SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

Fecha Actual : jueves, 18 septiembre 2025

. 1/1
COMPROBANTE ENTRADA  Confirmado >
N ;i .
N°VZ000000017237 © ‘{@
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 FECHA: 18/09/2025 01:06 p/m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: ~ CL7129A23 MONEDA: - Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: ) ’ 0,00
N° FACTURA: 17145 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 03/09/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHO1 - VHO! - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
D000529 LAPIZ PARA ELECTROBISTURI UNIDADES 600,00 $5.300,00 $3.180.000,00 0,00 19,00
ESTERIL
D001265 SONDA DE SUCCION N°. 14 UNIDAD UNIDADES 3.000,00 $ 680,00 $ 2.040.000,00 0,00 0,00
D000281  CANULA OROFARINGEANO. 2 UNIDADES 20,00 - ‘$879,00  $17.580,00 0,00 19,00
(GUEDEL- MAYO) T : o
D000283 CANULA OROFARINGEANO. 4 UNIDADES 30,00 $ 879,00 $26.370,00 0,00 19,00
(GUEDEL-MAYO)
D002815 ESPONJA PANO O TELA HUMEDANO UNIDADES 300,00 $5.000,00 $1.500.000,00 0,00 0,00
TEJIDA DE FIBRA SINTETICA
JABONOSA IMPREGNADO CON

GLUCONATO DE CLORHEXIDINA AL
2% LIBRE DE LATEX, 15 A30 CM

D000654 GASA 8 PLIEGUES NO TEJIDA 7.5 x 7.5 UNIDADES 86.500,00 $51,00 $4.411.500,00 0,00 0,00
cm UNIDADES ESTERILES
D000788 JERINGA PARA TOMA DE GASES UNIDADES 400,00  $2.676,00 $1.070.400,00 0,00 19,00
ARTERIALES CON HEPARINA DE
LITIO SECA (25G*5/8/8
DETALLE SUBTOTAL: $12.245.850,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $ 0,00
DITO #C-002-1038
SE ADIUNTANOTA CREDITO IMPUESTO: $815.926,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $122.389,00
RETE ICA: $50.698,00
RETE FUENTE: $306.146,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
DOCE MILLONES QUINIENTOS OCHENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y - AJUSTE RED: $0,00
TRES PESOS CON CERO CTVS M/Cte. .
S e " \\\9?1 AJUSTE AL TOTAL: $0,00
FER o5t TOTAL COMPR: $12.582.543,00
sC 91> -
Elaborado Por: G . e —Recibido Por:
_- ) :.,‘vlf‘r‘ ,
BC. pZ £
1022993051 - OSCAR IVAN HESANEF
)
N~ _ REVISADO POR:
CUENTAS POR PAGAR CONTABILIDAD | PRESUPUESTO

:Norhbre 'féporte : INRPComprobanteEntradé  Usuario: 1022993051
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POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.AS.
NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
o —— BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUGTOS MEDICDODS 60131126683102340035
polifairma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT.
- 1300000 FE 17145

- VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-09-03  12:59:26
Expedicion 2025-09-03  13:00:25
19.081 Vencimiento 2025-12-03

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
900,958,564 -9 /1d. Extran_lero foho
CR2047B35SUR

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA 1

cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co

Pt Descnpmon INVIMA . MARCA  CUM Valor %  ValorTotal
\ : g o .- Unitario  IVA i
LAPIZ PARA ELECTROBIS TURT UND 2021DM-0024415/ ELITENA 5,300.00="19" 3,180,000
,,,,, 6251 W MEDCAL
»XR20250204/ LAPIZ PARA F.V:2028-02- o7f' 600.00 ¢
: ELECTROBIS TURI :
\ UND :
SONDA (CATETER) DE SUCCION 14FR 3 000’ © UN  2021DM-0024262 / ‘PLUS VITAL NA 680. oo/ 2,040,000
\20250305 . F.V:2030-03- 30 / 3,000.00%
JERINGA P/TOMA MUESTRA GASES 400" UN 2023DM-0010942-R |/ B D NA 2,676.00 19 1,070,400
ARTERIALGS ICC2556 /  COLOMBIA |
\ 4355119 . F. v»2026-1§71' 400 00/
CANULA DE GUEDELL NO. 2 UND 2021DM- 0024253/ 'PLUS VITAL ' NA 879.00="T9 - 17,580
\ 20250316 . 7@\ F.V:2030-03 ;d/ 20. oo/ B ; -
CANULA DE GUEDELL NO. 4 UND 307 yN 2021DM—0024253/ 'PLUS VITAL / 879007 19" 26370
e R sy I
KIT CIRCUITO ANESTESIA ADULTO + 140/ Un 2018DM0018964,/ PLUS VITAL NA 17471007 0 /;:445,940
FILTRO2MTUND 240302 £,V : 11-702 <7u\C( ( \Q C
F.V: .00 - i
\ TOALLA CON CLORHEXIDINA BANO 300/ UN  2017DM0016730” MEDIC A L' NA 5,000.00 W 1,500,000
PACIENTE PAQ X 3 ' SUPPLIES ‘
N I
GASA PRECORTADA 3X3 (7.5X7. 5) 17 300’ SOB . 2022DM-0009427- R,r’ VITAL MEDIC NA 25500 077 4,411,500
SOBRES X 5 UNIDAD g : . ﬁé/"" :
,HDCO2412/ . A L] F.V;2029-12-1 § 17,300.0 T _
= 86.s00 |
Total Bruto : 14,691,790.00 -
VA 815,926.50
' RETEFUENTE VENT 367,294.75 .
Retenc. IVA 12238898
'Retenc. ICA © 60,824.01
TotalaPagar  §14.957.208,76
CONDICION DE PAGO s
Credito  Clientes Efectivo PO\.\FARMASA 14.957208,76  Cuota 1 Vence 12025-12-03
NIT, 800451 0
Vo (o
Firma Elanu%ad‘c por : CARMEN ALICIA J : Firma Recibido

CUFE :Bbc32cbb591ce9b416e9347a9d4771705299a827cd3a248¢bf03c2beob10665b3e 1a639ach7oMb3ce3d6cde] 126384
ORIGINAL Pagina : 1 de 2

-Elaborado ¢ Impreso por Siigo SAS Nit: 830.048.145 -8
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fi

~ Descripcion ~ Cantidad UN ~ INVIMA MARCA = CUM  Valor % ValorTotal

Unitario  IVA

VALOR EN LETRAS
Catorce Millones Novecientos Cincuenta Y Siete Mil Doscientos Ocho Pesos M/Cte Con 76/100
OBSERVACIONES

CONTRATO No. 5508-2025

SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-REFERENTE MEDICO QUIRURGICOS
P2

- RECIBE: DQN\é\ ROBIO -
cono: 1923013873
CARGO: _A\X__ R DDFGA

s O3-0F1S  jrm .
POLIFARMASAS. ILCHA: T ——
NIT. 800.151.064-0 FIRMA: JL?‘) }\-,P P,
SELLO: o
[
Firma Elaborado por : CARMEN AHICIA J Firma Recibido
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