HOSPITAL MILITAR CENTRAL

FORMATO: INFORME DE SUPERVISION PARA TRAMITES A PAGO

CODIGO: GA-GECO-MN-01-FT-05

....
.........

UNIDAD: COMPRAS, LICITACIONES Y BIENES ACTIVOS

FECHA DE EMISION: 06-02-2023

PROCESO: GESTION ADQUISICIONES

VERSION: 09

SISTEMA DE GESTION INTEGRADO SGI

PAGINA 1 DE 2

Fecha: 4/06/2024 |
TIPO DE ) N° DE PROCESO EN
CONTRATO SUMINISTROS TIPO DE PROCESO MINIMA CUANTIA EL SECOP II MC-074-2024-HOMIL
T e, TIENDA VIRTUAL

CONTRATO N°/
ORDEN DE COMPRA

OBJETO:

DATOS GENERALES DEL CONTRATO

063/2024

SUMINISTRO DE
INSUMOS DE
RADIOLOGIA PARA
PROCEDIMIENTOS
REALIZADOS EN EL
SERVICIO DE
IMAGENES
DIAGNOSTICAS DEL
HOSPITAL MILITAR, SE

ADJUDICA LOTE 2,4,6

Fecha de suscripcién:

26/03/2024

Valor inicial:

31.000.000,00

VIGENCIA ANO:2024)

31.000.000,00

VIGENCIA ANO:

' | VIGENCIA ANO

_|VIGENCIA ANO

Adiciones (Si aplica) :

i-

Valor Total Contrato

R bl R A R R ARl Rl Rl B Bl il R
L}

31.000.000,00

t

SIIF N°CDP (SIIF).

COMPROMISO PRESUPUESTAL

189324 164324

Fecha: 4/04/2024

Garantia Cumplimiento (Si aplica) :

96-44-101188836

Aseguradora (Si aplica):

SEGUROS DEL ESTADO S.A

Fecha de aprobacién de la Garantia (Si aplica):

5/04/2024

Nombre del Supervisor y fecha de notificacién:

Doctor. ANGEL OCTAVIO DONATO RONDON
Fecha: 08/04/2024

Fecha de inicio de contrato

5/04/2024

Plazo de ejecucién

FECHA DE INICIO | FECHA DE TERMINACION

8/04/2024 30/06/2024

Vigencia del Contrato: 04 MESES (30 de Junio 2024)

Prorrogas

1-

N/A

2-

3-

RAZON SOCIAL DEL CONTRATISTA:

NIT: 901053304

INFARMED S.A

Direccién: CARRERA 17C # 61-27

Teléfono: 0976445666

Cuenta Bancaria No. 814-727107-11

Banco: BANCOLOMBIA

Ahorros Corriente

l 'i'ipo de Cuenta:‘.

FORMA DE PAGO: 90 dias calendario - Informe Supervision No. 02 Mayo 2024




Descripcion de Bienes a Recibir Almacen que Ingresa| No. Factura Fecha Na, sl:.)elacmn de Valor $
portes

SUMINISTRO DE INSUMOS DE RADIOLOGIA PARA INFA 212 7/05/2024 ZE000000011267 $ 8.839.969,00

PROCEDIMIENTOS REALIZADOS EN EL SERVICIO DE | Farmacia Tecnologia en
IMAGENES DIAGNOSTICAS DEL HOSPITAL MILITAR, SE Salud

ADJUDICA LOTE 2,4,6

Total del mes $ 8.839.969,00
Saldo del contrato $ 22.160.031,00
Vb:LDR AUTORIZADO PARA PAGO POR LA SUMA 8.839.969.00

VALOR EN LETRAS : |

Ocho millones ochocientos treinta y nueve mil novecientos sesenta y nueve pesos M/cte.

MOTA 1: Se verifico pago de parafiscales de acuerdo a certificacion emitida por la empresa INFARMED S.A.S con revisor fiscal T.P 253994-T de fecha 08 de Mayo 2024,
certifico el cumplimiento a cabalidad de las obligaciones establecidas en el mismo en relacion a pagos de parafiscales del mes de mayo 2024.
NOTA 2: Para el mes de mayo la farmacia de tecnologia en salud registra obligaciones con Factura INFA212 de fecha 07/05/2024 por un valor de $ 8,839969,00.

OBSERVACIONES: Verificada la documentacion de ingreso de insumos de radiologia intervencionista y la documentacion a la farmacia de tecnologias en salud, la
supervision del contrato 063/2024, certifico que cumple con las especificaciones de acuerdo a la clausula tercera - forma de pago, para que se realice el pago sequn
corresponde para el mes de Mayo 2024.

DOY POR RECIBIDO A SATISFACCION.

VALOR TOTAL CONTRATO

VIGENCIA (Agregar adiciones en el valor VALOR EJECUTADO VALOR LIBERADO O |  ppwnyeNTE EJECUTAR

- REDUCCION

ANO 2024 $ 31.000.000,00 $ 8.839.969,00 $ 0,00 $ 22.160.031,00

ANO Y00X 50,00 0,00 $0,00 $0,00

ARNO YOOXX 50,00 $0,00 $0,00 $0,00

ANO 00X $ 0,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 0,00

$ 31.000.000,00 $ 8.839.969,00 $ 0,00 $ 22.160.031,00
VALOR TOTAL ‘
VALOR TOTAL CONTRATADO VALOR TOTAL EJECUTADO VALOR LIBERADO "”‘0';;:1;: g:r:;sms

NOMBRES Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR: Doctor. ANGEL OCTAVIO DONATO RON.DON

79525959

\

!

FIRMA :

\

— %

U

Lopez

FIRMA ENTERADO JEFE DE UNIDAD: Coronel (RA).

Gualdron.

FIRMA ENTERADO SUBDIRECTOR: Doctor, Juan (et\'lando Maldonado

DOCUMENTOS SOPORTES VERIFICADOS Y

=

EXOS AL INFORME:

Vv

[ DOCUMENTOS

Informe de-Actividades con sus soportes

N° F01LIOS

Acta de supervisién y/o Factura

1

Pago de Seguridad Social

x| <[>4¥

1




HOSPITAL MILITAR CENTRAL
830040256

OBLIGACION

Consecutivo : 9582 Estado : Confirmado
Fecha : 20/05/2024
Tercero: 901053304 INFARMED S.A.S.

Documento: INFA212

Detalle : CONTRATO No 063-2024

RUBROS
Disponibilidad C?Egg:vnfo Cadigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Debito Credito Total Final
IAPARATOS MEDICOS, J ]
1643 1908 oot O % insTRUMENTOS OPTICOS B P dlics o, $8.839.965,00  $0,00  $0,00 $8.839.969,00
Y DE PRECISION, RELOJES
_ Total Obligacion :| $ 8.839.969,00 | $8.839.969,00
Compromiso SIIF \
Saldo SIIF Y \}O" |

Obligacion SITF

PRESUPUESTO

Nombre reporte : PSRPGObligacion Usuario: 52858751

ETCIREDT ATWY Ko PLENCOETA L AGTE TVAR SEMTEH AT mirr Fosnadanare mn




HOSP T
Direccion: ~ TRANSVERSAL 3A No. 49-00 Fecha Actual : lunes, 20 mayo 2024 1/1
Telefono: 3486868 Comprobante de Entrada ZE000000011267
BOGOTA D.C. N° Contrato
Usuario: 52858751 N° Orden de Compra
PROVEEDOR: INFARMED S.A.S. NIT: 901053304 FECHA: 20/05/2024 04:04 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA D.C.) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CR17C 61 27 29 BUCARAMANGA MONEDA: Pesos
TELEFONO: 6076445666 TASA CAM: 0.00
N° FACTURA: INFA212 %ICA: 0 PLAZO: 60 FECHA FAC:  07/05/2024 12:00 2. m,
ALMACEN: FARMACIA TECNOLOGIAS EN SALUD FAX:
Codigo Nombre del Producto Concent. | Unidad [ Cant. | V1. Unitario [%Dto]  Total %IVA
Registro Sanitario Lote Fecha Vencimiento
1186290941 PAPEL PARA ECOGRAFIA ALTA DENSIDAD  NO APLICA ROLLO 10 $65.546,00 0 655460 19,00
N/A 270623 31/12/209% 12:00:00 a. m.
1179096017 GEL DE TRANSMISION PARA ULTRASONIDO  250mL FRASCO 200 $529400 0 1058800 19,00
{ECOGRAFIA)
2018DM-00041 14--R 1 2336400072 31/12/2099 12:00:00 a. m,
1196491319 PROTECTOR AUDITIVO DESECHABLE PARA  NO APLICA UNIDAD 10000 $57143 0 571428570000 19,00
RESONANCIA MAGNETICA
N/R 2335600498 31/12/2028 12:00:00 a. m.
TOTAL COMPROBANTE: OCHO MILLONES SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
DETALLE SUBTOTAL: $7.428.546,00
CONTRATO No 063-2024 O _ DESCUENTO: $0,00
&) b~ \Aq3 24 IMPUESTO: $1.411.423,00
FLETES: $0,00
9 IMP FLETES: $0,00
C = @ 356324 RETE IVA: $211.713,00
RETE ICA: $0,00
RETE FUENTE: $0,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
IMP DISTRI: $0.00
AJUSTE RED: $0,00
$0.,00

AJUSTE AL TOTAL:
TOTAL COMPR: M
o

$8.628.256,00

v
""JEFE AL Céﬁ ------

RESPONSABLE

Nombre reporte @ INRPComprobanteEntrada

FEOERMSTASNY AL TLIOWCIITTAL AT PTATY CCRITTY A LT AP TOOAMARE S AT




29 W26

[>INFARMED S.A.S.

©0901.053.304-1 .- . nfa Pm ed v

© CARRERA 17C 61 - 27-29

S.AS.

% rd ]
Eézz)r::zizzs N Factura electrénica de
N°. INFA 212 7

Hinfarmedsas@hotmail.com

@

|

venta

_ Fecha y hora Factura

Generacién 07/2;‘3224'
Cliente: HOSPITAL MILITAR CENTRAL )
Nit: 830.040.256-0 Expedicién 07’?2{%224'

Teléfono: {601) 3486868

Vencimiente 22/05/2024

Direccién: TRANSVERSAL 3 C # 49-00/ 02 CARLOS
Ciudad: Bogot4 - Colombia Vensiador MARTINEZ
Correo: siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co Centro de 0
costo
Cotizacién
1
ftem Descripcién Cantidad  Vr. Unitario Vr. Bruto valor, Vr. Total i
| é i Impto.Cargo ' B
1 ??‘;‘ﬁgs BE PAPEL PARA ECOGRAFIA DE ALTA RESOLUCION UPP 10.00 65,546.00 / 655,460.00 / 124,537.40 / 779.997.404;
|2 ' FRASCOSX250 ML GEL CONDUCTOR PARA ECOGRAFIA 200.00 5,294.00 7 1,058,800.00 7 201,172.00 / 1,259,972.00 '§
3 | FROTECTOR AUDIIVODESECHABLE PARA RESONANCIA 10,000.00 - 57143 /571428571 /108571428  6,799,999.99 i
MAGNETICA WAz N A CiH B
| LB YeD : t
| ( U= V2 ‘_‘7;"“ 5‘]\,"—!2%5’\\- g
g
:
i
3
§
| |
Total items: 3 §
Valor en Letras: C Q i
Ocho millones ochocientos treinta y nueve mil novecientos sesenta Y nueve pesos m/cte con treinta y nueve dClCI)\)OL

cent.

| Condiciones de Pago: Total Bruto

Pago a crédito - Cuota No. 001 vence el 2024-05-22 por $ 8,839,969.39 VA 19%
Total a Pagar

Observaciones: /
CONTRATO SUMINISTRO #063 DE 2024

Favor Consignar A La Cuenta De Ahorros # 81472710711 Bancolombia, A Nombre de INFARMED $AS.

Elaborado por

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el
Comprador declara haber recibido real y materialmente las mercancfas o prestacién de servicios descritos en este
titulo - Valar. NGmero Autorizacién Electrénica 18764049652215 aprobado en 20230529 prefijo INFA Firma recibido
desde el niimero 201 al 1000 Vigencia: 12 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econémica 4645 Comercio al por mayor de productos farmacéuticos, medicinales,
cosméticos y de tocador Tarifa 5.4
CUFE:
€3879ddcB8541867937b7027721d7bff644e4875¢9f3db922c545de85eed425hc94995e891efeaa? 3f5440ff258bc1c3

_ _ ) , “’us‘dz

7,428,545.71 7
1,411,423.68 /.
8,839,969.39 -
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DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto Actualizacién

4. Ndmero de formulario

141004028961

Wi

7212489984(8020) 00

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)
9 01053304

6.0V
1

12. Direccitn seccional
Impuestos y Aduanas de Bucaramanga

]f =
/ {,P_.\\ /2 K jtl uzon electronico
/ .

IDENTIFICAGION NSNS LA '
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Ntimero de Identificaciéh, "~ o / &_ bd 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 < \/) ,) k_/D | N
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 7 ““\-\\/ ,8/ -slq&‘aqlﬁuﬁfdpio
V7 %t)/
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre K \ > I/, < 533‘.-@&65 nombres
AN,
35. Razon social B N 3
INFARMED S.A S. /fy\) Q
36. Nombre comercial S [orisige—/
INFARMED AR RS
[ MBIGACIBN/ >0
38. Pais 39. Departamento ~ NS Ki': /? 40, Ciudad/Municiplo
COLOMBIA 1 6 9 |Santander (O~ < 6 8 |Bucaramanga 00
41. Direccién principal /> " \ ' 5
CL64 17A 86 BRR LA CEIBA (T"\/‘;\’, (‘~ \,
35 o ey infarmedsas@hotmail.com /72 NS S~
43.Codigopostal 6 8 0 Q 1 |44 Taistond 1\ [ L/ NN6 07 64456 6 645 Tokono2 317403626
S\ GLASIFICACION
Activjdad-aconémica’, <—_/ Ocupacién
Actividad principal Ack }ﬂ;ﬂﬁeé{?{qﬁw > Otras actividades 2. Nimero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48, cocrsﬁS\' \95'. echdi i%gc}}f:l;dad 50. Gédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|4 6 4 5[[2017,0214][[4 659} ‘0\1\\‘&0\2/‘1 4] [3250[2660]| | | f 1]

, Calidades y Atributos

Nl ~Rysponsabilidades
1 2 3 4 5 /f,u\ 7
53.Cédlgo|5 |7 |1 4[4 2|4 ékﬁ

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
N N N N O e I

S AN NN 10 11 12
NN AT
05- Impto. renta y compl. régimen ?r’ inar~___~ ~S

07- Retencién en la fuente a titulo @?ﬁ /':) & y N
S/ V4
_—

14- Informante de exogena N y

- /-'-\\&__‘_/..
42- Obligado a llevar contabilidad ( (*\
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA \\)
55 - Informante de Beneficiarios Fi@

52 - Facturador electrénico

Usudrids aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
‘ | l | I I I | l | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
4/ Cadina | 57. Modo
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
O || | | L
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaclones a que haya lugar, ia inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en Ia no se exigird su renovacisr

Para 1iso excl

SID NO

59, Anexos

0 No.deFoos: [ 0]

usivo de la DIAN

1. Fecha |2024-o4-04mu:09:50

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripeidn, actualizacin, suspensién
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos adminisirativos
sancionatorios o de suspensidn, seqgun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreta 1625
def 2016. Da igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta [a politica de
tratamignto de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice,
Finna autorizada;

MARTINEZ CANDELA CARLOS
Representante legal Certificado

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 04-04-2024 12:11:40




D IAN

POR UNA COLOMBIA MAS HOMESTA

Autorizacion Numeracién de Facturacion

87

Espacio reservado para la DIAN

RE

&%

il

4. Ntmero de formulario

Pagina

2da

18764049652215

AN

52215

2 HojaNo.:

415)7707212489984(802
//‘“"‘"‘\
5. Nimero de ldentificacion Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nurnbrs{( i 10. Otros nombres
901053304 1 \ |
11. Razén social
INFARMED S.A.S e
Rangos de numeracién para autorizar, habilitar o Inhabilll.ar
29, Establecimiento ‘\
INFARMED CARRERA 17 C # 61 - 17 - 29 BARRIO LA CEIBA \
1
30. Modalidad Céd. |31, Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el n \/ / 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA 4 INFA 201/ 1 0 [12 HABILITACION
29. Establecimiento \\ 7 /
2 ) /
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo | 32. Desde el nui Saf‘id{ns el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Céd.
| W\ TN
29, Establecimiento V \ \ /}
3 % L / .
30, Modalidad Cod. |31, Prefio | 32. negae\eln\ng \ \"/ [43. Hasta ef nomero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud cod.
29, Establecimiento ///--T) ) \)
4 "7
30. Modalidad Cod. |31, P@ﬁk‘ﬁa Es‘de el nimera 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34, Tipo solicitud Cod.
| S N
29. Establecimiento — N
/ N
] /AN
30. Modalidad &2{; 31:—"@ }é Desde el niimero 33. Hasta el niimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Céd,
NS
29. Establecimiento <,/ e
.
P M
6 Loy g - I T
30. Modalidad \\‘(}dé,“ 31. Prefijo | 32. Desde el niimero 33. Hasta el nimero 3B. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
b >
|\
29, Establecimiento e \\
7 Z b
30. Modalidad \\/V Cod. |31, Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el ndmero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29, Establecimiento T— =
~——_
T
8 . Lot L
30. Modalidad \\\ / Cod. |31. Prefijo | 32. Desde el niimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cad.
NN |
29, Establecimiento \\)
9
30. Modalidad Cod. [ 31. Prefiio | 32. Desde el numero 33. Hasta el nlimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
10 5
30. Modalidad Cod, |31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33, Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Céd.
29, Establecimiento
1
30. Modalidad Céd. | 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33, Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.




ﬁ AN N Autorizacion Numeracion de Facturacién

POR UNA COLOMEIA MAS HONESTA

Espacio reservado para la DIAN 4, Numero de formulario 18764049652215

meas N 1T

07212489984{B020) 001876404965221 5

= v

10. Otros nombres

|

-
5. Ndmero de |dentificacion Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9 Primer nombi
901053304 1

INFARMED S.A.S.

11. Razén social \\\\‘_M 2}

12. Direccién seccional P WY ced.
fmpusstos y Aduanas de Bucaramanga //' \ \ 4
24. Direccion = 7

) /
CR17C 61 27 29 v,
25. Pais 26.Departamento /.\_"“*m.\_m 27. M}rﬁ.g;mo
Colombia Santander \\““\ , E?Ut:a}ﬁamanga

la f U tad discrecional establecida en el articulo
Iucnon\0p42 del 05/05/2020, por la cual se dictan
udio 4 évaluacion de la solicitud realizada por el
reditddo; determina autorizar los rangos de
S gue se agote dicha numeracion antes de
an eva autorizacion, de acuerdo con el tramite

La U.A.E. Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales, confor
684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en a/m
otras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; p(mno
contnbuyente representante legal o apoderado debi amente ?g
numeracion de facturacion y/o documento equivalente.

culminar su vigencia, el interesado tendra derecho Lso%ﬂs}u
establecido. /

Las vigencias de los rangos de numeracion de fa\\i{(\cgan.,iiggritaran a partir de la formalizacion de éste documento
oficial.

Si el obligado a facturar; no hublere/ agﬂt la‘\gumerac:on de facturacion transcurrido el términode Ia
vigencia autorizada, con 15 dias de ante!ac{zpodra wltar Ia habilitacion de la numeracidn sobrante.

Cuando se trate de una solicitud de inWabilitacién deJamumeracnon de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no proc Ia habilitaciéfi de dichos rangos.

/"m e
Ny \\ N/
NN D)
)/
Nota: La no adopcién o violacién deﬁs sistemas, Igcnicos de control, dara lugar a la sancion Firma del funcionario autorizado
establecida en el articylo 684-2 del ET

s J \-‘
Firma del solicitante \ \,/( ~/

984. Apellidos y nombres

985. Cargo

980, Depindemia SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUCI
1001. Apellidos y nombres MARTINEZ CANDELA CARLOS 990. Lugar administrative
1002. Tipo documento  Cédula de Ciudadania 991, Organizacion U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1003. No. Identificacion 91227177 1004.DV 1 992. Area
1005. Cod. Representacién  Representants Legal Principal 993, Establecimiento

1008. Organizacion  INFARMED S.A.S.

997. Fecha formalizacién 202 3-05-29/1 5:2 8:4




rfarmeq.,.

POR CALIDAD Y RESOLUCION

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES PARA
PERSONAS NATURALES Y/O JURIDICAS NO OBLIGADAS
(ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002)

YO CARLOS MARTINEZ CANDELA identificado con c.c. 91.227.177 de Bucaramanga, En mi condicién DE
REPRESENTANTE LEGAL , de INFARMED S.A.S (Razén Social de la Compafiia), identificada con Nit 901053304-1,
debidamente inscrito en la Cdmara de comercio de Bucaramanga y ERIKA YADIRA NAVAS GOMEZ identificada
con c.c. 1095.802.994 de Bucaramanga en calidad de CONTADORA con tarjeta profesional No 253994-T de
INFARMED SAS, certificamos bajo la gravedad de juramento que a la fecha de la presente nos encontramos al
dia con los pagos de los tiltimos seis meses, por concepto de los aportes correspondientes a los sistemas de
salud, pensiones, riesgos profesionales y caja de compensacion, no nos encontramos obligados a cumplir con
los pagos por concepto de los aportes parafiscales correspondientes a el Instituto Colombiano de Bienestar
familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), de acuerdo a la ley 1819 de 2016.

Igualmente certifico que no nos encontramos obligados a la contratacion de aprendices.

EN CASO DE NO REQUERIRSE DE REVISOR FISCAL, ESTE ANEXO DEBERA Diligenciarse Y
SUSCRIBIRSE POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA COMPANIA.

Dada en Bucaramanga a los 8 dias del Mes de Mayo del 2024

FIRMA

REPRESENTANTE LEGAL

CARLOS MARTINEZ CANDELA

C.C.91.227.177 DE BUCARAMANGA C.C. 1095.802.994 DE BUCARAMANGA
T.P. 253994-T

Carrera 17C No. 61-27 - B. La Ceiba - Teléfono: (7) 644 5666 - Cel. 317 403 6264
Correo Electrénico: infarmedsas@hotmail.com
Bucaramanga, Colombia
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Aw-wmsvunh:giﬁg JUNTA CENTRAL G 9
especia. DE CONTADORES :

Certificado No;

DOPpOPAEIBOOERPEOOBG®

—

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico ERIKA YADIRA NAVAS GOMEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1095802994 de FLORIDABLANCA (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No
253994-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los tltimos 5
afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * ** * ¥ * * s 45 s x4 xhaamsau ke wn s an

*********#**i‘*******a'ﬁl***t*******ﬁ'***'h'ﬁ*i#*********i***t_***w*****
*fr*********i********i"**k*l***‘**--**h**********-'***t********\l‘****t***

Dado en BOGOTA a los 30 dias del mes de Abril de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion,

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADQ DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO'2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado




SENORES

HOSPITAL MILITAR CENTRAL

ATT JOVANY DE JESUS HIGUITA SUCERQUIA
M. IRINA GARCIA GUERRERO

ALMACEN GENERAL

BOGOTA

REF CONTRATO 063-2024

NOTA DE ENTREGA

10.000 PROTECTOR AUDITIVO DESECHABLE PARA RESONANCIA MAGNETICA

Cordialmente,

s

CARLOS MARTINEZ CANDELA
Representante legal

Direccién: Calle 64 No. 17A - 86 Barrio La Ceiba
Teléfono fijo: (607) 6743074 - Teléfono mavil: 3174036264
Correo electrénico: infarmedsas@hotmail.com
0y Capt ler - Colomhia
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