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FACTURA DE VENTA %

. HOSPITAL SANTA LUCIA E.S.E. (

EL DOVIO, VALLE DEL CAUCA | DESERVICIOS DE SALUD
NIT. 891.901.296-2
CARRERA 6 # 7-65 - TELF. 3122013135 N 0- 4385 P
' FECHA 21/06/2017 f
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[ FEDORESOE SALUD: SUBTOTAL 160.400
PAOU FRUTES - CUOTA MODERADORA

GRAN TOTAL 160.400

*Excento de Retencién en la Fuente (Art. 369, Numeral 1, parte B, Estatuto tributario). Serv. Excentos de IVA
*Favor consignar a la Cuenta Corriente No. 0148699939996 del Banco Davivienda.

*Esta Factura se asimila en todos sus efectos o la letra de cambjo, Art. 774 del CCy cousarg intereses de mora o la tasa méxima legal,

(F 4 9.

CARLOS FERNANDO VILLEGA SARRIA SANDRA PATRICIA ARIS TIZABAL TAMAYO
Gerente ESE Hospital Santa Lucia Jefe de Facturacion Hospital Santa Lucia

www. frospitaleldovio.gov.co - facturacion@hospitaleldovio. gov.co

" Factura impresa en computador, Programa Tecnosalud. g




