FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

o FACTURA NRO: FE1707
@D A e FECHA: 12/08/2024 14:42:00
MONEDA: QOP

FORMA DE PAGO: Crédito, Vence: 11/09/2024

LABORATORIO CLINICO MARTHA DUSSAN Y CIA. Cliente: DISPENSARIO MEDICO ORIENTE
LIMITADA

NIT : 822002671-3 Cod. Prestador salud: 500010094001 NIT : 901541154 -5

CRA 40 35 42. BARZAL ALTO KM 7 VIA PUERTO LOPEZ CANTON MILITAR APIAY. APIAY
Villavicencio, Meta, CO Villavicencio, Meta, CO

Régimen Ordinario Régimen Ordinario

CUFE: 56676dcae025a65317cd80635d4467#884e53¢12eb84201519afl 5ce81¢3972e706005fc1 2161a0{7b637114815

Nro. Referencia Descripcion Cant.  Precio Dcto. ]’I;ttt?)l IVA Subtotal
Periodo facturado desde 2024-08-01 hasta 2024-08-31
Modalidad: Porservicio  Cobertura: Cobertura Réginen Especial o Excepcion
Datos del paciente: CC- 1074130732 - HECTOR ALIRIO DELGADO CLAVIIO - OTRO - 279 - OTRO
ANTICUERPOS ANTINUCLEARES
1 906440 AUTOMATIZADO . AUTORIZACION: AUT- 1,00 $63.960,00 0,00 % $0,00 0,00%  $63.960,00
2024-07-2451061

Subtotal  $ 63.960,00

Descuento $0,00
IVA $0,00
$63.960,00

Numeracion autorizada del FE1045 al FE10000 resolucion DIAN#18764066927091 del 2024-03-07 hasta 2026-03-07.

Firma digital:

KPy0A4VCHZpoUtauSns Tyzd XLn WeJLGO1 AHrp Y GpoSB3g59xvzl A9JF1 Mc Vo 7kvkOQINHa8/StdoGtU4j WEVAACLLzpZw63vRC1 CSRUWpRWQXxhUsAOJqrvin
YW2XraCir91tu803RHjkJ8rUPZNzHVGInnS8SKSPNA2hcl 1 DZYnD5/+2rQSqvMiontkMEtzZSK8onDCFKOLOzyP DdgcJQr/GtUKY VigGGMhFXnFKRdAfjUhZCk8a+
61111 2CxogNenvMk ShliQHyeViies Auj/3FvSqR/qUS cksy0+QIS+YuedUj 29qaFzr7SK WO AOqe]VIanj D7TK AhHawwZzOA—

Observacion:
GRACIAS POR SU COMPRA

GRACIAS POR SU COMPRA

Software: MANAGERCLINIC900372288
Proveedor: Avances Software SAS
Fabricante: Avances Software SAS - NIT: 900372288
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