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ﬂGob{gmacmnm VERSION: 64 é
undinamarea RECIBO A SATISFACCION Y GERTIFICADO PARA PAGO DE §
o CONTRATOSICONVENIOS : FEGHA: 1871012024

El suscrito secratariofa) de despacho, ordenador dal gasto o director de unidad certifica que toda 1a informacidn refacionada a continuacién se consuitd directamente enlos |
i

documantos del contraio los cuales se encusntran archivados en el expedients correspendiente, El cumplimiento a satisfaccion de Jas obligaciones del coriratista las certifica:
ol supervisar vio interventor def contrata, af igual que al cumplimiento frente al Sistema de Seguridad Sccial en Salud, Riesgos Laborales, Pensiones y apores parafiscaies, 19
somo lo establece ef manuat de vigliancia y cantrol de ia ejecucion confractuat vigente para la entidad.
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Adquirir reactivos e insumos para la realizacion de los andlisis de patdgenos en alimentos en el laboratorio de salud piblica de Cundinamarca
QBJIETQ

LA SECRETARIA DE SALUD, pagara al cortratista el valor del contratc, DOSCIENTOS TREINTA Y QCHO MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y Y.
TRES MIL CIENTO TRES PESOS. (S 238.353.103), incluide VA, en un solo pago una vez se suscriba acta de recibo a satisfaccion por parte del !
supervisor de! contrato al cumplimiento del 100% de ejecucion que acradite |a enfrega de los reaclivos e insumos, con ia presentacion deja factura de
cobre comrespondients, dentro de los treinta {30) dias calendario siguientes a la comecta presentation de-fa misma, acompanada de la certificacién de
recibido a satisfaccidn expedida por el supervisor del contrato y de la presentacidn de la certification de aportes parafiscales, expedida por el Revisor
Fiscal de! cumplimiento de las abligaciones con los sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensionas y Aportes a jas Cajas de Compensacian i

CLAUSULA FOGRMACE |Eamiliar, ICBF y Servicio Nacicnal de Aprendizaje.
PALD ESTARLECIDAEN EL

GONIRATD
En caso que ol proponente favorecide corn fa adjudicacion sea un consorcio ¢ UmiGn temporal, para efectos del pago, éste debe informar el nimerode i
cuoria a nombre delf consorcio o unién tempaoral, asi como efeciuar la facturacién en formate aprobado por la DIAN a& nombre del respectivo consorcio o
unidn temparal. :
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Medio de pago:
Ctro - Crédilo - Cuota No. 001 vence e} 2025-01-03 por $ 238,353,103.00
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Observaciones i w{’ y
1.VENCIDO EL PLAZQ DE PAGO SE COBRARA EL INTERES MAS ALTO PERMITIDO POR .
LA SUPERINTENDENGIA Y SE INICIARA EL COBRO POR LA VIA LEGAL PERTINENTE. ‘_L._)&)

2. TRES (3} DIAS DESPUES DE REGIBIDA LA MERCANCIA NO SE ACEPTAN RECLAMOS
NI DEVOLUCIONES.

3. LAPRESENTE FACTURA CAMBIARIA DE COMPRAVENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS
EFECTOS LEGALES A LA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGO DE
COMERGIO.
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Bogota DC; diciembre 9 de 2024

Sefiores

DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
Laboratorio de Salud Publica Depariamental
Bogota D.C.

REF: CERTIFICADO DE PAGOS AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

Yo, JAVIER RUIZ MARTINEZ, identificada con cédula de ciudadania No. 79513573 de Bogots, en calidad de
Contador Piblico; manifiesto bajo la gravedad de juramento que MIURAS S:A'S, ha realizado el pago de los
pagos de fos aportes al sistema de seguridad social y parafiscales exfg?dds:.'por la ley, comespendientes a los
tltimos seis (6) meses, contados a partir de la citada fecha,

La presente ceriificacion se expide en Bogota a los nueve (09) dias dél mes:de diciembre de dos mil veinficutro
(2024).

Cordialmente,

Contador Pablico
TP 113401-T
MIURAS S.AS
NIT 800.975.263-9

carvera I No. 471-14
{ob7) b1 32 63
contIctoGwiuyas com co

WWW, miuras.com.co
BOGOTA-COLOMBIA




Bogota DC,; diciembre 9 de 2024

Sefiores
DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
Laboratorio de Salud Publica Departamental

Bogota D.C.

i REF: CERTIFICADO NO OBLIGATORIEDAD REVISOR FISCAL

Yo, JAVIER RUIZ MARTINEZ, identificado con cédula de ciudadania No. 78.513.573 de Bogot, en calidad de
Contador Poblico; manifiesto bajo la gravedad de juramento que: MIURAS SASS, gque la empresa que
represento no esta obligada a tener revisor fiscal de acuerdo con los requerimientos de la Ley.

El revisor fiscal, debe estar presente en iodas las sociedades comerciales, de cualquier naturaleza, cuyos
activos brutos al 31 de diciembre del afio inmediatamente anterior sean o excedan el equivalente de cinco mil
(5.000) salarios minimos y/o cuyos ingresos brutos durante el afio inmediatamente anterior sean o excedan al
equivalente a tres mil {3.000} salarios minimos. De acuerdo a los Estados Financieros y Balance General 2023

de la empresa, nosotros no tuvimos dichos ingresos brulos.

Cordialmente,

e

JAVIER RUIZ MARTINEZ

C.C. 79.513.573 de Bogota
Contador Pablico

TP: 113401-T
MIURASS.AS

NIT 200.975.263-9

carverad it Wo. 4778
{ob7) b1 32 03
contdoto@miuras.com.co

Www Wiy 35.com.co
BOGOTA-COLOMDIA
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e JUNTA CENTRAL
s, DE CONTADORES

Certificado No:

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

CERTIFICA A:

DE CIUDADANIA No
i-T S tiene vigente

RUIZ MARTINEZ identificado co
(BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No
nirat de Contadores y desde los {iltimos 5 ano

Que el contador pablico J
79513573 de BOGOTA,
Su inscripcion en {a Junta

L R R R R N LR R B AN N4

NG REGISTRA

PR B B N

CEDENTES RISCIPLIN
E

* Ak R AR AR R

ek ko kR kR LEE R R NS4

.......

Para confirmar los datos y veracida certificado; [0 puede consultar en la pagina web
v jcc.gov.co digitando el niimero del certificado
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Formulario del Registro Unico Tributario

1411422593598

4. Mimero de formularno

. Mamero g tdanihcacisn Tritwtasin (4T}
900975263

IDERTIFICACION

24, Tipo de confnbuyenis

26. Nomere de ertficacth. 7. Fecha wepedin

Persona furidica 1 )
Lugar de expedicidn o8 Pais
31, Primer apefics 32 Segunds apelido
T L35, Razhn sociat
MIURBAS 5.AS

36. Nombre cosneitial

'JB” GACIGN,

8. Paiy 35. Departaments - 40, ChudaMuricipin

COLOMBIA i1 6 9 !BogaDC. 1 1 |Bogota, DG ¢o01
41, Direceitn principat

CR 11 147 760F 102

42, Corres eectrinico paoia bemardi@miuras.cun.co

daaCodgopestt 1 1 0 1 3 1

- %311223000 345 Teson2

60164313203

CLASIFICACION

Orupaclin
Asttvided principal Otras actividados =2 remers
46. Cidgo 47, Fecha inicio actvidad 50, Code 1 2 51. Géxdigo esmiacETIanios
l4664/l20160521] §4a45§7020[ ! : | 4

1 2 3 & 6 B o TS A
i H it sp e
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14~ Informante de exngena

48 - impuesio sobre ks venias - iVA.

52 - Factyrador elecirdnico
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k petee Uricn T (Mﬁab&ﬁwmﬂngw&.mmdﬂm
Wmﬂm&mmmmwmﬁn procedimisniys adrininlive
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Firma del soitasdn:

ﬁhpapmua&svmmmemmm
Firma mporizada:

284, Nomiye  SANCHEZ SILVA HERBERT ORLANDD
235, Carge  Representanto legal Certificado

Fecha genetacion docurmernta POF:O7-11-2004 0271653
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Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

4. Nitmero de formulario

Espacie reservado wa i DIAN

" Pagra

s 3 Hojas
141142293598

5 Mimess de idontfoncidn Tributaria (KT} 8 0V
9009752639

38, Represerdaciin 33, Fecha inicio ejermicio represtyiastn
REPRS LEGAL PRIN 18 §2 01 5;

100 Tipe de documento 101, Mimen & perifieasin
CéduadeCudadani 1 3 {7 9 7 2 6 0 1 8

! 14, Primer apeiida 105 Segunds apetido
SANCHEZ ISILVA |
168 Mimars da idenifeaciin Tristania (HIT: wos. v

130, Razsn sociaf representanto legad
I3 ,
! :

88, Represoniasion

REPAS LEGAL SUPL 19

401, Misnero de Hentilicacidn
5 2 1 4 9 5 7 0

160, Tipe oo cooumerniy
Cédulade Ciudadan 1 3

103, Kirmero gz kst prodesicnal

105, Segundo apelido
IMADRINAN

104, Primer apelido
BERNARDI

407, Oas nombres

100, N(mem de idaraificacitn Trtsutads (NI1T}

48, Representaridn

100. Tipo do documerts

102 DY

103, Niznem ¢ tarjets profesionst

104, Primer apeiide

107, Otos nomives

108, Nimerp de idendficardin Tritutzds (NITY

58, Represontociin

100. Tipo cta docienietd

102 DV

163, Mismero da tujeta prosesorsst

104. Primer apelido

167, {frts nombres

108, Milmem de tsnsicacdon Trknsaiz Doy 110. Baztn soc) rpresertznte legal

88 Represerdssitn &9, Feths inickn ejrcioin repremmracin

160, Tipo de docutmeis 101, M{znere iy igentficackn

102 DV

103, Nimsern e tarjeta profemioaal

T04. Primat apelo 105, Segunds agreliky 108, Primas nomibee

7. Clydes renidrzs

1068, NGmem do evedicecién Tritmataria (NiT; 103, DV 110, Razdn sovick represerdiunte fegnl

Fechn generacilin documentny POF: 07-11-20024 D2 16:53PM




Certificado

Bancario

Lunes, 9 de diciembre de 2024

Sefior(a)

A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA 8.A. se permite informar que MIURAS S A S identificado(a) con NIT 900975263, ala fecha

de expedicion de esta certificacién, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto

HNo. Producto

Fecha Apertura

Estado

CUENTA CORRIENTE

21163518530

| 2016/08/04

ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*5i desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefonica Bancolombia ios
(60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barrenquilla - Local:
Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en el

siguientes niimeros: Medellin - Local:
(60-5) 361 8888 - Cali -

exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

a4

Catalina Cortés Uribe,

Gerante Servicies Contact Center & BPO.

| = Bancolombia




