Factura Electréonica de Venta  e1-5s350
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No. 18764092536869 de 29/04/2025 - 29/04/2027 autoriza F1 - 2,001 a F1 - 1,000,000

Centro d? [?IagI'IOStICO Tipo de Operacién SS-SinAporte
Urologico S.A Fecha de Generacion 30/06/2026 16:07
Fecha de Vencimiento 30/07/2026 16:07
Actividad Economica Principal 8621 Fecha de Validacion 30/06/2026 16:07
No somos Gran Contribuyente Inicio de Facturacién 22/06/2026
No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA Fin de Facturacion 26/06/2026
No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios Forma de Pago Crédito 30 DIAS
Medio de Pago Transferencia Crédito Bancario
Moneda COoP
Orden de Compra - SUBSIDIADO

DATOS DEL EMISOR DATOS DEL CLIENTE

Razdn Social CENTRO DE DIAGNOSTICO Razdn Social

UROLOGICOSACDUSA
CENTRO DE DIAGNOSTICO UROLOGICO

Nombre Comercial Nombre Comercial
SACD.U.SA
NIT 810002335 NIT
Obligacién NO APLICA Obligacién
Email facturasradian3@gmail.com Email
Teléfono 8876505 Teléfono
. L CR 27 66 30 BRR PALERMO ALTO, . .
Direccién Fiscal Direccion

MANIZALES, (CALDAS, CO)

Ciudad, Depart.

SALUD TOTAL EPS-S S.A.

800130907
IVA
FACTURACIONELECTRONICA@SALUDTO

TAL.CO
8870454

CALLE 65 NO. 23 B 65
MANIZALES, CALDAS (CO)

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTALITEM
1 931001 TERAPIA FISICA INTEGRAL 5 EA $31,500.00 $157,500.00 $157,500.00
1

Subtotal $157,500.00

Total a Pagar

$157,500.00

CC 30393882 - OMAIRA LOPEZ . - SUBSIDIADO - NRO. AUTORIZACION: 05182-2634637183 - FECHA INICIO SERVICIOS: 2026-06-22 - FECHA FINALIZA

SERVICIOS: 2026-06-26
Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR FIRMA CLIENTE

CUFE: 0f775ea294e0e43655dc822e161408085721ed58e6973b083ab58c21e623650bef7c5e9b6f56ca190146b60226ec3679

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648
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