SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Actual : jueves, 03 septiembre 2026

1/1
N°AK000000017629
PROVEEDOR: RAFAEL ANTONIO SALAMANCA NIT: 17068260 FECHA: 17/01/2023 12:23 p. m.
CIUDAD: BOGOTA, D.C. (Bogota, D.C.) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: TV 93N 51-98BG18 MONEDA: Pesos
. . KE10R14 - ADM GESTION DE ALMACENES USS
TELEFONO: 6017432597 ALMACEN: OCCIDENTE DE KENNEDY
N° FACTURA: FE121047 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 17/01/2023 12:00 a. m.
[ |OBLIGACION PRESUPUESTAL:
DISPONIBILIDAD COMPROMISO OBLIGACION
DOCUMENTO
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
MEDO081 LBUMINA HUMANA 20%/50 ml SOLUCION [MILILITRO 50,00] $82.515,00] $ 4.125.750,00 0,00 0,00
INYECTABLE
Registro Sanitario: 2016M-0004404-R1 Lote: LB063578 |
Clasificacion de riesgo: NoAplica
MED2009 CEFTAZIDIMA + AVIBACTAM 2g/0,5 g POLVO[GRAMO 30,00 $379.000,00[$ 11.370.000,00] 0,00} 0,00}
PARA SOLUCION PARA INFUSION
Registro Sanitario: 2019M-19450 Lote: 22K00557 |
Clasificacion de riesgo: NoAplica
MED1349 PIPERACILINA/TAZOBACTAM 4.5 G POLVO |GRAMO 4.500,00 $ 5.556,00 $ 0,00} 0,00
LIOFILIZADO PARA RECONSTITUCION 25.002.000,00)
Registro Sanitario: 2022M-0006639-R2 Lote: 213012177
Clasificacion de riesgo: NoAplica
DETALLE SUBTOTAL: $ 40.497.750,00
EJECUCION DEL CONTRATO No 7996-2022,FACTURA No FE121047 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $ 0,00
SUBTOTAL 1 $ 40.497.750,00
FLETES: $ 0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $ 0,00
RETE ICA: $167.661,00
RETE FUENTE: $1.012.444,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
TREINTA'Y NUEVE MILLONES TRESCIENTOS DIECISIETE MIL SEISCIENTOS AJUSTE RED: $0,00
CUARENTAY CINCO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
AJUSTE AL TOTAL: $ 0,00
TOTAL COMPR: $ 39.317.645,00
Afectacion Presupuestal
Obligacion:
SANDRA FIGUEREDO ROMERO
53097688
ELABORADO POR: REVISADO POR: APROBADO POR:
53097688 SANDRA FIGUEREDO ROMERO
Nombre reporte : INRPComprobanteEntrada Imprime:  Usuario: 19325438

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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AUTORIZACION DIAN No. 18764041890313 Tipo04 FE DEL: 26/12/2022 PREFIJO FE DESDE No. 119575 HASTA No. 200000 VALIDA HASTA 26/06/2023

"DDB (DEPOSITO DE DROGAS BOYACA) ES MARCA REGISTRADA™

( SUBRED INT DE SERV DE SALUD SUROCCIDENTE FEC}::iA DE FACTURA N
’ NIT: 9009590484 i 17/01/2023
CL 93946 N TELEFONO: 7560505 BOGOTAD.C. »
SOLICITADO POR © CT 7996_2022 CREDITO 90 DIAS - Efectivo VENCIMIENTO
CONTRATO No P0003888 . 6 - MENSAJERIA i
ORDEN DE COMPRANo  P0003888 ‘ | 17/04/2023
41 ENTREGAREN TV 74 F 40 B 54 SUR KENNEDY -
k N° CONTROL INTERNO 1103 PED/1068 ; /
]
CcoD. DESCRIPCION DEL ARTICULO CANTIDAD LOTE Vto LOTE [VR.UNITARIO I\(}A VR. TOTAL
00249 Q&SL{QQQQSPM 206 (FLEXBQE'./M)I%?&?)}QMP 50MA:]_C <B0O5SAAO0T - 50BOL |LB063578 3111212023 / 82,515,00 0% 4,125,750.00
il
10530 CCUEJ Eﬁé‘%&’} AVIBACTAM 2/0 59 PFIZER“O)V ATC:J01DDS53 / 30 v/ 22K00557 / 31/03/2025|,~  379,000.00{ €% 11,370,000.00
o 4
02673 E&PME%ZCJ(;L;E{TTAZOBACE?;AM%g%(a%gf‘)w ATC:JO1CROS 4,500V 1213012177 / 30/09/2024| 5,556.00 q% 25,002,000.00
{
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Totales: Lineas: *3* Articulos: *3* Cantidad: *4580* !
SON: SUBTOTAL COP | 40,497,750.00
TREINTA Y NUEVE MILLONES TRESCIENTOS DIECISIETE MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y VA cop 0.00
CINCO CON 56/100 PESOS M/CTE RETEIVA COP_ |
RETEICA COP 1 167,660,609 |
RETEFUENTE |[COP . 1,012,443.75
=) , TOTAL COP | 39,317,645.56
RECIBI: ,’
i
DEPOSITO DROGAS BOYACA ____— FIRMA, IDENTIFICACION Y CARGO FECHA YHORA
T el !
Bk;}: ;reé :ggilal;n reclamos ni descuentos por faltantes ¢ averias de mercancias, s el comprador no realiza su pecliva 3 com.ce dentro de las 48 horas siguientes al recibo de su pedido. f,

ii) Productos refrlgerados, controlados, Intervenldos, alto costo no tienen devolucidn

ii) DDB reporta timestralmente al SISMED los precios y cantidades registrados en esta factura,
) ParLa mayor informacién sabre las Politicas de Devolucién, puede ver mas en nuestro sitio web: ddb.co/politicas-de-devolucion-ddb.
Nota Legal:

Después de la fecha de vencimienlo la presenle factura genera los intereses de mora méximos izados por la

f
|
'

.1;

de Colombia {SFC) a partir de su vencimiento, La empresa se reserva ‘) derecho de propiedad de la

-mercancia hasta su cancelacién. Todo cheque devuelto por culpa del librador causara una sancién del 20% de su valor, arl. 731 del Cddlgo de Comercio ¢, Domicilio de Cumplimisnto de la Obligacién Serd Bogota D.C. £l Comprador conoce y

acepta las condiciones de Venta, Se hace constar que la firma en esla factura oen |a Guia correspondiente de enlrega de una persona distinta del comprador implica que dicha persona esld

firmar, confesar la deuda y obligar al Comprador.
CUFE:
Fechay hora Factura:  17/01/2023 07:47:26.
Fecha y hora Validacion: 17/01/2023 07:50:42

por el C para

dbc3e87ab42b4cef6eb05692a87f7 ae5eche2e81 a0b5a37525da6fec2602e809h1eea6430d0c2bb573559f22f0bc4de gi

*Productos regulados pago a 30 dias*No aplica devoluciones*Na aplica descuentos comerciales.




PREPARA3- 16/01/2023 14 31

, PEDIDO:=‘1068
SERIE: = PED
'FECHA: = 16/01/2023

~

 CLIENTE: = SUBRED INT DE SERV DE SALUD SUROCCIDENTE o o oL

DIRECCION: = TV 74 F 40 B 54 SUR KENNEDY Ma‘\m'«@ 1%
~ JRNC [COD |DESCRIPCION , : _— |CANT || PREP. | |XOTE - W VENEE - [ NyimA /- PRECIO-  |SUBTOTAL
10530- {CEFTAZIDIMA-AVIBACTAM 2/0,5g PFIZER(10)V/ 30{ - ./{of{ K00557/ .}/31—MAR—25 WémgM 19450 ¢ 379.000,00| 11.370.000,00| -
02673 |PIPERACILINA+TAZOBACTAM 4.5g(DELTA)VIAL 4.500(¥Z 4500213012177 4[| 30-SEP-24 || 2037i1-0011644-R1:4{  5.556,00| 25.002.000,00
00249 |ALBUMINA HUM 20G (FLEXBUMIN 20%)AMP 50ML7” _ [ 100 0| /!3{/(02?32578/ Mjﬁé-z's;q 019M-0007240- R1¥] 82.515,00| 4.125.750,00
02528 |LEVOMEPROMAZINA 4% (HUMAX) SOL ORAL x 20 80| . | || 2007M-0007588 7.222,00 -
Total | - ' i f ‘ -

A

40.497.750,00|
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD. SUR OCCIDENTE ESE

CIUDAD: BOGOTA (Bogots, D.C.)
'DIRECCION: TV 935[98
- .. TELEFONO: 7560505

|

| _ A

| . - PROVEEDOR: - RAFAEL ANTONIO SALAMANCA
|

)

|

CLASE ORDEN: ‘Orden_Compra

ORDEN DE COMPRA ;
N°KSOC0000001560

NIT: 17068260

)

Fecha Actual lunes, 16 *nero 2023 ]
1/1
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FECHA:  16/01/2023 01{45 p.m.
ENTREGA:  17/01/2023 12:00 2. m.

i
ESTADO:  Confirmado {g

LUGAR: Uss KENNEDY TV74¥%
: #40 B -54 SUR

: CONTRATO RAFAEL ANT (BNIO

) SALAMANCA 7996-2022

L . CODIGO  NOMBRE - — PRESENTAGION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL: “%DTO %IVA

MED081 ALBUMINAHUMANAZO%/SO ML FRASCO 100,00 $82.51500 . $8.251.500,00 0,00 0,00
- . ‘SOLUCION INYECTABLE . S : »
| ! MED2009:  CEFTAZIDIMA + AVIBACTAM 2G/0,5 G POLVO PARA 30,00 $379.000,00 $11.370.000,00 0,00 0,00
| o POLVO PARA SOLUCION PARA RECONSTITUIR A ' ‘ : : .
| . . INFUSION - SOLUCION" ’ !
| . o INYECTABLE - . !
‘ © MEDI01] LEVOMEPROMAZINA 4% SOLUCION FRASCO - 80,00 . $7222,00  $577.760,00 0,00 0,00
- ' ORALFRASCO GOTERO X 20ML - ! -
MED1349 PIPERACILINA/TAZOBACTAM 4.5 G © AMPOLLA 4.500,00 -$5.556,00 $25.002.000,00 0,00 0,00
g * POLVO LIOFILIZADO PARA . : C - :
RECONSTITUCION )

DETALLE

i
i

CARGO AL CONTRATO 7996-2022

Usnario que Conﬁ:ma: 22639929 - LUZ DARY TERAN MERCADO )

o,

‘Nombre repo&e : INRPOrdenCofnpra’

LICENCIADO A: [SUBRED INT_EGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4] -

_ SUBTOTAL: $ 45.201.260,00

DESCUENTO: 1 %000

. IMPUESTO: 180,00
TOTAL ORDEN:  $45.201.260,00

:
. ['
¢ Usuario Imprime: 2;2639929
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