GIUDAD

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E
' Fecha Actuai ]ueVes, 09 octubre 2025

'PROVEEDO LIFARMAS.A. NIT: 800151064

N°V2000000017344 |

c53.05%

Recibido Por: -

YGOTA (BOGOTA) 1
DIRECCION: . - CL7129 A 23 o MONEDA:
TELEFONO: 3402560
N*FACTURA: - 1752 D 4,400 PLAZO: 90
ALMACEN : LMACEN msumos MEDICO  Usuarlo: 1032
_ " QUIRURGICOS - HERNADEZ - -
TOPIGO NOMBRE ] PRESENTACION CANTIDAD VALOR! TBTOTAL
. DOOTT6 -, SEDANEGRA TRENZADA 770 AGUIA _ UNIDADES 70 54 530 00 %325, ST, 65500
R * RECTA6OMM HEBRA70-75CM .+ o o :
DO61178  SEDANEGRATRENZADAY/0 CURVA. UNIDADES' 10800  §370000 § 399'500 80 0,00
CORTANTE 3/8 CIRCULO 19-24MM
HEBRA45 A 75 CM ™ i
DETALLE =~ [0 -SUBTOTAL: $729.360,00
CONTRATO ssus 2025 - * DESCUENTO: 50,00
et £ iMpUESTO: $0,00
3 FLETES $.0,00
" IMP FLETES: 30,00
RETE IVA: $0,00
e RETE ICA: '$.3.020,00
- < RETE FUENTE: - $18.234,00
+' .OTRAS RETE: 50,00
to ' {1'OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: % {IMP DISTRE $0,00
SETECIENTOS.OCHO MIL CIENTO SEIS PESOS CON CERQ CTVS MiCte, - AJUSTERED: " © 50,00
- AJUSTE AL TOTAL: $0.00
and ANDET - TOTALCOMPR: $708,106,00

CUENTAS POR PAGAR CONTABILIDAD" . . PRESUPUESTO
Tarbre reporte '“ﬁ{iﬁ"ﬁ'{’:’dﬁ%’ﬁ?&ﬁéﬁ?&éﬁi‘réda R T Usvario: 1022993051
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POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT: 800 151,064 - 0
CL7728B 33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUVCGTOS MEDICDS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
‘Responsablés de iva - No-somos autcrretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 17525

VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
Generacion 2025:10-03  13:57:53
Expedicién 2025-10-03 13:568:05

. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E: s E.
| 900,958,564 - 9 /id. Extranjere’s :
CR 20 47 B 35 SUR

: BO'G‘OTA‘ D.C. «BOGOT‘A - COLOMBIA‘

19.427 Vencimiento: 2026-01-03
Deseripsion ~~ Cantidad | UN | INVIMA | MARCA  CUM . Valor % - ValorTotal
A A . Unitario . IVA :
SEDA NEGRA TRENZ SILIC 2/0 GS 60 1A 727" UN 20220M-0026099 4 TAGUM NA 4.580. ac""// 329,760
75CM - _
2030575 ) Y ey 2030 03 g 72.00-" (0//
SEDA NEGRA TRENZ SILIC 3/0 DS 25 1A UN' "2022DM: 0026099/ TAGUM. - 37000070 399,600
75 CM : o
moose /L (0 eviamsosan /- | e
‘Total Bruto ' 729,360.00
RETEFUENTE VENT | 18,234.00°
Retenc. ICA S 3,019 55_
‘Total a Pagar '_ - §$708. 106 45"

CONDIGION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 708.106.45 Cuota 1 Vence el 2026-01-03
VALOR EN LETRAS
Setecientos Ocho Mii Ciento Seis Pesos M/Cte Con 45/100:
OBSERVACIONES

CONTRATG No. 5508-2025
SOLICITADO POR ESTEPHANY JJMENEZ REFERENTE MEDICO. QUERURGICOS
Pz
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COLIFARMA S.AS. G e
N 3001610549 S AT
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Firma Elabhorado por ; DANIEL RESES ' Firma Recibido

CUFE :2dbb70bd0ad05ebd6b76073920060651716602131119ab57e62Mhea8H d9eahicer2267 7bbef0b7 1 4ce 7050843207
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- Elaharado e-Jmpreso por Siigo SAS NI 830,048,145 .2



