CLINICA :
OFTALMOLOGICA FACTURA NRO: FE112744

y FECHA: 14/06/2025 11:24:00
EN
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 14/07/2025

@} FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1

CALLE 17 N 0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Clicuta, Norte de Simtander, CO Bogota, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 7bd97eakic502cH88912ea3a5a364822e49e640b2d26b6d9ceRcood 3e806ec80e3 D3 17947¢78257b38 1 dad6eS

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Dcto. :;;‘tzl IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-10 hasta 20250610
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cbbe:mmRéginm,{” cial o Bxeepeion. :
Datos del paciente: CC- 37254565 - NELLYFLOREZDEACEVEDO Beneficiario - EspeualoEménbmeﬁdmg-‘

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00 % $0,00 0,00%  $82.10000
AUTORIZACION: 223

Subtotal  $82.100,00

Descuento $0,00
IVA $0,00

[ Total]  $82.10000

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01. -

Beneficiario Régimen tributario especinl ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucidn 2508/1997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de Ia tarifa general de
retencion en la fuente. Sonms autorretenedores de indstria y conercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencién de ICA.

Software: MANAGERCLINICS00372288



CLINICA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

LUNWR FACTURA NRO: FE112745
&7 | pernamron FECHA: 14/66/2025 11:24:00

4 e i e aia MONEDA: cop

FORMA DEPAGT:: Crcdito, Vence: 14/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N 0-88. LAPLAYA (L 57 No.8-69. BOGOTAD.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: cae27fBdE31955542a0073c6db83839499H#2¢239dd03435d504b6a39¢1 783300264 50mbe6d52600dd282beb

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Dcto. .ll)?:iil IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-10 hasta 2025-06-10 4 Qi ok g
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion :
Dutos del paciente: CC- 37254565 - NELLY FLOREZDE ACEVEDO - Beneficiario - Especial o Excepcién beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR ] :
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 224. 1,00 §$80.200,00 0,00 % $0,00 000%  $80.200,00

Subtotal ~ $80.200,00

Descuento $0,00
IVA $0,00

[ Total| - $8020000

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Réginen tributario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19;. Fecha de constitucion 23081997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de I tarifa general de
retencion en la fuente. Sonms autorretenedores de industria y comercio segim acverdo 025 d:1 2018, por favor abstererse de practicar retencion de ICA.

Softwaro: MANAGERCLINICB00372284



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

ggmﬁtoclc . FACTURA NRO: FE112873
& | Pearanion FECHA: 17/06/2025 15:31:00

il o MONEDA: © Q0P

FORMA DEPAGO:  Crédito, Vence: 17/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LA PLAYA (L 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: d3b92b19ee96852¢2170411 61 1ac06159d3c7a287b192d5 1 6deck222 1c5d {77896 70cca2 | ab09c98 1858 | ce03ck:

Total

Nro. Referencia Deseripcion Cant.  Precio Deto. Deto

IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-01 hasta 2025-06-17
Mbdalidad: Pago por evento  Cobertura: Cobertura Régimmen Especial o Excepeion
Datos del paciente: CC- 37252393 - LUZMARINA DURAN CHAUSTRE - Beneficiario - Especial o Excepcién beneficiario

SUMINISTRO DE LENTES . = . . .
1 BUVD0L - ey et 2t 100 $45247400 0,00% $0.00 000% $45247400

Subtotal  $452474,00

Descuento $0,00
IVA 50,00

Numeracdion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observadion:
#836-02-00-054-000000,CO1 POCNTR 5977795, GBOTELLOW@SENA EDU.QO4$

Bereficiario Régimen trilatario especial ZFSF.a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 25081997, A partir del afio 2025 aplicar el 0% de la tarifa general de
retencion en la fuente. Somos morretenedores de industria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencidn de ICA

Softwam: MANAGERCLINICS00372288

Proveador: Avances Software SAS

Fabricente: Avances Software SAS - NIT: 800372288

Ganarado: M Facturacién Elecirénica - factumcionavances.com, Fecha de validacién DIAN 2025-08-17 15:30:58 Phgina 1 de 1



FACTURA FLECTRONICA DE VENTA

CLINICA . FACTURA NRO: FE113756
(& FECHA: 250062025 15:24:00
Sy sl MONEDA: cop
FORMA DEPAGO:  Crédito, Vence: 25/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N 0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De (Qiicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, (O
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 07ad3b952907¢20e7 7deadbda68 1 51a3b269703d%ab626977782¢1 0287 BA08cd22 23288908 7Thod44 i 2ed8

Nro. Referencia Deseripeion Cant.  Precio Dcto. Fg:::l IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-01 hasta 2025-06-25
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepcidn
Datos del paciente: CC- 37224852 - DORA MORALES MENDIEZ- Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario

SUMINISTRO DE LENTES .
1 SUMOL AUTORIZACION: 388 100 §452474.00 0,00 % $0,00 000% $45247400

Subtotal ~ $452.474.00

Descuento $0,00
VA $0.00
§45247400

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#3$36-02-00-054-000000,001 POCCNTR 5977795 GBOTELLO@SENA EDU.COH$

Beneficiario Régimen trilutario especial 7ESF. a partir del aiio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de comstitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 aglicar el 50% de la tarifa general de
retencion en ka fuente. Somos storretencdores de indistria y comercio segin acuerdo 025 del 2008, por favor alstenerse de practicar retencidn de 1CA.

Softwara: MANAGERCLINICS00372288
Proveedor. Avances Softwam SAS
Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 900372288

Generado: M Factumcién Elactronica - factumclonavances.com, Facha de validacion DIAN 2025-06-25 15:24:17 Pagina 1 de 1



: FACTURA NRO: FE113757
b FECHA: 25/06/2025 15:25:00
b MONEDA: COP
FORMA DEPAGO:  Crédito, Vence: 25/07/2025

' — FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
@)

S meitr Do
$u i oo

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Qlicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario
CUFE: 65¢31b159739a6e5434e1 bR 13e92867536962d728badc7533 La6dRd9ce2c009c8227a6b 772 7b5d6e2c36db0fac52e
Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. gtt?,l IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-01 hasta 2025-06-25
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Datos del paciente: OC- 1094047596 - LINA MARCELA ASCANIO SIGARROA - Beneficiario - Especial o Expepcion beneficiario

SUMINISTRO DE LENTES. -
1 SUMDO1 AUTORIZACICN: 328 100 $45247400 0,00% $0,00 000%  $452474,00

Subtotal  $452.474,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
$ 45247400

Numeracidn autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 ddl 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#336-02-00-054-000000;CO1 POCNTR 5977795, GBOTELLO@SENA EDU QO#$

Beneficiario Réginen tribatario especial ZESEa partir del aiio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecla de constitucion 250871997, A partir del afio 2025 aglicar el 0% de la tarifa general de
retencion enla fuente, Sormos autorvetenedores de indistria y conercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencién de ICA.

Soffwam: MANAGERCLINIC900372288
Proveedor Avances Software SAS
Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 00372288

Generado: M Facturacion Elecirénica - lacturacionavances.com, Fecha de validnoion DIAN 2025-06-25 15:24:52 Pégina 1 de 1



, FACTURA NRO: FE113758
OFTALMOLOGICA FECHA: 25/06/2025 15:25:00
PENARANDA
S i e MONEDA: Ccop
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 25/07/2025

. FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
@)

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Qlicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 3110a38b{7d21b7bb3el 8 7c4b4ad89d1053067a35¢734H 2 Bebab4 7 1 67eade88d4al 708 5%bce | 1debbd 7Thdblat4b

Nro. Referencia Desceripeidn Cant.  Precio Deto. ;(;:I IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-01 hasta 2025-06-25
Modalidad: Pago por evento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepeion
Dutos del paciente: (C- 37254565 - NELLY FLOREZDE ACEVEDO - Beneficiario - Especial o Fxcepeion beneficiario
SUMINISTRO DE LENTES . o . o - 45
1 SUMDOL AUTORIZACION: 469 LO0  $45247400 0,00% $0.00 000% $452474.00

Subtotal ~ $452474,00

Descuento 50,00
VA $0.00
$ 45247400

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#$36-02-00-054-000000;CO1 POONTR 5977795, GBOTELLO@SENA EDU. CO#$

Bereficiario Régimen trilutario espectal 7FSE a partir del aiio 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de comstitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 aplicar ¢l 50% de la tarifa peneral de
retencion en la fuente. Somos sutorretencdores de indstria y comercio segim acuerdo 025 ded 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Software: MANAGERCLINICS00372288

Provesdor. Avances Softwam SAS

Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 900372288

Ganemdo: M Facwraoion Electronica - facturacionavances.com, Focha da valldacion DIAN 2025-06-25 15:25:25 Pégina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

‘#E)EELL?(‘)‘\LOGIC " FACTURA NRO: FE113799
: FECHA: 26/06/2025 15:18:00
I i MONEDA: CoP

FORMA DEPAGO: Crédito. Vence: 26/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N 0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Ciicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: £2e4d6a04e65edd03948eke] c640ce3e8b2301 Shofiack 09225494 1a57 | 6ieedbhV904 1 bR392¢298ec9263 1487103

Nro. Referencia Deseripeion Cant. Precio Deto. ;l;(;tt:l VA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-01 hasta 2025-06-26
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepcion
Datos del paciente: CC- 37252393 - LUZMARINA DURAN CHAUSTRE - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR

1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 318 1.00 §80.200,00 0.00% 50,00 000%  $8020000

Subtotal  $80.200,00
Descuento $0,00
VA $0,00

$80.200.00

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Régimen tributario especial ZESE a partir del ano 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de comstitucion 23081997, A partir del afo 2025 aplicar el 50% de la tarita general de
retencion en la fuente. Soims auorretenedores de indistria v comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de 1CA



CLINICA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Lid

! : FACTURA NRO: FE113999
(o7 | e FECHA: 27/06/2025 12:25:00
\ PR ——— MONEDA: CopP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 NO-88. LAPLAYA CL 57 No,8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clcuta, Norte de Santander, CO Bogotd, Dee. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 35:b29bal4Ped3dabd2293b5642676ehifi0a3 789dB5ac3401 53572d8858TebbeTH083b8%c0edal 560342652400

Nro. Referencia Descripeion ' Cant,  Precio Dcto, '['::tt’;l IVA Subtotal

Periodo facturado desde 20250605 hasta 2025-06-05
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Dutos del paciente: CC- 1094047596 - LINA MARCELA ASCANIO SIGARROA - Beneficiario - Especial o Excepei6n beneficiario
1 890207 8‘3%2‘? :%ﬁ%\ggﬂg’;s 100 $8020000 0.00% $000 000%  $8020000
Subtotal  $80.200,00
Descucsito $000
IVA 50,00

o] 88020000

Numeracién autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Réginen trilatario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 250871997, A partir del afio 2025 aplicar el 0% de I tarifa gencral de
retencion en ki fuente. Sonos auforretenedores de industria y comereio segiin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA

Buftware: MANAGERCLINICUOG2T7 2388
Provgedar Avances Sofiware 5AS
Fancante: Avancos Softwams SAS - NIT: 800372208

Gonarado: k4 Faclumclan Elecimnica - facturacionavances. cam, Feohs do validacién DIAN 20268627 1312833 Pagina 1 de 1



OFTALMOLOGICA FACTURA NRO: FE114000
PENARANDA FECHA: 27/06/2025 12:26:00
i gt Sevila MONEDA: cop
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA FACTURA ELF.CIRONI CA DE VENTA
@ |

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA 8.A.8 Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJ E
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador saluct 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N0-88. LAPLAYA (1. 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461300

San José De Clieuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 5452386¢b]028d0a0126967286H610c2da365ddal 038272d4148544£36d45d76al 58ededed 1930001 c8£168a6aa5

Nro, Referencia Descripeidn Cant.  Precio Deto. E‘:ﬁ:’ IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-05 hasta 2025-06-05
Modalidad: Pago porevento  Coberturn: Cobertura Régimen Especial o Fxcepcion
Dutos del paciente: CC- 27804762 - CECILIA MURILLO DE ORTIZ - Beneficiano - Especial o Excepcion beneficiurio

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA | 100 S82.100,00 0,00 % $0,00 000%  $82.100,00
AUTORIZACION: 293

Subtotal  $82,100,00

Descueito §£000
IVA 50,00
ol S8210000

Numerncion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Réginen trilatario expecial ZESE a partir del aio 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de comtitucion 25081997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de I tarifa genoral de
retencion en la fuenie, Sonos autorretenedores de indistria y conereio segin acuerdo 025 del 2018, por favor alstenerse de practicar retencidn de ICA.

Boltware: MANAGERCLINICI003Y2288
Proveedor Avances Soflware SAS
Fabrcanle: Avanoes Sofiware BAS - NIT: §00372268

Genarado: Mi Facluracien Elecimnica - [ncluracionavancas.com, Facha da validacion DIAN 202506-27 12:26:00 Pagina 1 de 1



- .

o — FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

2 FACTURA NRO: FE114002
S chnaanion FECHA: 27/06/2025 12:26:00
' S mafor putnd se vite MONEDA: Ccop

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N 0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOCOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San Josg De Clicuta, Norte de Santander, (O Bogotd, D.¢. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: ed583cb583¢b 784111 1090957713 11657c2ad06d4 1103025 1a86075¢30d20395b7800dea7] 138a07 1 1e8d03d©237d

Nro. Referencia Descripeion c ant.  Precio Deto. ?;;‘;I IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-05 hasta 2025-06-03
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepcién
Dutos del paciente: CC - 27804762 - CECILIA MURILLO DE ORTIZ- Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR 7
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 294 1,00 $80.200,00 0.00% $0.00 000%  $80.200,00

Subfotal % 80,200,060
Lkscuento $0,00
IVA $0,00

N0 200,00

Numerncién autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Régimen tribuario especial ZENE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1935/19). Fecha de cornstitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 uplicar el 50% de I tarifn peneral de
retencion enla fuente. Somos mgorretenedores de industria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Softwnim: MANAGERCLINICSD03 72285
Proveador Avances Soflware SAS
Fabncanie: Avances Software SAS - NIT: 90D572266

Genurado. M Facluracign Elsctiénios - faciuracionavancas com. Fecha de validacion DIAN 2020 06.27 12:20,27 Bagina 1 de 1



— FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Th e s FACTURA NRO: FE114003
$~ EEI-:;LQ,;‘;LS = FEC HA: 27/06/2025 12:27:00
MONEDA: CopP

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOCGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Clieuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: B43577929e5¢l d580e98538453db5357208ec] 463c3H61a002418a33d2110194748617239b71393¢63 129e61)aa

Total

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Detao. Deto IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-0605 hasta 2025-06-05
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Dutos del paciente: CC- 60373613 - YAMILE JOYA MARTINEZ - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR . ’ "
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 275 1,00 $80.200,00 0,00% $0,00 000%  $80.20000

Subtotal  $80.200,00
Descuento 50,00
IVA $0,60

$80.200.00

Numeracidn autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucién DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Régien tributurio especinl 105 » partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de coistitucion 25U8/1997, A partir del aiio 2025 aplicar el 50% de I tarifa general de
retencion en la fuente. Soimos autorretencdores de indistria y comercio segin acuerdn 025 del 2018, por favor abstencrse de practicar retencién de ICA.

Saftware: MANAGE RCLINICS00372288
Proveedor Avances Software SAS
Fabricante: Avances Softwam SAS - NIT: 800372268

Generado: M Facturacion Electronica - facturacionavances.com, Fecha de validincién DIAN 2025-06-27 12:26:06 Pagina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114031
B e FECHA: 27/06/2025 12:44:00
N e o MONEDA: cop
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Qlicwta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 2¢127b30757964605376c60385393¢01053bbAS0a05H345 8906 1 edee2 7287570 10b2d8 1a62d449067 1 DA BHIRIZE

Nro. Referencia Descripion Cant.  Precio Beto, lt)?l?: IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-06 hasta 2025-06-06
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcidn
Datos del paciente: CC- 37255821 - MYRIAM RIVERA SIZA - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1.00 $82.100,00 0,00 % S0,00 000%  $82.100,00
AUTORIZACION: 299

Subtotal  §82.100,00
Descuento 50,00
IVA 50,00

il ] - $ 8210000

Numeracion avtorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 20270261,

Beneficiario Régimen trilxtario especial 2556 o partir del afo 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del afo 2025 aplicar el $0% de b tarifa general de
retencion en b fuente, Somos autorretenedores de indistria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor alstenerse de practicar retencion de [CA.

Software: MANAGERCLINICOGO3T22088

Proveador Avances Suftwam SAH

Febncanio: Avancos Softwam SAS - NIT: 500372288

Gansrado: M Facturacien Elecimnica - facluracionavances .com, Focha de validacién DIAN 2028.06-27 12:44.14 Pagina 1 de 1



TR FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
NIC

FACTURA NRO: FE114091
6‘ S i FECHA: 27/06/2025 13:24:00
Sl sl e MONEDA: copP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA 8.A.8 Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LA PLAYA (1. 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clcuta, Norte de Sentander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 36&bbadbffie] 661993198c28527defba81a89d4al 76d7638826bbe3a9bB3932d4308d2e5 16e68d08edBc0N48b

Nro. Referencia Descripcidn Cant.  Precio Dcto. 'g:t'zl IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-10 hasta 2025-06-10
Mbdalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeidn
Datos del paciente: CC- 37224852 - DORA MORALES MENDEZ - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR ‘
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 309 1,00 $80.200,00 0.00% $0,00 000%  $80.200,00

Suldotal 5 80.200,00

Descuento $000
IVA $0,00
ol 8020000

Numeracién autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Obsenvacion:
#536-02-00-054-000000,CO 1 PCCNTR 5977795, GBOTELLO@SENA EDU.CO#HS

Beneficinrio Régimen tributario especial P58 a partir del aiio 2020 (art 268 ley 1958/19). Fecha de constitueion 2508/1997, A partir del afo 2025 aplicar ¢l 50% de I tarifa general de
retencion en b fuente. Sonms autorretencdores de indstria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor alstenerse de practicar retencion de ICA

Software: MANAGERCLINICO00372288
Praveeder Avances Software SAS
Fabricanie: Avances Softwaro SAS - NIT: 900372268

Generade: M Facturaeion Elsctrénica - lzcturacionavances com, Fatha de valldacion DIAN 2025.06-27 13:24:10 Pagina 1 da 1



FACTURA FLECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114207
\C‘ ol sy FECHA: 27/06/2025 16:35:00
.'..- o oty de vile MO NEDA: cor
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : §99999034 - 1
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA (L 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Qlcuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinarie Régimen Ordinario

CUFE: ee2elid3acaddeddoe ! e49ac09e640 7506 3bad 8 28adb Dac66 1629602335634 cdech0 708607752 6edd | cc082364

Nro, Referencia Deseripeion Cant,  Precio Deto. 31'1?,' IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-18 hasta 2025-06-18
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeidn
Datos del paciente: CC- 60328316 - ZAIRA PATRICIA SANCHEZ HERNANDEZ - Beneficiario - Especial 0 Excepcion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
i 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00 % $0.00 000%  $82.100,00
AUTORIZACION: 358

Subtotal  §82.100,00

Descuento $0,00
IVA 50,60

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#836-02-00-054-000000;CO 1 PCCNTR.5977795,GBOTELLO@SENA.EDU.CO#S

Beneficiario Régimen trilaario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del aiio 2025 aplicar e 50% de I tarifa general de
retencionen I fuente. Sonos autorretenedores de indistria y conercio segim acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Software: MANAGERCLINICEO0372288
Praveador: Avanoes Software SAS
Fabncante: Avanops Sohiware SAS < KiT: 90037228

Genarado: I Facturanién Elaclionics - laciuraglenavances com. Facha de valldacion DIAN 20280627 (63511 Paginag 1 da 1



R FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

e . FACTURA NRO: FE114350
€ S&;&Z’ﬁﬁ"c" FECHA: 27/06/2025 17:26:00
T e v MONEDA: CcoP

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Ciicita, Noite de Santander, QO Bogoté, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 4194ba0de5331a5e2b0c8 225266264294 197173 78d990060ac409kda767£533704¢ 1 56044bdc0D83b360335 e |

Nro. Refer¢ncia Deseripeidn Cant.  Precio Deto. ;[;L:‘ll?: IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-16 hasta 2025-06-16
Vodalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Dutos del paciente; CC - 60349618 - MARIA CONSUELO MENDOZA - Beneficiario - Especial o Excepcién beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
| 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00 % $0,00 0,00%  $82.100,00

AUTORIZACION: 283
Subotal  $82.100,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
Y BT

Numeracién autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 202540201 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#536-02-00-054-000000;CO1 PCCNTR.5977795, GBOTELLOGSENA EDU.CO#%

Beneficiario Réginen tributario especial ZESE a partir del aio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 25/08/1997, A partir del afo 2025 aplicar el 5% de la tarifa general de
retencion en ki fuente. Sonos autorretencdores de indistria y conereio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencidn de ICA

Sofiware: MANAGERCLINIC900372284
Proveedor Avances Boflware SAS
Fabricanto: Avances Softwarg SAS - NIT: 800372288

Generado. M Faclurazion Electranica - facturacionavances.com, Faehs de validagion DIAN 2026.06.27 17:25:392 Fagina 1 a0 1



o FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
A

) |CLINICA FACTURA NRO: FE114353
€ e DA FECHA: 270062025 17:27:00
S s e v MONEDA: CoP

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1

CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69, BOCOTAD.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Qiicut, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: e48c17593¢d€36H39be84Tdb27£972bbb8369776cecd3cad52d0MA604804¢75hb4690c29d8e Toches | 914D 5677

Total

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. Deto

Periodo facturado desde 2025-06-16 hasta 2025-06-16
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeién
Datos del paciente: CC - 60367438 - DILENY DEL CARMEN CORONEL RAMIREZ - Beneficiario - Especial o Excepei6n beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
I 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00 % 50,00
AUTORIZACION: 348

Numeracion autorizada ded FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-402-01.

IVA

0,00 %

Subtotal
Descuento
IVA

“Fotal

Subtotal

$82.100,00

$82.100,00
$0,00
50,00

S REIH000

Observacion:
7536-02-00-054-000000,CO1 PCONTR.5977795; GBOTELLOMaSENA EDU.CO#S

Beneficiario Réginen tributario especial ZESE a partir del afo 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del aio 2025 aplicar el 50% de Ia tarifa general de

retencion en la fuente. Somps autorretenedores de indistria y conercio segin acuerdn 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA

Software: MANAGERCLINIC800372288

Proveedor Avanced Software SAS

Fahricanle: Avances Soltware SAS - NIT: 800372268

Genarado: Mi Facluracion Electronica - facturacionavances.com, Fecha da validacion DIAN 2028.08-27 17:27:11

Phgina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114364
/] | OFTAMOLOGICA FECHA: 27/06/2025 17:36:00
N PEARARDA MONEDA: copP
FORMA DEPAGO:  Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DEAPRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N 0-88, LAPLAYA (L. 57 No.8-69. BOGOTAD.C
Tel: 3748747 Tel: 5461500
San José De Gieuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: Bearde3ceetcT0c82192baab259B5284d46deS8621 1b926a23¢3399e4201¢BH4687397ec] 156607c2931473ac14c8

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Deto. .li;(::lt:l IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-19 hasta 2025-06-19
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeidn
Intos del paciente: CC- 60328316 - ZAIRA PATRICIA SANCHEZ HERNANDEZ - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario

QONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 359, 1,00 $80.200,00 0.00 % $0,00 000%  $80.20000

Subtotal ~ $80.200,00

Descuento 50,00
IVA 50,00
ol w2000

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Obseracion:
#536-02-004054-000000,CO 1 POCNTR.5977795: GBOTELLO@SENA EDU.CO#S

Beneficiario Régimen tributario especial ZESE a partir del afo 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de corstitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 aplicar ¢l 50% de Ia tarifa general de
retencion en la fuente. Sonos autorretenedores de indistria y conercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA

Software: MANAGERCLINIC900372288
Proveedor Avancus Goftware SAS
Fabricante. Avsnces Software SAS - NIT: 900372288

Ganarado. M Facturacion Elecirénica - facturacionavances com, Fecha de validacion DIAN 202506-27 17:36:15 Pagina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA 2 CTTEEA TG 4
SFTALMOLOGICA I-.\.C‘"ILRANRO. FEIl4‘366 .

\< PENARANDA FECHA: 27/06/2025 17:36:00
e MONEDA: cop

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 8569ddb71b106630414a7beb67db07aa0c0223827a5¢94c0 14£C0859chb0eAbd 778126652 1 8e81683bHabdc3b3

Total

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Deto. Disto. IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-19 hasta 2025-06-19
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeidn
Dutos del paciente: CC- 27581057 - TERESA RAMIREZ DE ROJAS - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 §82.100,00 0,00% $0,00 000%  $82.100,00

AUTORIZACION: 209
Subtotal  §82.100,00

Descuento 50,00
IVA $0,00
[ Toull - S8210000]

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01,

Obseracion:
#536-02-00-034-000000;C01 PCONTR.S5977795, GBOTELLO@SENA.EDU.CO#S

Beneficiario Régimen tributario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 25081997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de lIa tarifa general de
retencion en a fuente. Somos autorretenedores de indkstria y conercio segim acuerdo 025 del 2018, por favor alstenerse de practicar retencion de ICA.

Software: MANAGERCLINICBO00372280

Provendor Avancud Sullware SAS

Fabincante: Avances Software SAS - NIT: 660372288

Ganarado: M Facturacion Electronica - faciuracionavancss com, Fecha do validacion DIAN 2025.06-27 17:36:43 Pagina 1.de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA ACTUR: X

/]| CFTAMoLEGICA o 21062405 180500

S | RO MO NEDA: wor

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Cicura, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Reégimen Ordinario Régimen Orcinario

CUFE: 715ee66739¢ 1 68 Th 7482 1ce3 0761 Be3b570e89d5474¢hk12963¢R960d28:096201 70a84bd9b0fl 7ebebecal)20

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. .[I)“Z:?;l IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-17 hasta 2025-06-17
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Exeepeién
Datos del paciente: CC- 37313823 - FANNY MARIA PEREZ DE ROJAS - Beneficiario - Especial o Excepeién beneficiario
1 T SRS ik ¢ it - i 100 $8020000 000% $000 000%  $8020000

OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 256
Subtotal  $80.200,00

Descuento 50,00

IVA $0,00

. Total| | $30.20000

Numerucién autorizada de FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Obsenvacion:
#S36-02-00-054-000000;CO1PCCNIR 5977793, GBOTELLO@SENA EDU.COHES

Beneficiario Réginen tributario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de corstitu:ion 2508/1997, A partir del aiio 2025 aplicar el 50% de In tarifa gencral de
retencion en la fuente. Sonus antorretenedores de indestria y comercio sepin acuerdo 025 del 2018, por favor atstenerse de practicar retencion de ICA

Scftware: MANAGERCLINIC200372288

Proveedor Avances Software SAS

Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 900372288

Genarado: M Facluracion Electrénica - lacturacionavances.com, Facha da validacién DIAN 2025.06-27 18:08:58 Pagina 1 de 1



a

1 FACTURA. FLECTRONICA DE VENTA
NS s FACTURA NRO: FE114440
@lgg‘:‘ﬁ‘;ﬁgg@ FECHA: 27/06/2025 18:10:00

MONEDA: cop
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Cleuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, QO

Régimen Ordinario Reégimen Ordinario

CUFE: 24b787a0¢7dbeS 1120¢049422d16354b8bc7492cd6585%14 1d 1 aad6efd22¢362697524968 7h310925368e40660 Tca

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Deto. Tireal
Deto.
Periodo facturado desde 2025-06-17 hasta 2025-06-17
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeidn
Datos del paciente: OC- 37313823 - FANNY MARIA PEREZ DE ROJAS - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VFZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00% 50,00

AUTORIZACION: 255

Numeracién autorizuda del FE100001 al FEI000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025 4201 hasta 2027-02-01.

IVA

0,00%

Subtotal

Descuento
IVA

Fotil]| |

Subtotal

$82.100,00

$82.100,00

5000
50,00

'$82.100,00

Observacion:
#836-02-00-054-000000,CO1 POCCNTR.5977795;: GBOTELLO@SENA EDU.COHS

Beneficiario Réginen triluario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1953/19). Fecha de constitucion 25081997, A partir del afio 2025 aplicar el S0% de Ia tarifa general de

retencion enla fuente. Sonos autorretenedores de indstria y comercio segin acacrdo 025 el 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA

Software: MANAGERCLINICS00372288

Proveedor Avances Softwary SAS

Fabncanto: Avances Software SAS - NIT; 900372288

Genarada: M Facluracion Elecironica - faciuracionavances .com. Focha de validacitn DIAN 202506.27 16:11.02

Pagina

1 de 1



’ FACTURA FLECTRONICA DE VENTA
:., ?,,E_‘: lﬁg OGICA FACTURA NKHO: FE114445
N, EERALR'AN'D:' ' FECHA: 27/06/2025 18:12:00
tivge il MO NEDA; oopP

FORMA DEPAGO: Crédito, Venee: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DEAPRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1

CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Clcuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: Boedean5356247321 5ae8c7144b4a7b11 0042293 19b8 169ca6275065d03dd0b3he2db2edd bie Bb 198eScelhd Sah

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. Tt IVA

Deto.
Periodo facturado desde 2025-06-17 hasta 2025-06-17
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepeidn
Dutos del paciente: CC- 1127049734 - ISABEL CRISTINA GARCIA DUARTE - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00 % $0,00 0,00 %
AUTORIZACION: 372
Subtotal
Descuento
IVA

24Nt

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion IXAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Subtotal

$82.100,00

$82.100,00

50,00
50,00

L% 8210000

Observacion:
#836-02-00-054-000000;CO L PCCNTR.5977795,GBOTELLOG@SENA EDU.CO#HS

Beneficirio Réginen tribatario especial AN a portic del ado 2020 (a1 268 ey 1935/19). Tk de corstiucion 2301997, A paurtir ded aio 2025 aplicar el $0% de Ia tarifa geveral de

retencion enla fuerde, Soimos autorretenedores de indestria y conercio segim acuerdn 025 del 2018, por favor alvtenerse e peacticar retercitn de 1CA

Saftware: MANAGERCLINICO00372288
Proveundor Avances Softwarne SAS
Fabiicante: Avances Software SAS - NIT: 800372288

Ganeradn: Mi Faclumcion Eleclionica - facturacionavances.com, Fecha de val dacitn DIAN 2026-06-27 18:11:58

Pagina ' @



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE1 14446
\C’ A FECHA: 27/06/2025 18:13:00
MO NEDA: CopP
FORMA DEPAGO: Credito, Vence: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DEAPRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 NO-88. LA PLAYA C1L 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel; 5748747 Tel: 5461500
San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: dddc78539Ec] Deac25bel 46610034 hoada04ud 562 Tad Ba96380ad8 k501 3bd2eTddeb0 1 11639b7d2e2e4 7577

Nro. Referencia Deseripelén Cant.  Precio Deto. :;?: IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-17 hasta 2025-06-17
Mbdalidad: Pago porevento  Cobertura; Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Ixtos del paciente: CC- 1127049734 - ISABEL CRISTINA GARCIA DUARTE - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR

1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 373, 1,00 $80.200,00 0,00 % $0,00 000%  $80.20000

Subtotal  $80.200,00

Deseuto $0.00
IVA $0,00
L Towt] - $80.20000]

Numeracion sutorizida del FE100001 al FE1000000 resolucién DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Olbsenuagion:
#536-02-00-054-000000,CO 1 PCCNTR 5977795 . GBOTELLOGISENAEDU.CO#S

Bereticiario Réginen tributario especial ZESE a partir del afo 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de la tarifa general de
retencion en la fuerte. Sonus nutorretenedores de industria v comercio segin ncuerdo 025 del 2018, por fuvor abstenerse de practicar retencidn de JCA.

ol MANADERGLINICEAG3T2208
Proyaudor Avancygs Sollware SAS
Fabricanie: Acances Sohwam SAS - MIT: 900670288

Goneraile. M Faciuraelon Elgelidnica - lsciuracionavanegs.com, Feohs de validanion DIAN 202606-27 15:18:20 Paging 1 dp 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

St FACTURA NRO: FE114520
S | otvannon FECHA: 27/06/2025 18:34:00
2 ot oo 9t MONEDA: cop

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 27/07/2023

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel; 5461500

San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: a0d5847eelibe2acadcOc0bod 7903 1 6bade5dedd 588bed 788b635 Tuked 59104 Letd el 1751 1b85bS5 | bdeb259¢925

Nro. Referencia Descripeidn Cant.  Precio Deto. E‘:ﬁ:’ IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-26 hasta 2025-06-26
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepaion
Datos del paciente: CC - 60334219 - SANDRA CRISTINA ARIAS PINZON - Beneficiario - Especial o Excepcitn beneficiario
1 aoy  SONSULTADERRIMERAMEEPOR 100 $8020000 000% $000 000%  $8020000

OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 398
Subtotal  $80.200,00

Descuento $0,00

IVA $0,00

ot S 8020000

Numeracidn autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Obsenacion:
#536-02-00-054-000000; CO1.PCCNTR 5977795, GBOTELLOG@SENA . EDU.CO#S

Beneficiario Régimen tributario especial 215 o partir del afio 2020 (art 268 ey 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del afo 2025 aplicar el 50% de a tarifa general de
retencion en ki fuente. Sonos mtorretencdores de indistria v comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA

Boftwarg: MANAGERCLINICEDOA7Z280

Proveudor Avances Software SAS

Fabricante Avances Software SAS - NiT: B00372268

Gunarado: M Factumcion Electdnica - lacturacionavancos com, Facha da validacion DIAN 2025.06-27 18:34:00 Pagina 1 de 1



v A ]

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

S‘E"::JI Ir(tzc?w’lc;x FACTURA NRO: FE114523
P e 27/06/2025 18:35:
PENARANDA FECHA: 27/06/2025 18:35:00

MONEDA: CoP
FORMA DE PAGO: Crédito, Venee: 27/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1

CALLE 17 N0O-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOCOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, Die. , Bogotd, CO

Reégimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: be94ab27 160926947394 £1dd98 £c3982a82 6 1 19357a1 2686d06bB5 1211 261 0d4e69228d62a604411 1307dabe0 1

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. '[])‘lel IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-26 hasta 2025-06-26
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcion
Datos del paciente: CC- 60334219 - SANDRA CRISTINA ARIAS PINZON - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
I 890276 ESPECTALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1.00 $82.100,00 0,00% $0,00 000%  $82.10000

AUTORIZACION: 397
Subtotal  §82.100,00
Descuento $0,00
IVA $000

[0 o] 38210000

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Obsernvacion:
#$30-02-00-054-000000;CO1 PCCNTR.5977795; GBOTELLOW@SENA EDU.CO#S

Beneficiario Réginen tributario especial ZE5E a partir del aio 2020 (art 268 ey 195519). Fecha de copstitucion 25081997, A partir del ailo 2025 aplicar el 0% de la tarifa geveral de
retencion en la fuente. Sonms autorretenedores de industria y comereio segin acuerdn 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de 1CA.

Software MANAGERCLINICO00372288

Provesdor Avances Software SAS

Fatncante: Avances Software SAS - NIT 800372788

Ganerado M Facluracién Elecirenica < facturacionavances.com, Fecha de validacién DIAN 2025.06-27 18.36.02 Pagina 1 de 1



OFTALMOLOGICA
& FOHA- M0 ()2
PEN ARANDA FECHA: 28/06/2025 08:03:00

MONEDA: copP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

FACTURA H..ECIRONICA DE VENTA
CLINICA FACTURA NRO: FE114599
5“
7/

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1

CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Qiicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 95¢2cceebeba0843e5 1 Rack03 1 134bedd4e84098a0863437eYe0 1 Taa94dSceba54b44394e004a7bB0OLdd9b5e51

Nro. Referencia Descripcién Cant.  Precio Dcto. E‘Jctt:l IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-20 hasta 2025-06-20
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepeion
Datos del paciente: CC - 37222216 - PAULINA MEINIA DE FUENTES - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 408 1,00 $80.200,00 0,00 % $000 0,00%  $80.200,00

Subtotal  §80.200,00

Descuento $0,00
IVA 50,00
[ Toul] s8020000]

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#$36-02-00-054-000000;CO1 PCCNTR 5977795, GBOTELLOW@SENA EDU.CO#S

Beneficiurio Régimen trilatario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 195519). Fechu de constitucion 25081997, A partir del aio 2025 aplicar el 50% de Ia tarifa general de
retencion enla fuente, Somos autorretenedores de indstrin y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencidn de ICA.

Soltware: MANAGERCLINICRO0372288
Provesdor Avances Software SAS
Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 800372288

Generado: M Facturacion Elecimnics - lacturacionavances cam, Fecha de validacion DIAN 2025-06-28 08:03:48 Pagina 1 'da 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA ACT NRO: 2

A | orauioisoica FACTURA NRO: 5511427: I

& SEBARANDE FECHA: 28/06/2025 08:37:00
feabeelaiyit MONEDA: Cop

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : B07002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 3461500

San José De (lcuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 5laae9b64e094dad 1 73a6310239092d8¢76A0d5c3 7c3d4bal B1450£1 dedbab94a2622ac58cKe32a28410a5173

Total

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Dcto. Disto. IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-25 hasta 2025-06-25
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcion
Datos del paciente: CC-37246006 - NAZLY GAMBOA LOPEZ- Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
i 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00% $0,00 000%  $82.100,00

AUTORIZACION: 249
Subtetal S 82.100,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
[ Total]  $82.100.00

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#536-02-00-054-000000; CO1.PCCNTR.5977795, GBOTELLOW@SENA EDU.CO#S

Beneficiario Régimen trilutario especial ZESE a partir del aio 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de constitucion 25081997, A partir del aflo 2025 aplicar ¢l 50% de Ia tarifa general de
retencion en la fuenge. Sonms autorretenedores de indistria v comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Sottware: MANAGERCLINICS00372288
Frovesdur Avances Soflware SAS
Fabricanie: Avances Software SAS - NIT: 800372288

Gensrada M Facluracitn Electronics - facturacionavances com, Fecha de validacion DIAN 2025.06.28 08:37:11 Pagina 1de 1



ST FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
INICA

RILA FACTURA NRO: FE114674
,5‘ ol FECHA: 28/06/2025 08:37:00
el MONEDA: COP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTAD.C
Tel: 5748747 Tel; 5461500
San José De Ccuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogota, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 1587 1d85A43ded6k19582c6dd4 1 7570e442d 7b5ces 1 2¢7ddetd 1 4abbad607a0afllB52 1a6925438a80d 1 68630ae8c30

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Deto. g?til IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-25 hasta 2025-06-25
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Datos del paciente: CC- 37246006 - NAZLY GAMBOA LOPEZ- Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR . . :
1 80207 ik ALIOREAAG: 350 100 $8020000 0.00% $0.00 000%  $80200,00

Subtotal  $80.200,00
Descuento $0,00
IVA 50,00

Total|  $80.200,00

Numerucion autorizida del FE100001 al FEI000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#536-02-00-054-000000;CO1.PCCN TR 5977795 GBOTELLO@SENA EDU.CO#S

Beneficiario Réginen tributario especial ZF8E a partir del afio 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de corstitucion 2508/1997, A partir del aio 2025 aplicar el 50% de ka tarifa general de
retercion en k fuente. Sons autorretenedores de industria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Saoftware’ MANAGERCLINICS00372288
Provesdor Avances Software SAS
Fabricante: Avances Scftware SAS - N|T: 900372288

Generado- M Facturaclon Elecironica - facturacionavances com, Fecha de validacion DIAN 202506-28 08:37:38 Pagina 1 da 1



s

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA s : :
SR i FACTURA NRO: FELI4676
\c PENARANDA FECHA: 28/06/2025 08:38:00
S o Suhto DLl MONEDA: (60

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 8070021528 Cod. Prestador salul 540010078201 NIT : 899999034 - 1

CALLE 17 N (-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De (ieura, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: ¢5490907¢0dedd61¢396 1 5babd8bi{l 6at5 6450329 | cDd8e6d8e63c2£7cH10e27cO5¢8d3b6 1¢197d594bb079ec2

Nro. Referencia Descripcién Cant.  Precio Dcto. E‘Z:?)l IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-25 hasta 2025-06-25
Mbdalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeién
Datos del paciente: CC- 27783696 - VIRGELINA LOZADA MONTERREY - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA. . 1,00 $82.100,00 0,00% $0,00 0,00%  $82,100,00
AUTORIZACION: 264,

Subtotal  $82.100.00

Descuento 50,00
IVA $0.00
$82.100,00

Numeracién autorizada del FIZ100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#536-02-00-054-000000;CO1.PCCNTR 5977795, GBOTELLO@SENA.EDU.QO#S

Beneficiario Régimen tributario especial ZENE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 25/08/1997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de Ia tarifa general de
retencion en la fuente. Sonos nutorretencdores de indistria y comercio segim acuerdn 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de 1CA.

Sottware. MANAGERCLINICS00372288
FProveador Avances Software SAS
Fabncante. Avances Software SAS - NIT: 800372258

Genaradc: M Facluracion Electronica - facturacionavances com, Facha de validacién DIAN 2025-06.28 (08:38:11 Pagina 1 de 1



Nl FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

= FACTURA NRO: FE114679
\<~ SR MULIA FECHA: 28/06/2025 08:38:00
St a3 eVt MONEDA: Ccop
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 8070021528 Cod. Prestador salu: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clcuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 0757006b2beel ecant53 1acb668560cdd773ebedaah8001b0R52 1 ¢laccddbTaP3 1d6637465c¢033919k1378 1bb8

Nro. Relerencia Descripcion Cant.  Precio Dcto. EZ?;} IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-25 hasta 2025-06-25
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcion
Datos del paciente: OC- 603399356 - YENNI CAMARGO BALLESTERO - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR A .
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACICN: 420 1,00 $80.200,00 0,00 % $0,00 000%  $8020000

Subtotal ~ $80.200,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
o] 502000

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucién DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Observacion:
#$36-02-00-054-000000;C0 1 POCNTR 5977795, GBOTELLOw@SENA.EDU.CO#S

Beneficiario Réginen trilutario especial ZESE a partir del aiio 2020 (art 268 key 195519), Fecha de corstitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 aplicar el S0% de Ia tarifa general de
retencion en la fuente. Somos autorretenedores de industria y conrercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Seftware: MANAGERCLINICS00372288

Proveedor Avances Software SAS

Fabncante: Avances Sotiware SAS - N|T: 900372268
Ganerado: M Facluracien Eleclmnics - lacluracionavances com, Fecha de validacian DIAN 2025-06-28 08:38:53 Pagina 1 de 1



ELINES FACTURA FELECTRONICA DE VENTA

RINRGR FACTURA NRO: FE114681
€| L IMELOGICA FECHA: 28/06/2025 08:39:00
'WJE | i VIONEDA: CoP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence; 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salwt 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N 0-88. LA PLAYA (L 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 3748747 Tel: 5461500
San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: Bed6#ib] 2744 1a29a8 1 A8390a37c#193a62¢2072d 1 ed7b36h7e2a9d£3ab92a8 ebded 8207 5h29e3ach25624599

Nro. Referencia Descripcién Cant.  Precio Dcto. E:;:I IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-25 hasta 2025-06-25
Mbdalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Datos del paciente: CC- 1127044898 - ANDRES FELIPE GARCIA DUARTE - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficianio

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR 5 ; .
1 ST et AUIORZAGIEN: 432 100 $8020000 0,00 % $0,00 000%  $8020000

Subtotal  $80.200,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
[ Total] _$80.20000]

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Obsernvacion:
#836-02-00-054-000000; CO1 PCCNTR.59777935; GBOTELLO@SENA EDU.CO#S

Beneficiario Régimen tributario especial ZESE  partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de In tarifa general de
retencion enla fuerte, Somus autorretenedores de industria v comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICAL

Saftware: MANAGERCLINIC900372288
Prowwedar Avinces Software SAS
Fahncanto: Avances Sofiware SAS - N|T: 300372288

Ganarado’ M Facturacion Electranica - lacturacionavances com, Facha de validacion DIAN 2025.06-28 08:39:22 Pagina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA . FACTURA NRO: FE114732
(27 | FECHA: 28/06/2025 10:10:00
\ Sa e e it MONEDA: (€0)Y
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N0-88. LA PLAYA (L 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San Jos¢ De Cicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogota, CO
Rémmen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 0044¢cacTe3 06564260ac266eTbed 3366561 e346adc5die377d2852de0be76650b175ba3864HO0TbT6L55d3489k 1 ¢

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Deto. E(::ttzl IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Régimen Especial o Excepcion
Datos del paciente: CC- 37246205 - MARTHA RIVEROS MONCADA - Beneficiario - Especial o Excepeitn beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 1,00 $82.100,00 0,00 % $0,00 0,00%  $82.100,00

AUTORIZACION: 270
Subtotal  $82.100,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
[ Total]  $82.100.00

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 202502401 hasta 2027-02-01.

Bereficiario Régimen tributario especial ZESE a partir del aio 2020 (art 268 ley 195519), Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del aio 2025 aplicar el 50% de In tarifa general de
retercion en kn fuente. Sonus autorretenedores de incestria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Seftware: MANAGERCLINICS00372288

Proveedor Avances Software SAS

Fabncante: Avances Software SAS - N|T: 900372288

Genarado: Mi Facluracion Eleclionica - facturacionavances com, Fecha de valldacion DIAN 202506-28 10:10:04 Fagina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114733
2 B e FECHA: 28/06/2025 10:10:00
W f st MONEDA: CoP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL. 57 No.8-69. BOGOTAD.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Cicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: b01c32db3ced9eSbacb3d2b0ecd2bec] 1 3fed653 Laafl 8¢113396b3 1e3749605340648368982 689460162 7a023%aTc

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. ET;I
Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13
Modalidad: Pago por evento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion
Datos del paciente: CC- 37246205 - MARTHA RIVEROS MONCADA - Beneficiario - Especial o Exvepcién beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 271 1,00 $80.200,00 0.00% $0,00

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

IVA Subtotal

000%  $80.200,00

Subtotal  $80.200,00

Descuento $0,00
IVA 50,00
[ Total] 58020000}

Beneficiario Régimen tributario especial ZKSE u partir del afio 2020 (uwrt 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 25081997, A partir del afio 2025 aplicar ¢l 50% de a tarifa gereral de

retencion en ka fuente. Somos auforretenedores de industria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de 1CA

Software: MANAGERCLINIC900372288

Proveeder Avances Software SAS

Fabncante Avances Software SAS - NIT 900372288

Gonerado. M Facturacion Electidnica - facturaclonavances.com, Facha de validaclén DIAN 202506-28 10:10:32

Pagina 1 de 1



- FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
CLINICA

L " FACTURA NRO: FE114734

G o e FECHA: 28/06/2025 10:11:00

\ e bz e MONEDA: cop

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N 0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTAD.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: a0195b9086707a09H2529d602 £ic05bal ac208Ke62 1 580c6811 7679 hacta84d6ab2 797cd 1 bd974c7d6711 727839d

Nro. Referencia Descripeidn Cant. Precio Dcto. 'II)‘?;I

Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13
Mbdalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeién
Dutos del padiente: CC - 60287736 - MARIA ISABEL CONTRERAS ROLON - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00 % $0,00
AUTORIZACION: 330

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucion DEAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

IVA Subtotal

000%  $82.100,00

Subtotal  §82.100,00

Descuento 50,00
IVA §0,00
o] $82.100,004

Beneficiario Régimen tributario especinl ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de constitucion 25081997, A partir del afio 2025 aplicar el 50% de Ia tarifa general de

retencion en l fuente, Sonus mtorretencdores de indistria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Sottwane: MANAGERCLINICO00372288
Provesdor Avances Software 5AS
Fabrcanle Avances Schware SAS - NiT; 900372288

Generado: Mi Facluracion Elecironica - facturacionavances com, Facha de validacion DIAN 2025.06:28 10:11 02

Pagina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114735
(o i v FECHA: 28/06/2025 10:11:00
\ G et Lunte de vila MONEDA: (DP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Cacuta, Norte de Santander, CO Bogotd, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 2B63040ccAd889¢67153b025306£16247b{l 08aa30aba37¢3351517a7c96a446ccBd6b 135051481535 1ebk0c213

Nro. Referencia Descripeién Cant.  Precio Decto. 'll)titt?nl IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcion
Datos del paciente: CC- 60287736 - MARIA ISABEL CONTRERAS ROLON - Beneficiario - Especial o Excepci6n beneficiario
CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 331 1,00 §80.200.00 0.00% $0.00 000%  $80.20000

Subtotal ~ $80.200,00

Descuento $0,00
IVA 50,00
L Totall_$8020000

Numeracion autorizida del FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01.

Beneficiario Régimen trilatario especial ZESE a partir del wio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de comstitucion 2508/1997, A partir del ailo 2025 aplicar ¢l 30% de la tarifa general de
retencion en la fuente. Somos autorretenedores de indistria y comercio segim acuerdo 025 del 2018, por favor abstencrse de practicar retencion de ICA-



CLINICA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

2 FACTURA NRO: FE114736
\C‘ Sl sl FECHA: 28/06/2025 10:12:00
G mafo punta devane MONEDA: COP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San Jose De Clicuta, Norte de Santander, 0O Bogota, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 283b3d702d7bad46£289c45b4b09dcS 19a72b0a8 1 bal 0a556ch2cedded3bl 551al47311 57dR7b6e] a03c688 168

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Deto. F[I;?til IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcidn
Datos del paciente: CC- 31861715 - LUZ ALBA VALENCIA - Beneficiario - Especial o Excepeidn beneficiario

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR
1 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0,00% $0.,00 000%  $82.100,00
AUTORIZACION: 338

Subtotal  $82.100,00

Descuento 50,00
IVA $0,00
ol s s21000)

Nunwracdén autorizda dd FE100001 al FE1000000 resolucion DIAN #18764088165524 del 202502401 hasta 2027402401,

Beneficiario Régimen trilutario especial ZESE a partir del aio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del aiio 2025 aplicar el 30% de la tarifa general de
retencion en ka fuente. Soms autorretenedores de industria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencidn de ICA.

Soltware: MANAGERCLINICO00372288
Proveedor Avances Soflware SAS
Fabrcante Avances Software SAS - NIT 800372284

Generade: 1§ Facluracion Eleclranica - facturacionavances.com, Facha de validacién DIAN 2025-06-28 10:12:00 Pagina 1 de 1



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA o :
| oravoLocic h\C IUI_LA NRO: FE114737 .
N FECHA: 28/06/2025 10:12:00
" PENARANDA
R MO NEDA: COP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : B07002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San Jos¢ De Cicuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c., Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: ca87bc87e81c6b010dal 99163d202bed972680ca685a8a32 1 24ed0201453df1 97c6a7 1 cd288600933cc65a7c] 087

Total

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. Deto IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeidn
Datos del paciente: CC- 31861715 - LUZALBA VALENCIA - Beneficiario - Especial o Exvepcion beneficiario
1 sazey’ | OFSULTADE FRIMENANEZ PO, 100 $8020000 000% $000 000%  $8020000

OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 337.
Subtotal  $80.200,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
$80,200,00

Numeracion autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucién DEAN #18764088165524 del 202540201 hasta 20270201,

Beneficiario Régimen trilutario especial ZESE a partir del aio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del aiio 2025 aplicar el 50% de Ia tarifa general de
retencion en ka fuente. Sonms autorretencdores de indistria y comercio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Software: MANAGERCLINICS00372288

Provesdor Avances Soltware SAS

Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 900372288

Ganerado. M Facturac|an Electrinica - facturacjonavances com, Fecha da validacion DIAN 20250628 10:12:32 Pagina 1 de 1



Stimigh, FACTURA NRO: FE1 14738
L FECHA: 28/06/2025 10:13:00
farmefe ot vats MONEDA: copP

FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

' — FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
@

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - |

CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C

Tel: 5748747 Tel: 5461500

San José De Cicuta, Norte de Santander, CO Bogot4, D.c. , Bogotd, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: bi9B76H260a6037504269466b7ac 0bSec1 32B8b4939793941065 1b80a6d7 1elad 1 4a22694ab29a2d2dd | 362d44

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Dcto. E;tt? IVA Subtotal

Periodo facturado desde 2025-06-13 hasta 2025-06-13 Rl eels
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcion
Duatos del paciente: CC- 1090419225 - ALEJANDRO DELGADO VALENCIA - Beneficiario - OTRO

CONSULTA DE PRIMERA VEZPOR 3
1 890207 OPTOMETRIA . AUTORIZACICN: 333 1,00 $80.200,00 0,00% $0,00 000%  $80.200,00

Subtotal  $80.200,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
(o] S020000

Numeracion autorizida del FE100001 al FE1000000 resolucién DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02-01,

Beneficiario Réginen tributario especial ZESE a partir del afio 2020 (art 268 ley 1955/19). Fecha de constitucion 25U8/1997, A partir del aio 2025 aplicar el 50% de I tarifa general de
retencion en la fuente, Sonns autorretenedores de industria y conereio segin acuerdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de ICA.

Software: MANAGERCLINICS00372288
Proveedor Avances Saftware SAS
Fahricante Avances Software SAS - NIT- 900372288

Canerado: M Facturacion Eleclrénica - facturacinnavances.com, Fecha da validacion DIAN 2025-06-28 10:16:05 Pagina 1 de 1



T FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114794
\C‘ S e FECHA: 28/06/2025 11:33:00
sraleiise MONEDA: cop
FORMA DE PAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025

CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud: 540010078201 NIT : 899999034 - 1
CALLE 17 N0-88. LAPLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Cicuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 38527848da6beec7365dc48bd98 1d] lede33 1e62d11217537a5117d0444b4e4 1 19b86ab10361c3baB68ece] a7761ba

Nro. Referencia Descripeion Cant.  Precio Deto.

Periodo facturado desde 2025-06-27 hasta 2025-06-27

Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepeion

Datos del paciente: OC-37253781 - MARLENE SIERRA ORTEGA - Beneficiario - Especial o Excepeion beneficiario
OONSULTA DE PRIMERA VEZPOR

i 890276 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA . 1,00 $82.100,00 0.00%

AUTORIZACION: 368

Total
Deto,

$0,00

IVA Subtotal

000%  $82.100,00

Subtotal  §82.100,00

- i - A



FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

CLINICA FACTURA NRO: FE114795
\<‘ 8;;’::—;’;%55'@“ FECHA: 28/06/2025 11:34:00
£ mifor pun e vt MONEDA: COP
FORMA DEPAGO: Crédito, Vence: 28/07/2025
" CLINICA OFTALMOLOGICA PENARANDA S.A.S Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
NIT : 807002152-8 Cod. Prestador salud 540010078201 NIT : 899999034 - |
CALLE 17 N0-88. LA PLAYA CL 57 No.8-69. BOGOTA D.C
Tel: 5748747 Tel: 5461500
San José De Clicuta, Norte de Santander, CO Bogota, D.c. , Bogotd, CO
Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 1a206B3k7¢36438%6b167511a3439cce57d8e34db79ch989 1 68cactd4bedSec] dbl Hh3578104c66d48844d78¢

Total

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Deto. Deto IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2025-06-27 hasta 2025-06-27
Modalidad: Pago porevento  Cobertura: Cobertura Réginmen Especial o Excepcién
Datos del paciente: OC- 37253781 - MARLENE SIERRA ORTEGA - Beneficiario - Especial o Excepcion beneficiario
i gy | CREURERDBIENER ) PR 100 $8020000 0.00% $000 000%  $8020000

OPTOMETRIA . AUTORIZACION: 369
Subtotal  $80.200,00

Descuento $0,00
IVA §$0,00
[ Total| $8020000

Numeracién autorizada del FE100001 al FE1000000 resolucién DIAN #18764088165524 del 2025-02-01 hasta 2027-02401.

Observacion:
#536-02-00-054-000000;CO1 . PCCNIR 5977795; GBOTELLOG@SENA EDU.QO#S

Beneficiario Régimen tributario especial ZESE a partir del o 2020 (art 268 ley 195519). Fecha de constitucion 2508/1997, A partir del aio 2025 aplicar el 0% de la tarifa general de
retencion en la fuente. Sonns autorretenedores de indistria y comercio segin acverdo 025 del 2018, por favor abstenerse de practicar retencion de [CA.

Sofiware: MANAGERCLINICS00372288

Proweedor: Avances Software SAS

Fabncante: Avancos Software SAS - NIT: 900372288

Generado: M Facturacion Electronica - facturacionavancas com, Fecha de validacion DIAN 202506-28 11:34:00 Pagina 1 de 1



