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No. FACTURA o CUENTA FECHA DE FACTURA O VALOR FACTURA INCLUIDO IVA O
No. DE COBRO - Ver Fila 38 del CUENTA COBRO: PERIODO FACTURADO  |CUENTA DE COBRO CERTIFICADO -Ver Fila| ~ ACUMULADO SALDO *% EJECUCION OBSERVACIONES
Instructiv DD/MM/AAAA 42 en Instructive EIECUTADO
1 HU494 11/046/2020 JUNIO DE 2020 $ 105.000.000,00| $ 105.000,000,00| § 273.000.000,00 27,78%
2 HU495 11/06/2020 JUNIO DE 2020 $70.000.000,00( $175.000.000,00] § 203,000.000,00 46,30%
3 HU496 12/06/2020 JUNIO DE 2020 §112,000.000,00| $ 287.000.000,00 $91.000.000,00 75,93%
4 HU497 12/06/2020 JUNIO DE 2020 $56.000.000,00f s 343.000.000,00 $ 35.000.000,00 90,74%
' s HU498 V. 12/06/2020 JUNIO DE 2020 § 28.000.000,00) $371 .000.000,00 £ 7.000.000,00 98,15%
6 HU654 P\. 14/08/2020 AGOSTO DE 2020 $ 7.000.000,00] S 378.000.000,00 $0,00 100,00%
$0,00
TOTAL § 378.000.000 $ 378.000.000 S0 100,00%
COMO SUPERVISOR DEL CONTRATO
CERTIFICO
PARA PODER REALIZAR LA CERTIFICACION DE ESTE CONTRATO SE RECIBIO POR PARTE DEL CONTRATISTA LD CORRESPONDIENTE A FACTURA, COMPROBANTE DE ENTRADA DE ALMACEN, SOPORTES DE PAGO AL SGPS YIO
PARAFISCALES
EJECUCION DEL CONTRATO I
CONCEPTO VALOR EN LETRAS VALOR EN NUMEROS
Valor ejecutado TRESCIENTOS SETENTA Y OCHO MILLONES 00/100 PESOS M/CTE s 378.000.000,00
Saldo por ejecutar 00/100 PESOS M/CTE s =
Valer total certificado (Acumulado) TRESCIENTOS SETENTA Y OCHO MILLONES 00/100 PESOS M/CTE 5 378.000.000,00

No. FACTURA (s) A PAGAR DEL 1&!\«@@0 CERTIFICADO

FECHA DE EMISION DE LA FACTURA O CUENTA DE COBRO DEL PERIODO CERTIFICADO; DD/MM/AAAA

HU654 ¢

14/08/2020

VALOR A PAGAR: SUMA DE LA(S) FACTURA(S) DEL PERIODO CERTIFICADO

$ 7.000.000,00

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR FRENTE A LA EJECUCION DEL
CONTRATO:

certificacion.
Que los valores facturados por el CONTRATISTA corresponden a los pactados en el contrato,

Verificadas las obligaciones contractuales establecidas en el contrato, como Supervisor manifiesto que el contratista cumplié a
satisfaccién con la entrega de los bienes, del citado contrato, dentro del plazo establecido, segiin la factura relacionada en esta

ANEXOS: e - T
FIRMA SUPERVISOR CONTRATO TN X AT T
NOMBRE Y APELLIDOS SANDRA XIMENA ORTIZ MUNOZ
C.C. No. 52.703.703
CARGO/PERFIL DIRECTORA ADMINISTRATIVA
AREA DE UBICACION DIRECCION ADMINISTRATIVA |
Correo Electronico: directoradministrativo redcentroori \ L\.

NOMBRE Y APELLIDOS DE QUIEN ELABORA

LUIS ARMANDO RODRIGUEZ PINILLA

AREA DE UBICACION

ALMACENES -SUBREDCO

Correo Electronico:




SUBRED INTEGRADA O SERVICIOS DESALUD CENTRO ORIEMIE ES B
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FROVEFDOR:
CTIODAD:
DIRECCION:
TELEFUNO:
N FACTURA:
CUDIGO

GR23N 18q- 4

HU 834 /,/

NOMEBRE

HEALTHURATIA 545
BOGOTA (BOGOTA DL

Fachs actusl - juawss, 27 agoow 2020

COMPROCANTE ENTRADA
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Yo ICA:  L)iH00
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PLAZD:
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T Doci to oficial de autorizacion de numeracién de oy "
=3 : facturacién slsctrénica No 1763002784152, vigencia 18 Factura Electrénica De Venta
o - meses del 18 12 2019 al 18 06 2021, No
h Qh‘humgn Queda habilitado preﬁj(; HU desde el nimero  L__ ]__\!?'_.___HU = ESjl_ e
: G . HU 1 al HU 1200 ’VF'ECHA: 14 de agosto de 2020
HEALTHUMANA SAS NIT: 900.751,323-0 - Régimen Comin jg:}gfggm;i;; (CIL) ICA 48451 - S.14x1000. Regimen  ygycimignTo: Credito 30 Dias
Cra 28 No 164 - 26/ Tels.: 2456739 - 5175689, Bogota, D.C., Colombia. Grandes Contribuyentes y somos responsables del IVA 14/08 /2020 __Pagina 1 de
|[CLIENTE . SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CGENTRO ORIE || REFERENCIA: ORDEN DE COMPRA
NIT 900959051 7 FACTURA DE VENTA
DIRECCION DG. 34 #5 43
{CIUDAD Bogota D.C. TELEFONO 3102249276 |
" |tem| CODIGO o Descripcion - | MaEca"fi&'s'efhﬁ"_-]éar:w Vir. Unit. i\?ﬁ["""' Total
e R e e e R e R i S S— - S— a i e S S—
1 ?'H'AF‘—'MP I_MASCARILLA QUIRURGICA CONVENCIONAL p 5.000| 1.400 | 0% 7.000.C
'
i u
| | -
]
i
| .
|
A B S . o

' POR FAVOR PRACTICAR
RETENCION DE ICA
UNICAMENTE DE LA
CIUDAD DE BOGOTA

| ACTIVIDAD ECONOMICA

4845
S 1
‘Son: /SEIS MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL VEINTE PESOS M/CTE SUBTOTAL 7.000.0C
i . ||DESCUENTO
El comprador declara haber recibido los articulos, bienes ylo servicios descritos en esta factura de venta a satisfaccién sujsto a lo dispuesto en la ley N A“‘“'
1231/2008. Esta factura de venta se asimila para todos sus efectos a una letra de cambio. Art.778 CC _
Se hace constar que la firma de p distinta al prador supone que dicha persona esta autorizada por el prador para comprar y recibir, confesar la RETEFUENTE ) 175.0¢
deuda y obligar al comprador. Aplican las garantias del importador para las referencias facturadas, ‘R—E".I“:E’ CA 28.98
Agradecemos girar cheque a HEALTHUMANA 5.A.S. o consignar en la CUENTA CORRIENTE NO. 000769957255 DE DAVIVIENDA. Se pli a el -
pago una vez recibamos soporte fisico o por correo Email healthumana@gmail.com VALCR A PJQGAB 8796‘_(2
Elaborado por- - s Aproba‘dg:pu-r;._ e o e i s _.__.‘_.._._.._...._...,{ Aceptada' .;
Ithumang ' l i ;
L ! finsiias la Victors 1 Mive) £5 4

Yai FTACTURAC§ON______ o FIRWA Y SELLO

CUFE: ef4824342703483619280213742620d8d475802527 1ce 712466607 77992797cd3cabd01bcB2a437b4607a50706532b55 ~Fecha y Hora de Expedicion - 1410872020 8:41:13 Am
. , i ‘4 N
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