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Confirmado

COMPROBANTE ENTRADA

N°VZ000000017528 10037
PROVEEDOR: = BIOPLAST S.A. NIT: 830040574 FECHA: 7/11/2025 09¥Fa.m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) B ESTADO: Confirmado
DIRECCION: TV33B123A09 N MONEDA: Pesos
TELEFONO: 4382220 v TASA CAM: - 0,00
N° FACTURA: 284058 Y% ICA: 11,0400 P_LAZO: 90 FECHA FAC: 05/11/202512:00 a.m.
ALMACEN VHOI - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO U Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS " HERNADEZ
CODIGO / NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000052 ¢  AGUJA PARA PUNCION LUMBAR No.26 UNIDADES. 200,00  $4.615,00  $923.000,00 0,00 19,00
D000204 / BALON PARA ANESTESIA DE 2 LITROS UNIDADES : 150,00  $6.675,00 $1.001.250,00 0,00 19,00
LIBRE DE LATEX CONECTOR DE 22 :
/MM : )
D000215 / BATA DE CIRUJANO DESCARTABLE ~ UNIDADES 995,00  $3.025,00 $3.009.875,00 0,00 19,00
puiios algodon resortados de 8 a 6 cm de
/ largo - .
D000230 BOLSA DE DRENAJE URINARIO UNIDADES 1.300,00  $4.195,00 $5.453.500,00 0,00 19,00
. - .. ADULTO CON SISTEMA CERRRADO
D001682 / BOLSA LINNER DE 3000 cc UNIDADES 40,00  $R.790,00  $351.600,00 0,00 19,00

SEMIRIGIDO CON VALVULA DE
SOBRELLENADO (INCLUYE
CANISTER Y GEL SOLIDIFICANTE)

D()O()()"I’li, CABESTRILLO BOLSA USO ADULTO. UNIDADF 20,00 $7.495,00  $149.900,00 0,00 0,00
DO00318 CANULA DE OXIGENO NEONATAL - UNLDADES J C 300,00 $992,00  $297.600,00 0,00 19,00
D000438{ CINTA AUTOADHESIVA DE CONTROL UNIDADES I ' 50,00 $11.290,00 ° $564.500,00 0,00 19,00
o QUIMICO PARA VAPOR LIBRE DE . e .
_ / PLOMO
D000447 CIRCUITO ANESTESIA VENTILACION UNIDADES 40,000 $14.145,00  $565.800,00 0,00 19,00
= - MECANICA PEDIATRICA L ,
D()()237,6f CIRCUITO ADULTO DESECHABLE UNIDADES = 90,00 $58.200,00 $5.292.000,00 0,00 19,00
: ,  ZOLLPARA VENTILADOR DE < C :
7 TRANSPORTE , - R
D00059S"  ESPECULO VAGINAL DESE(,HABLE UNIDADES 300,00 $858,00  $237.400,00 0,00 19,00
. 1 TALLAS M ; o : R o ‘
DO00615 EXTENSION PARA OXIGENO . . UNIDADES = .. . 70,60 . $1.078,00 _ $75.460,00. 0,00 19,00
(MANGUERA LISA PARA OXIGENO DE ' o ‘ ~
, / 2-3CM) o _ ,
D000620 'FILTRO ANTIBACTERIANO - .. UNIDADES 200,00 $4.445.00  $889.000,00 0,00 19.00
. HUMIDIFICADOR ADULTO
D000703 {  GUIADE INTUBACION DE 10 FR UNIDADES 10,00 $3.84500  $38.450,00 0,00 19,00
) / DESECHABLE , s ‘

D000727 HUMIDIFICADOR PLASTICO UNIDADES - 1.300,00  $4.095,00 $5.323.500,00 0,00 19,00
DO()()72‘)( INCENTIVO RESPIRATORIO DE UNIDADES  ° 300,00 $7.100,00 $2.130:000,00 0,00 19,00
» { RESISTENCIA GRADUABLE

DO00R42!  LINEA DE CAPNOGRAFIA UNIDADES" - 100,00  $2.560,00 $256.000,00 0,00 0,00
D000847 4 LLAVE 3 VIAS: , UNIDADES 3.000,00 $645,00 $1.935.000,00 0,00 19,00
D000894 f MASCARA DE NO REHINLACION CON UNIDADES 200,00 $3.445,00  $689.000,00 6,00 19,00

/ RESEVORIO ADULTO :

DO00876 MASCARA LARINGEA No. 3 UNIDADES 10,00  $19.450,00  $194.500,00 0,00 19,00
1)000377/ MASCARA LARINGEA N. 4. ' UNIDADES 20,00 -$19.450,00  $389.000,00 0,00 19,00
DO00R7] / MASCARA LARINGEA No. 5 UNIDADES - 2000 $19.450,00  $389.000,00 0,00 19,00
D001008 / PLACA DOBLE NEUTRO -CON CABLE - UNIDADES 40,00 $7.840,00  $313.606,00 0,00 19,00

DESECHABLE PEDIATRICO
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COMPROBANTE ENTRADA Confirmado
N°V2000006017528
D002000 PLACA PARA ELECTROBISTURY UNIDADES .+ - " - 700,00  $7.640,00 $5.348.000,00 0,00 19,00
ADULTO CON CABLE ( ELECTRODO L .
DISPERSIVO PLACA PACIENTE PARA St
DULTO DOBLE CON CABLE.) . ‘
D002076¢  POLVO HIDROCOLOIDE PROTECTOR UNIDADES 50,00 $28.750,00 $1.437.500,00 0,00 0,00
) PARA OSTOMIAS PROTECTOR o '
D0011387 . ROLLO STERRAD W/CI 200 X 70 M UNIRADES 1,00 $314.900,00 $314.900,00 0,00 19,00
D0001444  SABANA 90 X 200 CM RESORTADA UNIDADES 5.000,00  $1.795,00 $8.975.000,00 0,00 19,00
~ DESECHABLE
D000563 §  SISTEMA DE DRENAJE PARA HERIDAS UNIDADES 30,00 $19.450,00 $583.500,00 0,00 19,00
. CON ACCESORIOS 1/4 T
D001632 4 SONDA FOLEY 2 VIAS N° 16 UNIDAD UNIDADES 180,00  $1.840,00 $331.200,00 0,00 0,00
D001088/  TEST BOWIE & DICK, KIT DIARIO UNIDADES 100,00  $8.950,00 $895.000,00 0,00 19,00
PRE-ENSAMBLADO PARA PRUEBA
AUTOCLAVE DE PREVACIO
D001416¢ TUBO ENDOTRAQUEAL ESPIRALADO UNIDADES 1500 $14.845,00 $222.675,00 0,00 19,00
METALICO CON BALON N° 7.0
. UNIDAD )
D001403{  TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON UNIDADES 200,00  $2.615,00  $523.000,00 0,00 19,00
No.. 7.5 APIROGENO, RADIOPACO Y
. ESTERIL ‘
D000242 ;  BOLSA INDIVIDUAL RECOLECCION ~ UNIDADES 700,00 $258,00  $180.600,00 0,00 19,00
URINARIO PEDIATRICA ESTERIL :
D00848 BOLSA LINNER DE 2000 cc UNIDADES . 140,00  $7.740,00 $1.083.600,00 0,00 19,00
{ SEMIRIGIDo CON VALVULA DE ’
SOBRELLENADO (INCLUYE
~ CANISTER Y GEL SOLIDIFICANTE)
D000844 ¢  BOLSA LINNER DE 1.000cc UNIDADES 200,00  $6.730,00 $1.346.000,00 0,00 19,00
SEMIRIGIDO CON VALVULA DE :
SOBRELLENADO (INCLUYE
CANISTER Y GEL SOLIDIFICANTE) .
D001682 {’ BOLSA LINNER DE 3000 cc ' UNIDADES 660,00  $8.790,00 $5.801.400,00 0,00 19,00
SEMIRIGIDO CON VALVULA DE
SOBRELLENADO (INCLUYE
/ CANISTER Y GEL SOLIDIFICANTE) - v
D000317* CANULA NASAL PARA OXIGENO UNIDADES : 2.600,00 $992,00 $2.579.200,00 0,00 19,00
,  ADULTO
D000319° CANULA NASAL PARA OXIGENO UNIDADES 400,00  $1.045,00 $418.000,00 0,00 19,00
s PEDIATRICA -
D000446¢  CIRCUITO DE ANESTESIA UNIDADES 400,00  $8.645,00 $3.458.000,00 0,00 19,00
DESECHABLE UNIVERSAL ADULTO :
/  DESDE 2 MTS DE LONGITUD C _
D001 132 i RECOLECTOR DE CORTOPUNZANTES UNIDADES = 50,00 © $2.175,00 $108.750,00 0,00 19,00
: ‘DE1 : T IR LY
D001 128" : RECOLECTOR DE CORTOPUNZANTE UNIDADES . - 700,00  $3.080,00 $2.156.000,00 0,00 19,00
/ DE 2.9 LTS CON TAPA o » ‘
" D000474 CONO PARA OTOSCOPIO DE EQUIPO  UNIDADES 4.980,00 $112,00  $557.760,00 0,00 19,00
.+ DEORGANOS ADULTO DESECHABLE P o L _
D000619¢  FIJADOR PARA CITOLOGIA UNIDADES 20,00  $9.400,00 $188.000,00 0,00 19,00
D000702¢{  GUIA DE INTUBACION DE 14 FR UNIDADES ' 120,00 = $3.845,00 $461.400,00 0,00 19,00
DESECHABLE, - . : .
Dooo735/ INHALOCAMARA ADULTO UNIDADES ) 1.000,00  $3.690,00 $3.690.000,00 0,00 19,00
D000795{  SUPER KIT CITOLOGIA (ESPECULO  UNIDADES 1.000,00  $1:395,00 $1.395.000,00 0,00 19,00
: VAGINAL CEPILLO LAMINILLA . : S -
ESMERILADA ESPATULA CAJILLA DE e
- "TRANSP.) TALLAM . ‘
D000827/  KIT VENTURY ADULTO UNIDADES 100,00  $3.415,00  $341.500,00 0,00 19,00
D000895¢/  MASCARA DE NO REINHALACION UNIDADES 10,00  $3.44500  $34.450,00 0,00 19,00
PEDIATRICA co-
D000874 / MASCARA LARINGEA NO 1.5 UNIDADES 2,00  $19.450,00 - $38.900,000 0,00 19,00

DESECHABLE
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Fecha Actual :

. N°VZ000000017528
MASCARA LARINGEA No. 2 UNIDADES 15,00
MASCARA LARINGEA No 2.5 UNIDADES - 15,00
RESUCITADOR MANUALADULTO ~ UNIDADES 100,00
DESECHABLE
SONDA FOLEY 2 VIAS N° 14 UNIDAD  UNIDADES | 300,00
SONDAFOLEY 3 VIAS N* 18 BALON  UNIDADES -~ 30,00

POR 30 CC UNIDAD

TUBO ENDOTRAQUEAL ESPIRALADO
METALICO CON BALON N°7.5° ’
UNIDAD

TUBO ENDOTRAQUEAL SIN BALON
No. 2.5 APIROGENO, RADIOPACO Y
ESTERIL UNIDAD

TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON
No. 4.0, APIROGENO, RADIOPACO'Y
ESTERIL

TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON
No. 5.5 PIROGENO, RADIOPACO Y
ESTERIL .
TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON
No. 7.0 APIROGENO, RADIOPACO Y
ESTERIL

TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON
8.0, APIROGENO, RADIOPACOY
ESTERIL :
SONDA FOLEY 10 FR SILI(,ONADA 2
VIAS =

SONDA FOLEY 16 FR SILICONADA 2
VIAS

SONDAFOLEY I8 FR SILICONADA 2
VIAS

SONDA FOLEY 12 FR SILICONADA 2
VIAS

SONDA FOLEY 06 FR SII ICONADA 2
VIAS

SONDAFOLEY 08 FR SILICONADA 2
VIAS

TUBO DE SUCCION SILICONADO
TRANSPARENTE X 2 METROS,
ESTERIL SIN CANULA DE SUCCION
YANCAWER

TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON
No.3.5 APIROGENO, RADIOPACO Y
ESTERIL

UNIDADES

UNIDADES ... .

UNIDADES

UNIDADES

UNIDADES

UNIDADES o

o

UNIDADES

UNIDADES -

UNIDADES
UNIDADES
UNIDADES

UNIDADES

UNIDADES

i,

UNIDADES .

L 10,00

10,00

20,00

wh

20,00

[

i

200,00

“ '2,00
2,00
2,00
2,00
2,00
’2:00

3.000,00

10,00

150,00

$19.450,00
$19.450,00

$291.750,00
$291.750,00

$42.390,00 $4.239.000,00

$ 1.840,00
$2.975,00

$ 14.845,00

$1.945,00

$2.615,00

$2.615,00
$2.615,00
$2.615,00

$8.400,00
$7.540,00
$7.540,00
'$7.540,00
$8.400,00

$ 8.400,00

$552.000,00
$89.250,00

$ 148.450,00

$19.450,00

$52.300,00

$52.300,00

$523.000,00

$392.250,00

$ 16.800,00
5 15.080,00
$15.080.00
$ 15.080,00
$ 1({.300,()0

$ 16.800,00

$2.585,00 $7.755.000,00

$2.615,00

FEATMATAT AL TCHIDNEM TRITTAM ANA P CEMUT/ATAC M7 CAY LI CHIM T O 5 1 MYY fanAnsarsa A

$26.150,00

0,00 |

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

. 0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
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19,00
19,00
19,00

0,00
0.00
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19,00
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19,00
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COMPROBANTE ENTRADA Confirmado
N°VZ000000017528

DETALLE e SUBTOTAL:  $87.486.560,00

CONTRATO 5502-2025 DESCUENTO: $0,00

IMPUESTO: $16.069.267,00

FLETES: $0,00

IMP FLETES: $0,00

RETE IVA: $2.410.390,00

3 RETE ICA: $965.852,00

. . RETE FUENTE: $0,00

i OTRAS RETE: $0,00

OTRAS DEDUC: $0,00

TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00

CENhﬂLLONESCENTOSETENTAYD&EVEBMLQUDHENTOSOCHENTAYIJNCO AJUSTE RED: $0,00

PESOS CON CERO CTVS M/Cte. S AJUSTE AL TOTAL: $0,00

TOTAL COMPR: $100.179.585,00
Elaborado Por: RN N* ?E 93 0‘5‘ Recibido Por:
QSO o’L
1022993051 - OSCAFAEAD ADEZ
'REVISADOPOR:
CUENTAS POR PAGAR PRESUPUESTO

CONTABILIDAD

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

OTRIAT AT AL TOH RPN TAITI/AT A SA T COMUTATAC 00 CATHIN S0 O 8T CAanNnEore s 0

Usuario: 1022993051



NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva
g 3} g f»% £ "“g" F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
¥ Fernd : M}

No FE01-284058

TENEDORES - RES.DIAN 010348 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MiL.

| SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURES £ FECHAY HORA DE PROCESO: 271012025 - 08-35
NiT: 900958564-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 24/02/2026
DIRECCION:  CR 20 47B 35 SUR REFERENCIA OC: 5502
TELEFONO: 7458585 o LINEAS FACTURADAS: e 68
CIUDAD: BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias
EMAIL: CUFE:

comprasmedicoquirurgicos@subredsur.gov.co 01dfac087ccfb2c12c6d266950de71c15d456b4c525eb5d3d2f4b804ad¢ce1c084S

o . _ bb273100de5b682bf7d2742e49b077
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 1876406798416 DE 2025-08-19 DEL FE01-279647 AL FE01-500000 VIGENCIA 2026-08-18 T
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDL010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

REG. FECHA CANT. CANT. VALOR B
LINEA ~ DESCRIPCION SANITARIO Lote VENCIMIENTO  org  TOTAL UNIDAD  ,uiripio ToTAL VA
1 "AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 26, #~ = 200°  UND 4615 923.000 19/
Dr. JAPAN Ref. 26GX90mm >
- 2020DM-0021921%" D755 30/12/2029 ¥ 200 . .
2 &éng ANESTESIA 2 It., BIOLIFE &\/{ 150 UND 6.675 /10: 250 19 —
-~ — . .
. 2018DM-0018814 we™"" 2025031737 31/08/2030v" 150 ¥
& e
3 ¢BATA QUIRURGICA ESTERIL, BIOLIFE 995 UND 3.025° 3008875 19
Y e . 4
y ) NO REQUIERE 10320925%°  30/09/2028 ¥ 995 &
Q) 4 1OLSA DRENAJE URINARIO ADULTO 1300¢ UND 4.195 d5350C 19
- de 2000 ml, BIOLIFE : 3 g
ug . 7 o 2020DM-0006057-R13” ?{1‘2308253»// so0z0309” 13009 " —
-v:-_; 5 BOLSAORINA PEDIATRICA, BIOLIFE e ) - 700 UND 258 7 180600 19 ©
“ .g. i ’Z Q‘( Z 2018DM-0017737 mﬂwzs = 30/10/2030 f 700 -
- ) s
< s ::{E/CTMENTE DE SUCCION FLEXIBLE 140 UND 7.740 1083500 18
7 .-, DE2000ML, CONSOLIDIFICANTE, >
w3 BIOLIFE 7 : y/ y”/ i o e
*) O @) 2017DM-0017348%” 10120925 300092028 ¥ 140" I
<, o T
- 7 *RECIPIENTE DE SUCCION FLEXIBLE ‘ 200 UND 6730 — 1346000 19
L2 2 . DE1000ML., CON SOLIDIFICANTEaa \k / B
b BIOLIFE L . o
e f.»v 017DM-0017348%" 10080825 v 30/08/2028 v\ 2008 . )
e ) 8 BRECIPIENTE DE SUCCION FLEXIBLE 700 UND 8.790 /&:5;(;00 o
W;:,r7 DE 3000 ML., CON SOLIDIFICANTE, @
; BIOLIFE ” : ]
1 { é ‘M-oo1734s"/i 150025 saroarozs ¥ w0
€ 2017000017348 10237025 30/10/2028 < 660 »
o, - —
— 10 YCABESTRILLO iNMOVILIZACION, 20 UND 7.495 tessco 0
C TALLAL, ORION . s 3 e
"“"2 v, }\ 20190M-0019937 % 0067112404 ¥ 3011172029 - 20 187 .
- f___.———"‘ /-
< Q} 11 “CANULA NASALADULTO 2 mt, 2.600 UND 992 2.579.200 18
] BIOLIFE . ) . -
. e 3 \ 2016DM-0000161-R1 ¥ 10220925 ¥ 30/09/2030 ¥ 2.600¢°" _—
Ve /
(- 12 "CANULANASAL NEONATAL 2 mt, 300 UND 992 297600 19
BIOLIFE

\g 20160M-0000161-R1 ¥ 10480925V 30/09/2030M""  300%

OV 4 - / T
<J 13 ngNULA NASAL PEDIATRICA 2 mt, 400\3‘/‘4 UND 1.045 418.000 19

BIOLIFE 7) (C('

Eg v

Son:  CIENTO TRES MILLONES QUINIENTCS CINCUENTA'Y DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS " Subtotal 87.483 560
OBSERVACIONES FACTURA # OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de cliente 197165. ' Descuentos: 0
%‘x«%’ ; IVA 16.068.693
¥ S it | 1 PR
SSHRTTe 3N £ en 552.
Entregar en: Cra. 18C No. 66) gsg:sl,@g#;%g% : Valor a pagar 103.552.253

A, SR TR

BIOPLAST SA.S C.C.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILAA LA LETRA DE CAMBIO, PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENTAY RIESGO DEL COMPRADOR. LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORAA LA TASA MAXIMA L EGALMENTE PERMITIDA.

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLTOMBIA
Daves BG“’QV\
/{ otbsso T2
2} —40 =25

ORIGINAL Pagina1de7



NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva

) 33 ” g f_{% ‘;.\; hg F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
% e =

No FE01-284058

AUTORETENEOORES - RES DIAN 510348 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONONICA 3250 fCA 11.04 X MiL.

SENORES.  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. 'FECHAY HORA DE PROCESO: 27/10/2025 - 08:35
. 900958564.9 FECHA DE VENCIMIENTO: 24/02/2026
DIRECCION:  CR 20 47B 35 SUR REFERENCIA OC: 5502
TELEFONG. 7458585 . LINEAS FACTURADAS: 68
CIUDAD BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias
EMAIL: mprasmedicoquirurgico bredsur. curE
compra icoquirurgicos@subredsur.gov.co 01dfac87cefb2c12c6d266950de7 115d456b4c525eb5d3d2f4b804agdce 10849
B B _55273100de5b682bf7d274ae49b077
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 1876409718416 DE 2025-08-19 DEL FEQ1-279647 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2026.08-1
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDH010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PRO?IG - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604 o
REG. FECHA CANT. CANT. VALOR
LINEA DESCRIPCION SANITARIO LomE VENCIMIENTO ToTE TOTAL UNIDAD  jyoo TOTAL IVA
20160M-0000161-R1 ¥ 10050925V 30/09/2030 a0
e “f&;\ ESTERILIZACION A VAPOR 3/4" 50 RLL 11290 — 564500 19/
X 50 mt, YIPAK . )
) b\‘—% 2024DM-0011878-R14# 05132025 =" 12/05/2030 3o 50/
——r ¢ )
15 'CIRCUITO ANESTESIA PEDIATRICO UND 14.145 565.800

e 40
BALON DE 1LT, BIOLIFE . / /
4 \"\\1 2025DM-0013193-R1 w”( 11260425 W 30/04/2030 40

‘8 éCUITO VENTILACION ADULTO

. 400
{universal), BIOLIFE 6 - - / /
U\('( 20250M-0013193-R1/ 10771025“"” 30/10/2030 400

UND 8.645 3456000 19

17 IRCUITO VENTILACION ADULTO 90 UND 58.800 5.292.000 19/

CON BALON y VALVULA
EXHALATORIA, BIOLIFE "/ 3

L

8 ECOLECTOR CORTOPUN

Y 50 UND
de 11t BIOLIFE I -
Y\‘ NO REQUIERE 10110525 b 30/08/2030 7 50 ="

- - - ,
20250M-0013193—R1g// 11270425V 30008720309 90 ?[}S )
& 105750 18~

g KRECOLECTOR CORTOPUNZANTES 700 UND 3.080 2156000 19
de 2.91t, BIOLIFE - g
L \ \78 NO REQUIERE 10240825”//30/08/2030 v 0 .
20 ESPECULO OTOSCOPIO ADULTO, 4980  UND 12« 557760 16°
BIOLIFE . v
- L\}% 2019DM-0019716 ¥ 10730925 w*~"30/08/2030 ¥~ 4.980%"
2t YESPECULO VAGINAL talla M, BIOLIFE. ) 300 UND 858 —357.400 19
§6€ é 20160M-0000121-RIV™" 10140725 ¥ 30007720307 300 v
22 EXTENSION DE OXIGENO 2 mj, 70 UND 1078 7 75460 19
BIOLIFE /- ’ .
4 fé 2016DM-0000409R1™" 107809255 300972630 =~ 70 /
23 *f‘-"s’j/:ooxa CITOLOGIA, fco spray de 160 FCO 9.400 | 88000 18 ~—

- 20
cc.. BIOLIFE . ) /

. @ { NO APLICA 10481025 »" 30/10/2027 ¢ 2
.

24 ¥FILTRO HME ADULTO, ESTERIL,
intercambiador de calor humeda
BIOLIFE

200 UND 4445 —BES000 18 T

20250M-0013193-R1¥  11330425¢ 3000472028 ¥ 200

GOLDENCARE. REF: GCA-GE10

25 dADEINTUBACIONNoAO, /} 3 0% UND 3845 as0 19

Son:  CIENTO TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS Subtotal 87.483.560
OBSERVACIONES FACTURA + OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de cliente 197165. Descuentos: 0
IVA 16.068.693
103.552.253

Entregar en: Cra. 18C Ng. 66A 65 Sur Valor a pagar 2

Y

Ry FLASTY

BIOPLAST S.A.S;m ksl " e 3 CC.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILAA LA LETRA DE CAMBIO, PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR

CUENTAY RIESGO DEL COMPRADOR. LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORA A LA TASA MAXIMA LEGALMENTE PERMITIDA.
CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

ORIGINAL Pagina2de 7

Davwin Ballew
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2% —de -25



NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva
? 3 i ) i%”iw F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
d R

o No FE01-284058

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010348 DEL 24:09:09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MIL

SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. FECHAY HORA DE PROCESO: 2711012025 - 08:35 -
NIT: 900958564-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 24/02/2026
DIRECCION:  CR 20 478 35 SUR REFERENCIA GC: 5502
TELEFONO: 7458585 . LINEAS FACTURADAS: 68
CIUDAD: BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias
. X R . CUFE:
EMAIL: comprasmedicoquirurgicos @subredsur.gov.co

01dfac087ccf>2c12c6d266950de7 1c15d456b4c525eb5d3d2f4b804adce1c0849
bb273100de5b682b{7d274ae49b077
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764097198416 DE 2025-08-19 DEL FE01-279647 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2026-08-19 o
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DD010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

’ REG. FECHA CANT.  CANT. VALOR
LINEA DESCRIPCION SANITARIO LOTE VENCIMIENTO  org  TOTAL UNIDAD ot TOTAL IVA
v( 20160M-0000271-R1Y 2503020038 ¥ 280022030 106 ,
26 VGUIADE INTUBACION No. 14, ™ O 120 UND 3845 —dpla00 19
GOLDENCARE. REF: GCA-GE14 ] ; ] — o N
6DM-0000271-R1 % 2505024286 30/04/2030 ¥ 120 i _—
E f /
27 "HUMIDIFICADOR OXIGENO 400 cc, 1300  UND 4.095 5323500 19
BIOLIFE , - e -
i 'D[ z 2017DM~0000413-R1/ 10150725%*" 30/07/2030 ¥ 1.300 *# - _—
28 Mér\mva RESPIRATORIO, BIOLIFE , //300 UND 7100 - 2130000 19
1K4/ 76/ 20200M-0021287” 10240725 " 30/07/2030 ¥ 300
26 TRHALOCAMARAADULTO BIOLIFE / - / 000 UND 3690 7 a6%0000 19 T
?/5 Szowom-oomaea-m 10200925/ 30/09/2030-// 1.000 P
30 "ﬁﬁ' ULTRACITOLOGICO talla M, lamina ~—"" 1.000 KIT 1.395/7395,000 19
esmerilada. BIOLIFE . ” o
3 A soreomoovorziar v 100725 30072030 1000 ¥ -
31 YWIASCARAVENTURY ADULTO, . 100 UND 3415 341500 19
BIOLIFE : . -
/ %‘Z} 2017DM-0000410-R™ 10070825 30/08/2030 k=== 100 ¥~
32 “EXTENSION LINEA DE MUESTREO 100 UND 2560 o 256000 0
PARA CAPNOGRAFIA * )
“A 27/ 2023DM-0027250% 0504760725V 30/06/2029 % 100%"
ﬂ"/

33 *LLAVE DZ TRES VIAS, HARSORIA® 3.000 UND 645 1.935.000 18
B l@ 2023DM-0010309-R1 41223/0770 30/11/2029 3.000
) e €
34 "ﬁ;\SCARA OXIGENO PEDIATR ? - UND 3.445 34450 19

10
CON RESERVORIO, BIOLIFE o .
2017DM~0000410-R19‘/ 10640925 % 30109/2030 10

e
35 .‘A{Z:CARAOX!GENOADULTO CON 200 UND 3.445 689.000 19
RESERVORIO, BIOLIFE ‘

2017DM-0000410-R1¥" 10090725 v 30/07/2030 200 ¥

36 WASCARA LARINGEA DESECHABLE 2 UND 19450 < 38.900 19

No 1.5, GOLDENCARE. REF:

GCA-ML1.5D @}’( v . " f"
2016DM-0000294-R1V  2503020338%" 28/02/2030 +** 2

37 "(ASCARA LARINGEA DESECHABLE

’/ 15 UND 19.450 291.750 19
No 2, GOLDENCARE. REF: 1
GCA-ML2.0D -
2015DM-0000294-R1/ 2504020556 * 30/03/2030 ' 15 %"
T —

Son: CIENTO TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTAY DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS Subtotal 87.483.560
OBSERVACIONES FACTURA + OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de cliente 197165. Descuentos: 0

IVA 16.068.693
Entregar en: Valor a pagar 103.552.253

S .;Ef*a,.;éw
S8k pCye *&ﬁﬁ*@ 3C.C.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILAA LA LETRA DE CAMBIO, PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENTAY RIESGO DEL COMPRADOR. LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORAA LA TASA MAXIMA LEGALMENTE PERMITIDA.

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

BIOPLAST SAS

ORIGINAL Pagina 3 de 7

Devwin Ballen
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NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva
ke g g s
g 3 "‘% /}L C,;Wi’ F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
— X S—
No FE01-284058

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/08:09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MiL

* SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. FECHAY HORADE PROCESO.  27/10/2025 - 0835
NIT: 900958564-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 2410212026
DIRECCION: CR 20 47B 35 SUR REFERENCIA OC: 5502
TELEFONO: 7458585 LINEAS FACTURADAS: 68
CIUDAD: BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias
EMAIL: CUFE:

comprasmedicoquirurgicos@subredsur.gov.co 01dfac087ccfb2c12c60266550de7 1¢15d456b4c525eb5d3d2f4b804adce1c0849
bb273100de5b682bf7d274ae495077

AUTORIZACIGN GE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 187640971984 16 DE 2025-08-19 DEL FE01-278647 AL FE01.500000 VIGENCIA: 2056.06.19 -
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDH010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016

' REG. FECHA CANT. CANT. VALOR
LINEA DESCRIPCION SANITARIO LOTE VENCIMIENTO | o7 ToTAL UNIDAD it TOTAL VA

—_

No 2.5, GOLDENCARE. REF:
GCA-ML2.5D

,,&"” “ -
38 \AfASCARA LARINGEA DESECHABLE 2 @ 15 UND 19.450 - 291750 19

o
2016DM-0000294-R1 ¥ 2503020339 *="28/02/2030 ¥ 15 M

P - /——-—"
39 \\’ﬂASCARA LARINGEA DESECHABLE UND 18.450 <= 194.500

10 19
No 3, GOLDENCARE. REF"
GCA-ML3.0D ; )
2016DM-0000294-R13#"25030203384°™ 28/02/2030 ¢~ 1067 —
/"_’—_”

40 ‘ﬁZs/CARAMRJNGEADESECHABLE 20 UND 19.450 - 389.000 19

No 4, GOLDENCARE. REF: -

GCA-ML4.0D % s - :

— 20160M-0000294-R1*" 2504020556 ¥~ 30/03/2030 ¥ 20 ¥ §

41 “VIASCARA LARINGEA DESECHABLE . 2 UND 19450 < 380000 19 <

No 5, GOLDENCARE. REF: ; 6

GCA-ML5.0D

2016DM-0000294-RP” 2503020338 ¥** 28/02/2030 ¥~ 20 ¥

42 ‘{ACA PACIENTE PEDIATRICA, dobie 40 UND 7.840 313.600 19 —
con cable, GOLDENCARE, REF: %

GC-1031BC lO O

2019DM-0002071 M 2X20241003 ¥ 13/09/2027 = 40f

43 WPTACA PACIENTE ADULTO. doble con 760 UND 7.640‘/’5’.;;000 19 —_
cable, GOLDENCARE, REF: @@0
GC-1031AC 2 § . ] W”f
g 2019DM-00020710%" 2X20250364 ¥*20/03/2028 & 700 .
44 »ﬁgwo PARA PROTECCION DE 50 FCO 28.750 ~——"T1437.500 0 —~——

ESTOMAS frasco de 28.3 gr, OXMED, ﬁ

Alemania

: o
20210m-00208507" 20230410% s00ar2026% s :
45 ‘AMBU ADULTO, PVC. GOLDENCARE 100 UND 42.390 ° 4.239.000 19

o ( (,%’ 20230M-0010036-R1/ 22000655 - sowsz028 100w

45 VEAPELIFILM TYVEK DE 260 mm X-70 ; RLL 314.900 - Fias00 18—

MTS A 3 ) ‘
\\7 2024DM-0011879-R16” 05132025 v 1205203047 1 _—
47 *SRBANA CAMILLA de 80 x 200 cm, : UND 1.795 /a.;;s.ooo 19

e .000
resortada, BIOLIFE 4 \ ) #
b‘{f ‘ NO REQUIEREf 15991224 MS(W 2/2029”,} 5000/ B
ISTEMA DRENAJE HERIDAS 1/4" (1 30/ UND 19.450 583.500 19 /

r), 400 ml, GOLDENCARE g é g ‘“‘%

Son:  CIENTO TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS Subtotal 87483560
OBSERVACIONES FACTURA + OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de dliente 197165. Descuentos: 0
IVA 16.068.693
Ba o
Entregar en: Cra. 18C N i @55 Sur Valor a pagar 103.552.253
o R AST
MNBE NR Ay eg o

BIOPLAST S.A.S ¥ C.C.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR ’

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILAA LA LETRA DE CAMBIO, PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENTAY RIESGO DEL COMPRADOR. LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORA A LA TASA MAXIMA LEGALMENTE PERMITIDA.

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA
ORIGINAL Pagina4 de 7

Pavwenn Ballen
1016359 420

> F —1025



) NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva
3,} L /“& k:; i F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
No FE01-284058

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MIL

SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. ~ FECHAY HORA DE PROCESO: 27/10/2025 - 08:35
NIT: 900958564-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 24/02/2026
DIRECCION:  CR 20 47B 35 SUR REFERENCIA OC: 5502

TELEFONO: 7458585 LINEAS FACTURADAS: 68

CIUDAD: BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias

EMAIL: comprasmedicoquirurgicos@subredsur.gov.co ¢ CUPE:

01dfac087ccfb2c12c6d266950de71c15d456542525eb5030d2f4b804adce1c0849
bb273100de5b682bf7d274ae49b077
AUTORIZACION DE FACTLRACION ELECTRONICA DIAN 18764097198416 DE 2025-08-19 DEL FE01-279647 AL FE01-506000 VIGENCIA: 2026-08-19

SOMGS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDF010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
FACTURADOR ELECTRTNICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

REG. FECHA CANT. CANT. VALOR
LINEA ~ DESCRIPCION B SANITARIO LOTE VENCIMIENTO 1 o7e TOTAL UNIDAD TOTAL VA
2021DM-0007204-R1Y 20250225 ¥ 30/01/2030 30/ ) .
49 EONDA FOLEY 2 VIAS No. 14 x 5 zc., ' 7 300 UND 1800 = ss2000 0=
GOLDENCARE. REF: GCU-1405L
B 2017DM 0000327-R1 2505024286 30/04/2030 300
50 ¥ONDA FOLEY 2 VIAS No. 16 x 5 cc, 180 UND 1800 = ssiz0 0 -
GOLDENCARE. REF: GCU-1605L —
, 2017DM-0000327-R1 " 2505024286¥ 30/04/203047" 180
51 ONDA FOLEY 3 VIAS No. 18, C?’O 30 UND 2975 89.250 0 /.———
GOLDENCARE. REF: GCU3-1830L 2 7
/ 2017DM-0000327-R 1% 2504020556 ¥"30/03/2030 ¥ 30¥"
52 *SONDA FOLEY 2 VIAS SILICONA No. 2 UND 8400 6800 0
10 x 3 cc, GOLDENCARE, REF: }
GCU-10038 .
2016DM-0000290-R1V. 2410022771 v 30/00/2029 b5~ 29 )
53 YSONDA FOLEY 2 VIAS SILICONA No. / 2 UND 7500~ 15080 0
16X 5 cc., GOLDEN CARE. REF: G(g

GCU-16058 , .
20160M-0000290-R1 ¥ 2408021443 ¥ 30/07/2029 1~ 2 ="

e o
e
54 é(;NDA FOLEY 2 VIAS SILICONA No. ({ gq / 2 UND 7.540=""" 15.080 0 /”"

18 x 5 cc., GOLDENCARE. REF:

GCU-1805S 3 :
20160M.0000290R1 \ QUI0Q22TTT,  S00/2029 L 2 ==
CuZ & - =
55 “SONDA FOLEY 2 VIAS SILICONA No. Q ((f) 502 2 UND 7540~ 15080 0
12X 5 cc., GOLDENCARE. REF: >

GCU-1205S 7 i
: 2016DM-0000290- R1\/-E410022771V( 30/09/2029 ¥ 2 &= .
56 “EONDA FOLEY 2 VIAS SILICONA No 8 2 UND 8.400 /,15.800 0 /
6 x 1.5 cc, GOLDENCARE. REF: -
GCU-0601S
201SDM 0000290-R1)?” 2505024286 + 30/04/2030 % 2 ’fﬁ

57  SONDA FOLEY 2 VIAS SILICONA No. & 2 UND 8.400 16800 0

x 3 cc, GOLDENCARE. REF:

GCU-0803S = e
- 2016DM~0000290—R1 2503020339 " 28/02/2030 > 2 ¥
58 “$EST DE BOWIE DICK PARA 100 UND 8950 ° 895.000 197

PROCESOS AVAPOR, BIOLIFE

(O%% 2024DM-0011878-R1/ 05132020 1200520308 1007

Son: GIENTO TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS Subtotal 87483 560
OBSERVACIONES FACTURA + OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de cliente 197165. Descuentos: 0
IVA 16.068.693
103.552.253

Entregar en: - Cra{"‘\,BC rggyseA 55 Sur Valor a pagar 03.552.25

J H m i ?:?”4 }{3, gg?,,
N
BlOPLASTtSJ—\@j@u. Loty ey 4 C.C.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE VENTA SEASIMILAA LA LETRA DE CAMBIO, PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENTAY RIESGO DEL COMPRADOR. LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORA A LA TASA MAXIMA LEGALMENTE PERMITIDA.

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA
ORIGINAL Pagina 5 de 7
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NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva

f'ﬂ%‘& M"‘FT’ F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
S - 3

No FE01-284058

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/09/69 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MiL.

SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. FECHAY HORA DE PROCESO: 2710/2025 - 0835
N 900958564-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 2410212026
DIRECCION: ~ CR 20 47B 35 SUR REFERENCIA OC: 5502

TELEFONO: ~ 7458585 LINEAS FACTURADAS: 68

CIUDAD: BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias

EMAIL: comprasmedicoquirurgicos@subredsur.gov.co i

bb273100de5b682bf7d274ae49b077

01dfac087ccfb2c12c6d266950de71¢15d456b4c525eb503c2145804a5ce 10849

AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764097198416 DE 2025-08-19 DEL FE01-279647 AL FE01-500000 VIGENGIA. 2026-08-19
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDF010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016

FACTURADOR ELECTRONICO DIRECT

- MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. §03.777.604

REG. FECHA CANT.  CANT. VALOR
LINEA DESCRIPCION SANITARIO LOTE VENCIMIENTO  Lore  TOTAL UNIDAD i TOTAL VA ,
59 TUBO SUCCION x 2 mis, ESTERIL, 3/ \V4 000 UND 2.585 755,000 19 —
BIOLIFE l / / / /
» » 26210M-0008052R1 ¥ 10760925 ¥ 30/09/2028 3.000
60 ¥7UBO ENDOTRAQUEAL REFORZADO 15 UND wasas o amers 9 T
No. 7.0, con balon, GOLDENCARE. \U\ \
REF: GCA-RZ7.0
20150M-0000271-R1% 2503020338 " 28/02/2030 ¥ 159 — _—
61 Fomo ENDOTRAQUEAL REFORZADO 10 UND 14845 148.450 19
No. 7.5, con balon, GOLDENCARE. \J\ \}
REF: GCA-RZ7.5 ‘ ) B ,
: 2016DM-0000271-R1%™ 2503020339 26/02/2030 *~ 10 > -
62 YTUBO ENDOTRAQUEAL No. 2.5 sin 10 UND 1945 //1-9;59 19//
balon, GOLDENCARE. REF: V\
GCA-SB25 k/\ e . .
t 201650M-0000271-R1V 2503020339 ¥ 28/02/2030% 10 &7
/“"‘" \ g/,.—-——-—-v
63 FUBO ENDOTRAQUEAL No. 4.0 con . 20 UND 2615 52.300 1
balon, GOLDENCARE. REF: ?f/( ,
GCA-CB4.0 4) - /
Ve \ 201EDM-0000271~R1”,‘2503020339 ‘(2/02/2030 v~ 20 ¥ _—
64 “TUBO ENDOTRAQUEAL No. 5.5 con 20 UND 2615 52300 19
balon, GOLDENCARE. REF: q 6
GCA-CB5.5 3 : - . ,
\ 2016DM-0000271-R1¥" 2503020339 26/02/2030 ¥~ 20 ¥ .
65 “fUBO ENDOTRAQUEAL No. 7.0 con . 200 UND 2815 523.000 18 /
balon, GOLDENCARE. REF: @ \
GCA-CB7.0 [t ) -
- 2016DM-0000271-RIF 2505024286 & 30/04/2030 b= 200 & -
-/"‘
66 W80 ENDOTRAQUEAL No. 7.5 con - 200 UND 2815 523.000 19
balon, GOLDENCARE. REF: 03
GCACBT.5 (,( - : ‘ s
’ \ 2016DM-0000271-R 1% 2505024266% 300042030 =~ 200 —
67 ¥TUBO ENDOTRAQUEAL No. 8.0 con . 150 UND 2615 - T62.250 19

balon, GOLDENCARE. REF:
GCA-CB8.0

68 “FUBO ENDOTRAQUEAL No.
balon, GOLDENCARE. REF:

; d e ) )
\ \/t 2016DM-0000271 -R1‘/ 2505024286 ‘40/04/2030 w150

3.5sin pf s 10

UND W 2615 )( 26.150 19
i
.

cehsaas 20160M-0000271-R1™ 2505024286 "’33/04/2030// 10f/
Son:  CIENTO TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS CINGUENTA Y TRES PESOS Subtotal 87.483.560
OBSERVACIONES FACTURA + OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de cliente 197165. Descuentos: 0
IVA 16.068.693
Entregar en: Cra. 18C No. 66A - 55 Sur Valor a pagar 103.852.253
3})5: ot

A
S
ESTA FACTURADEVEN

S, e fasrea C.C.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR
.

L . . . .
A'SE ASTIMAR fh LETRA DE CAMBIO. PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES. SEGUN ELARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR

CUENTAYRIESGRRELSBMPRABORILA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORAA LA TASA MAXIMA LEGALMENTE PERMITIDA.

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

ORIGINAL
AV LN ‘6:\\\6’5/\
qo2¢ 350 T 24

2% — 46 =25
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NIT. 830.040.574-8 Responsable de lva

: 3:33 g f{ %L% gw F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
R No FE01-284058

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MiL

SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURESE. - FECHAY HORA DE PROCESO: 2711012025 - 08:35 B—
NIT: 900958564-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 24/02/2026

DIRECCION:  CR 20 47B 35 SUR REFERENCIA OC: 5502

TELEFONO: 7458585 ’ LINEAS FACTURADAS: - - 68

CIUDAD: BOGOTA FORMA DE PAGO: 120 Dias

EMAIL: CUFE:

comprasmedicoquirurgicos@subredsur.gov.co 01dfac087ccfb2c12c6d266950de71c15d456b4c525eb5d3d2f4b804aSca 20845

. bb273100de5b682bf7d274ae49b077
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DiAN 8764087198416 DE 2025-08-19 DEL FE01-279647 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2026-08-15

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDF010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

REG. FECHA CANT. CANT. VALOR S —
LINEA DESCRIPCION SANITARIO Lote VENCIMIENTO LOTE TOTAL UNIDAD oo TOTAL IVA
Son:  CIENTO TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS " Subtotal 87 483.560
. . 0
OBSERVACIONES FACTURA + OC + PARAFISCALES CARMEN Basado en Pedidos de cliente 197165. ‘ Descuentos:

IVA 16.068.693
103.552.253

Entregar en: Cra. 18C No. 66A - 55 Sur Valor a pagar

BIOP! S SAS . e C.C.ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR

TaEn A
G Tt S . A :
ESTAFACTU ‘Dé %E’NT){%E%&S@%M LETRA DE CAMBIO, PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES, SEGUN EL ARTICULO 774 DEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENW¥@I§S@%’@§WWO§ LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORA A LA TASA MAXIMA LEGALMENTE PERMITIDA.

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

ORIGINAL

@2,\%«'\\/\ ij\ ]QV\
1026950 F21

2F 4o 25

Pagina 7 de 7



