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5.366.900,00$              TOTAL ADICIONES: 706.860,00$                 
TOTAL 

DISMINUCIONES:
 $                                            -   

DESDE / HASTA 

(DD/MM/AAAA)

FE13747 No CDP:
977

1357
No RP:

5854

5021 

100%

Decana Fac Salud

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

CARGO FIRMA DEL SUPERVISOR

La presente certificación se emite una vez realizado el seguimiento, verificación, vigilancia y control del cumplimiento de las obligaciones del contratista y las condiciones de

pago establecidas en el contrato.

Los servicios  prestados y/o bienes adquiridos, se recibieron a entera satisfacción y con el correspondiente certificado de aportes a la seguridad social y/o parafiscales.

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR:

ANEXOS: 

CALIDAD: El producto y/o servicio cumple especificaciones técnicas y de Calidad. Cumple ( x ) No cumple (  )

AMBIENTAL: El producto y/o servicio cumple las especificaciones ambientales.  Cumple (  x) No cumple (  ) No aplica (  )

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO: El producto y/o servicio cumple las especificaciones de SST. Cumple (  x ) No cumple ( x ) No aplica (  )

Se enexa RUT, parafiscales y factura radicada

Monica Maria Durango Zuleta

NOMBRE DEL SUPERVISOR

43549733

12 -$                                                                                  -                                                                                                 

 TOTALES 6.073.760                                                                                                                                                                          -     

SEGUIMIENTO LEGAL

Relacionar modificaciones al contrato, memorandos y/o comunicados al contratista, afectaciones de póliza, incumplimientos, sanciones, entre otras (DESCRIPTIVO)

AUTORIZACIÓN DE PAGO

No de factura o cuenta de cobro:

CUMPLIMIENTO FINANCIERO %: 100% CUMPLIMIENTO EN PLAZO %:

CANTIDAD:  El producto y/o servicio cumple con las especificaciones de cantidad requeridas. Cumple ( x ) No cumple (  )

OPORTUNIDAD: El producto y/o servicio se entregó en la fecha acordada. Cumple ( x ) No cumple (  )

10 -$                                                                                  -                                                                                                 

11 -$                                                                                  -                                                                                                 

8 -$                                                                                  -                                                                                                 

9 -$                                                                                  -                                                                                                 

6 -$                                                                                  -                                                                                                 

7 -$                                                                                  -                                                                                                 

4 -$                                                                                  -                                                                                                 

5 -$                                                                                  -                                                                                                 

2 -$                                                                                  -                                                                                                 

3 -$                                                                                  -                                                                                                 

N° DE PAGO VALOR PAGOS AUTORIZADOS SALDO POR PAGAR

1 6.073.760$                                                                      -                                                                                                 

SEGUIMIENTO FINANCIERO

Valor final del contrato (inicial + adiciones-disminuciones) 6.073.760$                                                                                    

 SEGUIMIENTO TÉCNICO
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES DEL CONTRATISTA

Actividades (pactadas en el contrato)
Metas y/o productos (alcanzadas cada período 

por el contratista)
Constancia de seguimiento y evidencias

Contratar la prestación del servicio de mantenimiento preventivo y 

correctivo equipos Thermo scientific del Laboratorio Investigación y 

biotecnología de la Facultad de Ciencias de la Salud

Prestar el servicio  de mantenimiento preventivo 

y correctivo equipos Thermo scientific del 

Laboratorio Investigación y biotecnología de la 

Facultad de Ciencias de la Salud

Se realizó la prestación del servicio de mantenimiento 

preventivo y  correctivo equipos Thermo scientific del 

Laboratorio Investigación y biotecnología de la Facultad 

de Ciencias de la Salud

OBJETO DEL CONTRATO (sin actividades): 

La Institución Universitaria Colegio Mayor de Antioquia está interesada en contratar la prestación del servicio de 

mantenimiento preventivo y correctivo del autoclave de laboratorio - horizontal de mesa, marca: TUTTNAUER modelo: 

5075ELC-D del cuarto de esterilización de los laboratorios y realizar el mantenimiento preventivo y verificación a los equipos 

Thermo scientific del Laboratorio Investigación y biotecnología de la Facultad de Ciencias de la Salud

VALOR INICIAL DEL CONTRATO: 

PLAZO INICIAL DEL CONTRATO: 
DESDE  / HASTA

 17/06/2024-15/08/2024
PLAZO AMPLIACIONES:

EQUIPOS Y LABORATORIO DE COLOMBIA SAS 900355024-5

NOMBRE DEL SUPERVISOR: Mónica María Durango Zuleta

NOMBRE O RAZÓN SOCIAL CONTRATISTA: C.C. O NIT (con dígito de verificación):

ÁREA O PROCESO: FECHA ELABORACIÓN DEL INFORME: No. DEL CONTRATO O CONVENIO:

Facultad Ciencias de la Salud 17/09/2024 CMA-MC-21305-MC-35-2024

INFORME SUPERVISION DE CONTRATOS  O CONVENIOS DIFERENTES A PRESTACIÓN DE 

SERVICIOS Y/O APOYO A LA GESTIÓN 

GJ-FR-045

Versión: 03 Fecha: 27-02-2023

SEGUIMIENTO ADMINISTRATIVO

INFORME NÚMERO 2



900355024NIT

FECHA FACTURA

14/08/2024

CLIENTE 890980134 1NIT

4445611

FECHA VENCIMIENTO

13/09/2024

Cantid Valor Unit. TotalIVA

EQUIPOS Y LABORATORIO DE COLOMBIA SAS

DIRECCIÓN TELÉFONO

ASESOR COMERCIALFORMA DE PAGO

U Medida

CR 78   65 46

Descripción Valor IVAItem

Somos Responsables de IVA
No somos Grandes Contribuyentes
SOMOS AUTORRETENEDORES según 

Resolución 3544 de 2016
Somos retenedores de IVA a RST

Autorización numeración de facturación DIAN 18764064977627 del 05 de 
febrero de 2024 con vigencia de 12 meses. Rango del FE12644 al FE20000

ORDEN DE COMPRA COTIZACIÓN / REMISIÓN OBSERVACIONES

Código

5

Factura Electrónica de 

Venta Nº FE13747

CIUDAD

MEDELLÍN

MARIANTONIA GOMEZ MARIN

INSTITUCIÓN UNIVERSITARIA COLEGIO MAYOR DE ANTIOQUIA 

CREDITO

COTIZACION 121696CMA-MC21833-MC-061-2024

1 1.320.000,00 19% 1.320.000,00Und.M243 MANTENIMIENTO PREVENTIVO KING FISHER 

FLEX

1 250.800,00

1 880.000,00 19% 880.000,00Und.M087 MANTENIMIENTO PREVENTIVO NANODROP 
ONE THERMOSCIENTIFIC

2 167.200,00

3 594.000,00 19% 1.782.000,00Und.M018-1 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y 
VERIFICACIÓN DE ULTRACONGELADOR

3 112.860,00

1 462.000,00 19% 462.000,00Und.M047-1 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y 
VERIFICACIÓN CABINA DE BIOSEGURIDAD

4 87.780,00

1 660.000,00 19% 660.000,00Und.M045 MANT PREVENTIVO Y VERIFICACION DE 
ESPECTROFOTOMETRO UV UV- VIS

5 125.400,00

6.073.760

SUBTOTAL

TOTAL DE LA OPERACION

969.760IVA

DESCUENTO

RETEFUENTE

0RETEIVA

0RETEICA

Esta factura de venta se asimila a un título valor según Ley 1231 de julio 17 
de 2008. Después de vencido el plazo se cobrarán intereses de mora por mes 
o fracción a la tarifa máxima permitida por la Ley.

Carrera 57  74 04 LC 117  Itagüí   -   Colombia   -   PBX  4480388 
info@equiposylaboratorio.com   -   www.equiposylaboratorio.com

Somos contribuyentes del Impuesto de Industria y Comercio sólo en el 
municipio de Itagüí. Favor no efectuar rete ICA en ciudades diferentes.

TOTAL MENOS RETENCIONES

Auto retenedor

6.073.760

Fecha y Hora de Generación:  14/08/2024 16:15:40 Total líneas o ítems:  5

Favor consignar en: Cuenta Corriente 35393458967 Bancolombia, Cuenta Corriente 421002429  Banco de Occidente; Cuenta corriente 
217155050 Banco de Bogota o Cuenta Corriente 036669998290 Davivienda

Autorizo expresamente a Equipos y Laboratorio de Colombia SAS para que en caso de 

incumplimiento de las obligaciones con ellos adquiridas sea reportado(a) a la base de datos de 
Procrédito, Datacrédito o cualquier otra según la ley 1266.

5.104.000

0

Fabricante y Proveedor Tecnológico: World Office Colombia SAS  NIT 900534356-3    Software: World Office (wo_2)

CUFE: 7039a7f052df240ab48c3d96e3d483e90f9ba687a6cf1394e88f26eea2a69c312be092892e95cfe7f33455cd08f0b303--Expedición:14/08/2024 05:16 PM

Radicado: FAC2024400867
17-09-2024 11:54:42

Radicador: LUZ ANGELA GARCIA CASTRILLON



 

 

Miembro de  

 
Kra. 43 A No. 15 sur – 15 Of. 802  

Código Postal: 0502 Medellín, Colombia.  
Tlf. +57 4 5203736 

www.auren.com 

 

AUREN CONSULTORES MEDELLÍN S.A.S  

Medellín, 2 de septiembre de 2024 

 

 

CERTIFICACIÓN DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y 

PARAFISCALES 

 

En mi calidad de revisor fiscal principal de Equipos y Laboratorio S.A.S., identificada con NIT 

900.355.024 – 5, he realizado ciertos procedimientos de auditoría con el propósito de verificar el 

pago efectuado por la Compañía por concepto de aportes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos 

laborales y a las cajas de compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar 

(ICBF) y Servicios Nacional de Aprendizaje (SENA) para el periodo de los últimos seis meses.  

 

El pago de dichos aportes es responsabilidad de la Administración como parte de su gestión.  Mi 

responsabilidad de acuerdo con el artículo 207 del Código de Comercio y lo establecido en el 

artículo 50 de la Ley 780 del 27 de diciembre de 2002, es informar sobre el cumplimiento de tales 

obligaciones.   

 

La revisión incluyó la comparación de la información de los listados de aportes al sistema de 

sistemas de salud, pensiones y riesgos laborales y a las cajas de compensación familiar, Instituto 

Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicios Nacional de Aprendizaje (SENA), con los 

documentos soporte de los respectivos pagos efectuados por la Compañía.  

 

Certifico que la Compañía, ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad social y 

parafiscales exigidos por la ley y se encuentra al día y a paz y salvo por todo concepto relacionado 

con dichos aportes.  

 

 

 

 

Juan Pablo Quintero Muñoz 

Revisor Fiscal Principal 

Tarjeta Profesional No. 310986 – T. 

Designado por Auren Consultores Medellín S.A.S. 





 

 



Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público JUAN PABLO QUINTERO MUÑOZ identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 1036670885 de ITAGUI (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 310986-T SI
tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 3 días del mes de Julio de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO 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 página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:E0C9A4A50FF3B538


  Fecha

  Empresa

NI 900355024

  Banco

  Periodo de Cotización Para Salud

  Periodo de Cotización Otros Riesgos

septiembre de 2024

agosto de 2024

72540039

EQUIPOS Y LABORATORIO DE COLOMBIA SAS

Información de la Planilla Pagada

(1007) - BANCOLOMBIA

2024-09-06, 08:26:52 AM

  Referencia de Pago/ Número Planilla

 (  )

  Tipo de Planilla

  Código Sucursal (Nombre)

E

895447181

  NIT

  Nit de comercio Operador de Información

  Razón Social del Operador de Información

900089104-5

  Descripción

  Valor

  Estado de la Transacción Aprobada

  Dirección IP de Origen 10.0.19.10

Enlace Operativo

$ 65.891.200

Pago de SuAporte

  Número Transacción Bancaria/ CUS

Total Intéreses MoraValor sin MoraCódigo Número AfiliadosNit Administradora

$ 0230301 $ 11.588.90021PORVENIRN800224808

$ 0230201 $ 13.031.70023PROTECCIONN800229739

$ 025-14 $ 13.948.60016COLPENSIONESN900336004

$ 0231001 $ 331.2001FDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS COLFONDOSN800227940

$ 0EPS037 $ 162.5001NUEVA EPSN900156264

$ 0EPS048 $ 112.7001EPS-S MUTUAL SERN806008394

$ 0EPS005 $ 1.595.40010SANITAS EPSN800251440

$ 0EPS017 $ 155.5001FAMISANARN830003564

$ 0ESSC07 $ 77.9001EPS-S MUTUAL - MOVN806008394

$ 0EPS002 $ 447.9003SALUD TOTAL EPSN800130907

$ 0EPS010 $ 8.892.90048EPS SURAN800088702

$ 014-25 $ 5.292.40065COLMENA RIESGOS PROFESIONALESN800226175

$ 0CCF07 $ 869.4004COMFAMILIAR ATLANTICON890101994

$ 0CCF39 $ 267.3002CAJASANN890200106

$ 0CCF04 $ 6.833.40046CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ANTN890900841

$ 0CCF24 $ 971.9006CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSARN860066942

$ 0CCF56 $ 367.3002COMFENALCO VALLEN890303093

$ 0CCF11 $ 132.6001CCF DE CALDASN890806490

$ 0PASENA $ 324.7001SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENN899999034

$ 0PAICBF $ 487.0001ICBFN899999239

SubTotales: $ 0$ 65.891.200

$ 65.891.200Total a Pagar:

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

1Página 1 deEnlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

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



27. Fecha expedición

  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

14955860351

     9 0 0 3 5 5 0 2 4 5 Impuestos de Medellín 1 1

Persona jurídica 1                               

           

EQUIPOS Y LABORATORIO DE COLOMBIA SAS

EQUIPOS Y LABORATORIO DE COLOMBIA S.A.S

COLOMBIA 1 6 9 Antioquia 0 5 Itagui 3 6 0

CR 57   74   04 LC 117
facturacion@equiposylaboratorio.com

                   4 4 8 0 3 8 8       3 0 1 4 7 6 5 3 4 7

4 7 7 4 2 0 1 3 0 2 0 5 3 3 1 3 2 0 1 3 0 2 0 5 4 6 5 9             1

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

07- Retención en la fuente a título de  rent

7  

09- Retención en la fuente en el impuesto 

9  

10- Obligado aduanero

1 0

14- Informante de exogena

1 4

15- Autorretenedor

1 5

42- Obligado a llevar contabilidad 

4 2
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

4 8

52 - Facturador electrónico

5 2

55 - Informante de Beneficiarios Finales

5 5                                 

2 2  2 3                          

                              
3 3

4   

8 2     

 X   0 2023 - 10 - 11 / 12 : 42: 41

GOEZ CANO CATALINA MARIA 

Representante legal Certificado

Fecha generación documento PDF: 01-12-2023 07:44:04AM
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