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ACTA N° _1230_ 

REG. AL FOLIO_71_ 

 

LUGAR, FECHA Y HORA: IPIALES, 12 DE DICIEMBRE DEL 2024 
 

INTERVIENEN: ST. LOSADA SOTTO JHOJAN STEVEN 

Supervisor contrato No. 379-DIGSA/DMCAL-2024 

 

ASUNTO: ACTA DE RECIBO DE SATISFACIÓN 

 
CONTRATO N° 379-DIGSA/DMCAL-2024 

 
 

OBJETO DEL CONTRATO 

“LA ADQUISICIÓN E INSTALACIÓN DE 
DIGITURNO ASISTIDO PARA EL 
FUNCIONAMIENTO DE LA OFICINA DE 
ATENCIÓN AL USUARIO UBICADA EN EL 
DISPENSARIO MEDICO DE IPIALES”. 

 
CONTRATISTA M.A. ELECTRONIKA SAS, NIT. 900.011.339-3 

SUPERVISOR ST. LOSADA SOTTO JHOJAN STEVEN 

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO 12 DE NOVIEMBRE DEL 2024 

PLAZO DE EJECUCION DEL 
CONTRATO 

HASTA EL 05 DE DICIEMBRE DEL 2024. 

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 15.434.300,00 

PAGOS ANTERIORES $ 00,00 

REDUCCIONES $ 00,00 

VALOR ADICION $ 00,00 

VALOR AUTORIZADO PARA PAGO $ 15.434.300,00 

SALDO DEL CONTRATO $ 0,00 

 
A los doce (12) días del mes de noviembre de 2024, se reunieron en la ciudad de Santiago de Cali, 
los suscritos, mayores de edad, a saber MY. CARLOS ANDRES URREGO GUERRERO, mayor de 

edad y vecino de esta ciudad, identificado con la C.C. N.º 80.828.079 Expedida en Bogotá D.C., 

nombrado como Ordenador del Gasto y Subdirector Administrativo y Financiero del Dispensario 
Médico de Cali, mediante Circular de comunicaciones del COMANDO DEPERSONAL CIRC-
2023315023027683 de fecha 16 de octubre 2023, en uso de las facultades legales conferidas 

mediante Resolución de Delegación Ministerial N° 0068 del 11 de enero del 2022 “Por la cual se 

delegan unas funciones y competencias relacionadas con la contratación de bienes con destino al 
Ministerio de Defensa Nacional, unas funciones de carácter administrativo y se dictan otras 

disposiciones”, la Resolución No. 4130 del 16 de junio de 2022 “Manual de Contratación y 
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Convenios” y quien en consecuencia representa por la delegación conferida al MINISTERIO 

DEDEFENSA – COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES – DIRECCIÓN GENERAL 

DE SANIDAD MILITAR –DIRECCIÓN DE SANIDAD EJERCITO – DISPENSARIO MEDICO DE 

CALI. Por una parte el señor ST. LOSADA SOTTO JHOJAN STEVEN en su calidad de Supervisor, 
y por otra parte MAURICIO AVILA RODRIGUEZ con Cedula de Ciudadanía No. 79.556.025 
expedida en Bogotá D.C en calidad de contratista, con el fin de dar inicio a la ejecución de la 
presente orden de compra. 
 
 

CONSTANCIAS 

 
El supervisor hace constar que el objeto contratado ha sido entregado por el contratista y los 

recibidos a  entera satisfacción, de acuerdo a la siguiente factura: 

 

Numero de factura: FVE-1745 

Valor de la factura: $ 15.434.300,00 

Valor a pagar: $ 15.434.300,00 

Facturas: 01 

 

ITEM DESCRIPCIÓN CANTIDAD VALOR 

UNITARIO 

VALOR IVA/U VALOR TOTAL 

1 • ATRIL DE TURNO 15 

PULGADAS TOUCH 

• 20 ROLLOS DE PAPEL 

TERMICO, 

LICENCIAMIENTO 

TURNO DIGITAL 

• ENVIO E 

INSTALACION Y 

CONFIGURACIÓN. 

1 $12.970.000,00

0 

$ 2.464.300,00 $ 15.434.300,00 

 

REGISTRO FOTOGRAFICO 
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Observaciones: De acuerdo a oficio de fecha 12 diciembre del 2024, se adjunta 
justificación por parte de la entidad con relación a la facturación no emitida durante la 
ejecución del contrato con el respectivo soporte, el cual corresponde al acta de entrega de 
los equipos del contrato con fecha 04 diciembre del 2024. 

 

Anexos: -       Factura electrónica de venta No. FVE-1745 (01 folio). 

- Respuesta a solicitud justificación de emisión de facturación (02 folios). 

 

EN CONSTANCIA FIRMAN QUIENES INTERVINIERON 

 

 

ST. LOSADA SOTTO JHOJAN STEVEN 

Supervisor Contrato No. 379-
DIGSA/DMCAL-2024 

mailto:jhojan.losada@buzonejercito.mil.co




Bogotá, diciembre 12 de 2024 

Señores 

EJERCITO NACIONAL DE COLOMBIA 
Ciudad. 

Asunto: Respuesta a solicitud de Justificación de emisión de facturación al PROCESO DE SELECCIÓN DE 

MÍNIMA CUANTÍA N° 398-DIGSA/DMCAL-2024, CUYO OBJETO ES LA ADQUISICION E INSTALACIÓN DE 

DIGITURNO ASISTIDO PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA OFICINA DE ATENCION AL USUARIO UBICADA EN EL 

DISPENSARIO MEDICO DE IPIALES 

Yo Mauricio Ávila, actuando en nombre y representación de MA ELECTRONIKA SAS me permito informar que 

debido al cierre contable de fin de año de nuestra compañía no fue posible generar la factura antes del día 5 

de diciembre del presente año, fecha en la cual se daba cumplimiento al vencimiento del contrato. A casusa 

de la demanda de solicitudes de facturación en el área contable no fui posible facturar a tiempo. Solicitamos 

de manera respetuosa a la entidad sea tenida en cuenta nuestra solicitud ya que se dio cumplimiento a la 

ejecución del contrato correspondiente al asunto de este documento. 

De igual manera me permito indicar que los equipos fueron entregados, probados, en perfecto estado y 

funcionamiento el día 4 de diciembre como consta en el registro de actividades y registro fotográfico 
anexos o adjuntos a este documento. 

Cordialmente 

MA ELECTRONIKA SAS 

NIT  900011339-3 

Representante Legal 

Mauricio Ávila Rodríguez 

C.C. 79.556.025 de Bogotá



https://v3.camscanner.com/user/download
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 tel. (601) 6447700 

Cra.  15. No. 82 – 99 

      Fiduciaria  Edificio Torre Alianza 

         Bogotá, Colombia 

www.alianza.com.co 

Leiver Andres Serrano 
Director(a) Comercial Negocios de Inversión 

ALIANZA FIDUCIARIA S.A. 
Cartera Colectiva Abierta Alianza 

NIT. 900382213-5 

CERTIFICA QUE 

La empresa:  M A ELECTRONIKA SAS identificada con NIT No. 900011339- 3 es 
titular del FONDO ABIERTO ALIANZA No. 10030028915.  El cual administra esta 
institución desde el día 28 de julio del 2023 y ha cumplido con las normas 
establecidas en el contrato y en el reglamento del fondo.  
.

La cuenta dispuesta para recibir aportes a este encargo y su administración se 
encuentra bajo los siguientes datos:

NOM BRE DE LA CU ENTA: FONDO ABIERTO ALIANZA.
NIT: 800. 194.297-4
BANCO: Ban colombia
CUENTA: 0401980 6427   
TIPO DE CUENTA: Ahorros

Se expide a solicitud del interesado a los doce (12) días  del mes de diciembre del 
año 2024.

Cordialmente,



JOSE EDUARDO RODRIGUEZ VALERO

Revisor Fiscal MA Electronika SAS

TP  67.095 -T

valerocontador@hotmail.com

Tel. 3133494298 / 6015259274

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ART. 50 

LEY 789 DE 2002 

Yo, JO SE EDUARDO RODRIGUEZ  VALERO , identificado con la cédula de ciudadanía No. 

19.308 .489  de Bogotá  y con  Tarjeta  Profesional  No.  67.095 –  T  de la JCC , en mi calidad  de 
REVISOR  FISCAL  de la sociedad  M. A.   E L E C T R O N I K A   S. A. S., certifico  que la 

compañía  M.A. ELECTRONIKA  S.A.S.,  NIT  900.011.339 –  3  se encuentra  a la fecha  de la 
presente  certificación a  PAZ Y SALVO  con la totalidad  de los pagos  de la seguridad  social  y 

parafiscales  vigentes , es  decir  EPS, PENSIONES , RIESGOS  PROFESIONALES , CAJA  DE 

COMPENSACION  FAMILIAR , SENA e ICBF de  todos sus  empleados durante los ULTIMOS 

SEIS MESES.

La presente certificación se entrega a solicitud de la p art e inte resada, a lo s  qui nce (15) días  del 
mes de  noviembre de  2024.

Atentamente:

mailto:valerocontador@hotmail.com




 



      

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 366.100 0 0 0 0 0 0 366.100 3

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 167.500 0 0 0 0 0 0 167.500 2

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 373.200 0 0 0 0 0 0 373.200 4

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 356.000 0 0 0 0 0 0 356.000 3

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 192.000 0 0 0 0 0 0 192.000 2

ESSC18 EPS-S Emssanar 901021565-8 112.000 0 0 0 0 0 0 112.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 2.317.900 0 0 0 0 0 0 2.317.900 5

230301 Porvenir 800224808-8 1.400.100 0 0 0 0 0 0 1.400.100 4

231001 Colfondos 800227940-6 1.184.100 0 0 0 0 0 0 1.184.100 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.376.000 0 0 0 0 0 0 1.376.000 4

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 565.300 565.300 0 0 565.300 5.653 565.300 15

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 1.307.400 0 0 1.307.400 13

CCF37 Comfanorte 890500516-3 120.000 0 0 120.000 1

CCF63 Comfamiliar Putumayo 891200337-8 112.000 0 0 112.000 1

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901549556-9 IMPAKTA  GESTION HUMANA  VC 
SAS CR 61 BIS No 99 88 3099566 diradministrativa@vicagroup.co

m.co

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL A – Más de 200 cot 500 BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

ELECTRONIKA

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-10 E 08/11/2024 81567643 $9.949.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

15

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 6 1.566.800 1.566.800

Pensión 4 6.278.100 6.278.100

Riesgos Laborales 1 565.300 565.300

CCF 3 1.539.400 1.539.400

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 14 9.949.600 9.949.600

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1000620538 VALENZUELA MONTENEGRO JOSEPH 
DAVID 1 0 S X 230201 2.050.000 328.000 0 0 0 0 EPS002 2.050.000 82.000 14-4 2.050.000 1 10.800 CCF24 2.050.000 82.000 0 0 0 0 0

2 CC 1012390240 RAMOS PRECIADO EYBER DANILO 1 0 S 230301 2.126.667 340.300 0 0 0 0 EPS008 2.126.667 85.100 14-4 2.126.667 1 11.200 CCF24 2.126.667 85.100 0 0 0 0 0

3 CC 1012390240 RAMOS PRECIADO EYBER DANILO 1 0 S X 230301 73.333 11.800 0 0 0 0 EPS008 73.333 0 14-4 73.333 1 0 CCF24 73.333 0 0 0 0 0 0

4 CC 1015396244 CORTES CUITIVA JEISSON ALEXANDER 1 0 S 25-14 3.400.000 544.000 0 0 0 0 EPS017 3.400.000 136.000 14-4 3.400.000 1 17.800 CCF24 3.400.000 136.000 0 0 0 0 0

5 CC 1022975421 HERRERA ROMERO WILMER HENRY 1 0 S 231001 3.286.667 525.900 0 0 0 0 EPS008 3.286.667 131.500 14-4 3.286.667 1 17.200 CCF24 3.286.667 131.500 0 0 0 0 0

6 CC 1022975421 HERRERA ROMERO WILMER HENRY 1 0 S X 231001 113.333 18.200 0 0 0 0 EPS008 113.333 4.600 14-4 113.333 1 0 CCF24 113.333 4.600 0 0 0 0 0

7 CC 1030661960 JIMENEZ MORA DANIEL STEVEN 1 0 S 230201 2.500.000 400.000 0 0 0 0 EPS008 2.500.000 100.000 14-4 2.500.000 1 13.100 CCF24 2.500.000 100.000 0 0 0 0 0

8 CC 1097390509 LONDOÑO GODOY JHON FABER 1 0 S 231001 4.000.000 640.000 0 0 0 0 EPS017 4.000.000 160.000 14-4 4.000.000 2 41.800 CCF24 4.000.000 160.000 0 0 0 0 0

9 CC 1110492419 NIETO RICARDO LUIS ALBERTO 1 0 S 25-14 1.750.000 280.000 0 0 0 0 EPS002 1.750.000 70.000 14-4 1.750.000 5 121.800 CCF24 1.750.000 70.000 0 0 0 0 0

10 CC 1110492419 NIETO RICARDO LUIS ALBERTO 1 0 S X 25-14 350.000 56.000 0 0 0 0 EPS002 350.000 14.000 14-4 350.000 5 0 CCF24 350.000 0 0 0 0 0 0

11 CC 52389062 ALBA BARAJAS DAISY PATRICIA 1 0 S 230201 1.936.000 309.800 0 0 0 0 EPS005 1.936.000 77.500 14-4 1.936.000 1 10.200 CCF24 1.936.000 77.500 0 0 0 0 0

12 CC 52562301 ZARATE PEÑA LILIANA EMILSE 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS008 1.300.000 52.000 14-4 1.300.000 1 6.800 CCF24 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

13 CC 79494506 ROMERO QUINCHANEGUA MIGUEL ANGEL 1 0 S 230301 2.250.000 360.000 0 0 0 0 EPS005 2.250.000 90.000 14-4 2.250.000 4 97.900 CCF24 2.250.000 90.000 0 0 0 0 0

14 CC 79606380 LOPEZ DIAZ PEDRO NEL 1 0 S 25-14 1.800.000 288.000 0 0 0 0 EPS037 1.800.000 72.000 14-4 1.800.000 5 125.300 CCF24 1.800.000 72.000 0 0 0 0 0

15 CC 9146310 CAUSADO ESPITIA LERKIS ELIECER 1 0 S 230201 4.666.667 746.700 0 0 0 0 EPS002 4.666.667 186.700 14-4 4.666.667 1 24.400 CCF24 4.666.667 186.700 0 0 0 0 0

16 CC 9146310 CAUSADO ESPITIA LERKIS ELIECER 1 0 S X 230201 333.333 53.400 0 0 0 0 EPS002 333.333 13.400 14-4 333.333 1 0 CCF24 333.333 0 0 0 0 0 0

17 CC 1094270223 HENAO DAZA JESSICA JOHANA 1 0 S 230201 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS037 3.000.000 120.000 14-4 3.000.000 1 15.700 CCF37 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

18 CC 1014307373 MATEUS BUITRAGO DANIEL SEBASTIAN 1 0 S 230301 1.500.000 240.000 0 0 0 0 EPS017 1.500.000 60.000 14-4 1.500.000 3 36.600 CCF24 1.500.000 60.000 0 0 0 0 0

19 CC 1120097607 MELO BURGOS WILLIAM ANDRES 1 0 S 230301 2.800.000 448.000 0 0 0 0 ESSC18 2.800.000 112.000 14-4 2.800.000 1 14.700 CCF63 2.800.000 112.000 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
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TIPO
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PLANILLA
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CANTIDAD

UPC

0
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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

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

141149467027

     9 0 0 0 1 1 3 3 9 3 Impuestos de Bogotá 3 2

Persona jurídica 1                               

           

M A ELECTRONIKA  SAS

COLOMBIA 1 6 9 Bogotá D.C. 1 1 Bogotá, D.C. 0 0 1

CR 17   58 B   27
facturacion.fe@electronika.info

                6 0 1 3 0 9 9 3 5 4       3 1 8 3 9 3 4 4 3 4

4 6 5 1 2 0 0 5 0 1 2 8 7 1 1 2 2 0 0 5 0 1 2 8 4 7 4 2 6 2 0 1         1

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

07- Retención en la fuente a título de  rent

7  

08- Retención timbre nacional

8  

09- Retención en la fuente en el impuesto 

9  

10- Obligado aduanero

1 0

14- Informante de exogena

1 4

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                          

                              
1 1

   

      

 X   0

AVILA RODRIGUEZ MAURICIO  

Representante legal Certificado
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67. Sociedades y organismos 
extranjeros

Página                           de

95. Número de Identificación Tributaria (NIT) de la 
Matriz o Controlante

   Espacio reservado para la DIAN

68. Sin personería jurídica

93. Vinculación 
económica

81. Hasta

80. Desde

79. Ciudad/Municipio

78. Departamento

77. No. Matrícula mercantil

76. Fecha de registro

75. Entidad de registro

74. Número de notaría

73. Fecha

72. Número

71. Clase

70. Beneficio

64. Entidades o institutos de derecho público de orden nacional, departamental, 
municipal y descentralizados

69. Otras organizaciones no clasificadas

66. Cooperativas

63. Formas asociativas

65. Fondos

62. Naturaleza

94. Nombre del grupo económico y/o empresarial

4. Número de formulario

88. Entidad de vigilancia y control

97. Nombre o razón social de la matriz o controlante

96. DV.

82. Nacional %

83. Nacional público %

84. Nacional privado %

85. Extranjero %

86. Extranjero público %

87. Extranjero privado %

Hoja 2

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

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

-

-

-

-

-5

89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado

1

Item

2

3

4

Vinculación económica

Características y formas de las organizaciones

170. Número de identificación tributaria 
otorgado en el exterior

171. País 172. Número de identificación tributaria 
sociedad o natural del exterior con EP

Documento 2. Reforma1. Constitución

Constitución, Registro y Última Reforma Composición del Capital

 Vigencia

Entidad de vigilancia y control

91. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  92. DV

Estado y Beneficio

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

141149467027

     9 0 0 0 1 1 3 3 9 3 Impuestos de Bogotá 3 2

2 6

 2  2   

      

     1

0 5 9 9

0 0 1 5 5                

2 0 0 5 0 1 2 8 2 0 1 9 0 2 0 5

1 1   

0 3 0 3

2 0 0 5 0 3 0 3 2 0 1 9 0 2 0 8
0 1 4 5 7 5 2 8   0 1 4 5 7 5 2 8   

1 1 1 1

0 0 1    4      

2 0 0 5 0 1 2 8         

2 0 9 9 1 2 3 1         

     1 0 0

     0 . 0

   1 0 0 . 0

       0

     0 . 0

     0 . 0

Superintendencia de Sociedades  5

8 0  

   

   

   

   

2 0 1 7 0 5 3 1
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103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

1

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

2

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

3

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                          

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

4

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

5

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 3

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

Representación

141149467027

     9 0 0 0 1 1 3 3 9 3 Impuestos de Bogotá 3 2

3 6

REPRS LEGAL PRIN 1 8

REPRS LEGAL SUPL 1 9

  

  

  

2 0 2 4 0 8 2 1

2 0 1 3 0 7 1 7

        

        

        

Cédula de Ciudadaní 1 3

Cédula de Ciudadan 1 3

  

  

  

7 9 5 5 6 0 2 5             

5 2 2 4 9 5 6 1             
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114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                     

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 4

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

1

2

3

4

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social
5

Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

141149467027

     9 0 0 0 1 1 3 3 9 3 Impuestos de Bogotá 3 2

4 6

Cédula de Ciudada 1 3

  

  

  

  

7 9 5 5 6 0 2 5             

                    

                    

                    

                    

 

 

 

 

 

COLOMBIA 1 6 9
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127. Número de tarjeta profesional125. Número de identificación                                                                                     

132. Número de Identificación Tributaria (NIT)    

144. Número de Identificación Tributaria (NIT)           

147. Fecha de nombramiento

156. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  

148. Tipo de documento

124. Tipo de documento

135. Fecha de nombramiento

159. Fecha de nombramiento

152. Primer apellido  

140. Primer apellido  

128. Primer apellido  129. Segundo apellido  

141. Segundo apellido  

153. Segundo apellido

130. Primer nombre

142. Primer nombre

154. Primer nombre

131. Otros nombres

143. Otros nombres

155. Otros nombres

133. DV

145. DV

157. DV

126. DV
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al

Revisor Fiscal y Contador

136. Tipo de documento

134. Sociedad o firma designada

146. Sociedad o firma designada

149. Número de identificación                                                                                            150. DV 151. Número de tarjeta profesional

158. Sociedad o firma designada

137. Número de identificación                                                                                          138. DV 139. Número de tarjeta profesional
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o

r 
fi

sc
al

 s
u

p
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n
te
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o

n
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r
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   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 5

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

141149467027

     9 0 0 0 1 1 3 3 9 3 Impuestos de Bogotá 3 2
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Cédula de Ciudadanía 1 3 1 9 3 0 8 4 8 9              6 7 0 9 5 T   

RODRIGUEZ VALERO JOSE EDUARDO

               

2 0 1 9 0 2 1 0

                               

               

        

Cédula de Ciudadanía 1 3 1 0 3 1 1 6 4 2 1 2           2 2 4 5 9 8 9 T  

DOMINGUEZ AMEZQUITA DANIEL STIVEN

     9 0 1 3 1 3 5 1 3 9 KEEPCOUNT SAS

2 0 2 0 0 7 2 2
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169. Fecha de cierre

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

164. Ciudad/Municipio163. Departamento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

169. Fecha de cierre

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

164. Ciudad/Municipio163. Departamento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

169. Fecha de cierre

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

162. Nombre del establecimiento

162. Nombre del establecimiento:

165. Dirección

165. Dirección

162. Nombre del establecimiento

1

2
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   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 6

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Dirección
3

141149467027

     9 0 0 0 1 1 3 3 9 3 Impuestos de Bogotá 3 2

6 6

Establecimiento de comerci 0 2

  

  

Actividades de ingeniería y otras actividades conexas de consultoría técnica 7 1 1 2

    

    

MA ELECTRONIKA

Bogotá D.C. 1 1

  

  

Bogotá, D.C. 0 0 1    

      

      

CR  17   58 B 27

0 1 2 2 9 6 8 4   

          

          

2 0 0 5 0 2 1 7

        

        

      6 0 1 2 5 3 1 9 3 9

                

                

        

        

        

Fecha generación documento PDF: 09-12-2024 03:39:01PM



,__:t�:. . e:·,- 

'-"°'° t,IUNTA CENTR./U- Q fl '111. 
"""'":'.' DE CON_TADORES \:]/ 

67095-T " 

DEL 12JOQ#1999 

� ----� ----- ·---------------. 
--""'e!::=.- 

-=1JUNTA CENJRAL. 
� 

�oe:co�w 
1 • '\.. Á 11 ""' .,.l ..• 

E$le lirjela .... único documenio oue lctecleclnll'amo <;Ont&dor Públlc:o ÓQ 
eceerdc con lo eetableoldo on III Ley t3 de 1990. Es peroonar e Intransferible. 

�"'" a quien encuenue esta t.,¡,,ia oomuni=e al PBX: (57)(1) 
6444450 o devorvetta o la UAE - Junto CentJel de Contadores a la Calle gg No. 9 
A-2t &gom o.e 



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 JOSE EDUARDO RODRIGUEZ VALERO identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 19308489 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 67095-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 28 días del mes de Octubre 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:9F2B3DAC577C75B0


 
 

 



 


