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'SUBRED INTEGRADA 3E SERVICIOS DE S4i.)D SUR OCCIDENTE ESE

Fecha Actual : martes, 21 marzo 2023

172
COMPROBANTE ENTRADA
NCAKD00000018707
PROVEEDOR LIFE SUMINISTROS MEDICOS S. A8 NIT: 900240177  FECHA: 21/03/2023 02:41 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (Bogota, D.C.) ESTADO:  Confirmado
DIR_ECCION: CL 84 5010 LC 202 A o MONEDA:  Pesos
. . KE10R14 - GESTION DE ALMACENES
. TELEFONO: 3568417 ALMACEN: - OCCIDENTE DE KENNEDY
N° FACTURA: E44842/ % ICA: 41400  PLAZOQ: 90, FECHA FAC: 18/03/2023 12:00a. m./"
[]OBLIGACION PRESUPUESTAL: ) : '
DISPONIBILIDAD _ COMPROMISO OBLIGACION
DOCUMENTO : ]
CODIGO NOMBRE ~ PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL  %DTO %IVA
MED&'}DE‘ CEFTRIAXONA 1G POLVYO LIOFLIZADO GRAMQ 450,00 $1.350,00 § B07.500,00 0,00 0,00
’ PARA RECONSTITUCION .
MEDS91 ERTAPENEM EN FRASCO VIAL DE VIDRIO GRAMO 20,00 $ 58.800,00 $1.176.000,00 0,00 0,00
’ TIPO | DE BOROSILICATO TRANSPARENTE '
. POR 20 ML,CON TAPON DE GOMA DE
.. CLOROBUTILO TIPO 1Y TAPADE -
PLASTICO FLIP OFF Y AGRAFE DE
'ALUMINIC CONTENIENDO POLYVO
. _ LIOFILIZADO FOR 1 G, 7
- DETALLE " . : SUBTOTAL: $1.783.500,00"
. EJECUCION DEL GONTRATO No 92(}2-2(}22,/FAC'I;URA No E44842 / DESCUENTO: $0.00
' . ' IMPUESTO: $0,00
SUBTOTAL 4 5 1.7&_33.500,0(3/
FLETES: - 3 0,00
IMP FLETES: $ 0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $7.384,00
RETE FUENTE: . $ 44.588,00
_ OTRAS RETE: $0,00
_ TOTAL COMPROBANTE i OTRAS DEDUC: . $0,00
_"UN'MILLON SETECIENTOS TREINTA Y UN MIL QUINIENTOS VEINTIOCHO IMP DISTR): $0,00
. PESOS CON CERO CTVS M/Cte. _ AJUSTE RED: $000
AJUSTE AL TOTAL: $0,00
TOTAL COMPR: $1.731.528,00
o Afectacion Presupuestal
) ) Obligacion:
| \i&dmﬁa\u&[
~ NATALIA SOLER VERGARA
1001118779
" Nombre leporte INRPComprobantel:zitrada . Imprime: Usuario: 1001118779 '

LICENCIADO A: [SUBREL: TNTEGRADA DE ,JI'RVIC[OS DE SALLID SUR QCCIDERTE ESE] NIT [900959048-4]
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LIFE SUMINISTROS MEDICOS S.A.S
- NIT 900.240.177-% RESPONSABLES DE IVA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
! Actividad Economica 4645 Tarlfa AutoRenta 0,40% ESTE DOCUMENTO ES UN TITULO VALOR
i ZF ZOFIA MZ 7 LT 37 BG 1 Y 2 GALAPA -ATLANTICO AMPARADO POR LALEY 1231 DE 2008
: Telefonos: (5)3568417 (5)3565641 FAX:(5) 3566159 ° . PPN
No somos Autoretenedores - No somos Grandes Contribuyentes N :g* N
Actividad ICA : 202 7,00x mil

B hen e L : R T it i
2023 3 18 11:36 am. 2023 & 18 . 90 DIAS 7
SENOR(ES): SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIC DESPACHAR A : o
NIT/CC: 900958048-4 CLL 93946
DIRECCION : CLL 939 48 BOGOTA
110811 BOGOTAD..C COLOMBIA
COLOMBIA
TELEFONO: 7560505 ext 1207
| — . ~

CUFE: 01882cdabafch3e5e3da7e712a831d2b877(971ddet628athbi6da992f60d8163dea c97dbed882e60972493800436ff

COBRIGO DESCRIPCION VR UNITARIO CANT. %DSC  %lIVA IVA TOTAL

MD(O4578 CEFTRIAXONA 1 GR AMPOLLA (NORSTRAY NUART) 1,350.04 450.00 (.00 0,00 607,500.00

Remision No.: 53928 LOTE: 223052134 CANT: 45000 VENCE: 30/08/2025 INVIMA 2020M-D019759  CUM: 20160174-01

MDO4184  ERTAPENEM 1 GR AMPOLLA {(REG)-(NORSTRAY NUART) 58,800.00 20.00 0.00 0,00 1,176,000.00
(CF)

: Remision No.: 53929 . LOTE: 9B0USBAADZE  GANT: 20,00 VENCE: 29/08/2024  INVIMA 2020M-0016126-R  GUM: 020086217-02
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SON: UN MILLON SETECIENTOS TREINTAY UN MIL QUINIENTOS VEINTIOCHO PESOS CON SUBTOTAL 1,783,500.00
; OCHENTAY UN CENTAVOS MIL DESCUENTO 0.00
I MEDIC DE PAGO: Consigancién bancaria IVA 0.00/
RETEFUENTE 44,587.50
OBSERVACIONES: CTO 9202-2022 OC 1675 USS KENNEDY TRANSVERSAL 74 F RETEIVA
No 40 B -54 SUR RESPONSABLE LUPE ADELAIDA PINILLA RETEICA 7 585.60
Basado en Pedidos de cliente 53126. Basado en Entregas 53928. TOTAL A PAGAR 1,731.528.81
L BODEGA: 16 BOGOTA y
FIRMA Y SELLO " FIRMAY SELLO DEL CLIENTE

VENDEDOR GUIA No,
: PILAR NINO MENDIVELSC

MERCANCIA RECIBIDA A SATISFACCION

NOMBRE, C.C./NIT, FECHA RECIBO

— . < - . e N
ME OBLIGC {NOS OBLIGAMOS) A FAGAR EN ESTA CIUDAD, EL VALCR DE ESTA FACTURA DE VENTAA FAVOR DE LIFE SUMINISTROS MEDICOS S.A.S SIN PERJUICIO DE LAS NORMAS
ESTABLECIDAS EN EL CODIGC DE PRAGEDIMIENTO CIVIL, EXCUSADO EL PROTESTO, LA PRESENTACION Y LA NOTICIA DE REGHAZOQ, POR LA CUAL DECLARD (AMOS) COMO PROPIETARIO DEL
NEGOCIO O REPRESENTANTE (S) LEGAL (ES} DEL MISMO, O COMO REPRESENTANTE, DELEGADO ¢ DEPENDIENTE LABORAL DE LAPERSONA COMPRADORA DE ESTA MERCANCIA, LAS CUALES
HE RECIBIDC EN SU NOMBRE O EN EL MIO PROPIO A ENTERA SATISFACCION. Impreso por SAP Bussines One Nit: 900320612-5. Factura efectronica generada por Facture S.A.8. Nit 800398741-7

DOCUMENTO OFICIAL DE AUTORIZACION DE NUMERACION DE FACTURACION POR COMPUTADOR NO. 18764036620894 22/08/2022 A 22/08/2023 DE E 37001 AE 57000




CERTIFICACION ACREDITANDO PAGO DE APORTES (ART.50 LEY 789/02)

Nombre o razén social del proponente: LIFE SUMINISTROS MEDICOS SAS

Yo, ARSECIO ISMAEL SIERRA PRADA identificado con cedula de ciudadania No.
72.134.004 de Barranguilla, con Tareta Profesional N® 41370-T, en mi condicién de
Revisor Fiscal, certifico que LIFE SUMINISTROS MEDICOS S5.A 8. con NIT No. 900.240.177-9
ha cumplido con el page de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales
exigidos por la ley, durante los anteriores doce ( 12 | meses, incluyendo los
Ultimos seis {6) meses anteriores a la fecha de expedicién de la presenie y se
encuentra o dia v a paz y salvo por todo concepto relacionade con dichos

De igual mcnera LIFE SUMINISTROS MEDICOS $.A.S. es coniribuyente declarante
del impuesto scbre la renfa y complementarios v sujetos pasivos del impuesto
sobre la renta para la equidad CREE y nos encontramos exonerados del pago
de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del Aprendizaje (SENA)
y del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) segin lo establecido en
la ley 1607 de 2012 reglamentada parcialmente por el Decreto 862 de 2013

Expedida a los 01 dias del mes de marzo de 2023

Atentamente,

LIFE SUMINISTROS MEDICOS S.A.S.
Nit: 900.240.177 -9
ARCESIO ISMAEL SIERRA

Teléfonos: (57-5) 356 8417 - 356 5641 - 356 6159

Fax: (57-5) 356 8417

Direccion: Calle 84 N° 50 - 10 local 206A Barranqguilla - Colombia
E-mail: contacto@lifesumimed.com




