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POLIFARMA S.A. - Documento No.: 800151064

-

TRESCIENTOS SESENTA'Y SEIS MILLONES CIENTO SESENTA Y OCHO MIL
QUINIENTOS TREINTA Y OCHO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

900958564 Fecha Actual : martes, 20 enero 2026
Pagina 1/2

COMPROBANTE DE EGRESO
Namero : 000000000668004

Consecutivo ; 000000000668004 Estado : /tégistrado
Fecha del Egreso : 20/01/2026 8:08:28 a.m. Valor : $ 366.168.538,00
Beneficiario 800151064 POLIFARMA S.A.

CANCELACION CTO./OC. 5508/2025 VALOR NETO $366.168.538

DISPQ. 609 RESER. 19257 APLICACION DE NC POR IMPUESTO DE

TIMBRE $110.304 Y $2.945,219 (MES DE JUNIO DE 2025)SUBRED

SUR

Valoran Latis TRESCIENTOS SESENTA Y SEIS MILLONES CIENTO SESENTA Y QCHO MIL QUINIENTOS TREINTA Y QCHO
PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Detalle : Numero Nota: 01

Banco BANCO DAVIVIENDA
Numero : Consignar : 01/20/2026 Impuesta X Mil : $0
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCO DAVIVIENDA CTA AHORROS
O4Ron391055 800151064 11100601 $ 0,00 $ 366.168.538,00
BIENES 800151064 24010101 $366.168.538,00 $0,00
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valar Factura Valor Factura Valor
16368 $4.848.312,00 16365 $2.568.896,00 16342 §7.586.805,00
16343 $ 2.640.739,00 16346 $ 856.29%,00 16345 $ 856.2589,00
16350 $8.594.612,00 16348 $20.382,00 16502 $602.199,00
16362 $ 24.706.999,00 16348 $23.461.609,00 16367 $9.818.090,00
16303 $6.862.210,00 16344 $ 673.583,00 16360 5$14.428.187,00
16355 $ 25.304.609,00 16357 $7.689.211,00 16363 $19.848,00
16364 $642.223,00 16354 $£31.312.177,00 16351 $12.508.986,00
16330 $16.103.406,00 16503 $ 29.867.588,00 16504 $ 23.255.204,00
16537 $132.037,00 16373 4 3.844.606,00 16361 $18.363.474,00
16358 $ 4.062.467,00 16353 $5947.488,00 16325 §54.136.941,00
ELABORO Vo. Bo. ORDENADORIDEL GASTO  FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
t\ T
/
g, TESORERIA DIRECCIC! G (i C
wﬂ FINANCIE sU UR

MNombre reporte © TSRPComprabanteEgresoCheque Usuario Id. 17887481
LICENCIADO A: {SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR £.5.E.1 NIT [600558564-9]
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POLIFARMA S.A. - Documento No.: 800151064

- ¥ -

TRESCIENTOS SESENTA 'Y SEIS MILLONES CIENTO SESENTA Y OCHO MIL
QUINIENTOS TREINTA Y OCHO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

16358 $ 853.799,00 16347 $21.407.463,00 16356 $160.557,00
16352 $2.031.233,00
ELABORO Vo. Bo. ORDENADOR DEL GASTO  FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
TESORERIA DIRECCION GERENTE G
FINANCIERA SUBRED SUR
Membre reporte @ TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. : 7687481

LICENCIADQ A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.J NIT [900958564-9]



23/1/26,2:08 p.m. empresas.davivienda.com/PSB/Davivienda/PAGO/AppFront/Pag_GenerarReporte.aspx?TipoReporte=COMPRO&IDReporte=RepNominadnom...

DAVIVIENDA

Comprobante de Pago 23/1/2026 - 14:08

Datos del Proceso de Pago

Nombre Empresa SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE
Nombre Proceso PAGO PROVEEDORES ENERO 2025 COM EGRESC 657988-668004
Cue.nta Origen de los Fondos NdMINA - 55000.4800391056

Fecha del Pago 20/01/2026

Hora del Pago 13:21

Detalle Proceso de Pago

Nit Destino 8001510640 Referencia 0000000000000000
Nombre 00

Producto o Servicio Desti 3559254885 Entidad destino BANCOLOMBIA
Valor $ 366.158.538,00 Estado Pago Exitoso

https: /fempresas.davivienda.com/PSB/Davivienda/PAGO/AppFront/Pag_GenerarReporte aspx 7TipoReporte=COMPRO& I DReporte=RepNomina&nomlD=5356505. .. /16
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SUSRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

}-) Fecha Actual : viernes, 27 junio 2025
1/1
DEVOLUCION COMPRA
N°VZ000000000467
CLIENTE: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 FECHA: 27/06/2025 09:44 a. m.
CIUDAD: BOGOTA . ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 TELEFONO: 3402560
N° FACTURA: 16330 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHAFAC:  14/06/2025 12:00 a. m.
USUARIO CREA: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL  %DTO %IVA
D000380 CATETER INTRAVENOSO No22 DE UNIDADES 400,00  $1.180,00  $472.000,00 0,00 0,00
" POLIURETANO SIN DISPOSITIVO DE
SEGURIDAD
D000380 CATETER INTRAVENOSO No22 DE UNIDADES 400,00  $1.180,00  $472.000,00 0,00 0,00
POLIURETANO SIN DISPOSITIVO DE
SEGURIDAD
DETALLE SUBTOTAL: $ 944.000,00
SE APLICA NOTA CREDITO #C-002-1000 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
TOTAL DEVOLUCION: RETE ICA: $ 3.908,00
NOVECIENTOS DIECISEIS MIL CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte. RETE FUENTE: $23.600,00
AJUSTE REDONDEO $ 0,00
AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL: $ 916.492,00
oK
L
A~
A

Nombre reporte : INRPDevolucionCompra

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]

Usuario: 1022993051
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POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7129A23
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

PRODUCTOS MEDICOS

2405051 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores
Actividad Economica 46451 Tarifa 4,14

Sefores SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURES E.

NIT 900,958,564 - 9
Direccién CR 20 47 B 35 SUR

Teléfono 7300000

Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA-COLOMBIA

NOTA CREDITO ELECTRONICA

C -002 - 1000

Fecha y Hora de Documento
Generacion 2025-06-25 16:25:26
Expedicién 2025-06-25 16:26:26

Item codigo Descripcién Unidad Cantidad Valor Unitario
1 0010001001496 CATETER INTRAVENOSO G22 UND UN 300.00 1,180.00
20230920+ CATETER INTRAVENOSO F.\V @ 2028-09-30 300.00
G22 UND _
2 0010001001496 CATETER INTRAVENCSO G22 UND UN 500.00 1,180.00
20230730 CATETER INTRAVENOQSO F.\ @ 2028-07-31 500.00
G22 UND
Total Items 2
Total Bruto
RETEFUENTE VENT
Retenc. ICA 414
Total a Pagar
FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 916.491,84 Cuota 1 Vence el 2025-09-14

VALOR EN LETRAS

Navecientos Dieciseis Mil Cuatrocientos Noventa Y Un Pesos M/Cte Can 84/100

OBSERVACIONES

Factura Relacionada No. FE- 16330 fecha factura: 14/06/2025
CUFE Factura -50abo53768423b1e10c4 30156580586 2b0518b6057d3f0dbdeBIS4{7aca5bT7 e2e5ca51c0ce 10485b830 12164540629

CUDE :c265b8d4fe9065adihadfs7a0d56a84d54e4 117 dEf68b3bd4d4eat 02f1a73c4e539a617926feas53f0e82fe556e1941f

Elaborado por

Aprobado por

Vencimiento 2025-09-14

Valor Total
354,000.00

590,000.00

944,000.00

23,600.00
3,908.16

$916.491,84

Pagina:1de1

Elabarado & Impreso por Sige



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afno 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.AS.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025
/1

COMPROBANTE ENTRADA i
| N°VZ000000016855 o o
PR()VEED(_)R: *POLIFARMA S A. . NIT: 800151064 / FECHA: 19/06/2025 04:33 p.
CTUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: ~Confirmado
DIRECCION:  CL7129A23 ; MONEDA: ' Pesos
TELEFONO: 3402560 3 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 16368 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00a m.
ALMACEN VHOI '_- VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
© QUIRURGICOS- ' HERNADEZ"

CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U * SUBTOTAL %DTO %IVA
DO00788  © JERINGA PARA TOMA DE GASES UNIDADES 1.600,00  $2.676.00 $4.281.600,00 0,00 19.00-

ARTERIALES CON HEPARINA DE
LITIO SECA (25G*5/8/8

DETALLE - SUBTOTAL: . $4.281.600,00 <
CONTRATO 55082025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $813.504,007
- FLETES: $0,00
IMP FLETES: - %000
RETE IVA: $122.026.00 ;
RETE ICA: $17.72600
RETE FUENTE: $107.040.00
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRY: 080
CUATRO MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL TRESCIENTOS DOCE AJUSTERED: = §000
PESOS CON CERO CTVS M/Cte, ARISTE AL TOTALS $0.00
LERNAY OEL _ TOTAL COMPR: $4.848.312.007
N e
Elaborado Por: Qscf»\ A 29 Recibido Pm
J

1022993051 - OSCAR IVAN R

REVISADO POR:

A .
A“I I' k b ‘4)4.
CUENT?,é/ﬁo AGAR__ CONTABILIDAD \,’ PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051

Nombre reporte : INRPCoprobanteEntrada



PRODUCTOS MEDICOS

"\Y ' POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 - 0

CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente BRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURESE. /
NIT 00,958,564 - 8/Id. Extranjero : Teléfono
Direccién CR 2047 B 35 SUR Vendedor

Ciudad
Correo

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

cxp.facturacionelectronica@subreds ur.gov.co
Order Reference Prefijo

Descripcion Cantidad UN

JERINGA P/TOMA DE MUESTRAS GASES
——=TERIALES 1CC 25

=30810 JERINGA P/TOMA DE F.V: 2026-08-09
MUESTRAS GASES
ARTERIA

1,600 UN

CONDICION DE PAGO
Credito
VALOR EN LETRAS

Clientes Efectivo

Centro Costo
Remision

Numero

INVIMA

2024DM-0028685

4.848.312,58

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL

ol g "EIZ.'!IJI
Rl
e T O

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16368/

Fecha y Hora de Factura

" Generacion 2025-06-17 16:12:05
Expedicion 2025-06-17 16:13:26
18.404 Vencimiento 2025-09-17
MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
LIFE CARE NA 2.676.00 19 4,281,600
1.600.00
Total Bruto 4,281,600.00
IVA 813,504.00
RETEFUENTE VENT 107,040.00
Retenc. IVA 122.025.60
Retenc. ICA 17,725.82

Total a Pagar

$ 4.848.312,58

Cuota 1 Vence el 2025-09-17

Cuatro Millones Ochocientos Cuarenta Y Ocho Mil Trescientos Doce Pesos M/Cte Con 58/100

OBSERVACIONES

CONTRATO No. 5508-2025 . )
SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN

6057
e 19503

3095”104
L 355%%

Fimﬁ’flaﬁo;aﬂb por : CARMEN ALICIA J

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la lefra de cambio
y materialmente lag mercancias o prestacion de servicios descrit
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo F
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RECIBE:
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ARG
A ENIAN

2L P —

FIRMA

SELLO:

0s en este titulo - Valor,

Firma Recibido

(articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
Resolucién yfo Autorizacién de facturacién No.
E desde el nimero 13150 al 20000
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidaciéon y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacién familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afo 2013 fecha en la que se implementd el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. Tambien certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose

a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Certifica due la sociedad,

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

ol
C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414
TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

%dmAmmI]wwﬁ,wﬂmm2w5
i , 1/1
COMPROBANTE ENTRADA e
L N°VZ000000016856 R g
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. - NIT: 800151064 FECHA: _ -19/06/2025 04:40 p.m.
(thlDA D: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N*FACTURA: 16365 7 % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00a. m.
ALMACEN - VHOL - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
: QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO ~ NOMBRE PRESENTACION  CANTIDAD VALORU ~ SUBTOTAL  %DTO %IVA
D000378  CATETER INTRAVENOSO Nol8 CON  UNIDADES 800,00  $220500 $1.764.000,00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD _
D001795  CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 400,00 $2205.00° $882.000,00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD :
DETALLE SUBTOTAL: $2.646.000,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
. IMPUESTO: $0,00
- FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
. RETE IVA: $0.00
RETE ICA: $10.954,00
RETE FUENTE: $66.150,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMF DISTRI: 30,00
DOS MILLONES QUINIENTOS SESENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y , AJUSTE RED: $0,00
SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte. ‘37,__1 ' AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR: $2.568.896,00

Recibido Pory

'd

7

REVISADO POR:

WA,

-

|

CUENTA PAGAR

Nombre reporte : INRPQpmprobanteEntrada

CONTABILIDAD

PRESUPUESTO

' Usuario: 1022993051



'POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
! CL7728B33
3 BOGOTA D.C-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICODS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SEE.

rd
NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16365
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
. Generacion 2025-06-17  12:01:31
Ciudad BOGOTAD.C-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 2025:06-17 12:01:55
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.383 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
=TFTER INTRAVENOSO DE 800 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 1,764,000
—_JRIDAD G18 UND SAFETY GHC
30394248 CATETER F.V :2029-06-30 800.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G18
UND
CATETER INTRAVENOSO DE 400 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 220500 0 882,000
SEGURIDAD G20 UND SAFETY GHC
3142424E CATETER F.V : 2029-04-30 400.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20
UND
Total Bruto 2,646.000.00
RETEFUENTE VENT 66,150.00
Retenc. ICA 10,954.44
Total a Pagar i $ 2.568.895,56
CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 2.568.895,56 Cuota 1 Vence el 2025-09-17
VALOR EN LETRAS
Dos Millones Quinientos Sesenta Y Ocho Mil Ochocientos Noventa ¥ Cinco Pesos M/Cle Con 56/100
CSSERVACIONES
—NTRATO No. 5508-2025 ; -
SULICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN
@( ; t = - ) -
6O 22 1 D6 1 28 CoANDEL .
‘ e |
] / ?j&}‘ Z,CJ o6 282 [~ REL'IBF.: 32 RN
; o et CONG: € : 3 g
i Ll D CARGO:
T EAHAL A
a, J17 8 E N— ez i A7,
BSIEF e o T
48 oA il
B
. %/ SERLO: ——
L:’ iy IS L S S

Firma Efaborado por : CARMEN ALICIAJ ) " Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién yfo Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :7b51bbb1bd9a403d69f37ae3373a857d0224db8031d129e7a79da7 9bbe73388c469fe0a377960ca7198b477bbdcBE85
/ ORIGINAL Pagina : 1 de 1

faborado ¢ Impreso por Stge SAS Nit 830,048,145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S:A.8.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelaciéon de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma Y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implements el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre Iz renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de Ia ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

<
C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414
TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Carmntk:
| N°VZ000000016846
PROVEEDOR: POLIFARMA S A. NIT: 800151064 ,  FECHA: 19/06/2025 11:39 2. m.
('?_I{EI)AD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A23 MONEDA:  Pesos "
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 16342 % [CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00a. m.
ALMACEN VHO! - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usmario: ~ 1022993051 - OSCAR VAN FERNANDEZ
=L QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000378 CATETER INTRAVENOSO No18 CON_ UNIDADES 154400 $2.205,00 $3.404.520.00 0,00 0,00,
; DISPOSITIVO DE SEGURIDAD- _
D001795 CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 2.000,00  $2205.00 $4.410.000,00 000 0,00
_ DISPOSITIVO DE SEGURIDAD VIEA :
DETALLE SUBTOTAL: $7_314,520,00/
CONTRATO 3508-2023 DESCUENTO: $ 0,00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: 50,00
RETE IVA: $0.00
RETE ICA: §32.352.0
RETE FUENTE: $ 105.363,00/
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
SIETE MILLONES QUINIENTOS OCHENTA Y, \g@@m OCHOCIENTOS CINCO PESOS AJUSTE RED: $0.00
CON CERO CTVS M/Cte. “}‘&?‘&p\gﬁ'\ AJUSTE AL TOTAL: $0,00
: ?\\\i ‘}1993- B TOTAL COMPR: $7.586.805.00
QML AN\ e »
Elaborado Por: C‘g A s Recibido B6r:
1022993051 - OSCAR |v_ 7 7
REVISADO POR:
AR CONTABILIDAD PRESUPUESTO

CUEBﬁ‘rAs

Nombre reporte ; INRAComprobanteEntrada

Usuario: 1022993051



POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
: CL7728B 33
. BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

@

FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.SE. /

vd
NIT / 900,858,564 - 9 /ld. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16342
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINGIPAL Fachay Horade Factura
Generacion 2025-06-16  20:54:57
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién  2025-06-16  20:55:45
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.113 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
——t ETER INTRAVENOSO DE 1544 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 3,404,520
__'EURIDAD G18 UND_ ) SAFETY GHC
3200324G CATETER F.V:2029-06-30 1,544 .00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G18
UND
CATETER INTRAVENOSO DE 2000 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 4,410,000
SEGURIDAD G20 UND SAFETY GHC
3142424E CATETER F.\: 2029-04-30 2,000.00

INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20

&
UND _ . §
607 - 20 06 224 /%
. Total Bruto 7,814,520.00 %/
{ ._/?52-9" 20 @35 ._ZQZ,Y" RETEFUENTE VENT 195.353.0?/
“ Retenc. ICA 32,3521
? SILLSZ@ m—— Total a Pagar $ 7.586.804,89

CONDICION DE PAGO . ... &S?tié

Credito  Clientes Efectivo 7.586.804,89 Cuota 1 Vence el 2025-09-16
VALOR EN LETRAS
Siete Millones Quinientos Ochenta Y Seis Mil Ochocientos Guatro Pesos M/Cte Con 89/100

—=ERVACIONES
~ONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

Elaborade & Impreso por Sige S,

e e A Y A TS \‘w(; “ﬁ.‘ﬂ_uwu
AR
< a, A
B a 92 ﬂq Q‘) P
q S

RKCIBE: -p&‘-\
CONO:
CARGO:
FECHA:

o/

Fiﬁ:n%éérado por : CARMEN ALICIA J T FirmaRecibido =

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacion de facturacién Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el niimero13150 al 20000

L CUFE :8a32ff92b3a98b02089d8b590bcc4e7d115d1a1b078cfcc2a88c5004b662071158d121617a07fab3b4315a9978d64d42
ORIGINAL Pagina: 1 de 1



el

ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piublico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afo 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del aino dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.AS.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junic 2025

1/1

COMPROBANTE ENTRADA v R
N°VZ000000016845 F e '
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 / FECHA: 19/06/2025 11:33 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A 23 - MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0.00
NFACTURA: 16343 /. % 1CA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
. QUIRURGICOS HERNADEZ ; ; :
CODIGO . NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR'U  SUBTOTAL %DTO_ %IVA
D002473 CATETER TEMPORAL PRECURVADO  UNIDADES 10,00 $272.000.00 $2.720.000.00 0,00 0,00
DOBLE LUMEN ADULTO COAXIAL 13-
14 FR X 15-16 CM
DETALLE SUBTOTAL: $2.720.000.007
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $ 0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0.,00
RETE ICA: $11.261, nn/
RETE FUENTE: $68.000, UIJI
OTRAS RETE: §0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
DOS MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA ;;LLL SETECIENTOS TREINTA Y NUEVE AJUSTE RED: $0.00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AT AT PO $0.00
- TOTAL COMPR: $2.640.739.00
Elaborado Porbgﬁg?‘ Recibido @/_7
1022993051 - osc,a.h T T
REVISADO POR: .
)
(-}\f—\ jkibcb‘% Y LA
CUENTAS POR PAGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre reporte @ INR or':%mbanteEntrada : . WUsuario: 1022993051




et ®  POLIFARMAS.A.S. - POLIMEDIC'S

i FARMACEUTICA S.AS.
NIT : 800,151,064 -0
CL77288B 33
5 BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUETOS MEBICDS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16343 ~

Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURESE.

NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 2047 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINGIPAL Fecha y Hora de Factura
& e B TA D.C.-BOGOTA - COLOMBI SC ’ Generacion 2025-06-16  21:.00:00
- BORGTARG A A CNtG Goste Expedicion 20250616  21:00:12
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.131 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
—TETER TEMPORAL PRECURY 10  UN  2019DM-0020562 BIOMEDICAL NA 272,000.00 0 2,720,000
== MEN 14FRX15CM PHARMA
Z0240105.. P CF.V:2027-04-30 10.00
Total Bruto 2,720,000.00
RETEFUENTE VENT 68,000.00
Retenc. ICA 11,260.80
Total a Pagar $ 2.640.739,20
CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 2.640.739,20 Cuota 1 Vence el 2025-09-16
VALOR EN LETRAS

Dos Millones Seiscientos Cuarenta Mil Setecientos Treinta Y Nueve Pesos M/Cte Con 20/100
OBSERVACIONES
SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN- CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

EO7 10 ©6 2oz
S5~ O o6 2o
2370 oo
e RS

RECIBE; . ,
conQ
ARG,
| BECHA:
F"(M:\'

Firma Efaborado por : CARMEN ALICIA J Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas ala letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion N.o18764074118558
aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nidmero13150 al 20000

CUFE  :1271e32c666abcdabe6s4 17 afdofcl 24cb32afd49f5459204068ad9e943c5 7 84affdfc28/6a1c380816bfc5885389073
ORIGINAL Pagina: 1de1

Elaborado e Impreso por Siigo SAS Mit: 830,048,145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Sante Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

° &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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* SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Conflemady
N°VZ000000016844
PROVEEDOR: - POLIFARMA S.A. _ NIT: 800151064 FECHA: 19/06/2025 11:28 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A 23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: ; - 0,00
N° FACTURA: 16346 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00 2. m.
ALMACEN VHO1 - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D001795 CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 400,00 $2.205.00 $882.000.00 0,00 0.00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD
DETALLE -~ SUBTOTAL: $882.000,00 -
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: C$0.00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: $3.651,00 /
RETE FUENTE: $22.050,00
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: §0.00
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE PESOS AJUSTE RED: $0,00
CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $ o0
TOTAL COMPR: $856.299.00

REVISADO POR:

if

DA

CUENTAS POR GAB/ CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1022993051
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POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT: 800,151,064 -0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

PRODUCTOS MEDICOS

NIT 900,958 564 - 8 /Id. Extranjero :
Direccion CR 2047 B 35 SUR
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMEIA

Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co
Order Reference Prefijo

Descripcion Cantidad UN
—cTER INTRAVENOSO DE 400 UN
—=URIDAD G20 UND
4037542 F.V:2027-01-31

CONDICION DE PAGO
Credito Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

/

Cliente ;UBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

FACTURA ELECTRONI? VENT
FE 16346

Teléfono 7300000
Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
¢ 3 Generacion 2025-06-16  21:49:51
b0 Cosn Expedicién 2025-06-16  21:50:16
Remision 18.195 Vencimiento 2025-09-16
Numero
INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
2015DM-0003510-R1 B D NA 2,205.00 0 882,000
COLOMBIA
400.00
Total Bruto 882,000.00
RETEFUENTE VENT 22,050.00
Retenc. ICA 3,651.48
Total a Pagar $ 856.298,52
B856.298,52 Cuota 1 Vence el 2025-09-16

Ochocientos Cincuenta Y Seis Mil Doscientos Noventa Y Ocho Pesos M/Cte Con 52/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

HO7

v

$82.000

Firma Elaborado por : CARMEN ALICIA J

20 ©bf Zops—
20 O6 ol

2SPYY

pre
b o

bW,
§ Y 4l

FIRmWeL

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacién Nd8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el namero13150 al 20000

{ CUFE :5ec13d9a1f4aedb626d656db0dfcc45e1d6ce38577d5a58b160b9870732bf1e1524fb280e397a6d0c8e7 324355088880
ORIGINAL

Pagina:1de1

Elaborado & Impresa por Siigo SAS Nit 830.048.145 8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afno 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

C &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA : - . Confirmado
N°VZ000000016843
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: 19/06/2025 11:09a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A 23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N*FACTURA: 16345 4 % 1CA: 41400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00a. m.
ALMACEN  VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR [VAN FERNANDEZ'
QUIRURGICOS HERNADEZ '
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DO01795 CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 30000 $2205,00 $882.000,00 000 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD
DETALLE -~ E SUBTOTAL: $§82.000,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $ 0,00
FLETES: $ 0,00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $0.00
RETE ICA: $3.631.00
RETE FUENTE: $22.050,00 7
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: - $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: 50,00
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE PESOS AJUSTE RED: $0,00
CON CERO CTVS M/Cte. “&“DEI AJUSTE AL TOTAL: $0.00
TOTAL COMPR: $856.299,00
Recibido Po
74
REVISADO POR:
Am (Yl
CUENTAY POR P, G/?h CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre reporte : INRPCoiprpbanteEntrada \ Usuario: 1022993051

\



G ez e ®

PRODUCTOS MEDICDS

Cliente
NIT AUD,958,564~ 9 J/Id. Extranjero :
Direccion CR 2047 B 35 5UR

Ciudad BOGOTA D.C-BOGOTA - COLOMBIA
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co
Order Reference Prefijo
Descripcion Cantidad UN
—TER  INTRAVENOSO DE 400 UN
~=JRIDAD G20 UND
4229656 F.V:2027-07-30

CONDICION DE PAGO
Credito Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S
FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 - 0

CL7728B33
BOGOTA D.C-BOGOTA - COLOMBIA

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E_S_E/

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16345 ,

7

Teléfono 7300000
Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
¢ o , Generacion 2025-06-16 21:48:03
YLy Cou Expedicién 202506-16  21:48:57
Remision 18.190 Vencimiento 2025-09-16
Numero
INVIMA MARCA Ccum Valor % Valor Total
Unitario  IVA
2015DM-0003510-R1 B D NA 2,205.00 0 882,000
COLOMBIA
400.00
Total Bruto 882,000.00
RETEFUENTE VENT 22,050.00
Retenc. ICA 3,651.48
Total a Pagar $ 856.298,52
856.298,52 Cuota 1 Vence el 2025-09-16

Ochocientos Cincuenta Y Seis Mil Doscientos Noventa Y Ocho Pesos M/Cte Con 52/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRC No. 5508-2025

607 20 <6 Zea(”
10 06 2PY

e 1957

332060
B BATR DI

Poy

Firma Elaforado por : CARMEN ALICIA J

. \ XA
NBNBES
RECTBE: Q \\3"’*\:%3-051 .
CONO; LY
CARGO: { VD H T
VECHA: [T
RMA: % ' y
o \//%76?5’ i

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion yl/o Autorizacion de facturacion Nd8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el namero13150 al 20000

( CUFE :22137bff6d26ebec031c068951b22f34994258dad0dea749bdc200917d7407044c887 1ad17ad8320ad 33bfbe5f28184e

ORIGINAL

Pagina: 1de1

Elaborade @ lmpreso por Sigo SAS Mit: 830,048,145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (apories a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

G &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA RN
N°VZ000000016842 £

PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: = 19/06202510:56a m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: ~ CL 7129 A 23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N* FACTURA: 16350 /° %ICA: 41400  PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00a m.
ALMACEN  VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022093051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
: QUIRURGICOS : HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U _ SUBTOTAL %DTO %IVA

D000223 BATA PACIENTE MANGA CORTA O UNIDADES

SISA 4 TIRAS AMARRE NO ESTERIL

5.000,00 $1.518.00 $7.59(}_OG{5,00 0.00 19,00

DETALLE SUBTOTAL: $7.59000000 %
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $1.442.100,007
FLETES: $0.00
IMP FLETES: § 0,00
RETE IVA: $21631500 7
RETE ICA: §31423.00 7
RETE FUENTE: $189.75000 <
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: MR RISTRE 0,00
OCHO MILLONES QUINIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS DOCE AJUSTE RED: $0,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0.00
“w\‘;ﬁl TOTAL COMPR: §8.594.612,00 /
LR
Elaborado Por: o ¥ 3_06\ )
o 99 %
s '
1022993051 - OSCA
REVISADO POR:
cu PORYAGAR /CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporté : INRPComprobanteEntrada

Usuario; 1022993051



PRODUCTOS MEDICDS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
FARMACEUTICA S.A.S.

NIT:800,151,084-0
CL7728B33

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com

Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
NIT 900,958,564 - 9 /ld. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccion CR 2047 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co
Order Reference Prefijo

Descripcidon Cantidad UN

—4A PARA PACIENTE UND
—97954

5,000
F.V:2028-05-31

UN

CONDICION DE PAGO
Credito Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

Centro Costo 1

Remision 18.240
Numero
INVIMA MARCA
CERT 2024016939 DESMEDICOS NA
5,000.00
8.594.612 .40

Ocho Millones Quinientos Noventa Y Cuatro Mil Seiscientos Doce Pesos M/Cte Con 40/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

= N e g s e
Firma/EI'aborado por : CARMEN ALICIA J

_ b09
L2) 0

. Q32 /0o |
5792

T iy

260 €6

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16350

Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-06-16 22:26:19

Total a Pagar $8.594.612,40 ¢

Cuota 1 Vence el 2025-09-16

-~

2025

O6 2yt

KECTRE:

LN

CARGEH:
e
FIRMA:

SELLO:

" Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios deseritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacién Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el namero13150 al 20000

[ CUFE :4820ca401afc94cd4 1dc332d08dosf0ale254a237bcof47f6efeadb3d0car 72c7678f63246c49e57835¢hb05d0afec

ORIGINAL

Pagina: 1 de 1

Expedicion 2025-06-16 22:27:03
Vencimiento 2025-09-16
CUM Valor % Valor Total
Unitario IVA
151800 19 7,590,000
Total Bruto 7.590,000.00
IVA 1,442,100.00
. RETEFUENTE VENT 189,750.00
Retenc. IVA 216,315.00
Retenc. ICA 31,422.60

Elaborado e Impreso por Sligo SAS Nit: 830048, 145 8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piublico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacién familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o <

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

__ 1/1
COMPROBANTE ENTRADA i
: ) N°VZ000000016841 el '.
PROVEEDOR: POLIFARMA S A. NIT: 800151064 FECHA: -~ '19/06/202510:46a.m. .°
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 MONEDA: - Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N FACTURA: 16349 ¢ % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00a m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ »
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U ~ SUBTOTAL: %DTO %IVA
D002791 TERINGA DE 50ML CON PUNTADE ~ UNIDADES 25.00 $720.00 _ $18.000,00 0,00 19,00
CATETER '
DETALLE ' ¢ SUBTOTAL: 5 18.000,00
CONTRATO §508-2025 DESCUENTO: ' $0.00
IMPUESTO: $ 3.420,00/
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $513,00 7
RETE ICA: $75,00
RETE FUENTE: $450.00°
OTRAS RETE: $ 0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE: 300
VEINTE MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTERED: . $0,00
AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL COMPR: $20.382,00

. Recibido F

REVISADO POR: AR

Ao

CUENTHE PQRPAGAR 'CONTABILIDAD 'PRESUPUESTO
Nombre reporte : INRPComfyrobanteEntrada Usuario: 1022993051




G

<

g mEe FARMACEUTICA S.A.S.
| 0 el @Sﬂl\ NIT - 800,151,064 - 0
Knssny BOGOTA D.C.-BCGOTA - COLOMBIA

CL7728B33
PRODUCTOS MEDICODS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

- T‘ POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
)

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16349 -

Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E_/

NIT /900,958,564 -9 /Id. Extranjero . Teléfono 7300000
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-06-16 22:24.16
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMEIA Centro Costo 1 Expedicion 2025-06-16  22:24:41
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.239 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA Ccum Valor % Valor Total
Unitario IVA
—==NGA DE 50-60 CC PUNTA CATETER 25 UN 2020DM-0021884 VITAL MEDIC NA 720.00 19 18,000
—d
20231120- . F.V:2028-11-20 . ) 25.00
Total Bruto 18,000.00
IVA 3,420.00
RETEFUENTE VENT 450.00
Retenc. IVA 513.00
Retenc. ICA 74.52
Total a Pagar $ 20.382,48

CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 20.382,48 Cuota 1 Vence el 2025-09-16

VALOR EN LETRAS
Veinte Mil Trescientos Ochenta Y Dos Pesos M/Cte Con 48/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025 é m

(O 6 202
19523 O 06 2025
214520

L 3SYY)

RECIBE: : : !
CAND: - G

; r\‘:*'w\ap‘«-
CARGEY o AN Y )
ERE QY
FIKM A

SELLy
e

Wl

4
Firfia Efaborado por : CARMEN ALICIA J

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion Nd8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el niimero13150 al 20000

[ CUFE :37daa’15b74d4107ce24add2cf3a457 2816567 55d3bf8f3ed40a11a52692659af3c709119a51b8d77600fd9f2e83a5d3a5
ORIGINAL Pagina : 1 de1

Elaboradu ¢ lmpreso por Siigo SAS Nit 830048145 8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad -CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afo dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o £

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

_ , Fecha Actuat 3 \nernes, 27 junio- 2025
A & | COMPROBANTE ENTRADA - Confrmado-
ik, N°VZ000000016880
" PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: 27/06/2025 12:46 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: =~ CL7129A23 5 g _ MONEDA:  Pesos
TELEFONO: . 3402560 ' ! TASA CAM: ", _ » ; 0,00
N FACTURA: 16502 : %ICA: 41400  PLAZO: 90 FECHA FAC: 25/06/2075 12:00a m’
ALMACEN.  VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
J ! QUIRURGICOS o HERNADEZ
CTODIGO  NOMBRE " PRESENTACION CANTIDAD VALORU  SUBTOTAL %DTO %IVA
D001795  CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 160000  $220500 $3.528000.00 000 000
o DISPOSITIVO DE SEGURIDAD
D000584 = ESPARADRAPO DE RAYON. UNIDADES 72,00 $3.04300 $219.096,00 000 0,00
"MICROPOROSO HIPOALERGENICO 2"
X 10 YARDAS : bt
D001394  TYBO ENDOTRAQUEAL SIN BALON ~ UNIDADES 10,00 $1.75000  $17.500,00 0,00 19,00
' . No. 5.0 APIROGENO, RADIOPACO Y ; ; ,
ESTERIL UNIDAD
DETALLE  / o s " SUBTOTAL: 53.764.596,00 L
CONTRATO 5508-2025 : ‘ DESCUENTO: $0.00
F o IMPUESTO: $3325.00 ¢
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $ 0,00
fnlke TS , RETE IVA: - $499,00
' ' RETE ICA: $15.585,00 i
RETE FUENTE: $94.115,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
TRES MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y SIETE MIL SETECIENTOS VEINTIDOS AJUSTE RED: $0,00
PESOS CON.CERO CTVS M/Cte. . AJUSTEALTOTAL: . $000 [
TOTAL COMPR: $3.657.722,00
Elaborado Por: Recibido |P
1022993051 - OSCAR IVANATRRIANITANEFIAT \
'REVISADO POR:

GAR ' CONTABILIDAD . : PRESUPUESTO

omprobanteEntrada Usuario: 1022993051



s ' -- POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
FARMACEUTICA S.A.S.

Responsables de va - No somos autorretenedores

NIT : 800,151,064 - 0

i CL7728 B33
N S - - BOGOTA D.C -BOGOTA - COLOMBIA

6013112668 3102340035
polifirma_sa@yahoo.com

o et
"a.‘l”

X r';ifiﬁ* 7
R

FACTURA ELECTRONICA VENT

i 6502
NIT 900,958,564 - 9/1d. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 1 4
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Ci d . BOGOTA - COLOMB , Generacion 2025-06-25  12:44:56
iudad  BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo Expodicion 20250625 124529
Correo cxp.facturacionelectronica@s ubredsur.gov.co Remision 18473 Vencimiento 2025-09-25
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
_ Unitario  IVA _ .
—TETER INTRAVENOSOQ DE 1,600 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 220500 0 3,528,000
“URIDAD G20 UND 5 SAFETY GHC
—=7224G CATETER F.V:2029-06-30 1,600.00
INTRAVENOS O DE
SEGURIDAD G20
UND
ESPARADRAPO MICROPOROSO 5 CM 12 CJ  2015DM-0003265-R1 ALFASAFE NA 18.258.00 0 219,096
X10Y (2 X10Y) CAJAX6
241015 ESPARADRAPO F.V °2029-09-30 12.00
MICROPOROSO 5
CMXI0Y (2 X10
TUBO ENDOTRAQUEAL S/B NO. 50 10 UN 2004DM-0012171 | LIFECARE  NA 1,750.00 19 17,500
PEDIATRICO 20FR UND i
2502B30260 F.V:2030-02-09 10.00
/[B52 - S0 .66 2228 Total Bruto 3,764,596.00
CDP 2 o | ZCXS\ IVA 3,325.00
_ZQé_wé’ i é@ JQ =X RETEFUENTE VENT 94,114.90
RP Retenc. IVA 498.75
3 26623221“”»—-“—-——-—”* Retenc. ICA _ 15,585.43
s N S ala P r 3.657.721,92
= ?@j mn BRE=S Total a Paga $ 3.657.721,
CONDICION DE PAGOD ™™ ™ *
o Clientes Efectiva 3.657.721,92 Cuota | Vence ¢12025-09-25

v~LOR EN LETRAS

Tres Millones Seiscientos Cincuenta Y Siete Mil Setecientos Veintiun Pesos M/Cte Con 92/100

OBSERVACIONES

CONTRATO No. 5508-2025 ] ,
SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN

Figd El/aﬁoradcf por: CARMEN ALICIA J

Aesta factura de venta aplican las normas relativas a la letra
¥ materialmente las mercancias o prestacion de servic

RECIRE:
CONO;
CARGH):
FECHA;
FIRMA:;

SELLA):

—M&;__\_““—*—
-..é.“_gg 2%

HOK A

e

S =,

S

= _'—""‘——-—__.______..
]

Valor.

Firma Recibido

de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta ¢l Comprador declara haber rBC]bIdO real
105 deseritos en este titulo -
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses,

Resolucion y/o Autorizacién de facturacion No,

prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

! CUFE :29¢2ala4df03076c9f76d59630cb96963e 01857438 168cd8972793 T49bRc66Tc919797¢87a99daab266b212e5¢cf

ORIGINAL

Pagina: 1de1

Elshorado ¢ Impreso por Sigo SAS Nit 830 048 145 -8



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

900958564 Fecha Actual : jueves, 24 julio 2025
Pagina 1/1

NOTA DE PAGOS

Consecutivo : 8418 Estado : Registrado nll/
Tercero: 800151064 POLIFARMA S5.A.
Proveedor: 800151064 POLIFARMA S.A.
Fecha de la Nota: 24/07/202511:57:48a.m. Naturaleza de la Nota : Debito
Valor: $110.304,0(
Detalle CORRECCION A LA NOTA INICIAL 8395 APLICACION DE TIMBRE A LA ADICION POR VALOR DE $589.043.727 DEL
CONTRATO 5508/2025 SE APLICA TIMBREAL EXCEDENTE DE $22.060.876
San :CIENTO DIEZ MIL TRESCIENTOS CUATRO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
Usuario Crea: 39722666 - BARBARA PATRICIA BUITRAGO GONZALLEZ
DESCRIPCION DE CONCEPTOS
Concepto Cuenta Centro  Nombre de la cuenta Naturaleza Valor
195 IMPUESTO DE TIMBRE 24369801 Impuesto de timbre Credito $ 110.304,0(

DESCRIPCION DE FACTURAS
Factura Fecha Vencimiento Cuenta Valor

16502 25/06/2025 12:00:00a. m. 23/09/2025 12:00:00a. m. 24010101 $110.304,0(

Revisado por:

M

Elaborado por:

b
CU[_}NTAS POR PAGAR CONTABILIDAD \ PRESUPUESTO
Y
Nombre reporte : PGRPNota Usuario Id. :3972266¢

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]



ALCALDLA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
SALUD

[ubtad Infagrada dae Sarnvicios
e Saluc Sur E S

FORMATO UNICO DE LIQUIDACION Y RECAUDO DEL IMPUESTO DE TIMBRE
DECRETO 175 DEL 14 DE FEBRERO 2025 EMITIDO POR EL GOBIERNO NACIONAL

Fecha 3/07/2025
Nit 800151064
Razon Social POLIMEDIC'S FARMACEUTICA S.A.S. - POLIFARMA S.AS.
Numero Contrato 5508-2025
Fecha Contrato 20/05/2025

Valor contrato y/o Fecha contrato y/o adicion

- Valor Impuesto timbre 0,5%
adicion antes de IVA
$611.104.603 24/06/2025 $3.055.523
ELABORO APROBO

Nombre Luis Fernando Arévalo Duarte Yolanda Baena Rivera
Firma
Cargo Profesional Universitario Lider de Contabilidad

NOTA: El pago puede realizarse en las cajas de facturacién del Centro de Salud Tunal, mediante]
consignacion bancaria o transferencia electronica a la cuenta de ahorros No. 004800391056 del Banco
Davivienda a nombre de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E. (NIT 900.958.564-9) o aj
través de PSE en la pagina web de la Subred Sur.

Por favor, enviar el soporte de pago a los correos tesoreria@subredsur.gov.co vy
administracionbys@subredsur.gov.co”

POR FAVOR ENVIAR SOPORTE DE PAGO A LOS CORREO tesoreria@subredsur.gov.co;
administracionbys@subredsur.gov.co




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
900958564 Fecha Actual : miércoles, 09 julio 2025

Pagina 1/1

NOTA DE PAGOS

Consecutivo : 8395 Estado : Confirmado
Tercero: 800151064 POLIFARMA S.A.
Proveedor: 800151064 POLIFARMA S.A.
Fecha de la Nota: 30/06/202512:00:00a.m. Naturaleza de la Nota : Debito
Valor: $2.945.219,0(
Detalle : APLICACION DE TIMBRE A LA ADICION POR VALOR DE $589.043.727 DEL CONTRATOQ 5508/2025
Son :DOS MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
Usuario Crea: 39722666 - BARBARA PATRICIA BUITRAGO GONZALLEZ
DESCRIPCION DE CONCEPTQS
Concepto Cuenta Centro  Nombre de la cuenta Naturaleza Valor
195 IMPUESTO DE TIMBRE 24369801 Impuesto de timbre Credito $2.945.219,0(

DESCRIPCION DE FACTURAS

Factura Fecha Vencdimiento Cuenta Valor
16502 25/06/2025 12:00:00 2. m. 23/09/2025 12:00:00 a. m. 24010101 $2.945.219,0(
Elaborado por: Revisado por: Revisado por:
e )
Ccu NTAS*OR PAGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTOQ
Nombre reporte : PGRPNota Usuario 1d. :39722666

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]



ALCALDILA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SALUD

Huborad InMagracda de Sarvicios
do Salud Sur E.SE

FORMATO UNICO DE LIQUIDACION Y RECAUDO DEL IMPUESTO DE TIMBRE
DECRETO 175 DEL 14 DE FEBRERO 2025 EMITIDO POR EL GOBIERNO NACIONAL

Fecha 3/07/2025
Nit 800151064
Razon Social POLIMEDIC'S FARMACEUTICA S.AS. - POLIFARMA S.A.S.
Numero Contrato 5508-2025
Fecha Contrato 20/05/2025

Valor contrato y/o Fecha contrato y/o adicién N

- Valor Impuesto timbre 0,5%
adicion antes de IVA
$589.043.727 24/06/2025 $2.945.219
ELABORO APROBO

Nombre Luis Femand_gMo Duarte Yolanda Baena Rivera
Firma E—~— (Luly o #inn
Cargo Profesional UniVersitario / " Lider de Contabilidad

/

NOTA: El pago puede realizarse en las cajas de facturacién{del Centro de Salud Tunal, mediante
consignacion bancaria o transferencia electrénica a la cuenta de ahorros No. 004800391056 del Banco
Davivienda a nombre de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E. (NIT 900.958.564-9) 0 a
través de PSE en la pagina web de la Subred Sur.

Por favor, enviar el soporte de pago a los correos tesoreria@subredsur.gov.co vy

administracionbys@subredsur.gov.co”

POR FAVOR ENVIAR SOPORTE DE PAGO A LOS CORREO tesoreria@subredsur.gov.co;
administracionbys@subredsur.gov.co




ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afic 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afno 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 78S de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

. £

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
Fecha Actua_! . jueves, 19 junio 2025

172
COMPROBANTE ENTRADA ' Confamado
N°VZ000000016850
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 FECHA: 19/06/2025 12:24 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA: 16362 4 % 1CA: 4.1400 PLAZ(Q: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00 2. m.
ALMACEN VHO1 - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ

CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
D002473 CATETER TEMPORAL PRECURVADO  UNIDADES 20,00 $272.000,00 $5.440.000,00 0.00 0.00

DOBLE LUMEN ADULTO COAXIAL 13-
14 FR X 15-16 CM

D002717 APOSITO DE BARRERA UNIDADES 12,00 $270.667,00 $3.248.004.00 0,00 0.00
ANTIMICROBIANA PARA MANEJO DE ; x
QUEMADURAS DE 32 A50CM

- UNIDAD
D002575 APOSITO HIDROCOLOIDE DESDE 22 A UNIDADES - 20,00 $39.000,00 $780.000.00 000 0,00
30CM
DO001635 APOSITO CON HIDROCOLOIDE EN UNIDADES 20,00 $27.700.00 $354.000,00 0,00 0,00
GEL 20 X 20 em ESTERIL )
DO00164 CATETER TEMPORAL RECTO DOBLE RECUBRIMIENTO 10,00 $294.000,00 $2.940.000,00 0.00 0,00

LUMEN COAXIAL ALTO FLUJO 11FR-
14FR X 19CM-20CM

D000788 JERINGA PARA TOMA DE GASES UNIDADES 700,00  $2.676,00 $1.873.200,00 0,00 19,00
ARTERIALES CON HEPARINA DE
LITIO SECA (25G*5/8/8 _

D002123 SONDA DE GASTROSTOMIA DE UNIDADES 2,00 $126.700,00 . $253.400.00 0,00 0,00
RCAMBIO O QUIRURGICA CON
BALON 14 F

D002125 SONDA DE GASTROSTOMIA DE UNIDADES 3,00 $126.700,00  $380.100,00 000 000
RECAMBIO O QUIRURGICA CON
BALON 20 F

DOD1233 SONDA DE'GASTROSTOMIA DE UNIDADES 300 $126.700,00 - $380.100,00 000 0,00
RECAMBIO O QUIRURGICA CON .
BALON 22 F

D0004S81 COTONOIDE 38 x 38 mm, MAS O UNIDADES 9.00 $20.444.00 $183.996,00 000 0,00
MENOS 5mm | 1/2 X 1 1/2 DE
CONTORNO SOBRE X 10 UNIDADES

D000927 PANAL DESECHABLE ADULTO TALLA UNIDADES 420,00 $1999.00 $839.580,00 0,00 19,00
L

D002955 CATETER HEMODIALISIS UNIDADES 5,00 $792.000,00 $3.960.000,00 000 0.00
PERMANENTE ADULTO 14.5Fr 28 Cm
RECTO

Do00112 APLICADOR CON BASE DE MADERA Y UNIDADES 1.200,00 $118.00  $141.600,00 0,00 19,00
PUNTA DE ALGODON PAQUETE X 3
UNIDADES .

D002994 CATETER PERMANENTE RECTO- UNIDADES 5.00 $792.000.00 $3.960.000.00 0,00 0,00
PRECURVADO DOBLE LUMEN 12FR a .
14,5FR X 19CM a 24CM

DO00722 HOJA BISTURI # 12 UNIDADES 100,00 $341,00  §34.100,00 0,00 19,00



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

2-"{2
COMPROBANTE ENTRADA Confirmado
N°VZ000000016850
DETALLE SUBTOTAL: $24.968.080.00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0.00 /
IMPUESTO: $548.811.004
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: . $82.322.00 ¢
RETE ICA: $103.368,00
RETE FUENTE: $624.202.00
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
VEINTICUATRO MILLONES SETECIENTOS SEIS MIL NOVECIENTOS NOVENTAY AJUSTE RED: $0.00
NUEVE PESOS CON CERO CTVS M/Cte a4 AT AL T £0,00
i -
OB TOTAL COMPR: $24.706.999.00
A FER s | co: 9%
Elaborado PO"GS’G P ; Recibido P
il
1022993051 - OSCAR IYAN
REVISADO POR:
- "> Lo
CUBNT. OR PAGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre re{aorte .1 omprobanteEntrada Usuario: 1022993051
\

AR AT AT A FOTIBREA TRFTFE/ A A FA S CEPUTATAS IE CALHIRN SN £ 0 5 1 aTT Faanncoccs Nl
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PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL77 28 B 33
BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.SEE. /

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente 5
NIT /900,958‘564 - 8/1d. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16362
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINGIPAL Fechay Hoel da Facirs
, Generacion 2025-06-17  11:32:.04
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién 2025-06-17 11:32:46
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.333 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA CUum Valor % Valor Total
Unitario IVA
—SITO AG 20 X 40 ACTICOAT FLEX 3 12 UN 2018DM-0018081 SMITH NA 270,667.00 0 3,248,004
2427 . F.V : 2027-05-01 12.00
APQOSITO HIDROCOLQOIDE ELECT HYD 20 UN  2018DM-0017702 ELECTNA 39,000.00 0 780,000
20 X 20 CM UND HYDRO SN
03241223 _ FV:2027-12-27 20.00
APOCSITO HIDROCOLOIDE ELECT 20 UN  2018DM-0017702 SMITH AND NA 27,700.00 0 554,000
DELGADO 15X 15 CM UND NEPHEW
03221125 APOSITO F.V:2025-11-25 20.00
HIDROCOLOIDE
ELECT DELGADO 15
X
CATETER PERMANENTE DOBLE LUMEN 5 UN 2016DM-001608-R2 MEDCOMP NA 792,000.00 0 3,960,000
14 5FR X 24 CM
MRRHGE20 CATETER F.V :2028-02-21 5.00
PERMANENTE
DOBLE LUMEN
14.5FR X
CATETER TEMPORAL RECTO D/LUMEN 20 UN 2019DM-0020562 ~ BIOMEDICAL NA 272,000.00 0 5,440,000
14FRX15CM EXT CURV PHARMA
20240163 CATETER F.V 2027-05-30 20.00
TEMPORAL
PRECURYV D/LUMEN
14FRX1
____TER TEMPORAL RECTO D/LUMEN 10 UN 2016DM-001609-R2 MEDCOMP NA 294,000.00 0 2,940,000
reJal 11FR-20CM INS
MRSD990 F.V: 2030-03-25 10.00
CUCHILLA DESECH. ESTERIL CIRUGIA 1 CJ 2015DM-0013365 NATURAL NA 34,100.00 19 34,100
NO. 12 CAJA X 100 MASTER
202304, CUCHIU_A DESECH. F.V:2028-04-30 1.00 |
ESTERIL CIRUGIA
NO.12C
JERINGA PITOMA DE MUESTRAS GASES 700 UN 2024DM-0028685 LIFE CARE MNA 2,676.00 19 1,873.200
ARTERIALES 1CC 25
240810 JERINGA PITOMA DE F.V:2026-08-09 700.00

MUESTRAS GASES
ARTERIA

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materiaimente lag mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacion de facturacion No.
! 18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :b91b115bb308f9eddb838c1b3041d2f32bd2340464fca38f133741522dfal7 5facdd74278456db5aad2605d1fc910f54

ORIGINAL

Pagina:1de 3

Elaborado e lmpeso por Siigo SAS Nit: B30.043,145 8
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PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
NIT 900,958,564 - 9 /ld. Extranjero Teléfono 7300000 FE 16362
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL bipghey Rusdabacum
d Generacion 2025-06-17 11:32:04
Ciudad BOGOTAD.C-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién 2025-08-17 11:32:46
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.333 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor % Valor Total
B _ Unitario  IVA
—DA GASTROSTOMIA 14 FR C/B UND 2 UN 2023DM-0027906 MAX HEALTH NA 126,700.00 0 253,400
—J307 _ F.V:2027-03-29 2.00
SONDA GASTROSTOMIA 20 FR C/B UND 3  UN 2023DM-0027506 MAX HEALTH NA 126,700.00 0 380,100
20240402 F.V:2027-04-13 3.00
SONDA GASTROSTOMIA 22 FR C/B UND 3  UN 2023DM-0027906 MAX HEALTH NA 126,700.00 0 380,100
20240703 F.V:2027-07-26 3.00
COTONOIDES 1-1/2 X 1-1/2 SOBRE X 10 9 UN 2018DM-0018965 SHERLEG NA 20,444 .00 0 183,996
UND SOB LABORATORIES
0204330225 F.V:2029-01-30 9.00 n
PANAL DESECHABLE CONTENT TALLA L 420 UN NSOA05892-17CO  TECNOSUR  NA 1.999.00 19 839,580
UND
1567605-12 PANAL F.V:2029-04-30 420.00
DESECHABLE
CONTENT TALLA L
UND
CATETER TUBO D/LUMEN ADULTO 14.5 5 UN 2016DM-001609-R2 MEDCOMP NA 792,000.00 (4] 3,960,000
FR-28CM INS
MRNHI60 CATETER TUBO F.V:2027-11-16 5.00
D/LUMEN ADULTO
14.5 FR-28CM
APLICADORES DE ALGODON ESTERIL 1,200 UN 2022DM-0009206-R1 MEDICAL NA 118.00 19 141,600
SOBRE X 3 UND SUPPLIES
—5 F.V:2027-01-30 1,200.00
Total Bruto 24 968,080.00
IVA 548,811.20
RETEFUENTE VENT 624,202.00
Retenc. IVA 82.321.68
Retenc. ICA 103,367.85
Total a Pagar $ 24.706.999,67
CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 24.706.999,67 =

Bifma Pﬁborado por : CARMEN ALICIA J

Cuota 1 Vence el 2025-09-17 Ve

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o presiacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacién No.

18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE ‘b891b115bb308f9eddb838c1b3041d2132bd2340464fca3Bi133741522dfa075facsdT4278456db5aad2605d1c910f54

ORIGINAL

Pagina: 2de 3

Elaborado & Impreso por Sige SAS Nit: 830,048,145 -8



\ ~ ¥  POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

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

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16362
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fachay Hom da Factira
Generacion 2025-06-17 11:32:04

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 2025-06-17 11:32:46
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur gov.co Remision 18.333 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero

Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor % Valor Total

Unitario IVA

—OREN LETRAS

——mticuatro Millones Setecientos Seis Mil Novecientos Noventa Y Nueve Pesos M/Cte Con 67/100
OBSERVACIONES

CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

ASAS:
QOUPKNE oA
VAT

Firma El_abédo por : CARMEN ALICIA J

" Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articule 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y malerialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion yfo Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE 'b91b115bb308f9eddb838c1b3041d2132bd2340464fca38f13374f522dfa07 5fac4d74278456db5aad2605d1fc910f54

ORIGINAL

Pagina: 3 de 3

Elaborado ¢ Impreso por Siigo SAS Nit: 530,048 145 -8
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Comntmisie
N°VZ000000016836 :
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 / FECHA: 19/06/2025 09:27 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) _ ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A 23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0.00
N° FACTURA: 16348 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00a m.
ALMACEN VHOI - VHO! - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
_QUIRURGICOS HERNADEZ .
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000193 SET BOMBA INFUSION OPACO LIBRE UNIDADES 200,00 $21.061.00 $4.212.200.00 0,00 0.00
DE LATEX - NIPRO REF B4
D0O02750 SET DE ADMISNITRACION BOMBA DE UNIDADES 100000 $16.126.00$16.126.000,00 0,00 0,00
INFUSION CLARO NIPRO REF Al
DO0018Y SET BOMBA INFUSION CLARQO LIBRE UNIDADES 200,00 $19.138,00 $3.827.600.00 0,00 0,00
DE LATEX - NIPRO REF A3
DETALLE / SUBTOTAL: $24.165.800,00
CONTRATO §508-2025 DESCUENTO: $ 0,00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0.00
RETE ICA: $ 100.046,00
RETE FUENTE: $604.145,007
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $ 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
VEINTITRES MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y UN MIL SEISCIENTOS AJUSTE RED: $0.00
NUEVE PESOS CON CERO CTVS M/Cte. P —— $0.00
TOTAL COMPR: $23.461.609.00
Elaborado Por: OSC' AR Recibido Pgy:
C. :
1022993051 - OSCAR 1V,
REVISADO POR:
< AL2AIN
CUENTAS P CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre reporte : INRPCoghprobanteEntrada 3 Usuario: 1022993051
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POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E. /

NIT 900,958,564 - @ /id. Extranjero
Direccion CR 20 47 B 35 SUR

Teléfono 7300000

Vendedor

VENDEDOR PRINCIPAL

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16348 7

Fecha y Hora de Factura

RECIBE: .

CUN
AR .
IECH A
JrHEM A

!gjb.
\Q\\’E’@L’“

Sk =

f OV
Z

'Firma Elabgfado por : CARMEN ALICIA J

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacion Nd8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el niimero13150 al 20000

/ CUFE :73535cc7f395033d88c2fa1189/8a824595003d80452adbB508217eff868612944924a7e7 210feff316b08e Bec81097h

ORIGINAL

Pagina:1de1

: Generacion 2025-06-16  22:18:56
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion  2025-06-16 22:19:32
Correa  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.238 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero

Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Vaior Total
Unitario IVA
SET  ADMINISTRACION BOMBA DE 1,000 UN  2022DM-0024843 N1 PR O NA 16,126.00 0 16,126,000
—JSION CLARO UND _ MEDICAL
| 20241220 F.V:2029-12-19 1,000.00
SET ADMIN BOMBA INFUSION OPACO 200 UN  2022DM-0024843 NI PR ONA 21,061.00 0 4,212,200
LIBRE LATEX UND MEDICAL
20240520 @ - F.\/-2026-05-19 200.00 ; B
SET ADMIN MBA INFUSION CLARO 200 UN 2022DM-0024843 N1 PR ONA 19,138.00 0 3,827,600
LIBRE LATEX UND MEDICAL
20241122, F.V:2029-11-21 200.00 o
&8
: Total Bruto 24,165,800.00 g
RETEFUENTE VENT 604,145.00 §
Retenc. ICA 100,046.414 2
Total a Pagar $23.461.608,59 2
CONDICION DE PAGO %
Credito Clientes Efectivo 2346160859 Cuota1Vence el 2025-09-16 ]
VALOR EN LETRAS 6 o7 SO 06 RepiT £
g i . —— : — i 2
Veintitres Millones Cuatrocientos Sesenta Y Un Mil Seiscientos Ocho Pesos M/Cte Con 59/100 i} o ]
r TS > 2O 06 92T i
OBSERVACIONES P s e w
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025
24,165 .80 -



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

C L

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA b
N°VZ000000016835
PROVEEDOR: POLIFARMA S A NIT: 800151064 FECHA: 19/06/2025 09:19 & m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N FACTURA: 16367 ¢ % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00a. m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
. QUIRURGICOS HERNADEZ : :
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D002751 SET ADMINISTRACION BOMBADE  UNIDADES 20000 $19.998.00 $3.990.600.00 0,00 0,00
INFUSION OPACO NIPRO REF BI
D002491 CIRCUITO DE ANESTESIA UNIDADES 300,00  $17.471.00 $5.241.300.00 0,00 19,00
DESECHABLE ADULTO DESDE 2 MTS
CON BALON.
DETALLE SUBTOTAL: $9.240.900.00 £
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0.00
IMPUESTO: $995.847.00 ¢~
FLETES: $0.00
IMP FLETES: 5000 o
RETE IVA: $149.377.00
RETE ICA: $38257.00 7
RETE FUENTE: $231.023,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS DIECIOCHO MIL NOVENTA PESOS CON CERO AJUSTE RED: $0.00
CTVS M/Cte. ‘0?.1 AJUSTE AL TOTAL: $0.00 /
(_E&’&F’:‘“\ A TOTAL COMPR: $9.818.090,00
Q B 9‘*3'06 Recibido P
Elaborado Por: u% . S ecibido Por:
VENPSENNL ST
/9' t s 3

1022993051 - OSCAR IVPf i{t‘:iﬁ. ERNADEZ \

REVISADO POR:

i 3 &
CUENTAS®POR PAGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : INR probanteEntrada Usuario: 1022993051



Lt e et B POLIFARMA S.A.S. - POL'MEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
- - BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICDS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

P FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE. £

7
NIT 00,958,564 - 9/1d. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16367

Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-06-17 15:52:44

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Bl B T G
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.402 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitarioc  IVA
—I ADMINISTRACION BOMBA DE 200 UN 2022DM-0024843 N | P R O NA 1999800 0 3,999,600
—JSION OPACO UND MEDICAL
20241122, . F.V:2029-11-21 200.00
KIT CIRCUITO ANESTESIA ADULTO + 300 UN 2018DM-0018293  INTERSURGICAL NA 1747100 19 5,241,300
FILTRO 2 MT UND
...... s ”
6 o7 , : - Total Bruto 9.240,900.00 7
(O o6 o S IVA 995,847,004
/452 e) 20 ©6 207\ RETEFUENTE VENT 23102250 %
e Retenc. IVA . 148377.05 %
JO-C34, 29> Retenc. ICA 38267.33 £
533 e Total a Pagar $9.818.090,12
coNDIcioN DE PAGO S \F H
Credito Clientes Efectivo 9.818.090,12 Cuota 1 Vence el 2025-09-17 E
VALOR EN LETRAS :
Nueve Millones Ochocientos Dieciocho Mil Noventa Pesos M/Cte Con 121100 2
OBSERVACIONES :

CONTRATO No. 5508-2025 g .
SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN

RECTHE:
(.0NO:
ARG
FECHA: 1 A
FOLIFATRAR FIRMA: Sy -W.,
ﬂ/%‘ o NELLO: I

FirmaElaborado por : CARMEN ALICIA J Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a Ia letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion ylo Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el ndmero 13150 al 20000

CUFE :08b788ed4f7 059968441 bc2939838e33475e2370a92f680746d34d0b027992 5ae8d508bc189dcd8d4a2bc0565848367¢
J ORIGINAL Pagina : 1 de 1

N,



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”. con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el ano 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. Tambien certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afno dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o <
C.P. ALEERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.

CC #13.837.414
TP # 9463-T
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SUBKED INIEGKADA VE DERVICLUD UE DALUD DUR E.O.E.
Fecha Actual : martes, 10 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Corfdo
N°VZ000000016804 _
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 ,  FECHA: . 10/06/2025 02:06 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0.00
N° FACTURA: 16303 < % ICA: 4,1400 90 FECHA FAC: 09/06/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOI - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ - )
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000223 BATA PACIENTE MANGA CORTAO  UNIDADES 180000 $1.518.00 $2.732.400.00 000 19,00
SISA 4 TIRAS AMARRE NO ESTERIL
DO01057 POLIPROPILENO 2/0 AGUJA CURVA  UNIDADES 216,00  $3.850.00 $831.600.00 0,00 0.00
CORTANTE 3/8 CIRCULO 24-26 MM
HEBRA 70-75CM
DO01059 POLIPROPILENO 2/0 AGUIARECTA  UNIDADES 60.00  $4.050.00 $243.000,00 000 0,00
60MM*70-75CM .
D001029 ACIDO POLIGLICOLICO 2/0 AGUJA  UNIDADES 2400 $6.800.00 $16320000 000 0,00
CURVA REDONDA 1/2 CIRCULO 24 - 26
MM HEBRA DE 70-75 CM
DO01066 POLIPROPILENO 3/0 AGUJA CURVA  UNIDADES 480.00  $3.850.00 $1.848.000,00 0,00 0,00
CORTANTE 3/8 CIRCULO 24 -26 MM
HEBRA 75 CM
DO00TI8 HOJA BISTURI £ 11 UNIDADES 500,00 $341.00 $170.500,00 0,00 19,00
DO0DT19 HOJA BISTURI # 15 UNIDADES 1.500,00 $341,00 $511.500,00 000 19.00
DETALLE SUBTOTAL: $6.500200,00 7
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $648.736,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $97.31000 <
RETE ICA: §26911.00 ¢
RETE FUENTE: $162.505,00 #
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IME DISTRY: 10,00
SEIS MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS DIEZ PESOS AJUSTE RED: $0.00
CON CERO CTVS M/Cte. E’l AJUSTE AL TOTAL: $0.00
FERNP‘ND TOTAL COMPR: $6.862210.00 7

Elaborado Por:

1022993051 - OSCAR IVAN H

REVISADO POR:

il

/)

PAGAR~.

CUEm‘ﬁ

Nombre reporte : INRPRomiprobanteEntrada

CONTABILIDAD

PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051



------------ ® POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
| = CL7728B33
. BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS HMEDICDS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE SE /
FE 16303 ~

NIT ~£900,958,564 - 9 /id. Extranjero Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL FechayHora de Factura
2 Generacion 2025-06-09 14:27:37
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 2025-06-09 14:29:13
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.340 Vencimiento 2025-09-09
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad  UN INVIMA MARCA Cum Valor % Valor Total
Unitario  IVA
—TA PARA PACIENTE UND 1,800 UN NA SURGICAL NA 1.518.00 19 2,732,400
HEALTH
T1725BPS03 BATA PARA FV:2029-12-02 1,800.00
PACIENTE UND
POLIPROPILENO 2/0 AG CORT 3/8 26MM 216 UN 2015DM-0012599 BLUE POINT NA 3,850.00 0 831,600
DC26 75CM
500415 i F.V 1 2030-04-30 216.00
POLIPROPILENO 2/0 AG RECTA 60MM 60 UN 2015DM-0012599 BLUE POINT NA 4,050.00 D 243,000
RC60 75 CM
500207 POLIPROPILENO 2/0  F.V : 2030-02-28 60.00
AG RECTA 60MM
RC60 75
ACIDO POLIGLIC 2/0 AG RED 1/2 26MM 24 UN 2014DM-0012484 BLUE POINT NA 6,800.00 D 163,200
HR26 75CM
500102 ACIDO POLIGLIC 2/0 F.V:2030-01-31 24.00
AG RED 1/2 26MM
HR26
POLIPROPILENO 3/0 AG CORT 3/8 24MM 480 UN 2015DM-0012599 BLUE POINT NA 3.850.00 0 1,848,000
DC24 75CM
500505 . F.V : 2030-05-31 480.00
CUCHILLA DESECH. ESTERIL CIRUGIA 5 CJ 2015DM-0013365 NATURAL NA 34,100.00 19 170,500
NO. 11 CAJA X 100 MASTER
202304 CUCHILLA DESECH. F.V:2028-04-30 5.00
ESTERIL CIRUGIA
NO. 11
CUCHILLA DESECH. ESTERIL CIRUGIA 15 CJ 2015DM-0013365 NATURAL NA 34.100.00 19 511,500
NO. 15 CAJA X 100 MASTER
202407. CUCHILLA DESECH. F.V:2029-07-05 15.00 i
ESTERIL CIRUGIA ' 26 6 %
607 - 26 106 . 2&1
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~ Firma Elabgfado por : CARMEN ALICIAJ /‘irma Recibid

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

/ CUFE :fbef59b14b70e105b97c58e6a2fcel8alBec24ddiTh362c87d4d31bd8336c05185f0c0f08bbb87a77a315b7a70316d5a
ORIGINAL Pagina:1de 2

Elzborado e Impresa por Siige SAS Nil: 830,045,145 -8



~® POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
¢ CL7728B 33
"~ BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICODS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
FE 16303

NIT 900,958,564 - 9 /ld. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL raciay Hors de Fasur
: Generacion 2025-06-09 14:27:37
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 20250600 14:20:13
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.340 Vencimiento 2025-09-09
Order Reference Prefijo Numero
Deécripcién Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
Total Bruto 6,500,200.00
IVA 648,736.00
RETEFUENTE VENT 162,505.00
Retenc. IVA 97.310.40
Retenc. ICA 26,910.83
Total a Pagar $6.862.209,77

CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 6.862.209,77 Cuota 1 Vence el 2025-09-09
VALOR EN LETRAS
Seis Millones Ochocientos Sesenta Y Dos Mil Doscientos Nueve Pesos M/Cte Con 77/100
OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508 DE 2025
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Firma Elgforado por : CARMEN ALICIA J

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE :fbef59b14b70e105b97c58e6a2fce0BalBoc24ddf7b362c87d4d31bd9336c05185/0caf08bbb87a77a310b7a70316d5a
ORIGINAL Pagina : 2 de 2



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacién de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacién familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impueste sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus ndéminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los quince (15) dias del mes de mayo del afno dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o <

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Contivmpytle
N°VZ000000016847
PROVEEDOR: POLIFARMA S A. NIT: 800151064 / FECHA: 19/06/2025 11:45 2. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) : ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A23 _MONEDA: - Pesos
TELEFONO: 3402560 ' : TASA CAM: : 0,00
N°FACTURA: 16344 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00 a2 m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ ;
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000378 CATETER INTRAVENOSO Nol8 CON _ UNIDADES 20000 $2205.00  $441.000.00 0.00 0.00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD
D000378 CATETER INTRAVENOSO Nol8 CON  UNIDADES . 100,00 $2205,00 . $220.500,00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD P
DOG1427 TUBO DE TORAX N°30 UNIDADES 10,00 $3230,00 "$32300,00 000 000
DETALLE SUBTOTAL: $693.800.00 ¢
CONTRATO 5508-2025 } ; DESCUENTO: $0,00
B IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $2.872.00
RETE FUENTE: $17.345.00
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: . IMP DISTRI: $0,00
SEISCIENTOS SETENTA Y TRES MIL QUINIENTOS OCHENTA Y TRES PESOS CON AJUSTE RED: $0,00
CERO CTVS M/Cte. 1\}‘{.\)51 AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
e 3 5
i NFE ?‘%5‘ TOTAL COMPR: $673.583,00
QSCAR 102,993 &
Elaborado Por: C A\ Recibido
1022993051 - OSCAR IVAN
REVISADO POR:
£
XA 2R
CUENTAS PQR\PAGAR CENTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : INRPQomprobanteEntrada

Usuario: 1022993051



-

\ BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

PRODUCTOS MEDICOS

Responsables de iva - No somos autorretenedores

R —— R : ® POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
' FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

NIT /900,958,554 -9 /id. Extranjero :
Direccion CR 2047 B 35 SUR

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

Correa cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co

Order Reference Prefijo

Descripcion Cantidad UN

~ATETER INTRAVENOSO DE 200 UN
——=URIDAD G18 UND
02536 F.V:2027-05-30
TUBO DE TORAX NO. 30 UND 10 UN
2551400 F.V:2030-01-04
CATETER INTRAVENOSO DE 100 UN
SEGURIDAD G18 UND
4228127 F.V:2027-06-30

CONDICION DE PAGO
Credito Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

Seiscientos Setenta Y Tres Mil Quinientos Ochenta Y Dos Pesos M/Cte Con 67/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

RMASAS.
POLIEN 0640

Teléfono 7300000 FE 16344 -
Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hera de Facturs
Cs it Bt , Generar:.it’in 2025-06-16  21:42.58
Expedicion 2025-06-16 21:43:49
Remision 18.166 Vencimiento 2025-09-16
Numero
INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
2015DM-0003510-R1 B D NA 220500 O 441,000
COLOMBIA
200.00
2018DM-0001844-R2 MEDEX NA 323000 0 32,300
10.00
2015DM-0003510-R1 B D NA 220500 0O 220,500
COLOMBIA
100.00
Total Bruto 693,800.00
RETEFUENTE VENT 17,345.00
Retenc. ICA 2,872.33
Total a Pagar $673.582,67
673.582,67 Cuota 1 Vence el 2025-09-16
&7 2O ©6 2cp(-

A9523
672-8co
& S8

f FECHA:
RV

SELELO:

16 06 ey

Fifma Elborado por : CARMEN ALICIA J

“Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacion de facturacion Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el nimero13150 al 20000

l CUFE :39530a49041df6fbaf2c00a3e9210045a0b08c76e5/066587521 3cdfffEA37 156630c39cTfblecTetac 74152803ced
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piiblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

C Z

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 8463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Confiemado
_ N°VZ000000016848
PROVEEDOR: POLIFARMA S A. NIT: 800151064 /°  FECHA:. - 19/06/2025 11:55 8. m.
CIUDAD: .~ *BOGOTA (BOGOTA) . 'ESTADO: * - Confirinado
DIRECCION:  CL 7129 A23 MONEDA: Pesos
TELEFONQ: . 3402560 _ : TASA CAM: . 0.00
N° FACTURA: 16360 % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOL- VHO! - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS . HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE " PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D002822 Catéter de drenaje multiproposito Pig tail 8 UNIDADES 5,00 $333.000,00 $1.665.000,00 0,00 0,00
- FX25CM : B i
D000385 ~ CATETER MULTIPROPOSITO UNIDADES 5,00 $333.000,00 $1.665.000,00 0,00 0,00
- 10FRX25CM
D000529 LAPIZ PARA ELECTROBISTURI UNIDADES 630,00  $5.300.00 $3.339.000.00 0,00 19,00
ESTERIL
D002661 PROTESIS 12MM X 6MM X 40 a 60CM  UNIDADES 1,00$2 800.000,00 $2.800.000.00 0,00 0.00
VASCULAR BIFURCADA UNIDAD
D002897 KIT DE NEFROSTOMIA SIN . KIT 5,00 $581250,00 $2.906.250,00 000 0,00
. MICROPUNCION 8 FR X 40 CM
REF:NK1
D001163 SEDA NEGRA TRENZADA 2/0 AGUJIA  UNIDADES 13200  $4.580,00 $604.560.00 0,00 0,00
RECTA 60MM HEBRA 70-75CM : :
D001265 SONDA DE SUCCION N°. 14 UNIDAD ~ UNIDADES 195000  $680,00 $1.326.000,00 000 0,00
e
DETALLE  / o SUBTOTAL: $14.305.810.00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: 30,00,
' IMPUESTO: $634.410,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $95.162,00
RETE ICA: $59226,007
RETE FUENTE: $357.645,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
CATORCE MILLONES CUATROCIENTOS VEINTIOCHO MIL CIENTO OCHENTA Y AJUSTE RED: $0.00
SIETE PESGS CON CERO CTVS M/Cte. &9 iR A $ 0.00
TOTAL COMPR: $14.428.187,00/
Elaborado Por: QSC Recibido
1022993051 - OSCAR IVA ‘ ;
/ REVISADO POR:

_ Ao Pl

CUENTA PAGAR “~—CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte @ INRPSpmpiobanteEntrada

Usuario: 1022993051



POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

-

/ FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente ;UBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E.
9

NIT 00,958,564 - 9 /1d. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16360~
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo g:::;:f: ;g;:gﬁg bt
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.303 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
“AP|Z PARA ELECTROBISTURI UND 630 UN 2021DM-0024415 E L | T E NA 5300.00 19 3,339,000
MEDICAL
Aw20250110 . F.V : 2028-01-09 630.00
PROTESIS VASC DACRON BIFURCADA 1 UN 2021DM-0022998 V U P NA 2,800,000.00 0 2,800,000
12-6 MM X 40 CM VUP MEDICAL
1240827112 . FV:2027-11-27 1.00
CATETER DRENAJE MULTIPROPOSITO 8 5 UN 2015DM-0012798  RX LINE NA 333,00000 0 1,665,000
FR X 25 CM UND
D24C507 : F.V:2027-12-30 5.00
CATETER DRENAJE PIG TAIL 10 FR 25 5 UN 2015DM-0012798  RX LINE NA 333,000.00 0 1,665,000
CM + APOSITO
D24C510 ; F.V: 2027-12-30 5.00
KJJNDE NEFROSTOMIA 8 FR X 35 CM NK 5§ UN 2015DM-0012798  RX LINE NA 581,250.00 O 2,906,250
1UND
D248465 ' F.V: 2027-08-30 5.00
sggﬁ NEGRA 2-0 AG RECTA 60MM RC60 132 UN 2019DM-0020380  BLUE POINT NA 458000 O 604,560
500406 ) F.V : 2030-04-30 132.00
33?}0;& (CATETER) DE SUCCION 14FR. 1,950 UN 2021DM-0024262  PLUSVITAL NA 680.00 O 1,326,000
20240715. . F.V: 2029-07-30 1,850.00
Total Bruto 14,305,810.00
. IVA 634,410.00
RETEFUENTE VENT 357,645.25
Retenc. IVA 95,161.50
Retenc. ICA 59,226.05
[TeSTTYotala Pagar . § 14. 423..13?5})
i =7
CONPICION pE PAGO ’ ! ‘rFR\“&""?th' ‘
Credito  Clientes Efectivo 1442818720 Cuotas muz&m% NPT
VALOR EN LETRAS i GENO: u?, 4
Catorce Millones Cuatrocientos Veintiocho Mil Ciento Ochenta Y Siete Pesos M/Cte Con 20/ 10& ;E‘:R'{;? bl )
OBSERVACIONES i}_ M :
CONTRATO DE SUMINISTROMo. 55082025 GUASAS. i - [ : % %)
St 8001610640 | S——
Firma Eiﬂﬁo7d6 por,/CAR iIclaAg "~ FirmaRecibida

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion No.
\ 18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :Ba98ce42a8977b13d8ae97d371a620b7 246785281 1cb429¢9117b5a15ab21b1f98a8422cH57b192efd3561edada0sa?
ORIGINAL Pagina:1de1

Elaborado e Impreso por Sligo SAS N 830 048,145 8
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afo 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implementd el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de ia ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

0 &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

COMPROBANTE ENTRADA

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

N°VZ000000016834

PROVEEDOR: POLIFARMASA.

CIUDAD:
DIRECCION:
TELEFONO:

NCFACTURA: 16355 [

BOGOTA (BOGOTA)

CL7129A23

3402560

Y% 1CA: 4.1400

. VHO] - VHOL - ALMACEN INSUMOS MEDICO

NIT: 800151064

1/2
Confirmado
FECHA: 18/06/2025 04:13 p. m.
ESTADO: Confirmado
MONEDA: Pesos
TASA CAM: 0.00

90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00a m.

ALMACEN 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ

CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U _ SUBTOTAL %DTO %IVA

D000377 CATETER INTRAVENOSO Nol6 CON UNIDADES 10000 $2.250,00 $225.000,00 000 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD X 2"
LARGO :

D000378 CATETER INTRAVENOSO No18 CON  UNIDADES 100000 $2205.00 $2.205000.00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD

DO01795 CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 1,000,00-  $2205.00 $2.205.000,00 0,00 000
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD

DO01424 TUBO DE TORAX N 24 FR UNIDADES 7.00 $3.447.00 $24.129.00 0,00 0.00

D000423 CATGUT CROMADO 5/0 AGUJA UNIDADES 48,00 $5.100,00 $244.80000 000 000
REDONDA 1/2 CIRCULO 15- 17 MM
HEBRA 70-75CM

DO 1063 POLIPROPILENO 3/0 DOBLE AGUJA  UNIDADES 4800 $11280,00 $3541.44000 000  0.00
REDONDA 1/2 CIRCULO 24 -27MM
HEBRA 90CM

DO01157 SEDA NEGRA TRENZADA 0 AGUJA  UNIDADES 4800  $420000 $201.600,00 000 0.00
REVERSO CORTANTE 3/8 CIRCULO 24-
30MM HEBRA 75CM

DO01165 SEDA NEGRA TRENZADA 2/0 UNIDADES 2400 $4333.00 $103.99200 000 0,00
PRECORTADA 10-12 HEBRAS 75 CM

DO02142 ACIDO POLIGLICOLICO 0 AGUJA UNIDADES 60.00  $6250.00 $375.000,00 0,00 000
CURVA REDONDA 172 CIRCULO 24-26
MM HEBRA DFE 90 CM

DO01054 POLIPROPILENO 0 AGUJA REDONDA  UNIDADES 2400  $3.85000  $92400,00 000 000
1/2 CIRCULO 34 - 37MM HEBRA 75CM

D002108 POLIPROPILENO 1 AGUJA REDONDA  UNIDADES 2400  $3.850,00  $92.400,00 0,00 0,00
1/2 CIRCULO 34 -37MM HEBRA 75CM

D001025 ACIDO POLIGLICOLICO 0 AGUJA UNIDADES 7200 $6.80000 $489.600,00 000 0.00
CURVA REDONDA 1/2 CIRCULO 34 A37 :
MM HEBRA DE 90 CM

DO01178 SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 CURVA  UNIDADES 12000 $3.700.00 $444.00000 000 0.00
CORTANTE 3/8 CIRCULO 19-24MM
HEBRA45 A 75 CM

D000283 CANULA OROFARINGEA NO. 4 UNIDADES 400 $879.00  $3.51600 000 19,00
(GUEDEL-MAYO)

DO01238 SONDA DE SUCCION CERRADAN® 14 UNIDADES 100,00 $45.400.00 $4.540.000.00 0,00 0,00
FR UNIDAD

D001267 SONDA DE SUCCION NO. 06 UNIDAD  UNIDADES 2000  $680.00  $13.600,00 000 0,00

DO01390 TUBO ENDOTRAQUEAL SIN BALON  UNIDADES 1000  $1673.00  $16.730.00 0,00 19,00
No. 4.0 APIROGENQ. RADIOPACO Y -
ESTERIL UNIDAD

DO01388 TUBO ENDOTRAQUEAL SIN BALON ~ UNIDADES 2000  $175000  $35.000,00 000 19,00
No.3.5 APIROGENO. RADIOPACO Y
ESTERIL UNIDAD

D000393 CATETER SWAN GANZ UNIDADES 2.00 $560.000,00 $1.120.000,00 0.00 0.00
TERMODILUCION 5 LUMEN

D002057 CATGUT CROMICO 4/0 AGUJA UNIDADES 7200 $4.50000 $324.000.00 000 0,00
REDONDA 172 CIRCULO 24- 26 MM
HEBRA 70-75CM

DO01049 POLIPROPILENO 6/0 AGUIA CURVA  UNIDADES 7200 $4.580,00 $329.760,00 0,00 0,00

CORTANTE 3/8 CIRCULO 11-13MM
HEBRA45CM



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

COMPROBANTE ENTRADA
N°VZ000000016834

36,00  $5200.00 $187.200,00 0.00 0.00

2/2
Confirmado

DO01175 SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 AGUJA  UNIDADES
RECTA 60MM HEBRA 70-75CM
DO01183 SEDA NEGRA TRENZADA 4/0 CURVA  UNIDADES 24,00 $4.000.00 £96.000,00 000 (.00
CORTANTE 3/8 CIRCULO 16MM HEBRA
45 CM
D002176 ACIDO POLIGLICOLICO 3/0 AGUJA UNIDADES 108.00  $35790.00 $625320,00 0.00 0.00
CORTANTE 3/8 CIRC. 19MM HEBRA 43
M
D001079 POLIPROPILENO 7/0 DOBLE AGUJA ~ UNIDADES 2400  $23.600.00  $366.400,00 0,00 0,00
REDONDA 3/8 CIRCULO 9-10 MM
HEBRA 60-75CM
DO01156 SEDANEGRA TRENZADA O UNIDADES 36.00 $5200.00  $187.200.00 0,00 0.00
PRECORTADA 10-12 HEBRAS 75 CM -
sin aguja
DO00011 ACIDO POLIGLICOLICO 3/0 AGUJA UNIDADES 468,00  $5.650.00 $2.644200.00 000 000
CURVA REDONDA 1/2 CIRCULO 19 -22
HEBRA DE 70-75 CM
DOOG010 ACIDO POLIGLICOLICO 2/0 AGUIJA UNIDADES 96,00 $8.100.,00  $777.600,00 0,00 0.00
REDONDA 1/2 CIRC. 36MM - 38MM
HEBRA 75 CM
DO01263 SONDA DE SUCCION N°. 14 UNIDAD  UNIDADES 1.350,00 $680.00 §1.054.000,00 0,00 0.0:0
D001427 TUBO DE TORAX N°30 UNIDADES 1500 $3.230,00  $48450,00 0,00 000
DO00566 EQUIPO DE MACROGOTEQ UNIDADES 7.300,00 $852.00 $6219.600.00 0,00 0,00
D001248 SONDA LEVIN NASOGASTRICA No. 12 UNIDADES 30,00 $733.00  $21.990.00 0.00 0.00
UNIDAD
DETALLE SUBTOTAL: $26.054.927.00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0.00
IMPUESTO: S 10.497‘00/
FLETES: 5000
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $1.575.00 /
RETE ICA: $107.867.00(
RETE FUENTE: $651.373.007
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: £0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
VEINTICINCO MILLONES TRESCIENTOS CUATRO MIL SEISCIENTOS NUEVE PESOS AJUSTE RED: 50,00
CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0.00

Elaborado Por:

TOTAL COMPR:

$25.304.609.00

P v i 1 '\3 0
1022893051 ))G'CAWDEZ HERNADEZ
13

REVISADO POR:

f

R

Nombre reporte : INRP
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Usuario: 1022993051



"  POLIFARMA S.AS. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL772BB 33
- BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

E/ FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.F/

e
NIT ADG,QSB,SS“ -9/ld. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16355
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL EEAAY HDIGa Cantiia
: B8O AD OTA-C MB . Generacion 2025-06-17 07:22:23
Ciudad GOTAD.C.-BOG - COLOMBIA Centro Costo Expedicién 2025-06-17 07:23:17
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.255 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
CAMNULA DE _GUEDELL NO. 4 UND 4 UN 2021DM-0023687 MEDEX NA 879.00 19 3,516
=—=1300*C CANULA DE F.V:2028-12-01 4.00
GUEDELL NO. 4 UND - _
CATETER INTRAVENOSO DE 100 UN  2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,250.00 0 225,000
SEGURIDAD G16 UND _ SAFETY GHC
3142324E CATETER F.\V :2029-04-30 ; 100.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G16
UND
CATETER INTRAVENOSO DE 1,000 UN  2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 2,205,000
SEGURIDAD G18 UND SAFETY GHC
3281324K CATETER F.V:2029-08-31 1,000.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G18
UND
CATETER INTRAVENOSO DE 1,000 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 2,205,000
SEGURIDAD G20 UND SAFETY GHC
3142524E CATETER F.V:2029-04-30 1,000.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20
UND
EQUIPO ADMON. DE SOL. 7300 UN 2018DM-0017675 LIFE CARE NA 852.00 0 6,219.600
MACROGOTEQC S/A UND
LE20241028 EQUIPO ADMON. DE  F.V: 2029-10-27 7,300.00
SOL. MACROGOTED
) S/A UND
SONDA DE SUCCION CERRADA 14FR 100 UN  2021DM-0024643 PLUSVITAL NA 45.400.00 0 4,540,000
UND
G24C222 ’ ~ FV:2027-11-30 100.00
SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 12FR 30 UN  2018DM-D001685-R3 MEDEX NA 733.00 0 21,990
UND
2251800%* SONDA F.\V :2027-05-02 30.00
NASOGASTRICA DE
LEVIN 12FR. UND
SONDA (CATETER) DE SUCCION 14FR. 1,550 UN 2021DM-0024262 PLUSVITAL NA 680.00 0 1,054,000
UND
20240505 SONDA (CATETER) F.W@-US—QO 1,550.00
. S )

N

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el namero 13150 al 20000

/ CUFE _29[26d83df949?b823099?‘|4b1f1U1a0068f9b0393940fabf671d01?8391144fbe?9dcbb1f5?f63f049?5eb04043b681
ORIGINAL Pagina:1de5

Elabarado & Impreso por Siige SAS Nit: 830 048 145 8



@

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
FARMACEUTICA S.A.S.

\

PRODUCTOS MEDICOS

Responsables de iva - No somos autorretenedores

BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA

NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE. EE 16355
NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero - Teléfono 7300000 E
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
i o 4 Generacion 2025-08-17 07:22:23
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo Expedicion 2025.06-17 07-23:17
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.255 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario  IVA
SONDA (CATETER) DE SUGCION BFR. 20 UN 2021DM-0024262 PLUSVITAL NA 680.00 0 13,600
=]
=211020* SONDA (CATETER)  F.V:2026-10-31 20.00
DE SUCCION 6FR.
UND
TUBO DE TORAX NO. 30 UND 15 UN 2018DM-0001844-R2 MEDEX NA 3,230.00 0 48 450
2551400 ) F.V : 2030-01-04 15.00
TUBO DE TORAX NO. 24 UND 7 UN 2018DM-0001844-R2 MEDEX NA 3,447.00 0 24,129
2450100*F TUBO DE TORAX NO. F.V:2029-01-02 7.00
24 UND
TUBO ENDOTRAQUEAL S/B NO. 4.0 10 UN 2014DM-0012171  LIFECARE  NA 167300 19 16,730
PEDIATRICO 16FR UND
2208B318*A TUBO F.V:2027-08-24 10.00
ENDOTRAQUEAL S/B
NO. 4.0 PEDIATRICO
TUBO ENDOTRAQUEAL S/B NO. 35 20 UN 2024DM-0029344 LIFECARE  NA 1,750.00 19 35,000
PEDIATRICO 14FR UND
2410B3310. TUBO FV:2029-10-24 20.00
ENDOTRAQUEAL S/B
NO. 3.5 PEDIATRICO ,
CATETER TERMODILUCION 5 VIAS 7.5 2  UN 2019DM-0002660-R1 EDWARDS NA 560,000.00 0 1,120,000
FR ADULTO SWAN GA ) LIFESCIENCES
65908080 CATETER F.V: 2026-08-01 2.00
TERMODILUCION 5
VIAS 7.5 FR ADUL
CATGUT CROMADO 4/0 AG RED 1/2 2.5 72 UN 2019DM-0019727  BIOLINE NA 4,500.00 0 324,000
CM MR 25 75 CM
2022001977 CATGUT CROMADO  F.V : 2027-03-29 72.00
4/0 AG RED 1/2 25
MM 75 C
CATGUT CROMADO 5/0 AG RED 1/2 1.5 43 UN 2019DM-0019727  BIOLINE NA 5,100.00 0 244,800
CM MR15 75 CM
2021006407 F.V:2026-11-13 48.00
POLIPROPILENO 3/0 2AG RED 1/2 26MM 48 UN 2015DM-0012599  BLUE POINT NA 11.280.00 0 541,440
2XHR26 90CM
400765 F.V:2029-07-30 48.00 vy
N FERNANGE
SAS. QSN A 299 A
00.151.064-0 1024 1S

Fina l;'jéborado por : CARMEN ALICIA J

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :29f26dBadf9497ba2a099714b1f101a0068f9b0393940fabf671d0178391144fbe79dcbb1f5716af0497 56040430681

ORIGINAL Pagina:2de5

Elaborado & Impreso por Sige SAS Mt 830048145 -8



POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

PRODUCTOS MEDICDS

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16355

Fecha y Hora de Factura
Generacién 2025-06-17 07:22:23

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
NIT 900,958,564 - 9/Id. Extranjero : Teléfono
Direccion CR 2047 B 35 SUR Vendedor

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL

AG RED 1/2 3.7 CM

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio
y materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descrit
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigen

CUFE :29f26d8adf9497ba2a099714b1f101a0068/9b0383940fabfE71d01783911 44fbe79dcbb15716ai04975eh040430681

ORIGINAL

Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion  2025.06.17 07:23:17
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur. gov.co Remisién 18.255 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
 Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA Valor %  Valor Total
i Unitario IVA
POLIPROPILENQ 6/0 AG CORT 3/8 11MM 72 UN  2015DM-0012599  BLUE POINT NA 458000 O 329,760
=511 45CM :

- 108 S F.V:2029-11-30 o 72.00 .
SEDA NEGRA 0 AG CORT 3/8 30MM 48 UN 2019DM-0020380 BLUE POINT NA 420000 0 201,600
DCso7sem
401204 SEDANEGRAOAG  F.V:2029-12-31 48.00

CORT 3/8 30MM

) DC30 75CM ; - 3 ) .

SEDA NEGRA 2-0 SIN AG PRECORT 10 X 24 UN 2019DM-0020380  BLUE POINT NA 433300 0 103,992
75CM |
500409 S FV:2030-04-30 ..24.00
SEDA NEGRA 3-0 AG RECTA 60MM RC60 36 UN 2019DM-0020380 BLUE POINT NA 520000 O 187,200
75CM
306002 SEDA3-0RCBE0MM  F.V: 2028-06-30 36.00

75 CM ;
SEDA 4/0 AG CORT 3/8 2.0 CM CT20 45 24 UN 2019DM-0019725  BIOLINE NA 400000 0 96,000
cM |
2022000482  SEDA4/0AG CORT  F.V: 2027-02-03 24.00

TS20MmM45CMm o .
ACIDO POLIGLIC 3/0 AG CORT 3/8 1.9 108 UN 2019DM-0019727  BIOLINE NA 679000 0 625,320
CM CT19 70 CM
202305319 ACIDO F.V: 2028-08-25 108.00

POLIGLICOLICO 3/0 ;

AG CORT 3/8 19 M _ - :

—O POLIGLIC 0 AG RED 1/2 26MM 60 UN 2014DM-0012484  BLUE POINT NA 625000 0 375,000

400437 ACIDOPOLIGLICO  F.V:2029-04-30 60,00

AG RED 1/2 26MM

HR26 75
POLIPROPILENO 0 AG RED 1/2 36MM 24 UN 2015DM-0012599  BLUE POINT NA 385000 O 92,400
HRX36 75CM 3
301004 o . F.V:2028-01-31 o 24.00 .
POLIPROPILENO 1 AG RED 1/2 3.7 CM 24 UN 2019DM-0019725  BIOLINE 'NA 385000 O 92,400
2022003550  POLIPROPILENO1  F.V - 2027-05-30 24.00

(articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador deciara haber recibida real
08 en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacién No.
te 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

Pagina:3de5

Elaborado e impreso por Siige SAS Nit 830,048 145 -8



PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0

CL7728B33

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com

Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
NIT 000,958,564 - 9/1d. Extranjero Teléfono
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA
POLIPROPILENO 7/0 2 AG RED 3/8 1.0 24 UN 2019DM-0019725
= IR10 75CM AP
——200032* POLIPROPILENC 7/0 F.V :2027-01-20
2 AG RED 3/8 10 MM
75
SEDA NEGRA 0 SIN AG PRECORT 10 X 36 UN 2019DM-0020380
75
400110 SEDA NEGRA 0 SIN F.V:2029-01-30
AG PRECORT 10 X
75
ACIDO POLIGLIC 3/0 AG RED 1/2 2.0CM 468 UN  2019DM-0019727
MR20 70 CM
202308439 ACIDO F.V.2028-10-02
POLIGLICOLICO 3/0
AG RED 1/2 20 MR
ACIDO POLIGLIC 0 AG RED 1/2 36MM 72 UN  2014DM-0012484
HRX36 30CM
400328 ACIDO POLIGLIC O F.V :2029-03-30
AG RED 1/2 36MM
HRX36 9
ACIDO POLIGLIC 2/0 AG RED 1/2 36MM 96 UN 2014DM-0012484
HRX36 90CM
400657 ACIDO POLIGLIC 2/0 F.V: 2029-06-30
AG RED 1/2 36MM
HRX36
===r, 3/0 AG CORT 3/8 2.0 CM CT20 45 120 UN  2019DM-0019727
C™m
2022000476 SEDA 3/0 AG CORT  F.V:2027-02-03
3/8 20 MM 45 CM
UND
'sgffm SAS
- - 0U0.151.064.9
a

cFirmaElaborado por : CARMEN ALICIAJ

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16355

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
g Generacion 2025-06-17 07:22:23
Expedicion 2025-06-17 07:23:17
18.255 Vencimiento 2025-09-17
MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
BIOLINE NA 23,600.00 0 566,400
2400
BLUE POINT NA 5,200.00 0 187,200
36.00
BIOLINE NA 5.650.00 0 2,644 200
468.00
BLUE POINT NA 6,800.00 0 488,600
72.00
BLUE POINT NA 8,100.00 0 777,600
96.00
BIOLINE NA 3,700.00 0 444 000
120.00

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :25f26d8adf9497ba2a0957 1451f101a0068f9b0393940fabf67 1d0178391144fbe79dchbb f57f6af0497 5eb040430681

ORIGINAL

Pagina:4de5

Elaborado e lmpresn por Sigo SAS Nit; 830,048,145 -8



e S R T e TS | POLIFARMA SAS. - POL'MED'C'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E.

NIT 900,958,564 - 9/1d. Extranjero ; Teléfono 7300000 FE 16355
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-06-17 07:22:23

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 2025-06-17 07:23:17

Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.255 Vencimiento 2025-09-17

Order Reference Prefijo Numero

Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA

Total Bruto 26,054,927.00
IVA 10,496.74
RETEFUENTE VENT 651,373.18
Retenc. IVA 1,574.51
Retenc. ICA 107,867.40
Total a Pagar $ 25.304.608,65

CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 2530460865 Cuota 1 Vence el 2025-09-17
VALOR EN LETRAS
Veinticinco Millones Trescientos Cuatro Mil Seiscientos Ocho Pesos M/Cte Con 65/100
OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRC No. 5508-2025

A= 10 b6 1Ce Y
19323 20 | 06 7028

26068 2

NP

RECTRE: CERNT oy 5
LN, 3 =

CARG:

O

FIRM A

‘q sELLG:
M o
00151 g

- Fifma Elaborado por : CARMEN ALICIA J

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este tituio - Valor. Resolucion yio Autorizacién de facturaciéon No.

18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE r29f26d3adf949?ba2a099?14b1f1U1aDUEBf9b039394Dfabf6?‘|dG1?8391144fbe?9dcbb‘lf5?f63f049?5&b04043b681
ORIGINAL

Pagina:5de 5
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pithlico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afo 2013 fecha en la que se implementd el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afo dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

0 £,

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual o miercoles, 18 ]unlo 2025

- S

Elaborado Por:

1022993051 - OSCA

Recibido

. ' . 1/1
COMPROBANTE ENTRADA Confirmada
s N°VZ000000016833 .
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064/ FECHA: 18/06/2025 03:36 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO:  ~3402560 TASK GAME 5.0 0. 1 ko 2 500
N°FACTURA: 16357 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: '17/06/2025 12:00 2 m.
ALMACEN VHOI - VHO! - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: - 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
: QUIRURGICOS "HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D002955 CATETER HEMODIALISIS UNIDADES 5.00 $792.000.00 $3.960.000.00 000 0,00
PERMANENTE ADULTO 14.5Fr 28 Cm
RECTO ;

'D002994 CATETER PERMANENTE RECTO- UNIDADES 5,00, $792.000,00 $3.960.000,00 0,00 0,00
PRECURVADO DOBLE LUMEN 12FR a #or e . ;
14.5FR X 19CM a 24CM

£

DETALLE / SUBTOTAL: $7.920.000.00
CONTRATO 5508-2025 - DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: . $0,00
RETE ICA: $32.789.00

RETE FUENTE: $198.000,00 /
OTRAS RETE: $ 0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: : IMP DISTRI: $0,00
SIETE MILLONES SEISCIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS ONCE AJUSTE RED: $0.00
PESOS CON CERO CTVS M/Cle. AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR: $7.689.211.00

REVISADO POR:

i

CUENTAS P

Nombre reporte : INRPC

robanteEntrada

O ;!6@&

PAGAR.

“SCONTABILIDAD

PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051



ROLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

PRODUCTOS MEDICOS

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S_E/
e ; FE 163577
NIT 900,958,564 - 9/1d. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
5 Generacion 2025-06-17 07:59:47
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGQOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 2025-06-17 08:00:31
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.258 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
—JETER TUBO D/LUMEN ADULTO 14.5 5 UN 2016DM-001609-R2 MEDCOMP NA 792,000.00 0 3,960,000
===gCM INS
i RHG20 CATETER F.\V : 2028-02-21 5.00
PERMANENTE
DOBLE LUMEN
14.5FR X
CATETER PERMANENTE DOBLE LUMEN 5 UN 2016DM-001609-R2 MEDCOMP NA 792,000.00 0 3.960,000
14.5FR X 24 CM
MRQJ190 CATETER F.V:2028-01-17 5.00
PERMANENTE
DOBLE LUMEN
14.5FR X
Total Bruto 7.920,000.00
RETEFUENTE VENT 198,000.00
Retenc. ICA 32,788.80
Total a Pagar $ 7.689.211,20

CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

7.689.211,20

Siete Millones Seiscientos Ochenta Y Nueve Mil Doscientos Once Pesos MiCte Con 20/100

——ERVACIONES

—=\TRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

- b7
/9527

270 Db iled
o o6 ey

Cuota 1 Vence el 2025-09-17

: e
c}*@‘? CARG: _Ugehgwﬁ&' R qu.ﬂi\
§$- IECH A > \UE2
@@ ]'”(_\f.\:
f SELLG: N ‘I 5%‘;&5

Firm& El

yéédo por : CARMEN ALICIA J

t =

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

( CUFE :f032f899e822b12c312ec7 29087 3b%9e44fc00f2e7aaf3394a76a467c74005a6b4 1 7f4dfcdf389a748b136e4cea299fa3

ORIGINAL

Pagina : 1 de 1

Elaborado ¢ Impresoe por Sigo 5A5 Nit B30.048.145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piiblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afo 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad -CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o £

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

sepbiat /1
* COMPROBANTE ENTRADA ~ Confirmade
N°VZ000000016849
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 ,  FECHA: 19/06/2025 12:09 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 : , TASA CAM: . 0,00
N°FACTURA: . 16363 / % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: |7foé,f§025-12:09 a.m,
ALMACEN  VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORAI  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000481 COTONOIDE 38 x 38 mm, MAS O UNIDADES 1,00 $2044400 $20.444.00 000 0.00
MENOS 5mm 1 1/2 X 1 1/2 DE
CONTORNO SOBRE X 10 UNIDADES
DETALLE e SUBTOTAL: $20.444,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $85.007
RETE FUENTE: $511,00 v
. OTRASRETE: $0,00
OTRAS DEDUC: © 80,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
DIECINUEVE MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS CON CERO CTVS AJUSTE RED: $0,00
M/Cte. ,&g{i’ AJUSTE AL TOTAL: $0,00
:‘p‘ﬁs\ TOTAL COMPR: $19.848.00

Recibido

)

REVISADO POR:

(,A*GX_%C——- yAL

CONTABILIDAD . PRESUPUESTO

CUE

Nombre reporte : IN mprobanteEntrada e Usuario: 1022993051



POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
| CL7728B33
N\ BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICDS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURESE, ¢
FE 16363 /

NIT 400,958,564 -9 /ld Extranjero- Teléfono 7300000
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 g:::;?:i‘:: i
Corredo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.334 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
~OTONOIDES 1-1/2 X 1-1/2 SOBRE X 10 1 UN 2018DM-0018965 SHERLEG NA 20.444.00 0 20,444
—S0B LABORATORIES
uSU4330525 . F.V : 2029-04-30 1.00
Total Bruto 20.444.00/
RETEFUENTE VENT 511.10 <
Retenc. ICA 8464 .~
Total a Pagar $ 19.848,26

CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 19.848,26 Cuota 1 Vence el 2025-09-17
VALOR EN LETRAS
Diecinueve Mil Ochocientos Cuarenta Y Ocho Pesos M/Cte Con 26/100
OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

609 70 &6 DpoC
12505 QO ©6 Qaps
20 Y4y
: S572Y

Elaborade & Impreso por Siige SAS Nit B30,048.145 -8

RECIBE:
CLNO:
CARGO:
. FECHA:
o FIRMA:

{\‘o\' SELLO:

laborado por : CARMEN ALICIAJ ~ Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

( CUFE :3dc43d6d06efe5cBf6161d4ff0Sh4e7 ddee7ddbe15c11c0a9d63186a1d6bef1622b819f7824719/492974993ce9431
ORIGINAL Pagina : 1 de 1



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. «pOLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones Yy
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

/ &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T



TTECIINE o L euieg

- SOLS00 30 SOEINAD NOD NOIDY I HYLNNrOY OidYS333N 438 30 V10N

HOTIWA AT OLS02 30 OHINID S Dd..D_Z_._ HOTYA - P OLS02 30 OHLINID HOTWA OLS0D 30 OWINID. avaimn
7 __SOLSO0O 30 NOIDVOEMIA & Z v
153r3 07 e ; 5 : 4 LT B 7 <L >or jw\ e ’ MYOVd
O INIIra oy gQLﬂDnLGn YHYOYd 35 %06 120 HOMIW 53 1S 5606 T B0 - “}\T " - e
53 WE0TD OLNIIWIIAAND 13 1S 0a¥aNO0Y HOTYA T30 %001 T3 VOYd 35 'YLON A\ T n_. : yoas ' = b WOd SYLNIND 0aI8inay
- L] S
peveekzeL 0§ ¥YLND3r3 HOd QaTVS _  99BLPSHEOL ) NYHON3W ¥OLSYd OZNOTY T3ALLSS : HOSIAHZANS JHBNON
[ ~ G CTIETE] ;
916°986°€9) s :00YLNO3r3 HOWA b N ‘a3 iN :0DINDIL OAOdY JUBINON
; v / 5
005°199 s| JMYOYd ¥ HOTVA : né £ZCEGAZS ) TYAOANYS ZINTAIF ANYHILST :00INDIL OAOAY JUBNON
; —

vSv 86T 2T S [oos199 § T58910000000ZA PEEN LT-905202

56658 29T S [ 16891552 5 058910000000ZA 7og9T [1-90-5202

Sv8'9LE 88T 3 [ vevot s 6V89T0000000ZA £9E91 £1-50-6702

682 6% 88T 3 [ozzorett 5 8789T0D00000ZA 09E9T £1-90-570T

B0 LEE £0C $ [oozee0 3 L789T0000000ZA vpEaT 31906102

0% TE0 bOT S| oes ey B 9¥89T0000000ZA ZrEal 31-90-5707

09vd 09vd 0dE02 3a YANIND OHEOD 30 Y1NIND O/A o¥soo 30
GHV-IONGLI GV A 30N3Q¥OIAVHOI4 |30 NIQWO 3G "ON DERHLNG BN IE OfA YENLIV4 30 HOTYA NIOVINTY YOVHLNT ON VHNLOY4 30 OMIWNAN | VANSND O/A YHNLOVA YHOIH

OLVYHLNOD 730 NOIDND3r3 SYENLOYL 30 NOIZYI3Y
SYHNLOYd 30 NOIDWT3H OLNAIWINDSS 22

0057199 . $ |0avHENLOYd HOWA TWLOL .
S02194NHIND )
. |oos'1e9 $ 02la3n | 61-90-5202 £1-90-5202  y9g9L :
SOAILISOdSIa 0€-90-520Z - 10-80-5202 (e}seH - 8pseq) ¥YOI4IL¥ID V 0Q0IN3d
NOTVA OavunLavd NOIDVOIavd VININO/VHNLOVA YLN3NJ/ ‘ '
01d30N0D YHO3d NOISING YHO3d YHNLOYd O¥3IWNN

HYDIHILH3D ¥V 0001¥3d 1V SLNIITNOdSIHHOD OHE0D 30 SYLNIND O STHNLIYL 30 NOIOVI3 1T
NOISINGIANS 30 SWH0LNI T

1S0EES200E OLOVINGD 30 ONO4373L NOISIAYIHNS ¥ ¥ O2INDIL OACdY O2INDIL OADdY VIHY A OOHYD IVAQONYS ZINIWIM ANTYHAILST {02IND3L OAOdY IHBWON
Z8L9ZyERDE OLOVINOD 30 ONO43T3L OALLTHLSININGY HOSINESHNS HOSIANINS YIUY A 0DV | NYHOHIW HOLSYd OZNOTY TINLST | HOSIAYIJNS IHEWON
WiN# VAY3S3d 30 YHO34 Wik# IVLSIANANSIYd YANISIY 'ON| - S |HOTYA L OEN NOIDIOY
L0-80-6202 O_u,z_om.“.ﬂﬂyu_m” sl | | zO_U:Um.h,Mzm_un—_j%N_w_._ZL TEP'GEL 9ZE § ['OLYHLNOD 130 HOTWA
HOPOLOSYEY . ouany = AVLSINGNSIdd YANIEIY 609 |TYLS3NdNSIHd avaigiNOdSId "oN
SLERG09 x..mméw_, e OLIVLINOD m—n_ GZOuw._.u._. : . i 0-%30151008 SO0 AN WS VINEYANOd | WASILYNINGD 30 ¥8NON

4

3'5'3 HNS O vs 30 SOIDIAEAS 30 YOYEDILNI d3HENS ¥ NINDLWOD 3ND SIAVANN SY1 30 SITVINILSISY SOIONEIS SO7 30 S3avaAISIIEN :DLVMLINOD 730 01370
SV HI¥END Yavd ODIDOTIONDIL QALY NCD 'SVIDNIDHEN 10N ‘NOIDYZITYLIISCH 'WidO2S0dYdY] A YiH3EY VISNYID ¥Hand vuvd SODIOENEIND O0a3W SOWNSNI 30 OH1SININNS

. odlonns| 3S3 HNS dNvS ) ‘OLYHINOD = ;
HNS 03NS OLVILNOD aNENSIONAANDS . 30 SOIDIAYES 30 YAYNDILNI a3HENS NOISN33ra 30 ¥YSNT 5202-80S5 0LYHLNOD O¥IWNN

Fa
OLVHLINOD 730 NOIDYWHOJINI “)

PA H0-Ld-dXD-VDD-4D SYHN.LOVL 30 NOIDVOIAILY3D

5




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : .:jlj_é\fes, 19 junio 2025

. 11
COMPROBANTE ENTRADA L
A N°VZ000000016851 _
PRQVEEDOR: POLIFARMA S A, _ NIT: 8001 5I064/ FECHA: 19/06/2025 03:06 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ' ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 MONEDA: PCSG§
TELEFONO: 3402560 : TASA CAME 5 0 e | g 0,00
N‘FACTURA: 16364 ¢ % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12002 m.
ALMACEN VHO1 - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: - 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
4 QUIRURGICOS “HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
DO01795  CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 30000 $2205.00 $661.500.00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD -
DETALLE ' SUBTOTAL:, $.661.500,00
CONTRATO 5508-2025 h ' DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $2.739,00
RETE FUENTE: $16.538,007
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: 5000
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE: »4.00
SEISCIENTOS CUARENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS VEINTITRES PESOS CON CERO AJUSTE RED: $0,00
CTVS M/Cte. He-f-:-iiﬁ&“a L AJUSTE AL TOTAL: $0,00
AP TOTAL COMPR: $642.223,00
Elaborado Pﬁgﬁ Recibido )
1022993051 - OSCARAPMIF ERNANDEZ HERNADEZ 7

REVISADO POR: :
A—\ " [ ‘\ ‘ﬂ?q
— N e

Nombre reporte @ INRPG

CUENTAS PO AG:f-z CONTABILIDAD PRESUPUESTO .
srobanteEntrada : * Usuario: 1022993051



»~

PRODUCTOS MEDICDS

Cliente
NIT

/SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E,S,E./

\- E‘ o sy L -@ . POLIFARMA S.A.S- - POLIMEDIC'S

* FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16364 -

900,958 564 - 9/Id. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
; Generacion 2025-06-17 11:45:25
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion  2025-06-17  11:45:51
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.373 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Déscripcién Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario ) IVA
TETER INTRAVENOSO DE 300" UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 661,500
URIDAD G20 UND SAFETY GHC
42424E CATETER F.V : 2029-04-30 300.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20
UND
Total Bruto i 661,500.00
RETEFUENTE VENT 16,537.50
Retenc. ICA 2,738 61
Total a Pagar $ 642.223,89
CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 642.223,89 Cuota 1 Vence el 2025-09-17

VALOR EN LETRAS

Seiscientos Cuarenta Y Dos Mil Doscientos Veintitres Pesos M/Cte Gon 89/100

OBSERVACIONES
CONTRATO No. 5508-2025

SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN

VA4
PisAYL

Firma Elaborado por : CARMEN

ALICIAJ

LO  ©6 Qcpy
[ 06 Dcer

ma—
( CoRNRNDET
RECIBE: b T QD
LN
CARGO:
1 FECHA:
FIRMA:

SEEEO:

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas 4 la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y malerialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el numero 13150 al 20000

/ CUFE :21784d6cBale0f3bf24bab8bB8001a4c670efdb1bf7c187dde5ci589d395F784add897530 262ac3f809fccc901df5f6a8

ORIGINAL

Pagina: 1de1

g

Elaborado ¢ inpreso por Sigo SAS Nit: 830,048,145 8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED I'N_TIEG.RADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

; 1/1 .
COMPROBANTE ENTRADA o B g (o P c‘f"ﬁfTadq ;
N°VZ000000016852 . F R
PROVEEDOR: POLIFARMASA. | NIT: 800151064 ,  FECHA: 19/06/2025 03:42 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) : ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: ~ CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 5402560. o - TASA CAM: 0,00
N FACTURA: 16354/ . %ICA: 41400 PLAZO: 90 FECHA FAC: ismmozs 12:00 2. m.
ALMACEN  .VHOL - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ,
©© QUIRURGICOS - HERNADEZ : o
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORU — SUBTOTAL %DTO %IVA |
D002750 _ SET DE ADMISNITRACION BOMBA DE UNIDADES 300000 $16.126.00$32.252.000,00 0,00 0,00
_ INFUSION CLARO NIPRO REF Al o .
DETALLE | . SUBTOTAL: $32252.000,007
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $ 0,00
' IMPUESTO: $0,00
: FLETES: $ 0,00
g L B ey ; ' IMP FLETES: 5000
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $133.523,00
RETE FUENTE: $806.300,00¢
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE:- % $0,00
TREINTA Y UN MILLONES TRESCIENTOS DOCE MIL CIENTO SETENTA Y SIETE AJUSTE RED: $0.00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AT AT TR $0,00
P Eﬁ\m‘a TOTAL COMPR: $31.312.177,00
Elaborado Por: ~ ()50 N" s:% ‘2 93 051 _Recn oP
. "=
1022993051 - OSCAR IVAN
) REVISADO POR: N ]
\ \
CUE PcyPAGAR : CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Usuario: 1022953051






! N SRS ORI - POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
| Ehdt | W R NIT : 800,151,064 - 0
{ - CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

4

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.SE. FE 16354 &
NIT 900,958,564 - 9 /Id Extranjero Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fachay Horasie Factum
Generacion 2025-06-16 22:48:38
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién 2025-06-16 22:49:43
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.302 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
27T  ADMINISTRACION BOMBA DE 2,000 UN 2022DM-0024843 N |1 PR O NA 16,126.00 0 32,252,000
—JSION CLARO UND MEDICAL
cu241220 F.V:2029-12-19 2,000.00
Total Bruto 32,252,000.00 <
RETEFUENTE VENT ' 806,300.00
Retenc. ICA ' 133 523.28
Total a Pagar $31.312.176,72
CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 31.312176,72  Cuota 1 Vence el 2025-09-16

VALOR EN LETRAS

Treinta Y Un Millones Trescientos Doce Mil Ciento Setenta Y Seis Pesos M/Cte Con 72/100
OBSERVACIONES

CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

£09
VEAYE,

20 ©C oS
20 Ob o2t

» 22,78 oS

LS

Elaborade o Impresa por Sigo SAS Mit: 830,048,145 -8

RECTHE:

COUND:
CARGO
[UENIAT
FTRM A

sl

. L A e
Firmazﬁtyédn por : CARMEN ALICIA J

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articula 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacién Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el ntimero13150 al 20000

( CUFE .7f2bg6cfebfceb7e20c6a7211e2be1d9fdddd 1b3cabd 044ebi65569463chbf51203ad Oedf44bcie525a7190feffo91486
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Canfimags
_ N°VZ000000016853 '
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: 19/06/2025 04:03 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) z & ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 ' MONEDA:  Pesos
TELEFONO: - 3402560 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA: 16351 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00 2. m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: - 1022993051 - OSCAR IVAN FE‘RNANDEZ
: * QUIRURGICOS HERNADEZ =
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D002691 HOJA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADES 20,00 $48.192,00 $963.840.00 000 19.00
DESECHABLE M3D (PARA ACCESOS -
. DIFICILES DE LA VIA AEREA) i’
D002689 HOJA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADES 10,00 $48.192,00 $481.920,00 0.00 19.00
DESECHABLE M2 (PARA PACIENTE
PEDIATRICO MENOR A 12 ANOS)
D000723 HOJA BISTURI # 21 UNIDADES 300,00 $341,00  $102300,00 0,00 19,00
D002473 CATETER TEMPORAL PRECURVADO  UNIDADES 40,00 $272.000.00$ 10.880.000,00 0,00 0,00
"1 DOBLE LUMEN ADULTO COAXIAL 13- ;
14FR X 15-16 CM
D000720 HOJA BISTURI # 20 UNIDADES 500,00 $341.00 $170.500,00 000 19.00
e
DETALLE / ; SUBTOTAL: $12.598.560.00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $326.527,007
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $48.979.00 _
RETE ICA: $52.15800 7
RETE FUENTE: $314.964.00 <
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
DOCE MILLONES QUINIENTOS OCHO MIL NOVECIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS AJUSTE RED: $0.00
CON CERO CTVS M/Cte. g AJUSTE AL TOTAL: $0.00
et
-“;SJA"“‘ A TOTAL COMPR: $12.508.986,00
F\N b q3 05 o~
Elaborado Por: ~ M{\ Recibido Por:
05\.. Lo S
1022993051 - OSCAR IVAN FE f
REVISADO POR: i
7t
-~ CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada

Usuario: 1022993051



e (B)

PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

#

Elaborado v Impreso por Siige SAS Nit: B30.048 145 8

%,

/ FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente , SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. /
_— : FE 16351 -
NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
c OGOTA D.C.-BOGO COLOMBI Generacion 2025-06-16 22:32:20
e B G-BOGOTA - COLOMBIA GemtroCosto. 1 Expedicién 20250616  22:33:17
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.242 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA CUum Valor % Valor Total
Unitario  IVA
L9 JA DE VIDEO LARINGOSCOPIO M3D 20 UN 2020DM-0021558  MEDCAPTAIN NA 48,19200 19 963,840
== 00801 HOJA DE VIDEO F.V:2029-10-07 20.00
LARINGOSCOPIO
M3D
HOJA DE VIDEQ LARINGOSCOPIO M2 10 UN 2020DM-0021558  MEDCAPTAIN NA 48,192.00 19 481,920
C22121402 HOJA DE VIDEO F.V:2025-12-13 10.00
LARINGOSCOPIO M2
CUCHILLA DESECH. ESTERIL CIRUGIA 3 CJ 2017DM-0016577  PARAMOUNT NA 34,100.00 18 102,300
NO.21 CAJA X 100
GAD793 CUCHILLA DESECH. F.V:2028-02-27 3.00
ESTERIL CIRUGIA
NO.21C
CUCHILLA DESECH. ESTERIL CIRUGIA 5 CJ 2017DM-0016577  PARAMOUNT NA 34,100.00 19 170,500
NO.20 CAJA X 100
HA1912 CUCHILLA DESECH. F.V:2029-09-30 5.00
ESTERIL CIRUGIA
NO.20C
CATETER TEMPORAL PRECUR 40 UN 2019DM-0020562  BIOMEDICAL NA 272,000.00 0 10,880,000
D/LUMEN 14FR X 15-17CM UND PHARMA
20240105 CATETER F.V:2027-04-30 40.00
TEMPORAL PRECUR
D/LUMEN 14FR X 1
LT 70 . 06 Pa=a Total Bruto 12,508,560.00
DS IVA 326,526.40
. }c/JZ} 20 b 26 RETEFUENTE VENT 314,964.00
o gé Retenc. IVA 48,978.96
7.8 D26 Retenc. ICA 52,158.04

2590

CONDICION DE PAGO
Credito Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

12.508.985,40

Doce Millones Quinientos Ocho Mil Novecientos Ochenta Y Cinco Pesos M/Cte Con 40/100

OBSERVACIONES

Total a Pagar

$ 12.508.985,40

Cuota 1 Vence el 2025-09-16

CONTRATO DE SUMINISTRY No. 5508-202 ARWSA%
. - “ a0 51 084

Firma /hg(ado /pér

ATNC
PP
il | RECIBE: e at
EN ALICIA J C.ON(:
ARG
LRCH
PHOMA:

sELLGE

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 20
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacién Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el nimero13150 al 20000

{ CUFE :1197fbf3dacf41a95i5b243764a0d11d43b1012b5265e6559¢1934 95ead1b5c60d670dchaba18a24d94ae50249e9fab5s

ORIGINAL

Pagina : 1 de 1



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombianc de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implement6 el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. Tambien certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED LNTEGRADA DE SERVICLOS DE SALUD SUR E.S.E.
Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Ol
o __ N°VZ000000016854 _
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: 19/06/2025 04:10 p. m.
CIUDAD: - ‘BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL7129A23 " a : MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 - ' TASA CAM; «  wi7 = 0,00
N° FACTURA: 16330 / % 1CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: '14/06/2025 12:00a. m.~ . -
ALMACEN  VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ -
QUIRURGICOS - HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORU  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000378  CATETER INTRAVENOSO NoI8 CON  UNIDADES 3.000.00  $2.205,00 $6.615.000,00 000 0.00
s DISPOSITIVO DE SEGURIDAD :
D000380  CATETER INTRAVENOSONo22 DE  UNIDADES 50000 S1.180,00 $590.000,00 0,00 0.00
- POLIURETANO SIN.DISPOSITIVO DE
- SEGURIDAD * | Sy edegors .
D000380 ' CATETER INTRAVENOSO No22 DE  UNIDADES : 500.00  $1,180,00 . $590.000,00 0,00 = 0,00
POLIURETANO SIN DISPOSITIVO DE ; S Mol g T
SEGURIDAD
D000I64  CATETER TEMPORAL RECTO DOBLE RECUBRIMIENTO 8,00 $294.000,00 $2352.000.00 0,00 0,00
LUMEN COAXIAL ALTO FLUJO 11FR- S
14FR X 19CM-20CM
DO01795  CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 300000 $2.20500 $6.615.000.00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD _
DO000I3  ACIDO POLIGLICOLICO S/0AGUJA, ©  UNIDADES © 10800  $7.11800 $768.744.00 0,00 0,00
REDONDA 1/2 CIRC.17MM HEBRA 75
cM .
DETALLE SUBTOTAL: $17.530.744,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
' IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETEICA: _°  $72577,007
RETE FUENTE: $438.269.0
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRE: §0.00
DIECISIETE MILLONES DIECINUE Y&9IL OCHOCIENTOS NOVENTA Y OCHO PESOS AJUSTE RED: $0.00
'ON CERO CTVS M/Cte. L BNV ; ; .
CON CEROCTVS M/Cte. . ?\.&p;’& AJUSTE AL TOTAL: $0,00
- TOTAL COMPR: - $17.019.898,00

REVISADO POR:

7

! b
CUENTAS P AR CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : INRPCoipprgbanteEntrada * Usuario: 1022993051



CL7728B33

PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035

polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedares

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. /
/900,958.554 - 9/1d. Extranjero ;

NIT Teléfono
Direccion CR 2047 B 35 SUR Vendedor
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision
Order Reference Prefijo- Numero
Descripcion ‘Cantidad  UN INVIMA
CATETER INTRAVENOSO G22 UND 500 UN 2016DM_—DU14883

0920+  CATETER F.V : 2028-09-30
INTRAVENOSO G22
UND
CATETER INTRAVENOSO G22UND 500 UN  2016DM-0014883
20230730 CATETER F.V : 2028-07-31
INTRAVENOSO G22
UND
CATETER TEMPORAL RECTO D/LUMEN 8 UN 2019DM-0020562
ADUL 14FR-20CM INS
20250016 CATETER F.V:2028-01-31
TEMPORAL RECTO
D/LUMEN ADUL 14FR
CATETER INTRAVENOSO DE 3000 UN 2021DM-0023759
SEGURIDAD G18 UND
3281324K CATETER F.V : 2020-08-31
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G18
UND
CATETER  INTRAVENOSO DE 3000 UN 2021DM-0023759
SEGURIDAD G20 UND
3197224G CATETER F.V : 2029-06-30
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20
UND
~=50 POLIGLIC 5/0 AG RED 1/2 1.6 CM 108 UN  2019DM-0019727
MR15 70 CM -
202307091 ACIDO F.V 1 2028-10-25
POLIGLICOLICO 5/0
AG RED 1/2 15 MM
CONDICION DE PAGO eRRUA SAS.
Credito  Clientes Efectivo  POUTAMTL 5010 17.010.808.12

40t
AT

PR

Firma Elaborado por : CARMEN ALICIA J

PLUS VITAL
500.00

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL

18.386

MARCA

PLUSVITAL NA

500.00

NA

BIOMEDICAL NA

. PHARMA

8.00

POLYWIN NA
SAFETY GHC

3.000.00

POLYWIN NA
SAFETY GHC |

3.000.00

BIOLINE NA

108.00

Cuota 1 Vence el 2025-09-14

/7
FACTURA ELECTRONICA VENT

FE 16330 ©
Fecha y Hora de Factura

Generacion 2025-06-14 11:18:25
Expedicion 2025-06-14 11:19:08
Vencimiento 2025-09-14
cum Valor % Valor Total
Unitario VA
1,18000 0 590,000
118000 0 590,000
294,00000 0 2,352,000
g
220500 0 6615000 2
&
5
g
g
2,205.00 0 6,615,000 ¢
5
:
711800 0 768,744
Total Bruto 17,530,744.00 /
RETEFUENTE VENT 438,268.60
Retenc. ICA 72,577.28
Total a Pagar $1_?I?A1‘\B§9812
. "r‘f;‘-\;
.}\3‘:‘:\ qq Qg‘} 5

-

Firma Recib,

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion ylo Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

/ CUFE -62ab963768423b1e1f0c430f5658b58620b61906c57d310dbde6994f7 ac95b77e2e5ca51c0ce 104850031 2164540820

ORIGINAL

Pagina:1de2
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i I. SR Ca o (") POLIFARMA S.A'S. w POLIMEDIC’S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
e - BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E.

NIT 900,953.564 - 9/1d. Extranjero Teléfono 7300000 FE 16330
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
: o 4 Generacion 2025-06-14 11:18:25
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGQOTA - COLOMBIA Centro Costo Expedicién 2025-06-14 11:19:08
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.386 Vencimiento 2025-09-14
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total

Unitario IVA
*—0OR EN LETRAS
—cisiete Millones Diecinueve Mil Ochocientos Noventa Y Ocho Pesos M/Cte Con 12/100
OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No: 5508 DE 2025

RECIRE:
CON:
CARGU;
FLCHA:
il FIRMA:

b '. e
/ ?C\f e SELLO:
Yarddl SRS
e g : = - _ B
Firma afafso?do por : CARMEN ALICIA J Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio {articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprader declara haber recibido real
¥ materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE :69ab963768423b1e1f0c4 305658058620b6 19b6¢57d310dbde6994F7 aca5h7 7e2e5ca51c0ce 1 c4B5093b 1 2164540620
ORIGINAL Pagina: 2 de 2

Elaberadn & |irpreso por Siigo SAS Nit 830,048,145 .8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el ano 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

° &,

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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' * SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual @ viernes, 27 junio 2025

A : . T 12 .
AT - COMPROBANTE ENTRADA - ¢ SorBiTpado
f Gdets N°VZ000000016881
PROVEEDOR: POLIFARMA S A. - NIT: 800151064 FECHA: 27/06/2025 12:56 p. m.
CIUDAD: .  BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: " CL 7129 A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N® FACTURA: 16503 & _ % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 25/06/202512:00a m.
“ALMACEN - »VHO! - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ "

« . % . . QUIRURGICOS HERNADEZ L ' s
CODIGO  NOMBRE . PRESENTACION CANTIDAD VALORU  SUBTOTAL %DTO %IVA
_D000163 APOSITO CON HIDROCOLOIDE UNIDADES ~ - 1000, $1000000 $100000,00 0,00 0,00

A GRUESO ESTERIL 10¢m hasta 20cm : :
DO00654 GASA 8 PLIEGUES NO TEJIDA 7.5 x 7.3 UNIDADES 40.000,00 $51,00 $2.040.000,00 0,00 0.00
= 'cmUNIDADES ESTERILES -
DO00663 GORRO DESECHABLE - . UNIDADES 10.000,00 $72,00  $720.000,00 0,00 19,00
D002691 HOJA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADES 10,00 $48.192.00 $481.920,00 000 19.00
: © DESECHABLE M3D (PARA ACCESOS 4
‘o - DIFICILES DE LA VIA AEREA) ' , ;
D000529 LAPIZ PARA ELECTROBISTURI UNIDADES 20000 $5.300,00 $1.060.000,00 0,00 19,00
ESTERIL
D001258 SONDA DE SUCCION CERRADAN® 14 UNIDADES 5000 $45.400,00 $2.270.000,00 000 0,00
i & FR UNIDAD -
DO01265 SONDA DE SUCCION N°. |4 UNIDAD ~ UNIDADES 2.420.00 $680,00 $1.645.600,00 000 0.00
D002579 RECOLECTOR CORTOPUNZANTES DE UNIDADES 700 $1.62300  $11.361,00 000 19.00
0.3LT g
D000658 GEL CONDUCTOR X 250 ML UNIDADES 19100 $3.800.00 $345.800.00 000 0,00
D001059 POLIPROPILENO 2/0 AGUJA RECTA  UNIDADES 21600  $4.050,00 $874.800.00 000 0,00
i 60MM*70-75CM ' §
D002399 EQUIPO FREEGO BOMBA ENTERAL ~ UNIDADES 39,00 $20922.00  $815.958.00 0,00 0,00
CON BOLSA ;
D000378  CATETER INTRAVENOSO Nol8 CON  UNIDADES 1.200,00  $2.20500 $2.646.000.00 000 000
o7 DISPOSITIVO DE SEGURIDAD '
D002750 SET DE ADMISNITRACION BOMBA DE UNIDADES 1.000,00  $16,126.00%16.126.000.00 0,00 0,00
INFUSION CLARO NIPRO REF Al
D000788 JERINGA PARA TOMA DE GASES UNIDADES 40000 $2.676.00 $1.070.400,00 0,00 19,00

ARTERTALES CON HEPARINA DE

LITIO SECA (23G*5/8/8

¥

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]



SUBRED INTEGRADA bE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : viemes, 27 junio 2025

Y

, 212
COMPROBANTE ENTRADA Confiemiio
N°VZ000000016881
DETALLE / ] SUBTOTAL: =~ $30.207.839,00
CONTRATO 5508-2025 ' DESCUENTO: $0.00
‘ IMPUESTO: . $635.300,00
Fi.r,rf,s: . ©$000

IMP FLETES: $0.00 -

RETE IVA: $95.295,00 /

RETE ICA: $125.060,00

RETE FUENTE: $755.196.00 -

OTRAS RETE: $0,00
OTRASDEDUC: 1$0,00
TOTAL COMPROBANTE: : IMP DISTRE: : $0.00
VEINTINUEVE MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS _ AJUSTE RED: $0.00
OCHENTA Y OCHO PESQS CON cnszo g [¥SM/Cee AJUSTE AL TOTAL: _ 15000
” \x'ﬁ-%“%g%\ ) 5 TOTAL COMPR:  $29.867.588,00

99 =
Elaborado Pere,F R Recibido Pag;
S fA \j/~_/
42’-"; /

!};y-' WZ HERNADEZ :

a ) REVISADO POR:

> —— g : M .
CONTABILIDAD PRESUPUESTO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]

Usyario:'1022993051

T -

s



T S ’ S (0] POL'FARMA S.A.S. - POLIMED|C'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800.151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C -BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifairma_sa@yahoo com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S E. " 4

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16503 /

NIT  /7900,958,564 - 9 /id. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
; e . Generacion 2025-06-25 124704
Ciudad BOGOTAD C -BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo I Expedicién 2025-06:25 12:47:53
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur gov.co Remision 18470 Vencimiento 2025-09-25
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario  IVA
—EQUIPO FREEGO BOLSA 1.5 LT UND 39 UN  2021DM-0008137-R1 ABBOTT NA 20,922.00 0 §15.958
—1173vM2 ; F.V:2027-10-31 39.00
APOSITO  HIDROCOLQIDE  ELECT 10 UN 2018DM-0017702  SMITH AND NA 10,000.00 0 100,000
GRUESQ 10 X 10 CM UND NEPHEW
03231121 APOSITO F.V:2026-11-20 10.00
HIDROCOLOIDE
ELECT GRUESO 10 X
|
CATETER INTRAVENOSO  DE 1,200 UN  2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 2,646,000
SEGURIDAD G18 UND SAFETY GHC
3281324K CATETER F.V:2029-08-31 1.200.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G18§
UND
COLECTOR REPUESTO GUARDIAN 0.3 7 UN CERT2021006662 GUARDIANES NA 1.62300 19 11.361
LITROS UND RECOLECTO
08-2025 08-2025 F.V: 7.00
GASA PRECORTADA 3X3 (7.5X7.5) 8,000 SOB 2022DM-0009427-R1 VITAL MEDIC NA 255.00 0 2.040,000
SOBRES X 5 UNIDAD
HDCO2409 F.V:2029-09-24 _ 8.000.00
JALEA CONDUCTIVA X 240 ML UND 91  UN  2018DM-0001940-R1 QUIRUMEDICAS NA 3,800.00 0 345800
0032-24 JALEA CONDUCTIVA F.V ' 2026-03-02 : 91 00
X 240 ML UND
—RRO DESECHABLE PARA CIRUGIA 10,000 UN NA VITAL MEDIC NA 7200 19 720,000
j\]D
GVL-903-4 GORRO F.V:2029-05-31 10,000.00
DESECHABLE PARA
HOJA DE VIDEO LARINGOS COPIO M3D 10 UN  2020DM-0021558  MEDCAPTAIN NA 4819200 19 481,920
24102701 HOJA DE VIDEO F.V:2020-10-26 10.00
LARINGOSCOPIO
M3D
JERINGA P/TOMA DE MUES TRAS GAS ES 400 UN  2024DM-0028685  LIFECARE  NA 267600 19 1.070.400
ARTERIALES 1CC 25 B
240810 JERINGA P/TOMADE F.V:2026-08-09 400.00
MUESTRAS GASES 5 el
ARTERIA e DNE =
a FER T e
R _C__.F_ ﬁe‘gs_.h

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacion No.

8764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE cbibe5e3313f2a9677b93037103e34352b4c9492¢11480b16daachSch316016a420e22a60a0aTde929046123¢3679978
ORIGINAL

Pagina : 1 de 2
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=l ~®  POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800.151.064 - 0
| " CL7728B33
» BOGOTA D.C -BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICODS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de va - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E S E.
FE 16503

NIT 900,958.564 - 9 /Id. Extranjero Teléfono 7300000 Bl
- H de Factura
Direccién CR 2047 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Feshuy ot u
Generacion 2025-06-25 12:47:04
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién  2025-06-25 124753
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov co Remisién 18.470 Vencimiento 2025-09-25
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion " Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
_LAPIZ PARA ELECTROBISTURI UND 200 UN  2021DM-0024415 E L I T E[NA 5.300.00 19 1,060,000
MEDIC AL
XR20250110 . F.V:2028-01-09 L 20000
SONDA DE SUCCION CERRADA 14FR 50 UN  2021DM-0024643 PLUS VITAL NA 45.400.00 0 2.270.000
UND
G252215 SONDA DE SUCCION F.V:2028-01-30 50.00
CERRADA 14FR UND _
SONDA (CATETER) DE SUCCION 14FR. 2420 UN 2021DM-0024262 PLUS VITAL NA 680.00 0 1.645.600
UND
20240715. F.V:2029-07-30 2,420.00
POLIPROPILENO 2/0 AG RECTA 60MM 216 UN  2015DM-0012599 BLUE POINT NA 4.050.00 0 874,800
RC60 75 CM
500502 POLIPROPILENO 2/0 F.V:2030-05-30 : 216.00
AG RECTA 60MM
_ _RCGU 75
SET ADMINISTRACION BOMBA DE 1,000 UN  2022DM-0024843 N1 PR O NA 16,126 00 0 16,126,000
INFUSION CI_AHO UND MEDICAL
20241220 F.V:2029-12-19 1.000.00
CDP z‘%:é _;27_‘_ e X2 6 _i2e7) Lo:al Bruto 30.207.839.00
635,299 39"
RP . de .,13@ / QQG__!(ZQZS RETEFUENTE VENT 755.195.98

$ ’_210 G kt?:L ] 38 Retenc. IVA 05294 9|

—— Retenc. ICA 125,060.45
o e SECDD Total a Pagar $ 29.867.587,05
CONDICION DE PAGO '
Credito Clientes Efectivo 29 86758705  Cuota | Vence el 2025-09-25
VALOR EN LETRAS
Vemtinueve Millones Ochocientos Sesenta Y Siete Mil Quinientos Ochenta Y Siete Pes§s M/Cte Con .
05/100 ~ )
BSERVACIONES (N \O2302(438
CONTRATO No. 5508-2025 _ WO At X RBode ga
s ITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN , 'Ta<. 2 i
OLIC MA @‘“‘i@""s FOA 23-06: LS 1141 (0 T ——
/ : v@,’ﬂ'@;\b ; PIRMA;
— -
A s N SELLEY

Eiara Fﬁlborado por : CARMEN ALICIA J Firma Recibido

Aesta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (artieulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses., prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE cbibe3e3313f9677b93037103¢34352b4c9492¢11480b1 6daacfich3 1601624202 2a60a0a7de2a9046123c3b75978
ORIGINAL Pagina : 2 de 2
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelaciéon de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

C &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC # 13.837.414

TP # 9463-T
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.'.SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E. S E.

W A

Fecha Actuar

viernes, 27 junio 2025

REVISADO POR:

- }‘h‘i’

ST S TR Y 11
é N firmado
Bome i COM PROBANTE ENTRADA Nk e
e e T N°V2000000016879 o
" PROVEEDOR: - POLIFARMA S A. NIT: 800151064 ,  FECHA: -~ -27/06/202512:30p.m.
" CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) _ © ESTADO: - Confirmado
"DIRECCION: ~ CL7129 A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: = 3402560 TASA CAM: 0.00
N° FACTURA: 16504/ % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 25/06/2025 12:00 . m.
. A’LMACEN " VHOI - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 ~OSCAR IVAN FLRNANDEZ
el o 1 , QUIRURGICOS ©  HERNADEZ - »
CODIGO - ‘}JOMBRE : PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL TDTO %IVA
D002750  SET DE ADMISNITRACION BOMBA DE UNIDADES 100000 $16126,00% 16126.000.00 0,00 0,00
s INFUSION CLARO NIPRO REF Al B :
DD00IS9 SET BOMBA INFUSION CLARO LIBRE UNIDADES 200,00 $19.138.00 $3.827.600,00 0,00 0,00
7" "+. . DELATEX - NIPRO REF A3 :
D002751 SET ADMINISTRACION BOMBADE ~ UNIDADES 100.00  $19.998.00 $1.999.800.00 000 0,00
" INFUSION OPACO NIPRO REF Bl ;
D002751 SET ADMINISTRACION BOMBADE  UNIDADES ' 100,00 $19.998.00 $1.999,800.00 0,00 0,00
INFUSION OPACO NIPRO REF B1 » " v 1 7
DETALLE : :/ 'SUBTOTAL: $23.953.200,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
 IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: " - $99.166,00
: Gl ; RETE FUENTE: $598.830,00/
OTRAS RETE: $0.00
. OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: ' IMP DISTRI: $0,00
VE[NTITRES MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS AJUSTE RED: $0.00
PNDEL
N TOTAL COMPR:  $23.255.204,00
Recibid Pyr: A
AR

Nombre reporte @ IN Comprcbahteﬁm;rada

CONTABILIDAD

PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051



¥ VIOH

NVOHI



. \®

PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
BOGOTA D.C -BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE $ ERVICIOS DE SALUD SUR E S E -

FACTURA ELECTRONICA VENT

—CTONDICION DE PAGQ Y% ##me "‘"’""*3 ?é.:':c- .:'.5-_ ‘n.Bo. SAF

Credito  Clientes Efectivo

VALOR EN LETRAS

Veintitres Millones Doscientos Cincuenta Y Cinco Mil Doscientos Tres Pesos M/Cte

OBSERVACIONES

CONTRATO No. 5508-2025 )
SOLICITADO POR ESTPEHANY JIMENEZ-ALMACEN

P
«/ﬁ{%““

23.255203,75

Cuota [ Vence el 2025-09-23

/7
NIT /‘500,958,564 -9 /Id. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16504
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
‘ ; : Generacién 2025-06-25 12:55:07
Ciudad BOGOTA D_(?.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 2025-0625 12:56:18
Correo exp.facturacione lectronica@subredsur.gov.co Remision 18.466 Vencimiento 2025-09-25
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA _
SET ADMINISTRACION BOMBA DE 500 UN  2022DM-0024843 NITPR O NA 16,126.00 0 8.063.000
—FUSION CLARO UND : MEDIC AL
—024220 F.V:2029-12-19 . 500.00 .
SET ADMINISTRACION BOMBA DE 100 UN  2022DM-0024843 NTPR O NA 19,998 00 1] 1,999 800
INFUSION OPACO UND _ MEDIC AL
20241122, . F.V:2029-11-21 100.00
SET ADMIN BOMBA INFUSION CLARO 100 UN  2022DM-0024843 N 1P R O NA 19,138.00 0 1.913.800
LIBRE LATEX UND MEDICAL |
20241220 . FV:2029-12-19 | 100.00
SET ADMINISTRACION BOMBA DE 500 UN  2022DM-0024843 NI1P R O NA 16.126.00 0 8.063.000
INFUSION CLARO UND MEDICAL
20241220 F.V.:2029-12-19 500,00
SET ADMINISTRACION BOMBA DE 100 UN 2022DM-0024843 N I P R OINA 19,998.00 0 1,999.800
INFUSION OPACO UND MEDIC AL i
20241122, F.V:2029-11-21 5 100.00
SET ADMIN BOMBA INFUSION CLARO 100 UN  2022DM-0024843 N I P R O NA 19,138.00 0 1,913,800
LIBRE LATEX UND MEDIC AL
20241220 p F.V:2029.12 = 100.00
i i CDP 952: e j@‘ s QQJZ_@&__L =
f 6 - , agg Total Bruto 23.953,200.00
RP —Z%({ e ‘p" '% }2 M RETEFUENTE VENT 598.830.00
- i
$ Za 253 pro®) Retenc. ICA 9916625
Total a Pagar $ 23.255.203,75

.
e

Figia Ffaborado por : CARMEN ALICIA J

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio
de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién

¥y materialmente Jas mercancias o prestacion

(M Tl A0

RECTRE: 3 .S -
C.UND: i} > “ ’
CARGHY AL al” '
FECHA: o
AR .
FIRMA /ﬁ Z_}[—g‘

SELLOY

Firma Recibido

18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

/ CUFE :c92322b1490bdb2bd5891bi7f02663Hc32a8b2202a3B53dc9d675aaa764d6 1573528842 5cc986d74637c95¢ak
ORIGINAL

(articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta ¢l Comprador declara haber recibido real
y/o Autorizacién de facturacion No,

Pagina : 1 de 1

Elabordo ¢ npreso por Siige SA% N4 830038 145 .8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piiblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacioén familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afo 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

C o

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal - POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E..

e, " Fecha Acuaf®. viemes, 27 junio 2025 .
¢ 7 o -
COMPROBANTE ENTRADA - . Y
B o N°VZ000000016878
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: 27/06/2025 11:37 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) s ESTADO: Confirmado
DIRECCION:. CL7129A23 ‘ : MONEDA: . Pesos . _
T'ELE;ON(_)-. 3402560 - o G a L  TASKCAME SR S o R0
N*FACTURA: 16537 # % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC:-27/062025 [200a.m.
ALMACEN  VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
> QUIRURGICOS © . "HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORU  SUBTOTAL %DTO %IVA
DO0I266 . SONDA DE SUCCION No. 16 UNIDAD _ UNIDADES 20000 $680,00 $136.000,00 000 0,00
DETALLE s - .o SUBTOTAL: $136,000,00 /
CONTRATO 5508-2025 : ' DESCUENTO: ~~ .~ .$000
IMPUESTO: %000
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $563,00
RETE FUENTE: $3400.00”
. OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
CIENTO TREINTA Y DOS MIL TREINTA Y SIETE PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE RED: $0.00
AJUSTE AL TOTAL: $0,00
. TOTAL COMPR: $132.037,00
Elaborado Por: Recibido Pok:
1053693051 - OSCAR VAR FemnoNBr GETNAT /4 ’
REVISADO POR:
CUENTA%P:@\‘R ' ‘CoNTABILIDAD ~ PRESUPUESTO

Nombre reporte : INRPComprgbanteEntrada Usuario: 1022993051



. om0 " POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
CL7728B 33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
: polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores’

PRODUCTOS MEDICOS "

ey

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. /

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente
NIT . {/900,958,_564 - 9/ld, Extranjsro : Teléfono 7300000 FE 16537 ~
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINGIPAL Pacha’y. trera g Facrun
el — - ; i Generacién 2025-06-27  10:39:44
Ciudad BOGOTA D.C.-BO(?OTA - ?.GLOMBIA . Centro Costo 1 Expedicién  2025-06-27  10:40:11
Correc  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Rémisidn 18.505 Vencimiento 2025-09-27
Order Reference P!‘eﬁ]o L. . Numero A
.Descripcién Cantidad  UN INVIMA  MARCA CUM *  "Valor | % . ValorTotal
_ : ; ) Unitario IVA
‘DA (CATETER) DE SUCCION 16FR. 200 UN 2011DM-0007865  PLUSVITAL NA 680.00 0 136,000
20210115'B ' SONDA (CATETER)  F.V:2026-01-31 " 200.00
DE SUCCION 16FR.
UND
Total Bruto : o 1_3_6,000 00
_ RETEFUENTE VENT. ! © 340000 ¢
Retenc, ICA P e, -+ 563.04
‘Total a Pagar © $132.036,96
CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 132.036,86 Cuota 1 Vence el 2025-09-27

VALOR EN LETRAS
Ciento Treinta Y Dos Mil Treinta ¥ Seis Pesos M/Cte Con 96/100

OBSERVACIONES
CONTRATO No. 5508-2025

5
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" Firma Elaborado por : CARMEN ALICIAJ

A esta factura de venta aplican las normas relativas a |a letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o presiacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nidmero 13150 al 200(_10

S i :
l CUFE -e135eh3011a98672d38dbedd96134395a5f87 1481f4be69f18438a1fc36a5e3979584d621177d05aff0426fe2c94303

ORIGINAL

gt

Pagina:1de 1

Elahcrade & Impresa par Siige SAS Nil: 830.045.145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implement6 el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportunc de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afo dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

£
C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal —- POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414
TP # 9463-T
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'SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : viernes, 27 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA e
| N°VZ000000016877 -
PROVEEDOR: rPOLIFARMA S.A. NIT: 800151064 / FECHA: 27/06/202511:29a. m,
CIUDAD: I . BOGOTA (BOGOTA) ot ESTADO: Conﬁnﬁado
DIRECCION: = CL7129A123 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 3402560 ' ) ) TASA CAM: 0,00
N; FACTURA: 1_6373 / % 1CA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 18/06/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOI - VHO - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
- QUIRURGICOS . HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U ~ SUBTOTAL ®%DTO %IVA

D002994 CATETER PERMANENTE RECTO- UNIDADES 5,00 $792.000,00 $3.960.000,00 0,00 0,00 °
. PRECURVADO DOBLE LUMEN 12FR a )
14.5FR X 19CM a 24CM

DETALLE T ' SUBTOTAL: $3.960.000,00
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0.,00
' IMPUESTO: $0,00

FLETES: $0,00

IMP FLETES: - $0,00

‘ RETE IVA: $0.00

RETE ICA: $16.394,00

RETE FUENTE: $99.000,00

OTRAS RETE: $0.00

OTRAS DEDUC: $0,00

TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
TRES MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS SEIS AJUSTERED: $0,00
PESQ_S L,ON CERO CTVS M/Cte. ,QP.\QQEL AJUSTE AL TOTAL: $0.00
'i"'%‘z ) TOTAL COMPR: $3.844.606,00

REVISADO POR:

CONTABILIDAD : PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051




i I FARMACEUTICA S.A.S.

| E@ " NIT : 800,151,064 - 0

! , GL7728E 33

M gme : : BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035

polifarma_sa@yahoo.com

+®  POLIFARMA SAS. -POLIMEDIC'S

Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente - SUERED INTEGRADA DE. SERVIC!OS DE SALUD SURE.S.E. /

FACTURA ELECTRONICA VENT

4
NIT /500 958,564 - 9/1d. Extranjero ; . Teléfono 7300000 o FE 16373
Direccién CR2047B35SUR BT  Vendedor . 'VENDEDOR PRINCIPAL ~ ‘Fechay Hora de Factura
" Generacion 2025-06-18  15:52:18
B GOTAD 1 ;
Ciudad 0] C.-BOGOTA - COLOMEBIA Ceﬂtro Ccsto ; Expedicién 2025-06-18  15:52:44
Correo  cxp facturacionelectranica@subredsur.gov.co Remision 18.408 - Vencimiento 2025-09-18
Order Reference Prefijo ' Numero I
Descripcion s Cantidad UN INVIMA MARCA : CUM Valor Ye Valor Total
_ 2 % : L) _ st . Unitario VA e
—ATETER PERMANENTE DOBLE LUMEN 5 UN, 2016DM-001609-R2 MEDCCMP NA 792,000.00 0 3,960,000
—14.5FR X 24 CM ! Fap Ve ¥ i
MRRO50 ; F.V:2028-03-14 5.00
Total Bruto 3.960,000.00
RETEFUENTE VENT 99,000.00
Retenc. ICA ) - 18,394.40
Total a Pagar . $ 3.844.605,60
CONDICION DE PAGO '
Credite  Clientes Efectiva 3.844.605,60 Cuota 1 Vence el 2025-09-18

VALOR EN LETRAS

Tres Millones Ochocientos Cuarenta Y Cuatro Mil Seiscientos Cinco Pesos M/Cte Con 60,’1 00
OBSERVACIONES

CONTRATQ No. 5508-2025

SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN : S — j\A—‘

~Firma Elaborado por : CARMEN ALICIA J

Firma Recibido

tC 39638151
i Téc:n!co Admln:

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambic {articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Campmdor declara haber recnbido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y.’n Autorizeu;lén de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el namero 13150 al 20000

CUFE -8425fbe043bi6220d081e38d173cal1fd3780b85ecdd0ed 1 c3baaaddcBasf7ThIcedf19ff4600bc1b212fe54d BAbbVfa

ORIGINAL

Pagina : 1de 1

Elatioeado e lpresn por Slign SAS Nit: 830,048 145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151 .064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelaciéon de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones vy
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad -CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC # 13.837.414

TP # 9463-T
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" SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual ; miércoles, 25 junio 2025

1/2
COMPROBANTE ENTRADA Confitmade
- N°VZ000000016857
PROVEEDOR: POLIFARMA S A, NIT: 800151064 FECHA: 20/06/2025 08:05a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129 A23 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0.00
N FACTURA: 16361 / 8 1CA: 41400 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOL - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
DOOLGT76 POLIPROPILENO 6/0 DOBLE AGUJA UNIDADES 12,00 $15.000,00 $180.000,00 000 0.00
REDONDA '3/ CIRCULO 9-10MM
HEBRA 60-75CM
DO01175 SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 AGUJA  UNIDADES 36,00 $5200,00  $18720000 0,00 0,00
RECTA 60MM HEBRA 70-75CM
DO00663 GORRO DESECHABLE UNIDADES 13.000.00 $72.00 $1.080.00000 000 1900
D00 163 APOSITO CON HIDROCOLOIDE INIDADES 20,00 $10.000,00  $20000000  0.00 0,00
GRUESO ESTERIL 10em hasta 20cm
DO00247 CATETER ARTERIAL FOGARTY No. 5 UNIDADES 2.00 $207.990,00 $41598000 000 000
FR 80 CM
DO00432 CATETER ARTERIAL FOGARTY No. 3 UNIDADES 5,00 $20799000 $1.039.9350,00 0.00 0,00
FR 80 CM ;
DO00246 CATETER ARTERIAL FOGARTY No. 4 UNIDADES 2.00 $207.990.00 $415980,00 0.00 0,00
FR 80 CM
DO00584 ESPARADRAPO DE RAYON UNIDADES 102,00 $3.043.00  $31038600 000 0,00
MICROPOROSO HIPOALERGENICO 2
X 10 YARDAS
DO02690 HOJA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADES 30,00 $48.192.00 $1.44576000 0,00 19,00
DESECHABLE M3 (PARA PACIENTE
ADULTO)
D000638 GEL CONDUCTOR X 250 ML UUNIDADES 250,00 $3.800.00  $950.000,00 0,00 0,00
DOO1157 SEDA NEGRA TRENZADA U AGUJA UNIDADES 96,00 $4.200,00  $403.200,00 0,00 0,00
REVERSO CORTANTE 3/8 CIRCULO 24- '
30MM HEBRA 73CM
DOO1165 SEDA NEGRA TRENZADA 2/0 UNIDADES 132.00 $4333.00  $571:956.00 0,00 0,00
PRECORTADA 10-12 HEBRAS 75 CM
DO01034 POLIPROPILENO 0 AGUJA REDONDA  UNIDADES 36.00 $3.850,00 $138.600,00 0,00 0,00
1/2 CIRCULQ 34 - 37MM HEBRA 75CM
DO01556 SEDA4/0 HR17/RB1 C/A 1/2C CURVA  UNIDADES 48.00 $3308.00 $138784,00 0,00 0,00
CIRCULAR 17MM
DOO1176 SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 AGUJA  UNIDADES 36,00 $3.550.00 - $127.800.00 000 0,00
REDONDA 1/2 CIRCULQO 24-26MM
HEBRA70-75CM :
DD0O1159 SEDA NEGRA TRENZADA 2/0 AGUIA  UNIDADES 48010 $3.760,00  $180.480.00 0,00 0.00
CORTANTE 3/8CIRCULO 24MM HEBRA
45CM
DO01619 ACIDO POLIGLICOLICO 4/0 AGUIA UNIDADES 108,00 $6.230,00  $675.000,00 000 (LOO
CURVA REDONDA 1/2 CIRCULO 13-17
M HEBRA DE 70 CM
D004 GASA 8 PLIEGUES NO TEJIDA 7.5 x 7.5 UNIDADES 120.000.00 $51.00 $6.12000000 000 000
em UNIDADES ESTERILES
DO00223 BATA PACIENTE MANGA CORTA O UNIDADES G00.00 $1.518,00 $910.80000 0.00 12,00
SISA 4 TIRAS AMARRE NO ESTERIL .
DO00223 BATA PACIENTE MANGA CORTA O UNIDADES 200,00 151800  S$303.60000 000 1900
SI1SA 4 TIRAS AMARRE NO ESTERIL
D(00223 BATA PACIENTE MANGA CORTA O UNIDADES 40000 $1.518.00  $607.20000 000 1900
SISA 4 TIRAS AMARRE NO ESTERIL
Doooo10 ACIDO POLIGLICOLICO 2/0 AGUJA UNIDADES 264,00 $6.700.00 $1.768.800,00 0,00 0.00

REDONDA 1/2 CIRC. 36MM - 38MM
HEBRA 75 CM



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 25 junio 2025

212

COMPROBANTE ENTRADA SRS
N°VZ000000016857

DETALLE / SUBTOTAL: ) $18.191.476,00

CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0.00

IMPUESTO: $825.998.00

FLETES: $0.00

IMP FLETES: $0.00

RETE IVA: $123.900,00

RETE ICA: $75.313.00

RETE FUENTE: $454.787.00

OTRAS RETE: $ 0.00

OTRAS DEDUC: $0.00

TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00

DIECIOCHO MILLONES TRESCIENTOS SESENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS AJUSTE RED: $0.00

SETENTA Y CUATRO PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL: $0.00

Elaborado Por: Recibido Por:

TOTAL COMPR:

$18.363.474.,00 ]

N

1022993051 - OSCAR IVAN

REVISADO POR:

e

o

CONTABILIDAD

ITACAICTAM AL TCHIDREDN TATE/MRAMA ME COMITMINE NE CALLIM CLIR F 1 MTT FAAARCOre A i

PRESUPYESTO

Usuario: 1022993051



L ”
PRODUECTOS HEDICOS

Cliente

NIT 900,958,564 - 9 /1d. Extranjero :

Direccién CR 2047 B 35 SUR

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
FARMACEUTICA S.A.S.

NIT :

800,151,064 - 0
CL7728B33

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co
Order Reference Prefijo
Descripcién Cantidad UN
CATETER FOGARTY NO. 5 UND 2 UN
6214300 _ F.V: 2027-04-25
~ CATETER FOGARTY NO. 3 UND 5 UN
65706941 . F.V: 2026-07-29
CATETER FOGARTY NO. 4 UND 2 UN
65896851 F.V: 2026-11-20
ESPARADRAPO MICROPOROSO 5 CM 17] el
X10Y (2 X10Y) CAJAXE
240624, ESPARADRAPO F.V : 2029-05-30
MICROPOROSO 5
- CMX10Y(2X10
HOJA DE VIDEO LARINGOSGOPIO M3 30 UN
24120202 F.V : 2029-12-01
JALEA CONDUCTIVA X 240 ML UND 250 UN
0943 JALEA CONDUCTIVA  F.V : 2025-11-10
X 240 ML UND
POLIPROPILENO 6/0 2AG RED 3/8 13MM 12 UN
2XDR13 B0CM
401104 POLIPROPILENO 6/0  F.V : 2029-11-30
2AG RED 3/8 13MM
2XDR1
—SEDA NEGRA 0 AG CORT 3/8 30MM 96 UN
= DC30 75CM
500305 F.V : 2030-03-31
SEDA NEGRA 2-0 SIN AG PRECORT 10 X 132 UN
75CM
SEDA NEGRA 3-0 AG REGTA 60MM RC60 36 UN
75CM __ _
306002 SEDA3-0RC60MM  F.V:2028-06-30

75 CM

POLIPROPILENO 0 AG RED 1/2 36MM
HRX36 75CM

500412

gt

UBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.

Teléfono
Vendedor

Centro Costo
Remision

Numero

INVIMA

2018DM-0000866-R1
2018DM-0000866-R1
2018DM-0000866-R1

2015DM-0003265-R1

2020DM-0021558

2018DM-0001940-R1

2015DM-0012599

2019DM-0020380
2019DM-0020380

2019DM-0020380

2015DM-0012599

7goradozéor CAR“EN%%_ICIA J

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16361/

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
3 Generacién 2025-06-17 11:00:54
Expedicion 2025-06-17 11:01:37
18.284 Vencimiento 2025-09-17
MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA _
EDWARDS NA 207,990.00 0 415,980
LIFESCIENCES
2.00
EDWARDS NA 207,990.00 0] 1,039,950
LIFESCIENCES |
5.00
EDWARDS NA 207,990.00 0 415,980
LIFESCIENCES _
2.00
ALFASAFE  NA 18,258.00 0 310,386
17.00
MEDCAPTAIN NA 48,192.00 19 1,445,760
30.00
QUIRUMEDICAS NA 3,800.00 0 950,000
250.00
BLUE POINT : NA 15,000.00 v} 180,000
12.00
BLUE POINT NA 4,200.00 0 403,200
96.00
BLUE POINT NA 4.333.00 0 571,956
BLUE POINT NA 5,200.00 0 187.200
36.00
Woek
BLUE POINT NA 138,600

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y malerialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién yio Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

/ CUFE :226185714210030039d77da1b3626cb0a3c19aa7 52bb09239ab624d7dbd3a970e4d1723c23955bf2411b8c32080942a

ORIGINAL

Pagina:1de3

Elaborade & impreso por Siige SAS Nit: B30.045.1485 5






PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E. 361
NIT 900.958,564 - 9/id. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
i Ry — & ¢ 3 Generacion 2025-06-17  11:00:54
il s i Expedicién 2025-06-17 110137
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.284 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
SEDA NEGRA 4-0 AG RED 1/2 17MM 48 UN 2018DM-0020380 BLUE POINT NA 3,308.00 0 158,784
HR17 75CM
—401001 F.V : 2029-10-31 48.00
== SEDA NEGRA 3-0 AG RED 1/2 26MM 36 UN 2019DM-0020380 BLUE POINT NA 3,550.00 0 127,800
HR26 75CM
308012 SEDA NEGRA TRENZ F.V:2028-08-31 36.00
SILIC 3/0 HR 26 75
CMX _ _
SEDA NEGRA 2-0 AG CORT 3/8 26MM 43 UN 2019DM-0020380 BLUE POINT NA 3,760.00 0 180,480
DC26 75CM
401095 F.V:2029-10-31 48.00
ACIDO POLIGLIC 2/0 AG RED 1/2 36MM 264 UN 2014DM-0012484 BLUE POINT NA 6,700.00 0 1,768,800
HRX36 90CM
500302 F.V: 2030-03-31 264.00
ACIDO POLIGLIC 4/0 AG RED 1/2 17 MM 108 UN  2014DM-0012484 BLUE PQINT NA 6.250.00 (4] 675,000
HR 17 75 CM
400214 ACIDO POLIGLIC 4/0 F.V:2029-02-28 108.00
AG RED 1/2 17 MM
HR 1
GASA PRECORTADA 3X3 (7.5X7.5) 24000 SOB 2022DM-0009427-R1 VITAL MEDIC NA 255.00 0 6,120,000
SOBRES X 5 UNIDAD
HDC02409 F.V:2029-09-24 24,000.00
GORRO DESECHABLE PARA CIRUGIA 15,000 UN NA VITAL MEDIC NA 72.00 19 1,080,000
UND
GVL-803-4 GORRO F.V @ 2029-05-31 15,000.00
DESECHABLE PARA
CIRUGIA UND
APOSITO HIDROCOLOIDE ELECT 20 UN 2018DM-0017702 SMITH AND NA 10,000.00 0 200,000
GRUESO 10)(__10 CM UND NEPHEW
03231121 APOSITO F.\V: 2026-11-20 20.00
HIDROCOLQIDE
ELECT GRUESO 10 X
1
BATA PARA PACIENTE UND 600 UN NA SURGICAL NA 1,%%?30 19 910,800
HEALTH
11767BPS03 BATA PARA F.V: 2030-02-06 -

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :226185714210030039d77da103626cb0a3c18aa7 5f2bb09235ab624d7 dbd3a97 0e4d 17 23c23955bf2411b8c3208094 23
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® POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33

PRODUETOS MEDICOS

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com

Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
NIT 900,958,564 - 9 /id. Extranjero : Teléfono 7300000 FE 16361
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINGIPAL Fechay Hora de Factura
. Generacion 2025-06-17 11:00:54
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion  2025-08-17  11:01:37
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.284 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
" Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
BATA PARA PACIENTE UND 200 UN NA SURGICAL NA 1,618.00 19 303,600
- HEALTH
—11755BFPS03 BATA PARA F.V: 200.00
-_— PACIENTE UND
BATA PARA PACIENTE UND 400 UN  NA SURGICAL NA 1,518.00 19 607,200
HEALTH
11779BPS03 BATA PARA F.V: 2030-02-21 400.00
PACIENTE UND ; )
CDF'____mO\- de _?D_ JQI.DQ_KLO_ZS Total Bruto 18,191,476.00
: 5 IVA 825,998.40
RP \ CD?—? f :bo QO—Q / x) RETEFUENTE VENT 454,786.90
J\qlo 13 14:}42 B - Retenc. IVA 123,899.76
o : 2 Q) Retenc. ICA 75,312.71
Vo. Bo. PPT %O . Total a Pagar $ 18.363.475,03
CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 18.363.475,03 Cuota 1 Vence el 2025-09-17

VALOR EN LETRAS

Dieciocho Millones Trescientos Sesenta Y Tres Mil Cuatrocientos Setenta Y Cinco Pesos M/Cte Con

03/100
OBSERVACIONES

CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

RECIBE:

CLOND:
CARGUL:
FECHA
i 1 RM:\:

SERLAY

Firma Efaborado por : CARMEN ALICIA J

~ Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 ey 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE :226185714210030039d77da1b3626cb0a3c1 9aa75f2bb09239ab624d7dbd3a870e4d1723c23955bf2411b8c320809424a
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
qgue se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

0 &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 25 junio 2025

171
COMPROBANTE ENTRADA CERLITEY
N°VZ000000016859
PROVEEDOR:  POLIFARMA S.A, NIT: 800151004 /  FECHA: 25/06/2025 01:06 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: ' 0,00
N'FACTURA: 16358 7 Yo 1CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00 2. m.
ALMACEN VHOL = VHOT - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL  %DTO %IVA
D002399 EQUIPO FREEGO BOMBA ENTERAL — UNIDADES 200.00  $20.922.00 $4.184.400.00 0,00 0.0
CON BOLSA
DETALLE s SUBTOTAL: §4.184.400.00 7
CONTRATO 5508-2023 DESCUENTO: $0.00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $ 0.00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: $17.323.00 7
RETE FUENTE: $104.610.00 7
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMF DISTRE: $0.00
CUATRO MILLONES SESENTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y SIETE AJUSTE RED: $0.00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte. Q{‘:L AJUSTE AL TOTAL: $0.00
TOTAL COMPR: $4.062.467,00

A\
(a0

Elaborado Por:

Q%

1022993051 - OSCAR IVAN

REVISADO POR:

.

CONTABILIDAD PRESURUESTO

Usuario: 1022993651




@

PRODUCTOS MEDICOS

Cliente
NIT 600,958,564 - 9 /1d. Extranjero
Direccién CR 2047 B 35 SUR

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - O
CL7728B33
BOGOTA D.C-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E(/

Teléfono 7300000

Vendedor

Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1
Correo cxp .fécturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.285
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA
EQUIPO FREEGO BOLSA 1.5 LT UND 200 UN 2021DM-0008137-R1 ABBOTT NA
T1173VM2 F.V:2027-10-31 200.00

CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes
VALOR EN LETRAS

Efectivo

4.062.466,58

Cuatro Millones Sesenta Y Dos Mil Cuatrocientos Sesenta Y Seis Pesos M/Cte Con 58/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

CDP__,C’,O_q___ -;sa.ffbo | QL)DIM
e AAT2Y o 20, JO02DS
A;J\MC‘OOZ :
004

$

Vo, Bn. PP

Firma Elehofado por : CARMEN ALICIA J

VENDEDOR PRINCIPAL

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16358 7

Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-06-17  09:00:35
Expedicion 2025-06-17 09:01:21
Vencimiento 2025-09-17

Cum Valor % Vaior Total
Unitario IVA
20,922.00 0 4,184,400
Total Bruto 4,184,400.00
RETEFUENTE VENT 104,610.00
Retenc. ICA 17.323.42
Total a Pagar $4.062.466,58

Cuota 1 Vence el 2025-09-17

RECTRE:
0N
(ARGO:
FEEIA:
FIRMA:

sELEAN

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articule 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

[ CUFE :51cef535876453895e9659779a488714f212d58b7dee9336f2386875208f9822a0521 167c347ci02882f08a2b74bfebb
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo gque va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afo 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad -CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC#13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : miércoles, 25 junio 2025

1/1

COMPROBANTE ENTRADA Gt
N°VZ000000016860
PROVEEDOR: POLIFARMA S A, NIT: 80015 IUI’J-'I/ FECHA: 25/06/202501:19 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL 7129 A23 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0.00
N° FACTURA: 16333 / % ICA: 41400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/202512:00a m.
ALMACEN VHO1 - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
DO00189 SET BOMBA INFUSION CLARO LIBRE UNIDADES 100,00 $19.138.00 $1.913.800,00 000 0,00
DE LATEX - NIPRO REF A3 .
DO00193 SET BOMBA INFUSION OPACO LIBRE UNIDADES 200,00 $21.061,00 $4.212.200.00 0,00 0,00
DE LATEX - NIPR( REF B4 '
v
SUBTOTAL: $6.126.000,00

DETALLE /
CONTRATO 5508-2025

TOTAL COMPROBANTE:

I\ILO MILLONES NOVECIENT()S (,L f\R_EN TA \ SI

DESCUENTO:
IMPUESTO:
FLETES:

IMP FLETES:
RETE IVA:
RETE ICA:
RETE FUENTE:
OTRAS RETE:
OTRAS DEDUC:
IMP DISTRI:
AJUSTE RED:

'E MIL CUATROCIENTOS

AJUSTE AL TOTAL:

TOTAL COMPR:

$0.00
$0.00
$0.00
$0.00
$0,00
$25.362.00
$153.150.00
$0,00

$ 0,00

$ 0,00

$ 0,00

$ 0,00
$5.947.488,00

/

R
Elaborado Por: 0‘5‘:‘2 Recibido P
1022993051 - OSCAR IVAN F /
REVISADO POR:

—

CUE R PAGAR

Nombre regorte ¢ INRPQumprobanteEntrada

" CONTABILIDAD

PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051



~® POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 -0
CL7728B33
: S - BOGOTA D.C-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

& FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
/ : ; _ FE 16353 ~
NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
6B " MB Generacion 2025-06-16  22:46:10
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién  2025-08-16  22:47-13
Correo cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.288 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
SET ADMIN BOMBA INFUSION CLARO 100 UN  2022DM-0024843 N | P R O NA 19,138.00 0 1,913,800
LIBRE LATEX UND } - MEDICAL _
.;0241220 : F.V:2029-12-19 100.00
ET ADMIN BOMBA INFUSION OPACO 200 UN  2022DM-0024843 N 1T P R O NA 21,061.00 0 4,212,200
LIBRE LATEX UND _ MEDICAL
20241118.. : F.V:2029-11-17 _ _ 200.00
Total Bruto - 6,126,000.00
RETEFUENTE VENT 153,150.00
Retenc. ICA 25,361.64
Total a Pagar $5.947.488,36

CCHNDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 5.947 488,36 Cuota 1 Vence el 2025-09-16
VALOR EN LETRAS

Cinco Millones Novecientos Cuarenta Y Siete Mil Cuatrocientos Ochenta Y Ocha Pesos M/Cte Con 36/100
OBSERVACIONES

CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

GO e <l
3 O
T v ol R“P‘ X
6@@9—? : RECIRE: WEED o8]
\Vo. Bo F ¢ NO: el N“N’;," i 3.’{3'3
g CARGO: V£ =
g o PO ; '
90\_\??«?6‘%\ e FIRMA:
/’ % SELLG: AT 7
////..
= B _ . e e e e,
Firma Elabérado por : CARMEN ALICIA J Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (artfoulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacién Nd8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el nimero13150 al 20000

/ CUFE :353a12ebdi7626e98b552b0a12948a7d4ch181da405b7ace05e5f940d212f84 3cc775841cf594e870a838ddb3b16cdbd
ORIGINAL Pagina: 1de 1

Elaborado & Imprezo por Siigo SAS Nit 830,048,145 &



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piiblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asf lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o Z

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SyB_RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
" - ' Fecha Actual : viernes, 27 junio 2025

y I 12
COMPROBANTE ENTRADA i Confimiado -
N°VZ000000016875
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 - FECHA: 27/06/2025 10:10 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: . 3402-560/-_ TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 16325 © % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC:  12/06/2025 12:00 2, m.
ALMACEN VHOI1 - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D000377 CATETER INTRAVENOSO Nol6 CON  UNIDADES 100,00  $2250,00 $225.000.00 0.00 0,00
E DISPOSITIVO DE SEGURIDAD X 2"
LARGO _
D000654 GASA 8 PLIEGUES NO TEIIDA 7.5 x 7.5 UNIDADES 20.000,00 $51,00 $1.020000.00 000 0,00
' cm UNIDADES ESTERILES
DO00658 GEL CONDUCTOR X 250 ML UNIDADES 150,00  $3.800.00 $3570.000,00 000 0,00
D000663 GORRO DESECHABLE UNIDADES 2.000,00 §72.00  $144.000.00 000 19,00
D002690 HOJA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADES 2000 $48.192.00 $963.840.00 000 19,00
DESECHABLE M3 (PARA PACIENTE
_ ADULTO) -

D002691 HOJA PARA LARINGOSCOPIO UNIDADES 400 $48.192.00 $192.768.00 0.00 19,00

DESECHABLE M3D (PARA ACCESOS
DIFICILES DE LA VIAAEREA}
DO00788 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 :
DO001248 SONDA LEVIN NASOGASTRICA No. 12 UNIDADES 10,00 $733.00 §7.330.00 000 0.00

UNIDAD
D0O01390 TUBO ENDOTRAQUEAL SIN BALON  UNIDADES 10,00 $1.673.00 $16.730,00  0.00 19.00

No. 4.0 APIROGENO, RADIOPACO Y
ESTERIL UNIDAD

DO01066 POLIPROPILENO 3/0 AGUJA CURVA UNIDADES 132.00  $3.850,00 $508.200,00 0.00 0.00
CORTANTE 3/8 CIRCULO 24 -26 MM
HEBRA 75 CM -
DO00566 EQUIPO DE MACROGOTEDQ UNIDADES 500.00 $852.00 $426.000,00 000 0,00
DOOL175 SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 AGUJA  UNIDADES 36.00  $5200.00 $187.200,00 0,00 0,00
* RECTA 60MM HEBRA 70-75CM
DOO1057 POLIPROPILENO 2/0 AGUJA CURVA UNIDADES 360.00  $3.850,00 $1.386.000,00 0,00 0,00

CORTANTE 3/8 CIRCULO 24-26 MM
HEBRA 70-75CM

DO00366 EQUIPO DE MACROGOTEQ UNIDADES 1.400.00 $832.00 $1.192.800,00 0,00 0.00

D000768 JERINGA DESECHABLE 60CC CON UNIDADES 100,00 $720.00 $72.00000 000 1900
PUNTA DE CATETER

D003669 TUBO DE TORAX No. 1I2FR X 45CM  UNIDADES 5.00  $3.160.00 $15.800,00 0,00 0,00

DO00416 CATGUT CROMADO 1 AGUJA UNIDADES 12000 $35.998.00 $719.760,00 0,00 0,00
REDONDA 1/2CIRCULO 34-37 MM

' HEBRA 90CM
DO01072 POLIPROPILENO 3/0 DOBLE AGUJA UNIDADES 36.00  $11.280.00 $406.080.00 0,00 0,00

REDONDA 1/2 CIRCULO 15-17 MM
HEBRA 70-75CM
D0O01079 POLIPROPILENO 7/0 DOBLE AGUIJA UUNIDADES 2400 $23.600,00 $3566.40000 000 000
REDONDA 3/8 CIRCULO 9-10 MM
HEBRA 60-75CM

DOOL156 SEDA NEGRA TRENZADA 0 UNIDADES 36,00 $5200,00 $187.200,00 000 0,00
PRECORTADA 10-12 HEBRAS 75 CM - -
sin aguja

D002399 EQUIPO FREEGO BOMBA ENTERAL UNIDADES 100,00 $20.922.00 $2.092.200,00 0,00 0,00

CON BOLSA



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

a

Fecha Actual : viernes, 27 junio 2025

2/2
Confirmado
COMPROBANTE ENTRADA
N°VZ000000016875
DO02400 EQUIPO FREEGO BOMBA ENTERAL - UNIDADES 100,00 $20922.00 $2.092200,00 0.00 0,00
TAPA ROSCA
DO00035 AGUIJA HIPODERMICA DESECHABLE  UNIDADES 3,000,00 $52.00  $156.000.00 0.00 1900
18G X 1.5”
D002030 DREN DE LATEX 1 X 30 CM ESTERIL  UNIDADES 1000 $3.500,00  $35000.00 0.00 19,00
(PENROSE)
0000723 HOJA BISTURI # 21 UNIDADES 100,00 §£341.00  $34.100,00 000 19,00
DO01253 SONDA LEVIN NASOGASTRICA No. 06 UNIDADES 10.00 $501.00 $5.010.00 0,00 . 0,00
UNIDAD
DO00223 BATA PACIENTE MANGA CORTA O UNIDADES 400,00  $1.51800 $607.200,00 000 19.00
SISA 4 TIRAS AMARRE NO ESTERIL
D002750 SET DE ADMISNITRACION BOMBA DE UNIDADES 250000 $16.126.00540.315.000,00 0,00 0,00
INFUSION CLARO NIPRO REF Al ,
DETALLE J SUBTOTAL: * 5'55.214.218_09/
CONTRATO 5508-2025 : DESCUENTO: $0,00
SE ADJUNTAN NOTAS CREDITO #C-002-999 Y #C-002-1002
IMPUESTO: $625.488,00
FLETES: '$0.00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $03.823.00
RETE ICA: $228.587.00
RETE FUENTE: *  $1380355,00/
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $ 0,00
CINCUENTA Y CUATRO MILLONES CIENTO TREINTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS AJUSTE RED: $0.00
CUARENTA Y UN PESOS CON CERO CTVS M/Cte. A A $ 000

TOTAL COMPR:

A

Recibido Por:

$54.136.941.00

" REVISADO POR:

CUENTA CONTABILIDAD

Nombre reporte 1

\PéEngoésTO

. Usuario: 1022993051

L rAERATARA AL FOHIDBREM TAFFE/SRAMA M COMMOTAC MIE CAT NN LN £ © 7 APF Tannaracsd nl "
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_POLIFARMA S.A S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33

: S BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
pelifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores //'
' FACTURA ELECTRONICA VENT
Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E SE. /
- : . FE 16325 /
NIT {éoo,gw,w; - 9/1d. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccidh CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
! : Generacion 2025-06-12 12:22:22
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 20250612 12.23:25
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.370 Vencimiento 2025-09-12
Order Reference Prefijo Numero
~ Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
EQUIPO FREEGO BOLSA 1.5 LT UND 100 UN  2021DM-0008137-R1 ABBOTT 'NA 20922.00 0 2,092,200
71173VM2 F.V:2027-10-31 100.00
w===PO PATROL FREEGO TAPA ROSCA 100 UN  2021DM-0008137-R1 ABBOTT NA 20,922.00 0 2,092,200
| —
65985VM9 F.V: 2027-04-30 100.00
AGUJA DESECHABLE HIPODERMICA 3,000 UN 2020DM-0021847  VITAL MEDIC NA 5200 19 156,000
18G X 1.5 UND
20240420.. F.V: 2029-04-20 3,000.00
BATA PARA PACIENTE UND 400 UN NA SURGICAL NA 1,518.00 19 607,200
HEALTH _
11697BPS03  BATA PARA F.V:2029-10-24 400.00
PACIENTE UND
CATETER INTRAVENOSO DE 100 UN  2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,250.00 0 225,000
SEGURIDAD G16 UND SAFETY GHC
3142324E CATETER F.V - 2028-04-30 100.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G16
UND
DREN O TUBO DE PENROSE 1" UND 10 UN  2023DM-0026821  MEDEX NA 3,500.00 19 35,000
202405 DREN O TUBO DE F.V :2029-04-30 10.00
PENROSE 1" UND
EQUIPO ADMON. DE SOL. 1,400 UN 2018DM-0017675 LIFECARE  NA 852.00 0 1,192.800
MACROGOTEO S/A UND :
L=20250328 F.\V : 2030-03-27 1,400.00
—&f PRECORTADA 3X3 (7.5X7.5) 4,000 SOB 2022DM-0009427-R1 VITAL MEDIC NA 255.00 0 1,020,000
—=ES X 5 UNIDAD
HDCO2409 F.V:2029-09-24 4,000.00
JALEA CONDUCTIVAX 240 MLUND 150 UN  2018DM-0001940-R1 QUIRUMEDICAS NA 3,800.00 0 570,000
0943 JALEA CONDUCTIVA F.V: 2025-11-10 150.00
X240 ML UND
GORRO DESECHABLE PARA CIRUGIA 2000 UN NA 'VITAL MEDIC NA 72.00 19 144,000
UND i
GVL-903-4  GORRO F.V: 2029-05-31 2,000.00
DESECHABLE PARA
CIRUGIA UND
DANISL RUBIO
10230113273
' J2 ~06 ~23

ARMEN ALICIA J

" Firma lgtaﬁo?d() por:

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

e

ORIGINAL

CUFE :e718a9504b61bcec0d779603dc0sec4dd53ff921619089948781¢5508c67 ad7d544e20c061c01708/057cE0807d5492e1

Pagina:1de5

Elaborado e Impreso por Siige 545 Nit 830,048,145 -8



PRODUCTOS MEDICSOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

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

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
NIT 900,958,564 - 8 /d. Extranjero : Toldfono 7300000 FE 16325
Direccion CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
) Generacion 2025-06-12 12:22:22
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Extediclan 20250812 122905
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.370 Vencimiento 2025-09-12
Order Reference Prefijo Numero
~ Descripcién Cantidad UN INVIMA .~ MARCA CUM Valor %  Valor Total
Unitario IVA
CUCHILLA DESECH. ESTERIL CIRUGIA 1 CJ 2017DM-0016577 PARAMOUNT NA 34,100.00 19 34,100
NO.21 CAJA X 100
793 CUCHILLA DESECH. F.V: 2028-02-27 1.00
ESTERIL CIRUGIA
NO.21C
HOJA DE VIDEO LARINGOSCOPIO M3 20 UN 2020DM-0021558  MEDCAPTAIN NA 4819200 19 963,840
C24120202 F.V: 2029-12-01 | 20.00
HOJA DE VIDEO LARINGOSCOPIO M3D 4 UN 2020DM-0021558  MEDCAPTAIN NA 48,9200 19 192,768
C24100801 HOJA DE VIDEO F.V 1 2029-10-07 4.00
LARINGOSCOPIO
M3D 5 b sl ) - PPRSITETIN. YN
JERINGA DE 50-680 CC PUNTA CATETER 50 UN 2023DM-0001569-R2 PRECISION NA 720.00 19 36,000
UND CARE
20241210 F.V:2029-12-09 50.00
JERINGA DE 50-60 CC PUNTA CATETER 50 UN 2023DM-0001569-R2 PRECISION NA 72000 19 36,000
UND CARE
20241210 F.V:2029-12-09 : 50.00
JERINGA P/TOMA DE MUESTRAS GASES 400 UN 2024DM-0028685 LIFECARE  NA 267600 19 1,070,400
ARTERIALES 1CC 25
240810 JERINGA PITOMADE  F.V ; 2026-08-09 400.00
MUESTRAS GASES
ARTERIA
SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 6FR. 10 UN  2018DM-0001686-R3 MEDEX NA 50100 0O 5,010
UND
=400/ SONDA F.V @ 2029-11-01 10.00
NASOGASTRICA DE
LEVIN 6FR. UND
SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 12FR 10 UN  2018DM-0001686-R3 MEDEX NA 733.00 0 7,330
UND
2251800 SONDA F.V : 2027-05-02 10.00
NASOGASTRICA DE
__ ~ LEVIN12FR. UND
SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 10FR. 10 UN  2018DM-0001686-R3 MEDEX NA 680.00 0 6.800
UND
2454900- SONDA F.V : 2029-12-02 10.00
NASOGASTRICA DE
LEVIN 10FR. DariEl RURBIG

023013323
12~ 0¢~25

= 7 —
Firmﬂla}]{ado por : CARMEN ALICIA J

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido reai
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE :e718a9504b61bcec0d779603dc0eecd4dd53f321619089948781¢5598c7ad7d544e2ccc61c01f08f057cB0807 0545261

ORIGINAL

Pagina:2de5

Elaborade & Impreso por Siige SAS Nit B30.048.145 8



PRODUCTOS WMEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

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

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. FE 16325
NIT 900,958,564 - 8/1d. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
. i Generacion 2025-06-12 12:22:22
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo Expedicion 2025-06-12  12:23:25
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.370 Vencimiento 2025-09-12
Order Reference Prefijo Numere
Descripcién Cantidad  UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA -
SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 14FR. 70  UN 2018DM-0001686-R3 MEDEX NA 680.00 0 47,600
UND
=000 SONDA F.V: 2029-10-01 70.00
NASOGASTRICA DE
LEVIN 14FR. UND
TUBO ENDOTRAQUEAL S/B NO. 4.0 10 UN  2014DM-0012171 LIFE CARE NA 1,673.00 19 16,730
PEDIATRICC 16FR UND
2208B318*A TUBO F.V:2027-08-24 10.00
ENDOTRAQUEAL S/B
NO. 4.0 PEDIATRICO
TUBQ DE TORAX NO. 12 UND 5 UN 2018DM-0001844-R2 MEDEX NA 3,160.00 0 15,800
2333100*A TUBQ DE TORAX NO. F.V:2028-08-01 5.00
12 UND
CATGUT CROMADO 1 AG RED 1/2 4.0CM 120 UN  2019DM-0019727 BIOLINE NA 5,998.00 0 719,760
MR40 90CM
2021003505 CATGUT CROMADO  F.V: 2026-08-23 120.00
190 CM CIA 1/2
CIRCULO 4
POLIPROPILENO 3/0 AG CORT 3/8 24MM 132 UN 2015DM-0012599 BLUE POINT NA 3,850.00 0 508,200
DC24 75CM -
500505 F.V:2030-05-31 : 132.00
POLIPROPILENO 5/0 2AG RED 1/2 17MM 36 UN 2015DM-0012599 BLUE POINT NA 11,280.00 0 406,080
2XHR17 75CM
308020 POLIPROPILENO 5/0 F.V : 2028-08-30 36.00
2HR 17 75 CM UND i
PO ADMON. DE SOL. 500 UN 2018DM-0017675 LIFE CARE NA 852.00 0 426,000
—=ROGOTEQ S/A UND
LF20241028 EQUIPO ADMON. DE  F.V : 2029-10-27 500.00
SOL. MACROGOTEO
_SIA UND
SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 14FR. 60 UN  2018DM-0001686-R3 MEDEX NA 680.00 0 40,800
UND !
24S31007A SONDA F.V : 2029-08-01 60.00
NASOGASTRICA DE
LEVIN 14FR. UND
argnt RS
SOLEARMAL SA:
n o0t 454864 Daniel rRUBIG
AT [C23011523
~ 12 - 06 - 7S

Fi

Elgborado gor : CARMEN ALICIA J

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

CUFE :e718a8504b61bcec0d7 79803dc0eecddd53ff9216190899487681c5598c7 ad7d544e2ccc61c01f0Bf057cB0807d5492e1

ORIGINAL

Pagina:3de5

Elaborade ¢ lmpreso por Siigo SAS Nit B30.048,145 8



~®  POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

g _e . o ' “ARMACEUTICA S.A.S.
o Fllllr= ' NIT : 800,151,084 - 0
i CL7728B33
. BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035

polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
FE 16325

NIT 900,958,564 - 9 /ld. Extranjero : Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fecha y Hora de Factura
" Generacion 2025-06-12 12:22:22
Ciudad  BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expodicién 200E0B5. 1225
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.370 Vencimiento 2025-09-12
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor % Valor Total
Unitario  IVA
SEDA NEGRA 2-0 AG RED 1/2 26MM 36  UN  2019DM-0020380 BLUE POINT NA 3,300.00 0 118,800
HR26 756CM
—02 SEDA NEGRA 2-0 AG F.V: 2030-10-31 36.00
RED 1/2 26MM HR26
75CM
SEDA NEGRA 3-0 AG RECTA 60MM RC6E0 36 UN 2019DM-0020380 BLUE POINT NA 5,200.00 0 187,200
75CM
306002 SEDA 3-0RC60MM  F.V: 2028-06-30 36.00
75 CM
POLIPROPILENO 2/0 AG CORT 3/8 26MM 360 UN 2015DM-0012599 BLUE POINT NA 3,850.00 0 1,386,000
DC26 75CM
500411 POLIPROPILENC 2/0  F.V: 2030-04-30 360.00
AG CORT 3/8 26 MM
DC26
POLIPROPILENO 7/0 2 AG RED 3/8 9.3CM 24  UN 2019DM-0019725 BIOLINE NA 23,600.00 0 566,400
MR93 60CM AP
2022001413 POLIPROPILENO 7/0 F.V:2027-03-11 24.00
2AGRED 3/8 9.3 MM
60
SEDA NEGRA 0 SIN AG PRECORT 10 X 36 UN 2019DM-0020380 BLUE POINT NA 5.200.00 0 187,200
75
500304 . F.V : 2030-03-31 36.00
SET ADMINISTRACION BOMBA DE 2500 UN 2022DM-0024843 N1 PR O NA 16,126.00 0 40,315,000
INFUSION CLARO UND MEDICAL
20241220 = F.V:2029-12-19 2,500.00
A (CATETER) DE SUCCION 16FR. 200 UN 2011DM-D007865 PLUSVITAL NA 19,998.00 0 3,999,600
20210115*B SONDA (CATETER) F.V: 2026-01-31 200.00
DE SUCCION 16FR.
UND

b/},ﬂw( RUBIO
[0230/2523
12-06—-1s

Ffm;;Elaboraﬂo por : CARMEN ALICIAJ Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articule 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el numero 13150 al 20000

CUFE :e71829504b61bcec0d779603dc0eecddd53/921619089948781c5598c7ad7d544e2c0061c01108057¢80807d5482e 1
ORIGINAL Pagina:4de5s

Elaborado e Impreso por Silgo SAS Nil' 830,048,145 .8



. POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

"FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com

Responsables de iva - No somos autorretenedores

PRODUCTES MEDICOS
Cliente
NIT 900,958,564 - 8 /Id. Extranjero :
Direccién CR 20 47 B 35 SUR
Ciudad BOGOTAD.C-BOGOTA - COLOMBIA
Correo

cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co

Order Reference Prefijo

Descripcion

Cantidad UN

CONDICION DE PAGO

Credito

Clientes

Efectivo

VALOR EN LETRAS
Cincuenta Y Ocho Millones Doscientos Veintisiete Mil Setecientos Cincuenta Y Cinco Pesos M/Cte Con

521100

OBSERVACIONES

CONTRATO No. 5508-2025 i .
SOLICITADO POR ESTEPHANY JIMENEZ-ALMACEN

/" 7

Firma Elaborado por : CARMEN ALICIA J

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SEE.
Teléfono
Vendedor
Centro Costo
Remision

Numero

58.227.755,52

7300000

VENDEDCR PRINCIPAL

1
18.370

MARCA

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16325

Fecha y Hora de Factura

Generacién 2025-08-12 12:22:22
Expedicion 2025-06-12 12:23:25
Vencimiento 2025-09-12
- cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
Total Bruto 59,427,818.00
IVA : 625,487.22
RETEFUENTE VENT 1,485,695.45
Retenc. IVA 93,823.08
Retenc. ICA 246,031.17
Total a Pagar $ 58.227.755,52

Cuota 1 Vence el 2025-09-12

oo AL 20 . VIsIs

RP _iqstz—%

Vo. Bo. PPILU

e

T Q00200

. 55.8RI0T——

5%

RECTE: DAT‘“U KB . s

A LJOZ501352 3

CAkide AKX BONDS G AL

FCHA:

AN

MRV

SEELE =

o675

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio {articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
¥ materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el namero 13150 al 20000

CUFE :e71829504b61bcec0d779603dc0eecddd53921610089948781c5598c7ad7d544e 200061 c01f08f057¢B0807d5492e1

ORIGINAL
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Elaborado & Impreso por Siigo SAS Nit 830,048,145 8



. .-» POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
N FARMACEUTICA S.A.S.

= Eerar NIT : 800,151,064 - 0
EQOEE@]E & CL7129A23
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
2405051 3102340035

polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores NOTA CREDITO ELECTRONICA

Actividad Economica 46451 Tarifa 4,14

PRODUCTOS MEDICOS

C-002-999

Fecha y Hora de Documento

Sefiores SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE.
Generacién 2025-06-25 16:17:05

i 900,958,564 - 9 Tiitona | 2a00000 Expedicion 2025-06-25 16:17:17
Direccion  CR 20 47 B 35 SUR Ciudad  BOGOTAD.C-BOGOTA-COLOMBIA Vencimiento 2025-09-12
Item Cddigo ) Descripcién Unidad Cantidad Valor Unitario Valor Total
1 0010001000163 SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 10FR. UND UN 10.00 680.00 6,800.00
2454900- SONDA NASOGASTRICA DE F.V :2029-12-02 10.00
LEVIN 10FR. UND
2 0010001000167 SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 14FR. UND UN 70.00 680.00 47,600.00
2454000. SONDA NASOGASTRICA DE F.V : 2029-10-01 70.00
LEVIN 14FR. UND
3 0010001000167 SONDA NASOGASTRICA DE LEVIN 14FR. UND UN 60.00 680.00 40,800.00
2453100%A SONDA NASOGASTRICA DE F.V : 2029-08-01 60.00
LEVIN 14FR. UND
4 0010001001490 SEDA NEGRA 2-0 AG RED 1/2 26MM HR26 75CM UN 36.00 3,300.00 118,800.00
500202 SEDA NEGRA 2-0 AGRED  F.V:2030-10-31 36.00
1/2 26MM HR26 75CM
Total Items 4 -
TotalBruto 214,000.00
RETEFUENTE VENT ' 5,350.00
Retenc. ICA 4,14 885.96
Total a Pagar $ 207.764,04
FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 207.764,04 Cuota 1 Vence el 2025-09-12

VALOR EN LETRAS
Doscientos Siete Mil Setecientos Sesenta Y Cuatro Pesos M/Cte Con 04/100

OBSERVACIONES
FACTURA 16325 PRODUCTOS SIN CONTRATO

Factura Relacionada No. FE- 16325 fecha factura: 12/06/2025
CUFE Factura ;e718a9504b81bcec0d779803dc0secddd53ff921618089948781c5598cTad7d544e2cceh1c01f0BIO57cA0B07d5492e1

CUDE :da1751a0fab741e9402331a0c6ch93847d1704eab308c01f0c3b87 5cObBfEdb5T3f14631b59238 1cabcB490a447d6381

Elaborado por Aprobado por

Pagina : 1de 1

Elaborado e Impresa por Slige



POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

L S S~ g . FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 -0
CL7129A23
S T BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICOS poﬁfrfﬁfgggﬁgfgiim )
Responsables de iva - No somos autorretenedores NOTA CREDITO ELECTRONICA
Actividad Economica 46451 Tarifa 4,14

C -002 - 1002

Fecha y Hora de Documento

Sefiores  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
NIT Teléfono e Generacion 2025-06-27  10:31:29
sl R00 L8500 Faftl Expedicién  2025-06-27  10:31:31
Direccién  CR 20 47 B 35 SUR Ciudad BOGOTAD.C-BOGOTA-COLOMBIA Vencimiento 2025-09-12°
Item Codigo Descripcion g Unidad Cantidad Valor Unitario Valor Total
1 0010001000155 SONDA (CATETER) DE SUCCION 16FR. UND UN 200.00 19,998.00 3,999,600.00
20210115*B SONDA (CATETER) DE F.V : 2026-01-31 200.00
SUCCION 16FR. UND
Total ltems 1 5
Total Bruto ~73,999,600.00
RETEFUENTE VENT 99,990.00
Retenc. ICA 414 16,558.34
Total a Pagar - $ 3.883.051,66
FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO '
Credito Clientes Efectivo 3.883.051,66 Cuota 1 Vence el 2025-09-12

VALOR EN LETRAS

Tres Millones Ochocientos Ochenta Y Tres Mil Cincuenta Y Un Pesos M/Cte Con 66/100
OBSERVACIONES

FACTURA 16325 ERROR PRECIO

Factura Relacionada No. FE- 16325 fecha factura: 12/06/2025 .
CUFE Eactura :e718a9504b61bcec0d779603dc0ecddd53f921619089348781c5598¢7 ad7d544e2¢ccc ¢01708f057c80807d5492e1

CUDE :603177ff3 8538331 fac170049f3e55eb481eade3ffTccebe52c7831325/48c48030203b(1943e8170e988117db2ad2bc8

b £
o e

Elaborado por ' ; Aprobado por
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POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC’S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7129A23

BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
% ' 2405051 3102340035
PRODUCTOS MEDICDS 4
: polifarma_sa@yahoo.com -
Responsables de iva - No somos autorretenedores NOTA CREDITO ELECTRONICA

ek Actividad Economica 46451 Tarifa 4,14

C -002-1002

Fecha y Hora de Documento

Sefiores - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. s
T Teléfono ) Generacion 2025-06-27 10:31:29

N 900,958,564 - 9 7300000 Expedicion 2025-06-27  10:31:31

Direccién CR 2047 B35SUR Ciudad BOGOTAD.C-BOGOTA-COLOMBIA Vencimiento 2025-09-12

Item Codigo Descripcion Unidad Cantidad Valor Unitario Valor Total

1 0010001000155 SONDA (CATETER) DE SUCCION 16FR. UND UN 200.00 19,998.00 3,989,600.00

202101158 SONDA (CATETER) DE F.V:2026-01-31 200.00
SUCCION 16FR. UND

Total Items 1

Total Bruto 3,999,600.00
RETEFUENTE VENT 98,990,0=—
Retenc. ICA 4,14 16,558.3+—
Total a Pagar $ 3.883.051,66
FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO . .
Credito  Clientes ¥ Efectivo 3.883.051,66 Cuota 1 Vence el 2025-09-12 4

VALOR EN LETRAS
Tres Millones Ochocientos Ochenta Y Tres Mil Cincuenta Y Un Pesos M/Cte Con 66/100

OBSERVACIONES
FACTURA 16325 ERROR PRECIO

Factura Relacionada No. FE- 16325 fecha factura: 12/06/2025
CUFE Factura "e718a9504b61bcec0d779603dc0eecddd53ff92161 Q08094878 1c5598cTad7d544e2ccc61c01f08f05Tc80807d5402e1

CUDE ‘6031773853833 1fac170048{3e55eb481eadelii7coebeb2c783132 5f48c489302b3b0043e8170238817db2a82bc8

Elaborado por Aprobado por
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implement6 el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus noéminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del ano dos mil
veinticinco (2025).

Cordiaimer_ute,

o <

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

_ 11
COMPROBANTE ENTRADA R Ol
. N°VZ000000016840 ' e+ o
PROVEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 ,  FECHA: 19/06/2025 10:34 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) a8 ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: . 000
N FACTURA: 16359 < % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00a.m.
ALMACEN . VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
: QUIRURGICOS HERNADEZ : _
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U - SUBTOTAL %DTO %IVA
D000033 AGUJA HIPODERMICA DESECHABLE  UNIDADES ~ 7.000.00  $52,00 $364.000,00 000 19,00
DO01732 fxgc,ouﬁl SIPODERM]CA DESECHABLE ~ UNIDADES 7.500,00 $52,00  $390.000,00 0,00 19.00
N23G X1
DETALLE s SUBTOTAL: $754.000.00¢”
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $ 0,00
IMPUESTO: $143.260.00 7
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $21.489,00 ¢
RETE ICA: §3.12200 <
RETE FUENTE: $1885000
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP PISTRI: $0,90
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL SETECIENTOS NOVENTA Y NUEVE PESOS AJUSTE RED: §0.00
CON CERO CTVS M/Cte. ’ng{—} R S $0.00
' :‘\ o2t TOTAL COMPR: $853.799,00

Elaborado Por:

REVISADO POR:

]

cu

Nombre reporte : INRRCornprobanteEntrada

3

POR P\GAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051



POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - 0
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

PRODUCTOS MEDICOS

6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.SE. / FE 7
NIT 900,958,564 - 9/1d. Extranjero : Teléfono 7300000 16359
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fachay Hom do Facturs
. 74 ” — . Generacion 2025-06-17 09:51:29
Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA-C MBIA Centro Costo Expedicion  2025-06-17 09:51:59
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién 18.239 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
o _ Unkam,  MA| .
—__JJA DESECHABLE HIPODERMICA 7,000 UN 2020DM-0021847 VITAL MEDIC NA 52.00 19 364,000
—S5X1.5UND
20240420.. B F.V : 2029-04-20 7,000.00 B
AGUJA DESECHABLE HIPODERMICA 23 7,500 UN 2020DM-0021847 VITAL MEDIC NA 52.00 19 380,000
X 1UND i
20240420- F.V:2029-04-20 7,500.00
Total Bruto 754,000.00
IVA : 143,260.00
RETEFUENTE VENT 18,850.00
Retenc. IVA 21,489.00
Retenc. ICA 3,121.56
Total a Pagar $ 853.799,44

CONDICION DE PAGO

Credito

Clientes

VALOR EN LETRAS
Ochocientos Cincuenta Y Tres Mil Setecientos Noventa Y Nueve Pesos M/Cte Con 44/100
OBSERVACIONES
CONTRATQ DE SUMINISTRO No. 5508-2025

607

. 19D
RFD.26°

S T

Efectivo

B5770

853.799 .44

o lils WE <<%

Cuota 1 Vence el 2025-09-17

ey b [@eey

RECIRE;
Ny
CARCTY
I'TUHA &

POLIFARMASAS. FIRM A

0.151.064-0

sELLA

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucion y/o Autorizacién de facturacién No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el niimero 13150 al 20000

CUFE -68313263e754814f03104965356a1c66bba8bdfedd13814b35a80c360e752af847 5606 1ccfabecd56a5a7856f22d5f4

ORIGINAL

Pagina:1de1

Elaborado @ Impreso por Sige SAS Nit 830,048,145 &



"ALBERTO OBANDO LEON

Contador Pitblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidaciéon y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o <

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal —- POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025
11
COMPROBANTE ENTRADA e
N°VZ000000016839
PROYEEDOR: POLIFARMA S.A. NIT: 800151064 /  FECHA: 19/06/2025 10:15 a. m,
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 7129 A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: - 3402560 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 16347 7 % 1CA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:002.m.
ALMACEN VHOL - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR VAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORU ~ SUBTOTAL %DTO %IVA
DO000378 CATETER INTRAVENOSO Nol8 CON  UNIDADES 5.000,00  $2.205,00$11.025.000,00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD :
DO01795 CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 5.000.00  $2.205,00%11.025.00000 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD
DETALLE SUBTOTAL: $22.050. ouo,od/
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $0.00
RETE ICA: $91.287,007
RETE FUENTE: $551.250,00
OTRAS RETE: 80,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $ 0,00
VEINTIUN MILLONES CUATROCIENTOS SIETE MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y AJUSTE RED: $0,00
TRES PESOS CON CERO CTVS M/Cte. ‘{)E ST AL TOTAT: $0.00

i

TOTAL COMPR:

$21.407.463,00

Recibid
REVISADO POR:
§>§;”7 ,4AL£JJL~ Rl
CUENT, CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte | INRPComtpbanteEntrada

Usuario: 1022993051



&

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S
FARMACEUTICA S.A.S.

NIT : 800,151,064 -0

CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA

Responsables de iva - No somos autorretenedores

VALOR EN LETRAS

Veintiun Millenes Cuatrocientos Siete Mil Cuatrocientos Sesenta Y Tres Pesos M/Cte

——ERVACIONES
—ONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025

o7 20 @6
w JAT

_HI__ZZC:)SD OO

(O 06 ;2075

2oes™

Firma Efaborado por : CARMEN ALICIA J

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16347 7

Fecha y Hora de Factura

. Generacion 2025-06-16  21:51:24
Expedicion 2025-06-16 22:07:04
18.221 Vencimiento 2025-09-16
MARCA CumM Valor % . Valor Total
Unitaric  IVA
POLYWIN NA 2,205.00 0] 11,025,000
SAFE__T___Y__GHC
5,000.00
POLYWIN NA 2,205.00 0 11.025,000
SA_F ETY _GHC _
5,000.00
-«
£
Total Bruto 22,050,00000" ¢
RETEFUENTE VENT 551,250.00 g
Retenc. ICA 91,287.00

Total a Pagar

N : =
PRODUCTOS MEDICOS 6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Cliente = SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E,S.E,/
NIT 900,958,564 - 9 /Id. Extranjero Teléfono
Direccién CR 2047 B 35 SUR Vendedpr
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo
Correa  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remisién
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA
—JTETER INTRAVENOSO  DE 5000 UN 2021DM-0023759
——URIDAD G18 UND _
1 3281324K CATETER F.V:2029-08-31
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G18
UND
CATETER INTRAVENOSO DE 5,000 UN 2021DM-0023759
SEGURIDAD GZDUND
3142524E CATETER F.V:2029-04-30
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20
UND
CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 21407 463,00

Cuota 1 Vence el 2025-

$ 21.407.463,00

09-16

C.CNO:

CARGO:
FECHA:
4 A

Firma Recibido

A esta factura de venta aplican las hormas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real ¥
materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién yfo Autorizacion de facturacién Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el nimero13150 al 20000

[ CUFE :478ff4eBbfbBab1f74ff84e187af6faBbbaaee7Bb2654ecb26a85249cd9f1bbSb133b7d0125fd3a0b16a9d768051be78
ORIGINAL

Pagina: 1 de 1

Elabarado e lmprese por Siigo



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacién y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implemento el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —-CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o &
C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.

CC #13.837.414
TP # 9463-T
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'SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual @ jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA o
N°VZ000000016838
PROVEEDOR: POLIFARMA S A. NIT: 800151064 / FECHA: 19/06/2025 09:42 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N°FACTURA: 16356 % ICA: 41400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/06/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR [VAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D001795 CATETER INTRAVENOSO No20 CON  UNIDADES 75.00  $2205.00 $165375.00 000 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD
D001424 TUBO DE TORAX N 24 FR UNIDADES 300 $3447.00  $1034100 000 0,00
DETALLE P SUBTOTAL: $175.716,00 4
CONTRATQ §508-2025 DESCUENTO: $0.00
IMPUESTO: $0.00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $0.00
RETE ICA: $727.00
RETE FUENTE: $4.393,007
OTRAS RETE: $0.00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
CIENTO SETENTA MIL QUINIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS AJUSTE RED: $0.,00
M/Cre. AJUSTE AL TOTAL: $0.00

Elaborado Por:  C.A/* '~ a2V Recibido P

TOTAL COMPR:

$170.596,00

REVISADO POR:

Q?\ AJW" I et

Nombre reporte : INRPCoYipyobanteEntrada

AGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051



C’.

PRODUCTOS MEDICOS

POLIFARMA S.A.S. - POLIMEDIC'S

FARMACEUTICA S.A.S.
NIT : 800,151,064 - O
CL7728B33
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6013112668 3102340035
polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Cliente }BRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

NIT 900,958,564 - 9 /ld. Extranjero :
Direccién CR 2047 B 35 SUR

Teléfono
Vendedor

7300000
VENDEDOR PRINCIPAL

FACTURA ELECTRONICA VENT
FE 16356 <

Fecha y Hora de Factura
Generacion 2025-06-17 (07:54:54

Ciudad BOGOTAD.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicién 2025-06-17 07:55:23
Correo  cxp.facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.256 Vencimiento 2025-09-17
Order Reference Prefijo Numero
Descripcién Cantidad UN INVIMA MARCA Cum Valor % Valor Total
Unitario IVA
==l ETER INTRAVENCSO DE 75 UN 2021DM-0023759 POLYWIN NA 2,205.00 0 165,375
—SURIDAD G20 UND SAFETY GHC
3142424E CATETER F.V: 2029-04-30 75.00
INTRAVENOSO DE
SEGURIDAD G20
UND
TUBO DE TORAX NO. 24 UND 3 UN 2018DM-0001844-R2 MEDEX NA 3,447.00 0 10,341
20S4500"H TUBO DE TORAX NO. F.V:2025-11-03 3.00
24 UND
Total Bruto 175,716.00
RETEFUENTE VENT 4.392.91
Retenc. ICA 727.46
Total a Pagar $ 170.595,63
CONDICION DE PAGO
Credito  Clientes Efectivo 170.595,63 Cuota 1 Vence el 2025-09-17

VALOR EN LETRAS

Ciento Setenta Mil Quinientos Noventa Y Cinco Pesos M/Cte Con 63/100

OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025
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A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion No.
18764074118558 aprobado en 2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijo FE desde el nimero 13150 al 20000

1 CUFE :1ea54257607a48165f1d79099e1c9654a86876f5ce670c760eeedadaac 3182a4d9e59af8e756158240a90c3 1db853da
ORIGINAL

Pagina:1de1

Elaborado e Impreso por Sligo SAS Mil: 830,048,145 -8



ALBERTO OBANDO LEON

Contador Publico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151.064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
ano 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad —~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pagoe oportuno de sus nominas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afo dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

0 “

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal —- POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 19 junio 2025

1/1
COMPROBANTE ENTRADA Confimado
: N°VZ000000016837 w0 L
PROVEEDOR: POLIFARMA S A NIT: 800151064 /  FECHA: 19/06/2025 09:35 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL7129A23 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3402560 TASA CAM: 0,00
N*FACTURA: 163527 % ICA: 4.1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 16/06/2025 12:00a. m.
ALMACEN VHOL - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALORU _ SUBTOTAL %DTO %IVA
D002400 EQUIPO FREEGO BOMBA ENTERAL ~ UNIDADES 50,00  $20.922:00 $1.046.100,00 000 0,00
TAPA ROSCA
D002399 EQUIPO FREEGO BOMBA ENTERAL ~ UNIDADES ; 50.00  $2062200 $1.046.100,00 000 0,00
CON BOLSA
DETALLE SUBTOTAL: 52.091_200.00/
CONTRATO 5508-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $ 0,00
FLETES: $0.00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: $8.662,00
RETE FUENTE: $52.305.004
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0.00
DOS MILLONES TREINTA Y UN MIL DOSCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS CON AJUSTE RED: $0,00
CERO CTVS M/Cte. \\'49?-1 AJUSTE AL TOTAL: $0,00
CeaN
W p ‘r?’-a‘,s a5\ TOTAL COMPR: §2.031.233,00
Qg{;hR 299> .
Elaborado Por: c P Recibido!
¥ ; _ =
b
1022993051 - OSCAR IVAN FEEIPMDEZ HER!
- a2
’ REVISADO POR:
/\x_,—\ M‘B .
CUENTAS PQR PAGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre reporte : INRPCymigrobanteEntrada + Usuario: 1022993051
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s+ " POLIFARMA S.AS. - POLIMEDIC'S

< 3 - FARMACEUTICA S.A.S.
. ' <. NIT : 800,151,064 - 0
L ) CL7728B33
— BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
PRODUCTOS MEDICDS 6013112668 3102340035

polifarma_sa@yahoo.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

FACTURA ELECTRONICA VENT

Cliente  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE/ /
FE 16352

NIT /900,958,564 -9 /id. Extranjero Teléfono 7300000
Direccién CR 20 47 B 35 SUR Vendedor VENDEDOR PRINCIPAL Fechay Hora de Factura
Generacion 2025-06-16  22:40:39
Ciudad BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA Centro Costo 1 Expedicion 20250616 22:41-35
Correo  cxp facturacionelectronica@subredsur.gov.co Remision 18.244 Vencimiento 2025-09-16
Order Reference Prefijo Numero
Descripcion Cantidad UN INVIMA MARCA cum Valor %  Valor Total
Unitario IVA
__JIPO FREEGO BOLSA 1.5 LT UND 50 UN  2021DM-0008137-R1 ABBOTT  NA 2092200 O 1,046,100
—73vM2 . F.V:2027-10-31 50.00
EQUIPO PATROL FREEGO TAPA ROSCA 50 UN  2021DM-0008137-R1 ABBOTT NA 2092200 0 1,046,100
UND
65985VM9 F.\V:2027-04-30 50.00
Total Bruto i 2,092,200.00
RETEFUENTE VENT 52,305.00
Retenc.ICA 8,661.71
Total a Pagar $2.031.233,29
CONDICION DE PAGO
Credito Clientes Efectivo 2.031.233,29 Cuota 1 Vence el 2025-09-16
VALOR EN LETRAS
Dos Millones Treinta Y Un Mil Doscientos Treinta Y Tres Pesos M/Cte Con 29/100
OBSERVACIONES
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 5508-2025 . é@? - 2@ og 22T
T LAV, [ o6 2T
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A esta factura de venta aplican fas normas relativas a la letra de cambio (articulo § Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real Y
materiaimente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este fitulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacion Nd 8764074118558
aprobado en2024-07-02 vigente 18 Meses, prefijoFE desde el namero13150 al 20000

[ CUFE -fe5a8fagb2c39a06(cB82607142575583c09b07 182c9d3e64e56250a38e8F1c35ebe 1 e85e51868341d851 1 09a7cch36b2
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ALBERTO OBANDO LEON

Contador Piiblico - Universidad Santo Tomas

A QUIEN INTERESE

El suscrito Revisor Fiscal,

Certifica que la sociedad, POLIFARMA S.A.S. “POLIMEDIC’S FARMACEUTICA
S.A.S.”, con domicilio en esta ciudad, e identificada con el Nit. No. 800.151 .064-0,
ha apropiado y cumplido cabalmente en el afio 2024 y en lo que va corrido del 2025
con la liquidacion y el pago oportuno por concepto de la cancelacion de sus
obligaciones con los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y
Parafiscales (aportes a las Cajas de Compensacion familiar) de todo el personal
que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere. De acuerdo
con el articulo 25 de la ley 1607 del 26 de diciembre de 2012 se encuentra
exonerada del pago de aportes parafiscales al instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y al servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) desde el 1 de julio del
afio 2013 fecha en la que se implementé el sistema de retenciones en la fuente para
el recaudo del impuesto sobre la renta para la equidad ~CREE. También certifico
que la empresa ha cumplido con el pago oportuno de sus néminas, encontrandose
a paz y salvo por todo concepto laboral y prestacional.

Lo anterior para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de
2002, Articulo 1° de la ley 828 de 2003 y del Art. 23 de la ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los diecisiete (17) dias del mes de junio del afio dos mil
veinticinco (2025).

Cordialmente,

o <

C.P. ALBERTO OBANDO LEON
Revisor Fiscal — POLIFARMA S.A.S.
CC #13.837.414

TP # 9463-T



