
N° DS232294

N.I.T.: 890399029-5

DOCUMENTO SOPORTE  EN ADQUISICIONES 

EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Fecha de Generación:

Medio de Pago :

Fecha de Pago :

Departamento:  

Ciudad: 

Dirección: 

Tipo de Negociación

Tipo de responsabilidad:

Tipo de Contribuyente:

Teléfono:

Correo:
Contado

29/06/2024

2024-06-28

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA

00:00:00Edificio Palacio de San Francisco, carrera, COMUNA 3

CALI

Valle del Cauca

+57 (602) 620 00 00

Facturacion.sedec@valledelcauca.gov.co

Persona Juridica

O-13;O-48

Transferencia Débito Interbancario

INFORMACIÓN DEL VENDEDOR Y/O PRESTADOR DE SERVICIO

Nombre Apellido o Razón Social : 

Dirección: 

Departamento 

Ciudad: 

NIT / Número de Documento

Tipo de Contribuyente 

Tipo de Responsabilidad

Correo Teléfono

314255539

ROSA MIRIAM HURTADO RESTREPO

CR 8 BIS 19 16

CALI

Valle del Cauca

rositamhr@yhoo.es

Persona Natural

O-99

TOTALNro DescripciónCódigo U/M Cant Precio Unitario
Descuento Recargo IMPUESTOS

 %   Importe  %   Importe  %           IVA  %      INC  %     ICA
 0.00

1.310-17.13-7592 

CONTRATO DEL 17 

JUNIO 2024 . OBJE

 2,000,000.00 2,000,000.00NIU  1.001 00001

Monto

DESCUENTOS Y RECARGOS GLOBALES

Nro Tipo Código Descripción Porcentaje %

DATOS DE REFERENCIA

NUMERO DOCUMENTO REFERENCIATIPO DOCUMENTO REFERENCIA FECHA REFERENCIA

OBSERVACIONES

5600069285,, Nro planilla:CERTIFICADOS DE AFILIACION,CUOTA 1

IVA

SUB TOTAL

TOTAL DOCUMENTO

1 / 1

RETEIVA

RETEICA

TOTAL COMPRA

 2,000,000.00

 0.00

 2,000,000.00

Autorización Habilitación Facturación Electrónica No. 18764065687971 del 2/16/2024,Desde el No. DS23-1746 hasta el No.DS23-10000 Vigencia: Desde 2/16/2024 hasta 8/16/2025

Total en Palabras:

 2,000,000.00

RETERENTA

AHEEEHAPPMGILMOJFFMPAMHDKEJCJCBLFDEJEJAALMCJOPAHEEEHA
BNFFFNBPJGEGMCECELALIKFOAHFHALBKFHILILFKFCBPNPBNFFFNB
ENLHNDFLFLIFPNKEIJFGJPBJHHCBDOGNNPNDAGOFGOPPEBMGILOML
BDIKNBFAOCMHCJOPFKOHHCFJDEPPFMJLCADEGNNCCEHJPNLKACNON
COGDCBFFKDNPAPADMACCOPIDHPLBBCGGEBMBCBLAPFPFLHOCEPLOB
FBFDOCFJKEAILBCLDBBCINEJNAEHHOPCLPNIBLGDEHGPHBFLADABD
ODFLAHFHALFACDJAIKDAKAFAAHFHAFPEHGDMECNMAKHIAHFHALPBE
CAEBAGFDCPCMLDHDIFFKEPJDFGFAGKPIOHODABLCPAHKEDBBFMJAA
DFLIJDFBLKAJLELPPLCJCPBHPONAFIEINHEBALGGCMHNGKKPNKEOC
JJBMFEFEBFIEABENDEMIDAGNDOCMDJPECPNDEMFHAKPNECAOPGNOE
JECBNJFOFDGKOCGAMEKMGBELAHEDKBHNADPAHCAPNEOENPJGNIJJI
MNNFNNEPCOMAKMGLBJKMKPDKAHFHAAPDKGFIKBHNGAHPAHFHANEID
APBBBPAPLABFFOKNCFHDHNACCFFAHLOLGHLKEDNOCMHCDDFCBBLCH
HHHHHHHPHHHHHHPPHHPPPHHHHPHHHPPHHHPHHHPHPPPPHPHHHHPHP

Dos  millones  de  pesos.- 

CUDE:123eb41ef14bec85c698eb26f9facfc47f41f2189c266201e8cedc5526443b55e035 ff1005b209e289acf645a8818c20

Representaciòn grafica de la Factura Electronica - Generado por Signature South Consulting Colombia S.A.S. NIT: 900508908 (www.southconsulting.com) / Revise su Documento Electrónico en: www.gosocket.net
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
DIRECCIÓN GENERAL DE SANIDAD MILITAR
SUBDIRECCIÓN TÉCNICA Y DE GESTIÓN

EL SUSCRITO COORDINADOR DEL GRUPO DE AFILIACIÓN Y VALIDACIÓN DE DERECHOS

CERTIFICA

Consecutivo: 1507409

Que el (la) señor(a) SV. ROSA MIRIAM HURTADO RESTREPO identificado(a) con Cédula de
ciudadanía 31425553 pertenece al Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares (EJC) a través de
PENSIONADOS MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL, su estado es Activo y como tal goza de los
servicios médicos asistenciales aprobados en el Plan Integral de Salud mediante Acuerdo No. 002 del
27 de abril de 2001.

Mayor LUIS EDUARDO QUIROGA QUINTANA
Coordinador Grupo Gestión de la Afiliación
Dirección General de Sanidad Militar

ELABORÓ: PORTALSIS

Dada en Bogotá D.C., el día 08 de junio de 2024.

La presente certificación se expide como constancia de que el (la) mencionado(a) usuario(a) se
encuentra ACTIVO en la Base de Datos de afiliados y beneficiarios.

“En Sanidad Militar cuidamos tu salud, para un futuro mejor”
Avenida Calle 26 # 69 76 Centro Empresarial Elemento Torre 3 Piso 4 PBX 6013238555 Ext 1301
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co



ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Información de afiliación en la Base de Datos Única de Afiliados – BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Información Básica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE

IDENTIFICACIÓN CC

NÚMERO DE
IDENTIFICACION 31425553

NOMBRES ROSA MIRIAM
APELLIDOS HURTADO RESTREPO

FECHA DE NACIMIENTO **/**/**
DEPARTAMENTO VALLE

MUNICIPIO CARTAGO

Datos de afiliación :

ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE
AFILIACIÓN
EFECTIVA

FECHA DE
FINALIZACIÓN
DE AFILIACIÓN

TIPO DE
AFILIADO

RETIRADO

ENTIDAD
PROMOTORA

DE SALUD
SERVICIO

OCCIDENTAL
DE SALUD S.A.

S.O.S.

CONTRIBUTIVO 01/08/2004 30/04/2014 COTIZANTE

Fecha de
Impresión:

06/08/2024
18:39:15

Estación
de

origen:
2801:12:c800:2070::1

Observaciones
Los datos de afiliación correspondientes al número de identificación registrado, presentan a
la fecha inconsistencia con una entidad del Regimen de Excepcion o Especial, se sugiere
dirigirse a la entidad que actualmente tiene su afiliación, para que dicha entidad realice la

gestión correspondiente.

8/6/24, 18:39 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=tfqGk6uzYV4kJ19SO4dyUw==

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=tfqGk6uzYV4kJ19SO4dyUw== 1/2



LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a ROSA MIRIAM HURTADO RESTREPO  identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 31425553, se encuentra afiliado/a desde 01/12/2016 al
Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones  COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 08 de junio de 2024.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones



 
CERTIFICADO DE AFILIACIÓN

POSITIVA COMPAÑÍA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliación en el Ramo de Riesgos Laborales se evidenció que, ROSA MIRIAM
HURTADO RESTREPO identificado con CC No. 31425553, registra la siguiente información.

Datos del Contratante Datos de la Relación Laboral

GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA - NI.
890399029

Fecha de inicio de cobertura: 20/06/2024
Estado Afiliación: ACTIVO
Fecha de inicio de Contrato: 19/03/2024
Fecha fin de Contrato: 30/04/2024
Tipo Vinculación: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automática la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga deberá realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la información emitida en este certificado, visite nuestra página web y seleccione la opción
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente código (válido por un mes): 202401016321821.

Esta certificación se expide en la ciudad de Bogotá D.C. a los 25 días del mes de junio de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPAÑÍA DE SEGUROS S.A.

 

 
 
 


