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Bcgotá D.C.,

Señor
§MC. (RA) Luis Orlando Albarracín Duarte
Profesional del Sector Defensa
Area de Presupuesto
Hospital Militar Central

Asuntc: Remisión Informe de supervision y Factura No. cMDEB35 coRpMED.

Respetuosamente me permito remitir Informe de Supervision y factura No CMDEE3S
CORPMED, correspondiente a[ contrato 3L2|2OZ2, por concepto de FACTURACIO]| DEL
}dES DE ITIOVIEHBRE DE 2025.

Nota: Se entrega factura en físico en la oficina Área de presupuesto

Agradeciendo su gentil atención.

Atentamente,

Mayor Dra, Ligia Rocío !.téndez Gaviria
Ofi;ial Superior en Comisión Administrativa Permanente en la Adrninistración Pública

lefe de Servicio Dermatología

I

&*lfi,^*A¡,

Elaboré!
Edwin Flartinez
AASO

Servic¡o Dermatologia
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VIGENCiA 2022 s 36.180.0m
V}GENCIA 2023 s 33E 76E,000

VIGENCIA 2024 5 348.931.04S
VIGENCIA 2025 s 3s9 398.966
VIGENCIA 2026 s 21s,938,937
VALOR TOTAL 5 1,299 2i6.943

V,ALOR 5§COP $ 1.299.216.943
DIFERüNCIA $

DICIEMBRE CMDE593 S 36.904.6s0 i 325.27ú.466 541.209.403 s 788.007.s40
ENERO CMDET04 $ 29.426.760 295.843.706, § srr.zse.oa: 817.434.300)

FEBRERO CMDE71.4 5 40,629.538 $ 255.214.168 S 471.153.105 $ 858.063.838
MARZO CMDE732 s 32.00s.798 s 223"208.370 439.147 347 S sso.oos.e:e
ABR¡L CMDE749 5 37.568.448 § 185.639.922 $ 401.57S.859 $ 927.638.084
MAYO CMDE761 s 26.561.604 ¡; 159.078.318 $ 375.017.255 s 954.1s9.688
¡UNIO CMDETTO $ Ez.ge¡.Ez¿ S i"?6.114.9s4 (; 342.053,931 ; 987.163.012
AD|CTON _
JUTIO CII'IDE788

$ so.szr.ea?
§ 38.922.872 138.113.804 354.A52"741

AGOSTO CMDESOl $ zs.gzt.zez S 1"12.192.s22 $ 32s.131.459 s 1.052.007.166
§EPTIEMBRT CMDE816 $ 34.366.644 $ 77^825.878 $ 293.764.815 ( 1.086.373.810
OCTUBRE CMPEs2B $ 4A.241.444 s 37.s84.434 $ 2s3.s23,371 $ r..126.61s.254
NOVIEMBRE CMDE835 $ 23.904.424 $ 13.68o.oLo { 229"6\8.947 $ 1"1s0.519.67s
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DERMATOLOGIA

ME§ FACTURA VATOR AI.DO CONTRATO E.,CCUTAPO

vrGENCtA ?025

MES fACTURA vAtoR SATDO VIGENCIA

177.S36.676 392.S75.613 3 987.163.012

i 1.o26.o8s.sB4



CCIRPORACION MEDICO
QUIRURGICA DE COLOMBIA

C o rreo : corp - med@hat m ail. com

NtT 900789891-7
Régimen No respcnsaote de tVA

Resolución DIAN N, 1826¿096r2368a
I echa Z5lO7 12025 - 2bi}7 t2OZ6

Autorización de Facturación Electrénica dei Ct"4DEZg2 al
CMDElOOO

Fmail na¡n-mart6\hñr6ait 
^^ñ

Este comprobante corresponde al periodo de:
01t11tZ02S hasta: 30/1 t/20is.

H" Ci/tDE835
FACTURA ELECTRÓIüCA

DEVENTABogotá 28 11 ?rlHit

FechaOeparlarnento

§]Sljli",",, HosprrAl MrLrrAR cENTRAL

Dirección: TV 3 49 0Z

Email: facturacionsiif@homil gov.co

Vencimiento: Dictembre i3 del 2025
Fecha de
PagO: tJi t¿t¿u¿1

Total de Lineas: 3

NIT:

Departamento:

Forma de Pago:

Hora ernisión:

830040256

Bogoiá

Crédito

13:09:11-05:00

Fecha de flrmado

Teléfono:

Medio de pago:

Moneda:

2811112A?5 13:09:14

3486868
Transferencia Crédito
Banc¿rio
COP Calc¡mbia, Fesos

IMPUESTOS

%oVAL
u-M VR UNIT, TOTAL

DE§CRIPCIÓN
NOM. MONTO

# CODIGO CANT

1

I

009

01 1

1,00

10,00

DE DERMATOLOGIA

DE INMUNODERMATOLOGIA $14.630.920.00

$98.664.00

s s ':: í,3
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WSD
$14.630.920,00

§1 578 ñ2¿ nñ

rrJ
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SIN AN{fu1O DE LUCRO CA,LIFiCADA ANTE LA DIAN
rAVUN AD§ I EI\f ñ§* UL HHAU IILAI{ Hb t LNUIL}N EN LA FUENI'E A TiIULO OE REI'¡TA DÉBIDO A OUE SOMOS EÑTIDAO

Iilf.r^Plqlti!:9 lI E-::'!."-2IpJ10l4?(:"1"1!!Fq,cRM*y\4cc p.-r j:¡ciM¡- rL Hrúb,a6F72ú*
,¡,!¡r oUIPYNi.JGdf o!^JUX3AX2Or5,¡qX.'bHSXrRút5 : DStuf 3i ' I I D!í¿E'"8(r;b 1l fl iq. 9bchs b'P\0fDT h6.t P! c et{io ;8i 5P6ciP¡BJ ¡i\',{/q[.] T]4:¡r r2rDl,ry.e /R*Filoát r 5,cL d! sNd r 1 2tJ¡ E7f)f rBqTi J

§-2"o!!¿G 
JrE¡blG/mNcEl¿q5sN,56c^anstsoeovoiuÑx¡zit t-üivi.""'sLrc.rNh{c(LE&Llrro&Lrr\aJsED,.RCSooD4rl\-oRX

5:'e,',i:'Jjffi: 
un lílulo valor de acuerdo ál árt. 774 Íel c,Q. y uns vez aceptada declara haber recibjdú tos §ienes y servicios

E$te comprobante corresponde al per¡odo de: A1n,rftL}l hasta: 30/1ir20ZS.
'Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica.

'\.

s23,904.424,00

s0.00
$o

s230.91 7

qONl(veintitres millones ñüvecientos crJako mil cuattocientos veinticuatro pssos )cuFE: d1r1e67047ebb499122dce98778c8620fff6add0zzlitroaiosoarafsdsbb5gB04132dBredr2odfffd8e4bade693{e7

1' I 9-00;31 2-2022;jchavez@hsmjt.gov.co
Nota§:

Nelo Factura:

VALOR
RETET.¡CIONE§

07 RetelCA
$23.SM.424,00 0.966% $230.91 7,00

l.;,¡'-:,i:,::i* i,:-F;¡tu¡;r fri¡rr,.tr.¡itr te*t$l¿ílir*: CAdsnü" Nit_a§*,{nürij{l Pl ATAFORllrA'Fi.l!rretañh N¡r an, {t?.ll1,a I



a

q

:ooN

dór
R99
ci<:

2U>

g
o:o
6

o

o
G)É
fo
o
6
E
2
I
É
e
o

/

1

6B=lx
< b Yl n

J

ó l€

ód I

<t>i

q

Ú;

di

ol<
nt€

t'
-t-
;TE
ild

I

I

I

=

n

E
q
:

-l-<i
ól

I

"1.

I
j

E

T t:
.:
.:!

gle

rlüEl

.l*
o¡ ó'l'

d
q



N

oo

oo

óóo
6- @- ú':

oo§

ooóooooooo 660
NN@Fú
Fodod
É ó F a 6
<'ocdññ
?e&&

ooooo*úóó4

ooóoooooooooooooaóóóóooooooooooooo66ú@Éññ-FNdóO-n1S_
Nñú-¡sr€so6o66@eFONúNttOOA€€6Qtsñó6éOóOO$§6ÉNF&?On
+ 4 ao' ñ ñ ñ ñ .i.i d ñ .j o *' - f ñFd6óó4&ó-ó&6Aqó

o
on
fú
o-
o

:E,

tú

o
C
o(9
tr
o
E
vlo
ú,

SE
o:
*E

f

U
!

d
F
z
!g

=ñoó
O6¿
UF
a!4

ta ÁF.< <
¿z

CNN§+O
ñ v o o o §
66FñNI
óú6ñú?
FO6Ohh
"i O- O^ o^ ': fY
oooooo oóóó
6ó@46d

eóONNñóómoóóó60ó
ddd¿dduuuiluu

!,
o

Jo

l--z

u
a:
z
d:

Óv660d§ooó6§60eNNO
ñ{i+oifidN Ó N N O @
ry .1 .l .'l q. q-
oooooooóooo§Éó€6É6

5§55-§orñN:ij
ñ*ññ s g

€

áéáoaoúaeo
-+z#§ná
89d35<El6z2zez44ZzPI+EHéáEE=AAfete's6g9U&rl{Lq

üud<au

ó
F
z
é6
cL

I

§0
É

ó

c

z

=ó
o
z

o!
o

.o

q
4

\*

r'

o15

oooooooooo
ó6ód444@Aó

.tt.i

o
qF
¿t
uñz
<lE>EO

@

oo
F

ú


