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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Actual : martes, 21-marzo 2023
111

COMPROBANTE ENTRADA

* NCAKD000000(18711 |
PROVEEDOR: DISCOLMEDICA SAS NIT: 22002423 FECHA:  21/03/2023 02:53 p. m.
CIUDAD:  BOGOTA (Rodots, D.C) - ' i ESTADO:  Confimnado
DIRECCION: CR12N12-32 , ~ MONEDA: Pesos -
TELEFONO: 3132066844 ALMACEN:  NEIOR14- GE O D A ey
N° FACTURA: FEBTSSDSG/ % ICA; 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 21/03/2023 12:00 a. m. /
[_]OBLIGACION PRESUPUESTAL.:
DISPONIBILIDAD = COMPROMISO OBLIGACION
DOCUMENTO . : .
CODIGO . NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORMJ SUBTOTAL %DTO %WA
DM793 PAPEL GRADO MEDICO PARA UNIDAD — 1,00  §$27500000 § 275‘000'.00 0‘00. 19,00 4

ESTERILIZACION EN VAPOR ROLLO DE 38
A 40 CM X 200MT

DETALLE : .. ' " SUBTOTAL: $ z?s,ooa,od/
EJECUCION DEL CONTRATO No 9052-2022‘i=ACTURA No FEBT88036/ DESCUENTO: - s000 _
IMPUESTO: s 52.250,00/
. SUBTOTAL1 $327.250,00
" FLETES: _ $0,00
] IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $1.139,00
_ RETE FUENTE:  §6.875,00
‘ - ' ’ ' OTRAS RETE: ‘ $0,00
TOTAL, COMPROBANTE- i . OTRAS DEDUC: $0,00
TRESCIENTOS DIECINUEVE MIL DOSCIENTOS TREINTA Y SEIS PESOS CON - INIP DISTRI: $0.00
CERO CTVS M/Cte,  ~ _ AJUSTE RED: $0,00,
' ANSTEALTOTAL: $0,00
TOTALCOMPR: ~ *  $319:236,00

-

/!

Afectacion Presupuestal

Obligacion:
Nl Sele\V
"NATALIA SOLER VERGARA
1001118779 L
ELABORADO POR: REVISADO POR: APROBADO POR:
Nombre reporte | INRPComprebanteCitrada ' h Imprime: Usuario: 1001118779

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICICS DE SALUD SUR QCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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A DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE Sussgss
s W | MEDICAMENTOS SAS @) CREDITO
? DE@@ 4 wl@ﬁ Sﬁﬁ&g Somos Grandes Contribuyentes : ico?x?ec M FACTURA ELECTRONICA
CALIAR ¥ SERYICIO PENSANDD M 5U SALUD . Resolucion No.012220 de diciembre 26/2022 g R DE VENTA No
NIT: 828.002423:5 No Somos Autorretenedores de Renta 150 g0t _ FEBT8803 6
‘ CA| 15 No.33-02 - CTAD.C. ‘
LLE 15 No.33 - 02 - BOGOTAD.C CoSCRSTA . F.EXP: 21-03-2023
Tels 023267 R P R PP
Somos Responaables de Iva - Agente Reteneder de IVA
L : Distribugion: FACTURABOGOTA o .
L " Cliente SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E - OCCID NIT | 900¢59048-4 =] :, P
" Razon SOCIal SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ES.E
Dlrecmén TRANSVERSuL 74 F#4OB 54 SUR _— C!udad BOGOTA BOG TA
Teléfono: - - Forma Pago: CREDITG  Dias:90  Medio Pago Inst. No Determinado
: 0 Favor cancelar antes de: 18-08-2023 '

 CUFE: 42bb0fcf8925753ac801d996 18e6e50ebi925085 3 cc

"PRO

6453d5030c5e4b451cAdeSH748938¢8549318923931db9

Labo. | Lote. | Venc. Cant. lva® Pr. Bruto %Dct Total

:Ref.

Descripeién oo T L g
!NS F’APEL GRADO MEDICO PARA ESTERILIZAR 40CM X 200MTS ROLL® ¢ ALFA SAFE - 301185/02 ‘1 0/08/2027: 1 19 ; 275 DOO 0(} 0 275.000,00
) R.S INVIMA:2022DM-0008785-R1 CUMLD-0 ATC: . : _ :
i . : :
3 ;‘umZLEng... f
ifiliﬁwx . L ) ‘
v 4 .
i
" Somon Brandes Gontribuyanten an o distito capltal da Bogota. Reaolucion DDI0Z3769 del 28 de Naviombra del 2021, No practicer Rislch.  SUBTOTAL T 75,000
. Resolucién de facturacién Descuento ‘ 0
| HABILITACION 18764039580212 Desde 17/11/2022 Hasta 171142023 Del No. 78329 Al No,200000 Prefijo :FEBT Iva 52.250
E : Total Factura : 327.250
 Obs: AKOC0000003906 KENNEDY 9052-2022 # : Retelva - 5 0
! ! | Retefte : 6875
. Codigo: 22 Vendedor: DIANA CLEMENCIA ARISTIZABAL GONZALEZ .~~~ Retelca — 0o |
[ Mercancia Excluida: 0 BASE IVA_275.000 [ TOTALNETO | 320.375 ]
' Son:; TRESCIENTOS VEINTE MIL TRESCIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS MICTE :
BANCOLOMBIA cta cle  45431348898| Fecha y-Hora Elaboracion;21/03/2023 09:18
. SOLO ACEPTAMOS RECLAMOS HASTA TRES DIAS DESPUES OE RECIBIDA LA .
E MERCANCIA, FAVOR GIRAR CON CHEGUE CRUZADC A NOMBRE BE DISCOLMEDICA A5 |[AV VILLAS cta cte 411170962 | Fechay Hora Expedicion: 21/03/2023 09:2¢
EX{JA RECIBO DE CAJA. ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN SUS EFEGTOS
LEGALES A UN TITULO.VALOR NEGOCIABLE DE ACUERDO A L LEY 1231 DE JULIO 17 IAGRARIO cta cte 339050002304 REC!B! CONFORME
2008 - ARTICULO 772 A 774 Y 777 Y 779 DEL GODIGC DE COMERCIC. RO RESERVAMOS
LA PROPIEDAD DE LA:!ERCANCIAM\ENTHAS ND(;{;EA CANCELADA TDTiLMENTE ena [BBVA cta cte 483008478 |Nombre:
PAGG DE ESTA EACTURA AUTCRIZA A DISCOLMEDICA SAS A LLEVAR LAINFORMACION  [DAVIVIENDA  cta cte 077769999861
A LAS CENTRALES DE RIESGO. Identificacién:
POPULAR ctacte 110390134195
OCCIDENTE  ctacte  383003126] cargo:
Elabor6: Revisé: Dcto PP: 000  |Fech -
ADRIANA CAROLINA ESPITIA SCTO ADRIANA CARGLINA ESPITIA SOTO ’ echa de Rocibide: ]
Prov. Tecnalogico: Discoimedica SAS Nit: 828.002.423-5 ‘ ORIGINAL Software MantisWeb (RIBI828002423) - Somic Soluciones SAS Nit, 801030701-1

Branarta » DafarNicen"am



COLMEDICA S.&5

IDAD Y SERVICIO PENSAKDO EN 30 SALUD
NIT: 828.002.428-5 -

o

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

CERTIFICACION

~ Fl suscrito ROBERTO GONZALEZ RINCON, identificado éon cédula de ciudadania
w0 N0 79.282.295 Expedida en Bogota D.C., en mi calidad de REVISOR FISCAL de
.+ la empresa DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE MEDICAMENTOS S.AS. -
‘ -~ - .DISCOLMEDICA 8.A.S Con NIT.828.002.423-5 bajo ia gravedad de juramento
SRR - manifiesto, que la sociedad ha cumplido con el'pago de los aportes a la seguridad
i .0 77 .. soclal de sus empleados a los sistemas de-salud, Riesgos Laborales, Pensiones y
: 7. Aportes Parafiscales a las cajas de Compensacion Familiar, Sena y el ICBF;
- Durante los-Gltimos Seis (6) Meses segun lo dispuesto en el Articulo 50 de la ley
-7, 789.dé 2002 y el Articulo 23 de fa Ley 1150 de 2007. :

'i_Yi‘eﬁ-cbnformidad Articuio 65 de la Ley 1819 de 2018, sereétablleci'é la exoneracion
- .- de pago de Aportes a la seguridad social en' salud y aportes parafiscales a favor del
' "SENAy el ICBF, de los trabajadores que devengan mehos de Diez (10) salarios

'

- minimos mensuales 'egales vigentes.

’{Déd@_éh Bogot4 D.C., al primer (01) dia del mes de marzo de 2023,

5,

. ROR INZALEZ RINCON
7. 6.6.179.292.495 DE BAGQTA D.C.

Centro Logis'ticq Bogetd -  Sede Administrativa - Centro Logistice Neiva Centro Logfstico Pitalito
T © Calte IS‘N?. 33:02 L0 €ral2 NS12 < 32 Cel 318 734 6735 . Callet2MN%16-75 - Callie 3N%1b - 08
SN el 3165239894 : calidad@discolmedica.com.co Cel. 318 206 6844 Cel, 318205 6840
" bogata@discslmedicacomco contabilidad@adiscolmedica.com.co neivagidigcoimedica.com.co pitalite@diseolrnedicacomeg

Centro Legistico Pereira

" . ' centro Logistice Villavieenclo . Centro Logistico Tunja Centro Logistico Cati
T - . : Calle:ﬂh\l“_i’ooaiﬂ' . Calle 47a N9, 12 - 32 Cra43a N° 5a -20 N Av. 30 de Agosto No. 48 - 31
Lo T cel. 317656 4857 Gel, 318 734 6735 Cel. 316 5211952 : Cel. 318 7121778
villavivencio@discolmedica.com.co tunja@discolrmedica.com.ce cali@discalmadicacomen pereira@discalmedicacomen”



