
Fecha Actual :  viernes, 26 diciembre 2025

1/1
ESE HOSPITAL REGIONAL DE CHIQUINQUIRÁ FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA

Nit:820005389-7
Nº  HRC19003CRA. 13 # 18-60 CENTRO CHIQUINQUIRÁ Tels. 3114527877

e-mail: gerencia@hospitalchiquinquira.gov.co FECHA FACTURA
www.hospitalregionalchiquinquira.gov.co 26/12/2025 05:10 p. m.

Linea de negocio: Prestación de servicios de salud
DIAS PLAZO

Tipo Responsabilidad: No somos responsables de IVA
30Código de Habilitación: 151760095501

Representación Gráfica de la Factura
Electrónica de Venta.

AUTORIZACION FACTURA ELECTRONICA DE VENTA   RESOLUCIÓN DIAN Nº. 18764100743521 DEL 28 de Octubre de 2025.
AUTORIZADOS PARA MANEJAR DEL HRC1 AL HRC5.000.000.

Autorización DIAN:

CUFE DIAN: 7985674973d468f66e8630ba4b8ff47d0fe4a9b4ad7feecfa4f6ea85c161fbe83ab1f1b0e60c9231cd86de56820227c9
FECHA VENCIMIENTO 25/01/2026 05:10 p. m. ESTADO Confirmado

CLIENTE MUNICIPIO DE CHIQUINQUIRÁ NIT 891800475 CIUDAD CHIQUINQUIRA

DIRECCION Calle 17 No. 7 A - 48 Centro Administrativo Municipal TELEFONO 6017262553

CODIGO DESCRIPCION UNIDAD CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL

1 00001 SERVICIOS DE SALUD PUBLICA PIC 1,00 $ 159.721.535,80 $ 159.721.535,80

DETALLE SUBTOTAL $ 159.721.535,80

CONVENIO PIC MUNICIPAL MES DE NOVIEMBRE Y DICIEMBRE LIQUIDACION DESCUENTO $ 0,00

IMPUESTO $ 0,00

VALOR FLETES $ 0,00

IMPUESTO FLETES $ 0,00

RETENCION IVA $ 0,00SON

CIENTO CINCUENTA Y NUEVE MILLONES SETECIENTOS VEINTIUN MIL
QUINIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS CON OCHENTA CTVS M/Cte.

RET.IVA SERVICIOS $ 0,00

RETENCION ICA $ 0,00

RETENCION FUENTE $ 0,00

AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00

TOTAL FACTURA $ 159.721.535,80

TOTAL A PAGAR $ 159.721.535,80SOMOS Empresa_Estatal

El pago de la factura se efectuara de acuerdo a lo establecido en la ley 1122 de 2007 y decreto 4747 de 2007, o las normas que lo modifiquen, para las
entidades con relación
contractual además de las normas antes mencionadas los términos de pago y reconocimiento de intereses serán los determinados en la clausula forma de
pago.
Vigilado Superintendencia Nacional de Salud. No somos contribuyentes, favor abstenerse de efectuar Retenciones en la Fuente.

Nombre reporte : INRPFactura Usuario: LFC00001

LICENCIADO A: [EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL REGIONAL DE CHIQUINQUIRA] NIT [820005389-7]


