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FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA

Representación Gráfica
 

Datos del Documento

Código Único de Factura - CUFE :
8894973135fec29df1fd82bead047aed80dfecf304364e00f04b4cb203d4e83829357442ac7ea1fe7e5a56a26f114d53
Número de Factura:   MFE-8860 Forma de pago:   Crédito
Fecha de Emisión:   15/08/2025 Medio de Pago:   Acuerdo mutuo
Fecha de Vencimiento:   16/08/2025 Orden de pedido:  
Tipo de Operación:   10 - Estándar Fecha de orden de pedido:    

Datos del Emisor / Vendedor

Razón Social:   MEDLUCARA LTDA
Nombre Comercial:   MEDLUCARA LTDA
Nit del Emisor:   800131264 País:   Colombia
Tipo de Contribuyente:   Persona Jurídica Departamento:   BOGOTA D.C.
Régimen Fiscal:R-99-PN Municipio / Ciudad:   LOCALIDAD BARRIOS UNIDOS
Responsabilidad tributaria:   01 - IVA Dirección:   AK 20 80 77
Actividad Económica:   8699 Teléfono / Móvil:  

Correo:   gerencia@cnsalud.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razón Social:   INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
Tipo de Documento:   NIT País:   Colombia
Número Documento:   899999239 Departamento:   BOGOTÁ D.C
Tipo de Contribuyente:   Persona Jurídica Municipio / Ciudad:   BOGOTÁ
Régimen fiscal:   O-13 Dirección:   AK 68 64 C 75
Responsabilidad tributaria:   ZZ - No aplica Teléfono / Móvil:   6014377630

Correo:   facturacion@cnsalud.com

Detalles de Productos
  IMPUESTOS

Precio unitario
de ventaNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio unitario Descuento

detalle
Recargo detalle IVA % INC %

1 85100000-0
Examen Médico Ocupacio
nal de Ingreso (Acceso Fa

cil)
94 2,00 45.900,00 0,00 0,00     91.800,00

2 85100000-0 Evaluación psicosocial Ing
reso (Acceso Facil)

94 1,00 39.900,00 0,00 0,00     39.900,00

3 890363
Examen Médico Ocupacio
nal Periódico (Acceso Facil

)
ZZ 84,00 45.900,00 0,00 0,00     3.855.600,00

4 890363
Examen Médico Ocupacio
nal Periódico (Acceso Inte

rmedio)
ZZ 2,00 59.900,00 0,00 0,00     119.800,00

5 890363 Evaluación psicosocial Peri
odico (Acceso Facil)

ZZ 77,00 39.900,00 0,00 0,00     3.072.300,00

6 890363 Evaluación psicosocial Peri
odico (Acceso Intermedio)

ZZ 2,00 49.900,00 0,00 0,00     99.800,00

7 890363 Optometría - (Acceso Facil
)

ZZ 88,00 32.900,00 0,00 0,00     2.895.200,00

8 890363 Optometría - (Acceso Inte
rmedio)

ZZ 2,00 34.800,00 0,00 0,00     69.600,00

9 85100000-0 Audiometría - (Acceso Fac
il)

94 9,00 25.800,00 0,00 0,00     232.200,00

10 85100000-0 Espirometria - (Acceso Fa
cil)

94 9,00 28.600,00 0,00 0,00     257.400,00

11 85100000-0 Examen Perfil Lipidico (Acc
eso Facil)

94 60,00 49.000,00 0,00 0,00     2.940.000,00
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Notas Finales

MACROREGI.N:3 REGIONAL: VALLE DEL CAUCA CONTRATO :01020452024

Datos Totales

Documento generado el:
15/08/2025 11:28:22 
Documento validado por la
DIAN:
15/08/2025 11:31:12 
XML Generado por: Proveedor
Tecnológico
900965992
PDF Generado por:
Solución Gratuita DIAN
Nit:800197268

MONEDA
TASA DE CAMBIO

Subtotal
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura  
IVA 0,00
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otros impuestos
Total impuesto (=)
Total neto factura (=)
Descuento Global (-)
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) ㅤㅤㅤㅤㅤ  $

Valores informativos

ANTICIPOS
Anticipos

RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO

Subtotal 13.673.600,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 13.673.600,00
IVA 0,00
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 13.673.600,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) ㅤㅤㅤㅤㅤ  COP $ 13.673.600,00

Valores informativos

ANTICIPOS
Anticipos

RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

Numero de Autorización:
18764078871159

Rango desde:
6745

Rango hasta:
10000

Vigencia: 2025-09-
04
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