTOS S.AS. -
DISCOLMEDICA S.A.S Con NIT.828.002.423-5 bajo la gravedad de juramento
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 Compensacidn Familiar, Sena y el ICBF;
Durante los Ultimos Seis (8) Meses segun [o dispuesto en el Articufo 50 de la ley
789 de 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Y en conformidad Articulo 65 de la Ley 1818 de 2016, se establecid la exoneracion
de pago de Aportes a la seguridad social en salud y aportes parafiscales a favor del
SENA vy el ICBF, de los trabajadores que.devengan menos de Diez (10) salarios
minimos mensuales legales vigentes.

Dada en Bogota D.C., al primer (01) dia del mes de enero de 2023.

4

"y

Ve | 3
U} 8] \M_%

FlR A REVlSOR FlSCAE{

ROBERTO GONZALEZ RINCON

C.C.\79.292.295 DE BQGg‘rA D.C.
T.P. No 901914







