COLEGIO MAYOR
WPY» DE ANTIOQUIA

INSTITUCION UNIVERSITARIA

RELACION ENTREGA DE CUENTAS POR PAGAR

GF-FR-009

N° CONVENIO PROCESO QUE ENTREGA LAS CUENTAS
Seguridad y OBSERVACIONES:
Salud en el FECHA DE ENTREGA: 5/04/2022
Trabajo
3 . VALOR CUENTA RECIBIDO
N°| APELLIDOS Y NOMBRES | CEDULANIT OE COBRO CUENTA DE COBRO No
BIENES Y
U. CONVENIOS |  PRESUPUESTO | CONTABILIDAD [ TESORERIA| o0 = | NOMINA

1 Laboratorio clinico 800049104-1 3,356,400 FME83514

colmedicos IPS SAS

FECHAS DE RECIBIDO

Fecha de Publicacion: Mayo 15 de 2013




NIT: 800049104-1 FACTURA ELECTRONICA DE

OLMEDICOS?Eiii‘;%"i’;'ii?i;ﬁ:‘o FMEB3614

ALUD DE U EMPRESA Email: facturacion@colmedicos.com
Calle 50 No. 46-36 Edificio Furatena piso 14 Fecha de la Factura
Medellin - COLOMBIA 04 /04 /2022 16:59:51
LABORATORIO CLINICO COLMEDICOS IPS SAS www.colmedicos.com Fecha Validacién DIAN
CLIENTE: Colegio Mayor de Antioquia 04/04/2022 16:59:55
Direccion:  CL 6577 126 Fecha de Vencimiento
Documento: 890980134-1 Ciudad Medellin - COLOMBIA 03/05/2022
Teléfono:  4445611/2649081 Nota de Entrada: Forma de pago
Orden de compra: Remision: Crédito
‘ ITEM CcoD DESCRIPCION CANT VAL UNITARIO IVA VALOR TOTAL

1 411038 Consulta Optometria 38 $21,300.00 0% $ 809,400.00
2 411110 Historia clinica digital de ingreso 38 $ 24,300.00 0% $ 923,400.00
3 411112 Historia Clinica digital de control periddico 3 $ 24,300.00 0% $ 72,900.00
4 412503-14 Hemoleucograma (M) 1 $ 15,200.00 0% $ 15,200.00

5 412503-4  Coprolégico Il e s et FAn el ] 6 $8,600.00 0% $ 51,600.00

Radicado: FAC2022400264

- i A 05-04-2022 13:27:33 o
6 412503-7 Frotis de uiias Radicador: MONICA BIBIANA FIGUEROA GOMEZ 6 $ 8,600.00 0% $ 51,600.00

7 412503-8 Frotis faringeo 6 $ 8,600.00 0% $ 51,600.00
8 412509-13 Creatinina en suero 1 $ 12,100.00 0% $ 12,100.00
9 412509-35 Nitrogeno Ureico [BUN] 1 $ 17,500.00 0% $ 17,500.00
10 412509-47 Transaminasa Glutamico Piruvica (TGP - ALT) 1 $ 20,900.00 0% $ 20,900.00
11 412509-48 Transaminasa Glutamico Oxalacetica (TGO-AST) 1 $20,900.00 0% $20,900.00
12 412509-52 TSH Hormona Estimulante Tiroides 1 $ 32,800.00 0% $ 32,800.00
13 412511 Audiometria 40 $12,100.00 0% $ 484,000.00
14 412516 Visiometria 3 $ 8,600.00 0% $ 25,800.00
15 412517 Evaluacion Ocupacional de la Voz 41 $ 18,700.00 0% $ 766,700.00
RESOLUCION: 18764016541347 DE 18/08/2021 A 18/08/2022 DE LA DIAN.PREFIJO FME DEL No. 50001 al 100000 NUESTRO SUB-TOTAL $ 3.356.400.00

CODIGO CIIU PARA RETENCION ICA ES 8621 TARIFA DE RETENCION EN LA FUENTE, A TiTULO DEL IMPUESTO DE RENTA
SEGUN ART 392 INCISO 5 DEL ET Y ART 6 DEL DECRETO 2271/2009: 2% FAVOR NO PRACTICAR RETENCION DE INDUSTRIA Y
COMERCIO. LOS SERVICIOS DE SALUD PRESTADOS POR LA EMPRESA COLMEDICOS S.A.S, SE ENCUENTRA EXCLUIDO DE
ESTE IMPUESTO. RESOLUCION NO 143 MEDELLIN, ENERO 14 DE 2019. NO SOMOS AGENTES RETENEDORES DEL IMPUESTO
SOBRE LAS VENTAS..

Consignar a nombre de LABORATORIO CLINICO COLMEDICOS IPS SAS, BANCOLOMBIA CORRIENTE:

37907218390

Observaciones:

PER?0DO FACTURADO: DESDE 2022/03/01 HASTA 2022/03/31. TOTAL $ 3,356,400.00
- RETE FUENTE $ 67,128.00

TOTAL ITEMS

15

# valor en letras

% TRES MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA'Y SEIS MIL CUATROCIENTOS PESOS

B

La presente factura de venta, se asimila en todos sus efectos a una Letra de Cambio(Art. 772, 774 del Cédigo de Comercio). A partir de la fecha de vencimiento, esta factura causara intereses de mora a la Tasa
maxima legal vigente Art. 774 Coédigo de Comercio.El comprador declara haber recibido todas las mercancias y/o servicios antes descritas real y materialmente

CUFE: bf0f163f9be696228436c948f3630e085f081b45a1f4ffd75578509ed054d33d54a6a0f51ccd2956209cb3b43888f83e

" &
‘f Proveedor Tecnoldgico BRITEK TRIBUTO SAS NIT. 901.121.154-3 SW. TRIBUTO



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

D I *‘L'\ N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 14745819379

(415)7707212489984(8020) 000001474581937 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0004910 4 1 Impuestos de Medellin 1 1
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1

— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio

|

31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres

35. Razén social

LABORATORIO CLINICO COLMEDICOS IPS S.A.S.

36. Nombre comercial

37¢Sigia

41. Direccion principal

CL50 46 36 P 14 ED FURATENA P 901

COLMEDICOS SAS JEOLMEDICOS SAS
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 0 5 | Medellin 001

42. Correo electrénico betty.lopez@colmedicos.com

43. Cédigo postal 44. Teléfong 1

51 0 0 5 0 0]45. Teléfono 2

Actividad-econémica

CLASIFICACION

Ocupacién

Actividad principal Actividad secundaria
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédigo 491 Fechainicio Actividad

|8 6 21[[19880830|[ I

A

50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

Otras actividades 52. Nimero

| | | | 14

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 3 9 , 10 11 12
sacogo|5 |7 |1 4]16[a 2[5 2] 4 [N ||

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena

16- Obligacién facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad

52 - Facturador electrénico

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha |2021 -03-05/21:04:35 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre MOSQUERA PEREZ SANTIAGO

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:47AM



DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

0) C

7212489984(802

Pagina 2 de 12 Hoja 2

14745819379

001474581937 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 0 00 4

6.DV
91041

12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

| 2|

62. Naturaleza

63. Formas asociativas

1 2]

64. Entideédes o insfitutos de derechapublico de orden nacional, departamental,
municipal y'descentralizados

-

65. Fondos 66. Cooperativas gzt.rggj\z:gisades v 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 05 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 2817 51
73. Fecha 19880830 2201 9141229 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria 10
75. Entidad de registro 0 3 03 84. Nacional privado 100 0 %
76. Fecha de registro 198810014 2°0 1,912 2 0
L L | XA LN v, = =
77. No. Matricula mercantil 211259609141 2 11.25 96 912
78. Departamento 0 5 05
79. Ciudad/Municipio 021 | 0 2 1 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 19880830 | 19880830
81. Hasta 209912 31 i 2009 9 1 2. 31 87. Extranjero privado 0 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia Nacional de Salud 10
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 21 [9 99021 9| -
2 21 2016071 3] -
3 8 0 2020022 6] -
4 | 1 1 :
5 | 1 1 B
Vinculacién econémica
93. Vinculacion | g4 Nombre del grupo econémico ylo empresarial 95. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) dela g5 py/.

economica

m RODZINA S.A.S

Matriz o Controlante

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

LABORATORIO CLINICO COLMEDICOS IPS S.AS..

170. Namero de identificacién tributaria
otorgado en el exterior

171. Pais

172. NUmero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:47AM



Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA Representa0|on
Pagina 3 de 12 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14745819379
(415)7707212489984(8020) 000001474581937 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0004910 4 1 Impuestos de Medellin 1 1
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20160703 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |8 1 6 4 9 0 1 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
MOSQUERA |PEREZ SANTIAGO, |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19 JI_Z 0 6607 1 3 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |4 3 2 2 1 6 1 2 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
MOSQUERA |PEREZ !CAMILA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:47AM




POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

pagina 4 de 12 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14745819379
(415)7707212489984(8020) 000001474581937 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0004910 4|1 Impuestos de Medellin 1 1
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temjorales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 6 6 1 5 4 4 1 | COLOMBIA 16 9
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
MOSQUERA |MARQUEZ |$XTO |HDEL
l N, £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122.:Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|
N/ /b2 e/t 9.1 2 9 L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |3 2 4 9 0 9 5 2 i COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer riombre 118. Otros nombres
PEREZ LLANO iSOHA
2
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacior 122 /Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
201911.29)| L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 3 6 2 8 5 7 3 | COLOMBIA 169

115. Primer apellido
HENAO

116. Segundu-apellido
|PEREZ

117. Primer nombre

NATALIA

118. Otros nombres

43628573

119. Razén social

120. Valor capital del socio

V4 Pyt e
| 121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

1999012 0]

123. Fecha de retiro

20160713

111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
Cédulade Ciudadanq 3 |4 322 1 .6 1 2 | COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116 Segundo—apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
MOSQUERA !PEREZ CAMILA
4 119. Razén social \
120. Valor capital del socio N\ 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2019112 9] L
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudadan1 3 |8 1 6 4 9 0 1 | COLOMBIA 169

115. Primer apellido
MOSQUERA

116. Segundo apellido
PEREZ

117. Primer nombre

SANTIAGO

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

2019112 9]

123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:47AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

Pagina 5 de 12 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14745819379
(415)7707212489984(8020) 000001474581937 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0004910 4|1 Impuestos de Medellin 1 1
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temjorales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |8 0 8 7 6 6 5 2 | COLOMBIA 16 9
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
CASTRO ECHEVERRY |SANTIAGO |
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122.:Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|
N/ /b2 e/t 9.1 2 9 L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 (1 1 2 8 4 1 5 3 2 9 i COLOMBIA 16 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
RAIGOZA ARROYAVE iMlCHELLE
2
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacior 122 /Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
201911.29)| L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 3 4 3 2 1 6 9 | COLOMBIA 169

115. Primer apellido

116. Segundu-apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

LOPEZ |MURILLO BETTY DEL SOCORRO
3 A, 4
119. Razén social
(L) N\
120. Valor capital del socio | 121. % Pairticipacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 2019112 9] L
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116( Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 NSO
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:47AM




)

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

N N

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 6 de 12 Hoja 5
14745819379

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6.DV
8 000491041

12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion

126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional

[ 2136 21

131. ,Otros nombres

| PAOLA

138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional

2 508 6 5

143. Otros nombres

JULIETH

150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional
1 97 85 4

155. Otros nombres

YULIETH

3 CéduladeCiudadania 1 3 /1 0 9 8 7 2 6 5 9 0
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre
%‘ GALLO |C|PAGAUTA INGRID
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
_g 8 6 00065 8 1 3| 4 |DELOITTE & TOUCHE LTDA
é 135. Fecha de nombramiento N
20201007 | 4 L
136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion
g CéduladeCiudadania 1 3 |1 0 0 7 3 1 2 6 1 2
%_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido __1EPrimer hombre
% CUELLAR |ACEVEDO _iA&IE
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
2 8600058 1 3|4 |DELOITTE & TOUCHE LTDA
é 147. Fecha de nombramiento AN S
20201007] N
148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion
CéduladeCiudadania 1 3 |1 0 2 0 4 0.8-1 0 9
152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre
% ZAPATA BERRIO DIANA
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV ?8. Socied'_ad ofirma.designada

|
1< =

159. Fecha de nombramiento ‘

20160701 |

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

721248998

7 de 12 Hoja 6

14745819379

001474581937 9

Pagina

4(8020) C

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 00049104

6.DV
1

12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica )
Consultorio 1 1 |Actividades de la préactica médica, sin internacion /2 Ig 62 1:
162. Nombre del establecimiento
COLMEDICOS FURATENA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Antioquia 0 5 | Medellin 0 01
! 165. Direccién N
CL50 46 36 P 14 ED FURATENA
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
2120223802 /A |79 890 53 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5100500 /O~ | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Sucursal 10 Actividades de la practica médica;. sin/internacian |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento AN S
COLMEDICOS BOGOTA
163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v
Bogota D.C. 11 IBogotél, D.C. 00 1
2 165. Direccién N\
CR19A 76 34
166. Numero de matricula mercantil N\ N\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
021%0/6 47 - 2011101 4
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6,1,822\17 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Sede 0 |9\ |Actividades de la practica médica, sin internacion |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento: :
COLMEDICOS PALACE
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Antioquia 0 5 |Medellin 001
3 165. Direccién
CR50 52 126 OF 301 A 304
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
21536068602 [20120090 6]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6051550 | ]

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

721248998

8 de 12 Hoja 6

14745819379

001474581937 9

Pagina

4(8020) C

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 00049104

6.DV
1

12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica )
Sede 0 9 |Actividades de la practica médica, sin internacion /2 Ig 62 1:
162. Nombre del establecimiento
COLMEDICOS BIC
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Antioquia 0 5 | Medellin 0 01
! 165. Direccién N
CL50 48 03P3Y 4
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
2155704402 /A |20 1371 0,0 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5100500 /O~ | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Sede 09 Actividades de la practica médica;. sin/internacian |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento AN S
COLMEDICOS BOGOTA TEUSAQUILLO
163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v
Bogota D.C. 11 IBogotél, D.C. 00 1
2 165. Direccién N\
CL38 15 53
166. Numero de matricula mercantil N\ N\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
02599/3 18 - [2014101 5]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5)1,0.0°50 0 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Sede 0 |9\ |Actividades de la practica médica, sin internacion |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento: :
COLMEDICOS BOGOTA LOS HEROES
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccién
CL79A 18 32 36
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
026198709 [2015009729]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5100500 | o

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

020) C

7212489984(8

9  de 12 Hoja 6

14745819379

001474581937 9

Pagina

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

8 000 49 1 0 4| 1 |mpuestosdeMedelin 11
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negouos:\tTeEs—_ A4
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica | )
Sede 0 9 |Actividades de la practica médica, sin internacion /2 Ig 62 1:
162. Nombre del establecimiento
COLMEDICOS PATIO BONITO
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Antioquia 0 5 | Medellin 0 01
! 165. Direccién N
TV5A 45 188
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
2160471902 /A l20.160 12 9|
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5100500 /O | o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Sede 09 Actividades de la practica médica;. sin/internacian |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento AN S
COLMEDICOS MONTEVIDEO
163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v
Bogota D.C. 11 IBogotél, D.C. 00 1
2 165. Direccién N\
CR66 12 91
166. Numero de matricula mercantil N\ N\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
027%22/788 - 2016081 8]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
7)47.02:80 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Sede 0 |9\ |Actividades de la practica médica, sin internacion |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento: :
COLMEDICOS INTERMEDICA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Antioquia 0 5 |Medellin 001
3 165. Direccién
CR7 39 197 CS 1010
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
2163558702 [2017052 2]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5100500 |]20180530]

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Establecimientos
Pagina 10 de 12 Hoja 6
4. NGmero de formulario 14745819379
(415)7707212489984(8020) 000001474581937 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

8 000 49 1 0 4| 1 |mpuestosdeMedelin 11
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negouos:\tTeEs—_ A4
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica | )
Sede 0 9 |Actividades de la practica médica, sin internacion /2 Ig 62 1:
162. Nombre del establecimiento
COLMEDICOS BOGOTA LA CASTELLANA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
! 165. Direccién N
CL97A 52 31
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
02832774 /A |20 170 6 2 3]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
7470280 /O | o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Sede 09 Actividades de la practica médica;. sin/internacian |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento AN S
COLMEDICOS LA LIBERTAD
163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v
5 Antioquia 05 IMedellin AN 001
165. Direccién
CR50 52 136 ED LA LIBERTAD OF 300
166. Numero de matricula mercantil N\ N\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
21635/ 9,002 20170572 2]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5)1,0.0°50 0 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Sede 0 |9\ |Actividades de la practica médica, sin internacion |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento: :
COLMEDICOS FUNZA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccién
CR12 25B 84
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
123721 [20180830]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
7470280 | o

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

020) C

7212489984(8

Pagina 11 de 12 Hoja 6

14745819379

001474581937 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

8 000 49 1 0 4| 1 |mpuestosdeMedelin 11
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negouos:\tTeEs—_ A4
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica | )
Sede 0 9 |Actividades de la practica médica, sin internacion /2 l 8 /6 1:
162. Nombre del establecimiento
COLMEDICOS BOGOTA TOBERIN
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
! 165. Direccién N
CL 161 A 2012
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
03104995 /A |20 1970 4 2 9]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
7450280 /O | o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Sede 09 Actividades de la practica médica;. sin/internacian |8 6 2 1
162. Nombre del establecimientq AN S
COLMEDICOS BOGOTA PUENTE ARANDA
163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v
Bogota D.C. 11 IBogotél, D.C. 00 1
2 165. Direccién N\
CL17CR65B80LC3
166. Numero de matricula mercantil N\ N\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
03190029 - 20190672 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5)1,0.0°50 0 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Sede 0 |9\ |Actividades de la practica médica, sin internacion |8 6 2 1
162. Nombre del establecimiento: :
COLMEDICOS VIP
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccién
CL 72CR 10 70 TOAPS
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
030495090 2019011 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5100500 | o

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



: I A N Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos
Pagina 12 de 12 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14745819379
(415)7707212489984(8020) 000001474581937 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0004910 4 1 Impuestos de Medellin 1 1

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Sede 0 9 |Actividades de la practica médica, sin internacion |8 62 1 |

162. Nombre del establecimiento

COLMEDICOS ITAGUI

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Antioquia 0 5 | ltagui 360
! 165. Direccién N

CL50 42 25
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—

232792 /o~ 712020090 2]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre

5100500 /O | o

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacion documento PDF: 13-11-2021 10:38:48AM



Nit
N800224808
N800229739
N900336004
N800227940
N800253055
N806008394
N900156264
N901093846
N800251440
N830003564
N830113831
N800130907
N900604350
N900156264
N800088702
N900298372
N890102044
N860066942
N800226175
N890480110
N890101994
N890900842
N890303208
N891780093
N860007336
N891180008
N891800213
N890201578
N890700148
N899999034
N899999239

A\RUS

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion

Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

NIT

Codigo Sucursal (Nombre)
Referencia de Pago/ Numero Planilla
Tipo de Planilla

Namero Transaccién Bancaria/ CUS
Banco

Valor

Estado de la Transaccién

Direccién IP de Origen

900089104-5

ARUS (antes Enlace Operativo)

Pago de SuAporte
2022-04-04, 03:16:38 PM
marzo de 2022

abril de 2022
COLMEDICOS SAS

NI 800049104

)

55196326

E

1398197676

(1007) - BANCOLOMBIA
$543.030.000

Aprobada

10.0.19.58

Cédigo
230301
230201

25-14
231001
230901
EPS048
EPS037

ESSC91
EPS005
EPS017
EPS001
EPS002
EPS040
EPS041
EPS010
EPSC34
CCFC55
EPS008
14-25

CCF09
CCFO07
CCF03
CCF57
CCF33
CCF22
CCF32
CCF10
CCF40
CCF50

PASENA
PAICBF

Administradora
PORVENIR
PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS
COLPENSIONES
COLFONDOS
FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS SKANDIA
EPS-S MUTUAL SER
NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA EPS S.A.
ENTIDAD COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR LIMITADA CAFAM-COLSUBSIDIO
ALIANSALUD EPS S.A. (antes COLMEDICA)
SALUD TOTAL S.A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS (SAVIA SALUD)
CMRC.RECA.FOSYGA-NUEVAEPS R MOVILIDAD
EPS SURA
RECAUDO SGP CAPITAL SALUD
EPS-S CAJACOPI
COMPENSAR ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
RIESGOS PROFESIONALES COLMENA S.A COMPANIA DE SEGUROS DE VIDA
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CARTAGENA
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMFAMILIAR DEL ATLANTICO
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMFENALCO ANTIOQUIA
COMFANDI
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DEL MAGDALENA
CAJA COLOMBIANA DE SUBSIDIO FAMILIAR COLSUBSIDIO
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DEL HUILA - COMFAMILIAR
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE BOYACA - COMFABOY
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMFENALCO SANTANDER
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE FENALCO DEL TOLIMA - COMFENALCO
SENA
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

Nimero Afiliados
223
239
131

75
3

1
36
1
131
70
9
49
4

2
319
3

1
70
696

14
14

Valor sin Mora
$89.926.300
$121.569.800
$ 77.895.000
$ 38.068.700
$ 2.378.600
$30.600
$3.331.800
$ 125.000
$19.378.900
$ 7.074.200
$1.719.200
$ 3.887.700
$ 289.800
$92.800

$ 63.855.600
$ 225.200

$ 14.900

$ 7.833.300
$10.992.000
$ 94.500
$48.100

$ 34.707.100
$ 136.700
$82.700
$44.857.700
$ 32.600

$ 58.700
$76.500
$50.800
$5.678.100
$8.517.100

Total Intéreses Mora
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0

ARUS, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 2
Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: 018000 517806.

Fagina 1 de 2

ARUS (antes Enlace Operativo) no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios
para corroborar la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

ATOS
eXPRLA

"



SubTotales: $543.030.000 $0
Total a Pagar: $ 543.030.000



OLMEDICOS

LA SALUD DE SU EMPRESA

Medellin, 04 de Abril de 2022

Colegio Mayor de Antioquia

Ciudad.

Santiago Mosquera Pérez, mayor de edad, vecino(a) de la ciudad de Medellin,
identificado (a) con la cédula de ciudadania No. 8.164.901 de Envigado, en
calidad de Representante Legal de la firma Laboratorio Clinico Colmedicos IPS
S.A.S., sociedad identificada con Nit 800.049.104-1, certifica que en relacién
con el cumplimiento de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral, la
empresa desde su constitucién ha cumplido con: los pagos al Sistema de
Seguridad Social Integral correspondientes a todos sus empleados vinculados
por contrato de trabajo; y la vigilancia de los pagos de los profesionales
independientes con los que mantiene un contrato por prestacion de servicios.
Por lo que certifico que a la fecha Laboratorio Clinico Colmedicos IPS
S.A.S., se encuentra a PAZY SALVO con dichos pagos.

En constancia se firma en la ciudad de Medellin el dia 04 del mes de Abril de
dos mil veintidos (2022).

S{::frnf}ajr f}?n:fwr:; P
Santiago Mosquera Pérez
8.164.901 de Envigado

Gerente general
Laboratorio Clinico Colmédicos IPS S.A.S.

800.049.104-1

RED NACIONAL
Q RIONEGRO b A WWW.COLMEDICOS.COM




INFORME

T e
wr BEARROGNR

DE CONTRATOS

A PRESTACION DE SERVICIOS Y/O APOYO A LA GESTION
GL-FR-045

Version: 01 I

Fecha: 03-02-2020 I Pieina;1de
5

Laboratorio cinico COLMIEDICDS 7S SAS

TVA-755710-165 20
[CC O NI (con digito de verficacon)-
o

NOMBRE DEL SUPERVISOR: arlos eduardo carvajal tangarite

T Tecareda, e carear

Seguridad y Salud en el Trabajo.

0BIETO DEL CONTRATO (sin actividades):
[VALOR INICIAL DEL CONTRATO: s

24000000 [TOTAL

TromaL Ts

PLAZO INICIAL DEL CONTRATO:

|
! |

DESDE / HASTA (DD/MIM/AAAA)

2 consitas de optometria
3 istorias lncas digitalesde ngreso
1 Historas cliniasdiales peiodico

H

examenes medico aborales de ngreo, periodicosy egreso o i 169 T}

Onaacetca TGO-AST)
TSH Hormona Estimulant Tirides

3 audiometrias

2 visometias

4 evaluacionesccupacionales de a voz

Wietss v/o productos (lcanzadas cada perodo por fcontratista]

fmientoy evidendas

sereszon

30 consulasde optometra
46 Historias clncasdigtales d ngreso
1 Historasclinicasdiiales peiodico

2 hemoleucograma M

5 hemoleucograma F

7 creaininas ensuero

7 Transaminasa Glutamico Prwica (TGP - ALT)

7 Transaminasa Glutamico Oxalaetica (160-A5T)
H Hormona Estimulante Troides

5 audiometrias

5 viiometrias

45 ewaluaciones ocupacionaes d a oz

sereslaon

35 consulasde optometra
35 Historias clncasdigtales d ngreso
3 istorias clnica digtales perodico

1 hemoeu

2

1 Tramsaminasa Gutamico Pitavica TGP - ALT)
Onaacetca TGO-A5T)
TSH Hormona Estimulant Tirides

examenes medico aborales de ngreo, periodicosy egreso

41 ewaluaciones ocupacionaes do a oz
5 coprootica
5 fotsde ura

sereszon

Valorfinl deTcontrato (il sdiciones dsmimuciones)

0000

W DEPAGO VALOR PAGOS AUTORZADOS

SALDOPOR PAGAR

T 755570

T256500 15756500

3556400 1550050

TOTALES

5950 5500300

(DEsCRPTIVO]

W e factura o cosnta de obra: T

Fwesssi | NocoP: T 120

No RP: I 1763

ratacion

o servici Toe Fecibido Sportumament
rte cerlficacion e emite una vez realzado el

o G ejecucion estab

e ge acuerdo con el
Ticacion, viglancia

Los servicios

NOMBRE DEL SUPERVISOR
T1s9502
DOCUMENTO DF IDENTIOND

LderTaento humano
G0

FiRpfA OFL SUPERVISOR






