
Fecha Registro:

Estado:

Razón Social:

Banco: Ahorro

Nombre:

CONTRATO DE 

PRESTACION 

DE SERVICIOS  

142.350.000,00 142.350.000,00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

36-02-00-047-000000 SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION 

REGIONAL

3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACIÓN CSF 2025-12-31

Objeto:
PRESTACIÓN DE SERVICIOS: CONSULTA ESPECIALIZ Y SUBESPECIALIZ ODONTOLÓ (CIRUGÍA ORAL, ORTOP MAXILAR, ORTODONCIA, CIRUGÍA MAXILOFACIAL, REHAB ORAL, PERIODONCIA, ODONTOPEDIATRÍA, 

ENDODONCIA, URG ODONTOLÓGICAS, LAB Y RX ODONTOLOGÍA); Y DEMÁS SERV REQUER 

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

Total: 142.350.000,00 0,00 142.350.000,00 142.350.000,00

142.350.000,00 0,00

FECHA OPERACIÓN VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACIÓN
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

101000  DESPACHO 

DIRECCION

C-3603-1300-20-20305C-3603025-03 

TRANSF. CTES. - SERVICIO DE 

FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL 

- FORTALECIMIENTO DE LA 

PRESTACIÓN DEL SERVICIO DE 

FORMACIÓN PROFESIONAL Y EL 

RECONOCIMIENTO DE SABERES 

PREVIOS CON ÉNFASIS EN 

POBLACIONES CAMPESINAS Y 

POPULARES EN COLOMBIA   

NACIONAL

Nación 10 CSF

ÍTEM PARA AFECTACIÓN DE GASTO

DEPENDENCIA POSICIÓN CATÁLOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

CAJA MENOR VIÁTICOS DOCUMENTO SOPORTE

Identificación: Fecha de Registro: Genera Viáticos: No
Num. Solicitud de 

Comisión:
Número: CO1.PCCNTR.8712832 Tipo: Fecha: 2025-12-17

ORDENADOR DEL GASTO

Identificación: 7144802 RAFAEL ALFONSO YEPES CONDE Cargo: DIRECTOR REGIONAL MAGDALENA

CUENTA BANCARIA

Número: 116200121329 BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo: Estado: Activa

TERCERO ORIGINAL

Identificación: NIT 900740437 CLEARDENT  IPS S.A.S. Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 142.350.000,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 142.350.000,00 Saldo x Obligar: 142.350.000,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 3525  de fecha 2025-01-09. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Número: 71825 2025-12-17 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-047-000000  SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION REGIONAL

Compromiso Presupuestal de Gasto – Comprobante. Usuario Solicitante: MHnribon NELSON ENRIQUE RIBON GARCIA

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-047-

000000

SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION 

REGIONAL

Fecha y Hora Sistema: 17/12/2025 12:00:00 p. m.
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Tel: 435 43 53 / Cel: 300 825 0462 – 300 551 6628 – recepcion@ipscleardent.com  
Direccion: Av. Libertador  16D – 47 Santa Marta - Colombia 

 
 
 

Santa marta, 16 de junio del 2026. 

 

 
CLEARDENT IPS SAS 

900740437-4 
 
 

CERTIFICACIÓN DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD 
SOCIAL Y PARAFISCALES 

 
 

Yo, JIMMY ADRIAN PALACIO ROMERO identificado con cédula de ciudadanía No. 
1.118.806.725, en mi condición de REPRESENTANTE LEGAL de CLEARDENT 
IPS SAS identificada con Nit. 900.740.437-4, certifico que el pago de los aportes al 
sistema de seguridad social y parafiscales exigidos por la ley por parte de 
CLEARDENT IPS S.A.S. se encuentra a paz y salvo por todo concepto relacionado 
con dichos aportes en los últimos seis meses. la sociedad ha cumplido con sus 
obligaciones con los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes 
a las cajas de compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y 
Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA)  
 

 
Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 
y el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007. 

   
  
 
 
____________________________  
Jimmy Adrian Palacio Romero 

Representante Legal  
Cleardent IPS SAS 

mailto:recepcion@ipscleardent.com


  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

61. Fecha

Actualización0 2

141136709428

     9 0 0 7 4 0 4 3 7 4 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9

Persona jurídica 1                               

           

CLEARDENT  IPS S.A.S.

CLEARDENT S.A.S.

COLOMBIA 1 6 9 Magdalena 4 7 Santa Marta 0 0 1

CL 14   16 D   47 BRR RIASCOS
gerencia@ipscleardent.com

                3 0 0 5 5 1 6 6 2 8       3 0 4 3 7 5 7 4 8 9

8 6 2 2 2 0 1 4 0 6 1 2 8 6 2 1 2 0 1 6 0 6 1 3 8 6 9 2 8 6 9 1         1

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

07- Retención en la fuente a título de  rent

7  

14- Informante de exogena

1 4

16- Obligación facturar por ingresos bienes

1 6

42- Obligado a llevar contabilidad 

4 2

52 - Facturador electrónico

5 2

55 - Informante de Beneficiarios Finales

5 5                                       

                              

                              
  

   

      

 X   0 2024-10-11 / 04:27:49PM

PALACIO ROMERO JIMMY ADRIAN 

Representante legal Certificado

Fecha generación documento PDF: 16-06-2026 03:27:39PM



67. Sociedades y organismos 
extranjeros

Página                           de

95. Número de Identificación Tributaria (NIT) de la 
Matriz o Controlante

   Espacio reservado para la DIAN

68. Sin personería jurídica

93. Vinculación 
económica

81. Hasta

80. Desde

79. Ciudad/Municipio

78. Departamento

77. No. Matrícula mercantil

76. Fecha de registro

75. Entidad de registro

74. Número de notaría

73. Fecha

72. Número

71. Clase

70. Beneficio

64. Entidades o institutos de derecho público de orden nacional, departamental, 
municipal y descentralizados

69. Otras organizaciones no clasificadas

66. Cooperativas

63. Formas asociativas

65. Fondos

62. Naturaleza

94. Nombre del grupo económico y/o empresarial

4. Número de formulario

88. Entidad de vigilancia y control

97. Nombre o razón social de la matriz o controlante

96. DV.

82. Nacional %

83. Nacional público %

84. Nacional privado %

85. Extranjero %

86. Extranjero público %

87. Extranjero privado %

Hoja 2

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

173. Nombre o razón social de la sociedad o natural del exterior con EP

-

-

-

-

-5

89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado

1

Item

2

3

4

Vinculación económica

Características y formas de las organizaciones

170. Número de identificación tributaria 
otorgado en el exterior

171. País 172. Número de identificación tributaria 
sociedad o natural del exterior con EP

Documento 2. Reforma1. Constitución

Constitución, Registro y Última Reforma Composición del Capital

 Vigencia

Entidad de vigilancia y control

91. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  92. DV

Estado y Beneficio

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

141136709428

     9 0 0 7 4 0 4 3 7 4 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9

2 5

 2 1 2   

      

     1

0 4   

0 0 0 0 1                

2 0 1 4 0 3 1 3         

    

0 3   

2 0 1 4 0 6 1 2         
0 0 0 0 1 6 1 1 7 5           

4 7   

0 0 1          

2 0 1 4 0 3 1 3         

9 9 9 9 1 2 3 1         

     1 0 0

     0 . 0

   1 0 0 . 0

       0

     0 . 0

     0 . 0

Superintendencia de Sociedades  5

8 0  

   

   

   

   

2 0 1 7 1 1 0 2
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103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

1

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

2

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

3

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                          

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

4

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

5
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   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 3

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

Representación

141136709428

     9 0 0 7 4 0 4 3 7 4 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9

3 5

REPRS LEGAL PRIN 1 8

REPRS LEGAL SUPL 1 9

  

  

  

2 0 1 4 0 6 1 2

2 0 1 4 0 6 1 2

        

        

        

Cédula de Ciudadaní 1 3

Cédula de Ciudadan 1 3

  

  

  

1 1 1 8 8 0 6 7 2 5           

1 1 2 9 5 3 7 7 3 1           

                    

                    

                    

 

 

 

 

 

        

        

        

        

        

PALACIO

CAMPO

ROMERO

SOLANO

JIMMY

LAURA

ADRIAN

STEFANY
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127. Número de tarjeta profesional125. Número de identificación                                                                                     

132. Número de Identificación Tributaria (NIT)    

144. Número de Identificación Tributaria (NIT)           

147. Fecha de nombramiento

156. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  

148. Tipo de documento

124. Tipo de documento

135. Fecha de nombramiento

159. Fecha de nombramiento

152. Primer apellido  

140. Primer apellido  

128. Primer apellido  129. Segundo apellido  

141. Segundo apellido  

153. Segundo apellido

130. Primer nombre

142. Primer nombre

154. Primer nombre

131. Otros nombres

143. Otros nombres

155. Otros nombres

133. DV

145. DV

157. DV

126. DV
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Revisor Fiscal y Contador

136. Tipo de documento

134. Sociedad o firma designada

146. Sociedad o firma designada

149. Número de identificación                                                                                            150. DV 151. Número de tarjeta profesional

158. Sociedad o firma designada

137. Número de identificación                                                                                          138. DV 139. Número de tarjeta profesional
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   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 5

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

141136709428

     9 0 0 7 4 0 4 3 7 4 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9

4 5

Cédula de Ciudadanía 1 3 3 6 6 6 6 3 4 9             4 2 0 0 8 2 1 T  

BARRANCO MOLINA MILENA DEL ROSARIO

               

2 0 2 4 0 9 0 9
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169. Fecha de cierre

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

164. Ciudad/Municipio163. Departamento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

169. Fecha de cierre

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

164. Ciudad/Municipio163. Departamento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

169. Fecha de cierre

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

162. Nombre del establecimiento

162. Nombre del establecimiento:

165. Dirección

165. Dirección

162. Nombre del establecimiento

1

2

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 6

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Dirección
3

141136709428

     9 0 0 7 4 0 4 3 7 4 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9

5 5

Establecimiento de comerci 0 2

Establecimiento de comerci 0 2

  

Actividades de la práctica odontológica 8 6 2 2

Actividades de la práctica médica, sin internación 8 6 2 1

    

CLINICAS ODONTOLOGICAS CLEARDENT

EXAMENES DE CONDUCCION.COM

Magdalena 4 7

Magdalena 4 7

  

Santa Marta 0 0 1    

Santa Marta 0 0 1    

      

CL 14 16 D BRR RIASCOS

CL 14     16 D   47 LC 2 BRR RIASCOS

0 0 1 6 1 1 7 8   

1 6 1 1 7 8     

          

2 0 1 4 0 6 1 2

2 0 1 4 0 6 1 2

        

      6 0 5 4 3 5 4 3 5 3

      3 0 0 5 5 1 6 6 2 8
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CERTIFICACION

SANTA MARTA, MAGDALENA, 25/01/2026

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente  CLEARDENT IPS SAS  con
NIT 900.740.437-4 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA DE AHORROS DAMAS
Número 116200121329

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA



TIPO NUMERO

115 SENA BORNACELLI PEÑARANDA NATALIE CC 1004474690 250.000      

118 SENA SALCEDO ACEVEDO GABRIELA CC 1083003731 50.000         

119 SENA SALCEDO ACEVEDO GABRIELA CC 1083003731 285.000      

164 SENA SALAZAR CORENA EVELIN VERENA CC 23197255 725.000      

203 SENA SALCEDO ACEVEDO SANTIAGO CC 1083028279 285.000      

257 SENA SALCEDO ACEVEDO GABRIELA CC 1083003731 630.000      

259 SENA GOMEZ VELASQUEZ ROSARIO DEL CARMEN CC 36546067 953.000      

292 SENA ACUÑA LOPEZ OMAR DAVID CC 1082906543 50.000         

340 SENA ACUÑA PARODI OMAR DAVID CC 1082906543 475.000      

342 SENA FALLIACE DE OLARTE NAYIBE ESTERTH CC 36540938 289.000      

343 SENA MENDOZA DE GONZALEZ YADIRA CC 36541117 795.000      

358 SENA MANRIQUE SARRIA SANDRA PATRICIA CC 31901725 50.000         

359 SENA RODRIGUEZ VELASQUEZ ESPERANZA CC 36544762 50.000         

426 SENA HINCAPIE GUERRERO FRANCIS MARINA CC 57434319 210.000      

427 SENA LABARCES POLO CRISTAL MARIA CC 1084452309 210.000      

5.307.000   

NOMBRES
IDENTIFICACION

 VALOR 

RELACION DEL SENA 2026  CLEARDENT

#ORDEN EMPRESA APELLIDOS



900740437Nit

Factura Electrónica De Venta No

FECHA FACTURA

13/06/2026

CLIENTE

899999034 1NIT

FECHA VENCIMIENTO

13/06/2026

Cantidad Valor Unitario TotalIVA

1222

CLINICAS ODONTOLOGICAS CLEARDENT S.A.S.

DIRECCIÓN TELÉFONO

VENDEDOR FORMA DE PAGO

POR CONCEPTO DE

#$36-02-00-047-000000; 8712832; 
JPCASTILLOS@SENA.EDU.CO #$

U Medida

CL 57 8 69

Descripción Valor IVA

.

IVA Régimen Común No somos Agentes de 

Retención de IVA

No.

No somos Grandes Contribuyentes

Item Código

Actividad Económica ICA ACTIV 700.00 X 1000

FEC1

CIUDAD

Santa Marta

URIEL ALEXANDER TORRADO SANCHEZ

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA 

Credito

Documento Oficial de Autorización de Numeración Facturación Electrónica No. 

18764106340511 que habilita desde FEC1 1001 hasta FEC1 2000. Vence 2028-02-

25

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

1 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

2 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

3 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

4 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

5 0

1 35.000 0% 35.000Und.60 FLUORIZACION Y/O PROFILAXIS6 0

3 90.000 0% 270.000Und.10 FRENTE ESTETICO POR DIENTE7 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

8 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

9 0

1 100.000 0% 100.000Und.SENA 027 COLGAJO POSICIONADO LATERAL 
Y O APICAL

10 0

5.307.000

SUBTOTAL

TOTAL MENOS RETENCIONES

Valor en Letras
0IVA

AV LIBERTADOR 16D 47   Teléfono 4354353 

DESCUENTO

0RETEFUENTE

0RETEIVA

0RETEICA

Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica

Correo Electrónico

TOTAL DE LA OPERACIÓNCINCO MILLONES TRESCIENTOS SIETE MIL  PESOS M/CTE

recepcion@ipscleardent.com

5.307.000

Medios de Pago: Acuerdo mutuo

Fecha y Hora de Generación:  13/06/2026 07:48:16

Total líneas o ítems:  43

.

5.307.000

0

CUFE: c3b50667c017b2b3000dec5661f55df82d69f041b9c905e051f8e5b45fa699e9f7b16e173d4946aa2c37e07c3f4f241b --Expedición: 13/06/2026 09:05 AM
Fabricante y Proveedor Tecnológico: World Office Colombia SAS  NIT 900534356-3    Software: World Office (wo_2)



900740437Nit

Factura Electrónica De Venta No

FECHA FACTURA

13/06/2026

CLIENTE

899999034 1NIT

FECHA VENCIMIENTO

13/06/2026

Cantidad Valor Unitario TotalIVA

1222

CLINICAS ODONTOLOGICAS CLEARDENT S.A.S.

DIRECCIÓN TELÉFONO

VENDEDOR FORMA DE PAGO

POR CONCEPTO DE

#$36-02-00-047-000000; 8712832; 
JPCASTILLOS@SENA.EDU.CO #$

U Medida

CL 57 8 69

Descripción Valor IVA

.

IVA Régimen Común No somos Agentes de 

Retención de IVA

No.

No somos Grandes Contribuyentes

Item Código

Actividad Económica ICA ACTIV 700.00 X 1000

FEC1

CIUDAD

Santa Marta

URIEL ALEXANDER TORRADO SANCHEZ

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA 

Credito

Documento Oficial de Autorización de Numeración Facturación Electrónica No. 

18764106340511 que habilita desde FEC1 1001 hasta FEC1 2000. Vence 2028-02-

25

1 105.000 0% 105.000Und.990 RECONSTRUCCION DE TERCIO 
INCISAL CON RESINA 
FOTOCURADO

11 0

1 35.000 0% 35.000Und.60 FLUORIZACION Y/O PROFILAXIS12 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

13 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

14 0

2 300.000 0% 600.000Und.SENA 028 FRANKELL LLL BIMBLER KLAMP 
BIONATOR (ACTIVADOR)

15 0

2 15.000 0% 30.000Und.1013 MODELO DE ESTUDIO16 0

1 17.000 0% 17.000Und.1010 SUPERFICIE ADICIONAL17 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

18 0

1 35.000 0% 35.000Und.60 FLUORIZACION Y/O PROFILAXIS19 0

1 20.000 0% 20.000Und.1011 OBTURACION 1 SUPERFICIE 
RESINA

20 0

1 441.000 0% 441.000Und.7 CORONA COMPLETA METAL-
PORCELANA

21 0

5.307.000

SUBTOTAL

TOTAL MENOS RETENCIONES

Valor en Letras
0IVA

AV LIBERTADOR 16D 47   Teléfono 4354353 

DESCUENTO

0RETEFUENTE

0RETEIVA

0RETEICA

Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica

Correo Electrónico

TOTAL DE LA OPERACIÓNCINCO MILLONES TRESCIENTOS SIETE MIL  PESOS M/CTE

recepcion@ipscleardent.com

5.307.000

Medios de Pago: Acuerdo mutuo

Fecha y Hora de Generación:  13/06/2026 07:48:16

Total líneas o ítems:  43

.

5.307.000

0

CUFE: c3b50667c017b2b3000dec5661f55df82d69f041b9c905e051f8e5b45fa699e9f7b16e173d4946aa2c37e07c3f4f241b --Expedición: 13/06/2026 09:05 AM
Fabricante y Proveedor Tecnológico: World Office Colombia SAS  NIT 900534356-3    Software: World Office (wo_2)



900740437Nit

Factura Electrónica De Venta No

FECHA FACTURA

13/06/2026

CLIENTE

899999034 1NIT

FECHA VENCIMIENTO

13/06/2026

Cantidad Valor Unitario TotalIVA

1222

CLINICAS ODONTOLOGICAS CLEARDENT S.A.S.

DIRECCIÓN TELÉFONO

VENDEDOR FORMA DE PAGO

POR CONCEPTO DE

#$36-02-00-047-000000; 8712832; 
JPCASTILLOS@SENA.EDU.CO #$

U Medida

CL 57 8 69

Descripción Valor IVA

.

IVA Régimen Común No somos Agentes de 

Retención de IVA

No.

No somos Grandes Contribuyentes

Item Código

Actividad Económica ICA ACTIV 700.00 X 1000

FEC1

CIUDAD

Santa Marta

URIEL ALEXANDER TORRADO SANCHEZ

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA 

Credito

Documento Oficial de Autorización de Numeración Facturación Electrónica No. 

18764106340511 que habilita desde FEC1 1001 hasta FEC1 2000. Vence 2028-02-

25

2 15.000 0% 30.000Und.1013 MODELO DE ESTUDIO22 0

1 60.000 0% 60.000Und.SENA 024 RETIRO DE PROTESIS FIJA 
SOBREPILAR

23 0

1 150.000 0% 150.000Und.416515194 PLACA DE HAWLEY24 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

25 0

1 200.000 0% 200.000Und.984 CUOTA INICIAL26 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

27 0

1 35.000 0% 35.000Und.60 FLUORIZACION Y/O PROFILAXIS28 0

1 40.000 0% 40.000Und.41651561 PAQUETE DE ORTODONCIA29 0

1 20.000 0% 20.000Und.1011 OBTURACION 1 SUPERFICIE 
RESINA

30 0

1 35.000 0% 35.000Und.60 FLUORIZACION Y/O PROFILAXIS31 0

2 17.000 0% 34.000Und.1010 SUPERFICIE ADICIONAL32 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

33 0

5.307.000

SUBTOTAL

TOTAL MENOS RETENCIONES

Valor en Letras
0IVA

AV LIBERTADOR 16D 47   Teléfono 4354353 

DESCUENTO

0RETEFUENTE

0RETEIVA

0RETEICA

Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica

Correo Electrónico

TOTAL DE LA OPERACIÓNCINCO MILLONES TRESCIENTOS SIETE MIL  PESOS M/CTE

recepcion@ipscleardent.com

5.307.000

Medios de Pago: Acuerdo mutuo

Fecha y Hora de Generación:  13/06/2026 07:48:16

Total líneas o ítems:  43

.

5.307.000

0

CUFE: c3b50667c017b2b3000dec5661f55df82d69f041b9c905e051f8e5b45fa699e9f7b16e173d4946aa2c37e07c3f4f241b --Expedición: 13/06/2026 09:05 AM
Fabricante y Proveedor Tecnológico: World Office Colombia SAS  NIT 900534356-3    Software: World Office (wo_2)



900740437Nit

Factura Electrónica De Venta No

FECHA FACTURA

13/06/2026

CLIENTE

899999034 1NIT

FECHA VENCIMIENTO

13/06/2026

Cantidad Valor Unitario TotalIVA

1222

CLINICAS ODONTOLOGICAS CLEARDENT S.A.S.

DIRECCIÓN TELÉFONO

VENDEDOR FORMA DE PAGO

POR CONCEPTO DE

#$36-02-00-047-000000; 8712832; 
JPCASTILLOS@SENA.EDU.CO #$

U Medida

CL 57 8 69

Descripción Valor IVA

.

IVA Régimen Común No somos Agentes de 

Retención de IVA

No.

No somos Grandes Contribuyentes

Item Código

Actividad Económica ICA ACTIV 700.00 X 1000

FEC1

CIUDAD

Santa Marta

URIEL ALEXANDER TORRADO SANCHEZ

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA 

Credito

Documento Oficial de Autorización de Numeración Facturación Electrónica No. 

18764106340511 que habilita desde FEC1 1001 hasta FEC1 2000. Vence 2028-02-

25

2 105.000 0% 210.000Und.232402 RECONSTRUCCION DE TERCIO 
INCISAL

34 0

6 20.000 0% 120.000Und.1011 OBTURACION 1 SUPERFICIE 
RESINA

35 0

1 35.000 0% 35.000Und.60 FLUORIZACION Y/O PROFILAXIS36 0

1 26.000 0% 26.000Und.41651556 PANORAMICA37 0

4 50.000 0% 200.000Und.994 DETARTRAJE SUPRA Y 
SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

38 0

12 17.000 0% 204.000Und.1010 SUPERFICIE ADICIONAL39 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

40 0

1 50.000 0% 50.000Und.995 CONSULTA CON ODONTOLOGO 
ESPECIALISTA

41 0

2 105.000 0% 210.000Und.232402 RECONSTRUCCION DE TERCIO 
INCISAL

42 0

2 105.000 0% 210.000Und.232402 RECONSTRUCCION DE TERCIO 
INCISAL

43 0

5.307.000

SUBTOTAL

TOTAL MENOS RETENCIONES

Valor en Letras
0IVA

AV LIBERTADOR 16D 47   Teléfono 4354353 

DESCUENTO

0RETEFUENTE

0RETEIVA

0RETEICA

Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica

Correo Electrónico

TOTAL DE LA OPERACIÓNCINCO MILLONES TRESCIENTOS SIETE MIL  PESOS M/CTE

recepcion@ipscleardent.com

5.307.000

Medios de Pago: Acuerdo mutuo

Fecha y Hora de Generación:  13/06/2026 07:48:16

Total líneas o ítems:  43

.

5.307.000

0

CUFE: c3b50667c017b2b3000dec5661f55df82d69f041b9c905e051f8e5b45fa699e9f7b16e173d4946aa2c37e07c3f4f241b --Expedición: 13/06/2026 09:05 AM
Fabricante y Proveedor Tecnológico: World Office Colombia SAS  NIT 900534356-3    Software: World Office (wo_2)






















































































