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No. 4 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1
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Bogota D-C., 26 de marzo de 2025

Sefor mayor

YEZID GUERRERQO RODRIGUEZ

Jefe (E) Regional de Aseguramiento en Salud No. 1

Ciudad

ASUNTO: informe de supervision del contrato No. 81-7-20309-24
| TIPO DE INFORME

PERIODICO_X__ OFINAL

Periodo'del informe de supervision

ta- 28/02/2025 |

En cumplimiento a los articulos 83y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas a
fortalecer Jos mecanismos de prevencion, investigacion'y sancion de actos de corrupcion y la efectividad del
control de la gestion ptiblica”, asi como de la Resolucion No.03049.del 20 de julio del 2014 "Peor fa cual se
adopta el Manualde Contratacion de la Policia Nacional’, Resolucién No. 00090 del 15/01/2018, “Por Ia cual
Se actualiza, modifica y complementa e/ Manual de Contratacion de la Policia Nacional adoptado mediante
Resolucion No. 03049 de 20147,y la “Guia para el ejercicio de las funciones de Supervision e Interventoria de
los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiguen, adicionen
o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas contractualmente y aquellas inherentes a la naturaleza
del ejercicio de la supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato del asunto a través

del cual se detalla, el seguimiento y'e! grado de cumplimiento de las obligaciones establecidas en el respectivo
contrato, asf

INFORMACION GENERAL:

* Mediante comunicacion oficial No. GS-2024-024097-REGH, el sefior capitan ISAAC AMADO CODINA
GALLARDO, obrando en calidad de Jefe de Grupo Contratos RASES No. 1, notifico como supervisor del

contrato del asunto a Terapeuta Fisica del Grupo Prestador de Atencion en Salud de la Unidad Prestadora
de Salud\Bogota.

¢ Periodicidad establecida para la entrega del'informe de supervisién:  mensual_
« - No. de informes de supervisién presentados y publicados'en SECOP 1i: 2
1. Informe de supervision del periodo comprendido entre el 20/12/2024 y el 31/12/2024, présentado
mediante comunicacién oficial N. GS-2025- 053705 -MEBQG-29.25 del 30/01/2025

2. Informe de supervision del periodo comprendido entre e 01/01/2025 y el 31/01/2025, presentado
mediante comunicacion oficial N. GS-2025- 114640 -MEBOG-29.25 del 28/02/2025
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informacion del contrato

Confrato No. 81-7-20309-24 '
- PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA REHABILITACION
FUNCIONAL DE LOS USUARIOS Y/C BENEFICIARIOS CON TRASTORNQO

Objetodel Contrato DELESPECTRO AUTISTAADSCRITOS A LAS UNIDADES PRESTADORAS
DE SALUD PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No 1.

Contratista FUNDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS

Representante legal HAROLD ANDRES ACEVEDO SIERRA

Valor inicial del contrato 1% 204.000.000,00
Valor adiciones (\ del
contrate

{ Valor totai del contrato $ 204.000.000,00

Plazo  de  ejecucion byt 30 de abril de 2025
inicial

Fecha de iniciodel plazo
de ejecucion del | 20/12/2024
contrato

Fecha de terminacion
del plazo de ejecucion ;| 30/04/2025
del contrato

Fecha de inicio del plazo
de ejecucion de la{s) i N/A
4 modificacién {es)
Fecha de ‘terminacion
del plazo de ejecucion

de ta(s) modificacion | A
{es)

Adiciones NIA
Modificatorios N/A
Prorrogas N/A
Otros NIA

15 DESARROLLO DE LA SUPERVISION AL CONTRATO
14 Acciones adelantadas:

v Mediante comunicacion telefonica de fecha 03/02/2025 se realiza comunicacion con la entidad con e fin de verificar la
prestacion del servicio a los usuarios que asisten a la entidad, novedades e inasistencias.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL. CONTRATISTA LEGALES CUMPLIO OBSERVACIONES
1} Ef contratista se ebliga a cumplir del 100% de las especificaciones técnicas y garantias
+ exigidas en el pliego de condiciones y en la oferta presentada, de acuerdo al objeto del Sl NINGUNA

contrato que se llegue a suscribir

2} Sidurante el tiempo de ejecucion dei contrato surge alguna gventualidad de fuerza
mayor ¢ caso fortulto que afecte a cualguiera de las partes, ‘el CONTRATISTA debera ] NINGUNA
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informar por escrito a la ofrz parte que corresponda, con el fin de definir ia soiucion de mutuo

acuerde,

3) El contratista se obliga a comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en Ia
informacién suministrada para ef desarrcllo del presente contrato; de igual forma, se deberé sl NINGUNA
informar cuaiquier cambio’ en e numero de cuenta bancaria, con el fin de realizar los

respectivos pagos, allegando en original la certificacion bancaria correspondiente.

4) El contratista'debera presentar |a facturacion electrénica, previamente validada por la
DIAN, como requisito para ef page ge los bienes y/o servicios contratades, conforme con
lag disposiciones sefialadas en el Decreto 358 del 5 de marzo\de 2020, en concordancia,
con lo dispuesto en la Resolucion No 000042 del 5 de maye de 2020; dicha facturacidn'o )
representacién grafica.de la factura sera recepcionada en el correo electrénico disan.upb- si NINGUNA
coips@poficia.gov.co.

Nota: El cumplimiento de la facturacion electronica se dara enlos términos del Articulo

1.6.1.4.3 sujetos no obligados a expedir factura de venta y/o documento equivalente dél
Decreto 358 del 5 de marzo de 2020.

5) El contratista anexara a [a factura, los RIPS yel informe del tratamisnto realizado durante
el mes alusuario, con firma y sello del profesional que realiza la actividad'y firma de recibido
a satisfaccién de! padre o acudiente de! paciente, Asi misma, adjuntara la relacién del St NINGUNA
ustario atendido en el mes en Excel donde se relacione nimere de factura, fecha de factura,

edad, nombre del pacients, identificacion, atencién recibida, diagnéstico y valor facturado.
Esta dltima informacion se debe presentar en fisico y medic magnético

6) Eicontratista deberd informar por escrito y en forma oportuna al Supervisor del contrato,
cualquier situacién o inconformidad gue se presente con el usuario, Si NINGUNA

7} Una vez agotado el contrato, el contratista se obliga para con el contratante a no
continuar prestando los servicios objeto del contrate, salve que se trate de un caso de
urgencia debidamente justificado, de acuerdo-con las disposiciones expedidas por la
superintendencia Naciona! de salud, o en los casos expresamente auterizados por el Jefe
|| de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 — Direccion de Sanidad de la Policia St NINGUNA
|\ Macional. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores
condiciones, no serdn pagados por ef contratante con ‘cargo al presente contrato y-el
contratista acepta que el pago de tales servicios se verificaré, previc agotamiento’de los
trémites extrajudiciales previstos para tal efecto.

8) El Contratista permitira el accesc al Supervisor del contrate y sus profesionales a las
historias clinicas, estadisticas, soportes y demas decumentos relacionados con fa atencion Si NINGUNA
de pacientes y facilitara la verificacion y revision de los sepvigios prestados.

9) £l contratista prestara el servicio al usuario de acuerdo al objeto del contrato y al resultado
‘de la valoracion'inicial, mediante la presentacién de la autorizacion firmada perel Supervisor

del contrato, junto con la fotocopia del 'camné o constancia de servicios de Sanidad y St NINGUNA
_dogumento de identidad del beneficiario,

10) El Contratista debera entregartrimestralmente ai Supervisordel contrato, un informe de

evolucion y seguimiento de 'cada usuario en medio fisico y' magnético; el cual se analizara

por ef Equipe Interdisciplinario de Rehabilitacién'y se anexara en la historia Ctinica del sI NINGUNA

usuario. Dicho informe deberd incluir la fecha de inicio del tratamienta, los objetivos
lerapéuticos, los procedimientos realizados, los avances vy logros alcanzados, las
complicaciones presentadas, fasrecomendaciones y el compromiso de ia familia.

11) El contratista deberd informar al Supervisor def Contrato, cuando ¢l estado de gjecucion

del contrato se ancuentre en un setenta (70%) porclento, a fin de evitar fa sobre ejecucion Si NINGUNA
del objeto contractual.

12} Gumplircon la obligacion de pagar los ‘Aporfes a los Sistemas de Seguridad Social en
Salud, Pensiones, Riesgos Profesionales, respecto al page de 105 parafiscales se aplicara

Io’'contenido en ei Articule 114-1 del Estatuto Tributario, agicionado por et articulo 85 de la St NINGUIR
Ley 1819 de 20186.

13} El contratistacdebera constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual y

Seguimiento de la UPRES Bogota o quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles Si NINGUNA
siguientes a la suscripcion del contrato, la Garantia Unica. .
14; £l Contratista se compromete a sostener los precios ofertados durante ia eiecucion del
contrato, en caso de celebrarse. S NINGUNA

15) El Contratista debera guardar la confidencialidad de toda la informacién gue le sea
eniregada y que se encuentre bajo su custodia o que por cualquier ofra circunstancia deba
conocer © manipulay y respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su 51 NINGUNA
divulgacion y/o utilizacién indebida que por si o por un tercero se cause a la administracion
0 3 terceros
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18} No debera acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera dafa ley
pretendan ohligaric 2 hacer u omitir 2lgtin acte ohecho, el CONTRATISTA debera Informar

de {al evento al Supervisor del contrato'y alas auforidades competentes para que se adopte S| NINGUNA
las medidas necesarias.

17) El contratista deberd mantener activa la cuenta corrignte-o de ahorros reportada para

los pagos con el fin de &vitar traurnatismos en ef proceso de ejecucion del contrata 5l NINGUNA
18) Entregar formalmeante al contratante gt NModelo de prestacion de servicios definido por

2l posible prestador (IS y/o ESE) junto con la propuesta. 8 NINGUNA

18} Ei contratista debera cumplir con la implementacién del Sistema de Gestidon de Ja
Seguridad vy Salud en el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de
2015 "Por medio dél'cual se expide el Decreta Unico Reglamentaric del Sector trabajo” y 1a S NINGUNA
i Resclucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen Jos Estandares Minimos del Sistema
de gestion de la Seguridad vy salud en(el Trabajo”.

" 20) Las demas contenidas en el articulo 5° de ta Ley 80 de 1893, asi mismo, sera civily
penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual. S NINGUNA

21} El contratista se compromete a mantenar confidencialidad e integridad de Ja informacion
institucional; \Dada la naturaleza de las actividades a realizar en desarrollo del objste
contractual, el contratista debe garantizar la preservacion de ia integridad v confidencialidad
de la informacion institucional ala cual llegare a tener acceso directamente o por intermedio
de terceras; en tal virtud, ‘adoptara todas las medidas que sean necesarlas para impedir su
duplicacién, sustraccion, divulgacién, alteracion,| ocultamiento o ufllizacion indebida v
suscribird con la entidad los formatos de confidencialidad o reserva a que'haya lugar. En Si NINGUNA
virlud del presente contrate, el contratista se obliga & no suministrar informacién que
obtenga o conozca con ocasidn de la ejecucidn del contrato; tales como: informacién
locativa o de arquitectura fisica, fugares a los cuales tengaacceso con ocasion de la jabor,
informacién contenida'en los sistemas de informacion, documentacion fisica,- archivos
digitales, informacién de los funcionarios y contratistas e informacion de los usuarios del
Subsistema de Salud los cuales son de cardcter reservado y confidencial:

22) Elcontratista se compromete a; Las partes acuerdan que. cualquier informacion
intercambiada, facilitada ¢ creada entre ellas para el cumplimiento del objeto contractual,
serd, mantenida en estrista confidencialidad. La parte receptora correspondiente sélopodra
revelar informacion confidencial a quienes la necesitan y estén autorizados previamente por
la parte de ‘cuya informacién confidencial se trata, se considera también informacion
confidencial; a) aguella que como conjunto o por la configuracion.o estructuracion exacta
de sus componentes, no sea generalmente conccida entre Jos expertos en los campos
correspondientes. b) la que no sea de ficil acceso, y ¢) aquella informacion que no esié
sujeta a medidas de proteccidn razonables, de acterdo con las circunstancias delecaso, a
fin de mantenersu caracter confidencial,

§i NINGUNA

23) El Contratista se compromete a dar cumplimiento de normatividad: El contratista acatara
los lineamientos del Régimen de proteccion de datos y demdés aspectos relacionados con
el tratamiento de ia informacién que les sea aplicable, englmarco de la ley estatutaria 1581 St NINGUNA
de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 26 titulo 2 del fibro 2 de la parte 2 def decreto

1074 del 2015 y ias normas que la modifiquen; reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual
se expide el Manual de Seguridad de la Informacion para la Policia Nacional.

243 Ei contratista debera dar aplicacién a ita Directiva presidencial 09 del 17/09/2022 v Ja
Resclucién Numero 000042 del 05/05/2022 en cumpiimiento a ia Normatividad relacionada sl NINGUNA
con la facturacién electrénica.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

-ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

~CUMPLIO. | OBSERVACIONES

REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD El Contratista
durante la ejecucidn del contrato deberd mantener vigente la inscripcién en @l Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS_en cumplimiento alo dispuesto en el
Articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decrato 1082 del 26 de mayo de 2015 y de conformidad con ta ley Sl NINGUNA
10 de 1980, el decreto 780 de 2016y fa resolucion 3100 de 2018,

Asi mismo, debera comprometerse a mantenerla (0} vigente durante la ejecucion
del contrato.

EL é:g?rgggsta debera mantener vigente el portafolio de servicios para verificar 10s servicios al NINGUNA

Ei oferente garantiza que desarroliara el siguiente programa: s NINGUNA
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Programa de rehabilitacion funcienal dirigide a los beneficiarios con Trastorno del Espectro
Autista (TEA} \¢_)sindromes asociados, a (través de actividades, procedimientos e
intervenciones terapéuticas tendientes | @ -desarrollar, mejorar, mantener o restaurar
habilidades, destrezas y capacidades, propiciando estrategias para conseguir su maxima
autonomia, interaccion y desempefio en sus actividades de' la vida diaria. Todas las
actividades deben facilitar'la construccién de su proyecto de vida. Brinda servicios de
orientacién y asesofia'a los padres o cuidaddres' primarios mediante herramientas que
permitan el manejo de sus hijos en ef hogar, favoreciendo su interaccidn con'el entorno.

Se establece de acuerdo a la edad y al grads de severidad de la discapacidad, asi:

- Programa presencial 25 sesionesimes: dirigidas a adolescentes, adultos jovenes y
adultos, conel fin de mantener kas habilidades adquiridas en las diférentes areas y
afianzar el proyecto de vida, teniendo’ en cuenta nivel de funcionalidad y sujeto a
evaluacion  y cumplimiento de” objetivos terapéuticos Cplanteados, mediante
intervenciones distribuidas en 20 sesiones/mes al usuario, y 5 sesiones/mes de trabajo
en conjunto con la famitia para brindar herramientas gue favorezcan el manejo en casa.
El servicio debera ser prestado en los horarios presentados en ef portafalio de $ervicios,
incluye el'servicio de alimentacion (refrigerio).

-\ Programa presencial 45 sesiones/mes. Dirigido a nifios, nifias v adolescentes con
inclusion escolar, quienes requieren apoyo terapéutico-pedagdgico, apoyo y asesorias
de pedagogia terapéutica a los docentes, usuatio y familia (Visita a colegios regulares),
Su objetive es desarrollar, mantener y potenciar ias habilidades v destrezas funcionales
haciendo énfasis en estimular la independencia en actividages' basicas cotidianas,
meotricidaet gruesa y fina, comunicacién, cognicién e interaceién social y emocional, para
promover su inclusion en el Contexte escolar y social) asi como mejorar su calidad de
vida personai y familiar. Ef servicio debera ser prestade en ios horarios presentades en
el portafolic de servicios, con una asistencia mensual no inferior a 45 sesiones. Inciuye
el servicio.de alimentacion (refrigerio):

- Programa presencial 45 sesionesfmes. Dirigido a nifios, niflas y adolescentes sin
inclusién escolar, su objetivo es desarrollar, mantener y potenciar las habilidades 'y
destrezas funcionales haciendo énfasis en estimular la independencia en actividades
basicas cotidianas, motricidad gruesa y fina, comunicacién, cognicion elinteraccién social
y emacional, asi como mejorar sucafidad de vida personal y famillar. El servicio debera
ser prestado en los horarios presentados en el portafolio de servicios, con una asistencia
mensual no inferior a 45 sesiones. Incluye el servicio dealimentacion (refrigerio).

-~ Programa presencial 80 sesiones/mes: dirigido a nifios, nifias, adoleseentes y aduitos
Jjavenes, con el fin de mantener y potenciar habilidades y destrezas funcionales haciendo
énfasis en actividades basicas cotidianas y de la vida diaria, motricidad gruesa y fina,
comunicacion, cognicion e interaccion social y emocional, para alcanzar su mayor grado
de autonomia posible) Asi mismo, se realizara entrenamiento pre vocacional y vocasional
de acuerdo a sus-perfiles ocupacionales e intereses, que les permita el .acceso a una
vida mas participativa y productiva, facilitando fa construceion de su proyecto de vida. Se
deben  realizar 70 sesiones/mes ) al usuaric y 10 sesiones/mes de trabajo y
acompafiamiento a familias en temas en temas relacionados con e} proceso y los
cbjetivos ierapéuticos del usuaric y con aspectos generales de ajuste emocional,
manejos compaortamentales, apoye emocional; fomente de la independencia 'y de la
autorregulacion. El servicio deberd ser(prestado en los horarios presentados en el
portafolio de servicios, incluido el servicio de alimentacion {refrigerio).

Elprograma incluye:

a. Evatuacion Interdisciplinaria Institucienal, Revaloracion y'seguimiento

b. Estructuracion de planes de intervencién acordes a cada caso particular

c. Sesiones. individuales y grupales con participacion de los diferentes profesionales: Terapia
Ocupacional, Fisioterapia, Foncaudialogia, Educacién Especial v Psicologia, de acuerdo a las
necesidades especificas de cada usuario.

d. Entrenamiente prevocacional y vocacional, segdn su grado de autonomia.

e. Orientacion y asesoria a los padres de familia, concel fin de brindar herramientas para la
aceptacion, comprension y mangjo de la discapacidad, empoderandolos-'en temas
relacionados con el proceso Y los objetivos terapéuticos para cada uno de elios, ajuste y apoyo
emocional, manejo comportamental, pautas de crianza, educacién sexual, fomento de la
indenendencia v de la autorregulacion, etc. Se debera desarroliar un (1) taller de forma
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bimensual, durante la ejecucion del contrato y entregar un acta por cada actividad realizada
con sus anexos fotogréficos v firmas de asisiencia al supervisor del contrate.

CONDICIONES ESPECIFICAS

CONDICIONES ESPECIFICAS

i 1.La asistencia mensual sera de acuerdo al programa al\cual pertenece el usuario y a-sus
necesidades - especificas, periodo durante \ef (cual recihirda la atencién (ferapéutica Si NINGUNA
interdisciplinaria inchuido el servicio de alimentacion. -

2.El Contratista realizard una valoracion‘inicial al usuario, con el fin 'de crientar el plan de
intervencién y las metas a alcanzar, previo concepio del( Equipo Interdisciplinaric . de
Rehabilitacion del ESPRIBG Edgar Yesid Duarte Valeroy presentacion de la autorizacion de
valoraciaon expedida porda oficina de Referencia y Contra Referencia de la RASES Noi1l. Asi
mismo, remitird el resultado de Ja valoracidn al supervisor del contrato para dsterminar el
ingresa del Bisuario a dicha institucién,

sl NINGUNA,

3.El Contratista prestara el servicio\a los usuarios de acuerdo al'objeto del contrato, mediante
{a presentacion de la autorizacidon expedida por la oficina de Referencia y Contra Referencia
de la RASES No.1, junto con ia fotocopia del carné o constancia de Servicios de \Sanidad y
documenio de identidad del usuario.

St NINGUNA

4,E1 plan individuat de tratamiento (PIT) debera estar orlentado a la definicién de fas metas y
objetivos dei tratamiento, la descripcién de jas acciones orientadas a alcanzarlos, las etapas
y tempos en los que se espera-que se ajcancen, la forma en la que se va a medir su
consecucion y el mementoy modo en el que se va a valorar su cumplimiento. Se concertara
entre los Eguipos! Interdisciplinarios de Rehabilitacién del ESPRI MADUA v la entidad
contratada, y setbasara en las fortalezas, habilidades, deficiencias v necesidades del usuario,
teniendo en cuenta su contexto familiar, Sefiaiara las melas a corto; mediano y largo plazo,
asi como los criterios de finalizacién del tratamiento

Si NINGUNA

5.Antes de iniciar el tratamiento, el Centratista debera comunicar al grupe familiar el (Plan
individual de tratamiento (PIT) a realizar de acuerdo con el resultado de la valoracion inicial,
con el fin de lograr los objetivos propuestos en cada una de las dreas terapéuticas, asi como
el compromiso de participacién activa'y permanente para el desarrolio del mismo. Ademas,
cada ‘una de las dreas terapéuticas deberd hacer entrega del plan casero, en ef cual se
astablecen actividades complementarias al plan terapéutico desarrollado.

Sl NINGUNA

1 8. El Contratista deberé entregar al Supervisor del Contralo los tltimos 5 dias habiles de cada
mes, la programacién de las actividades mensuales que se realizaran a cada-uno de los
beneficiarios en el mes siguiente, con e} fin de generar las autorizaciones en el sistema SISAP
WEB per parte de la oficina de Referencia y Contra Referencia de la RASES No.1, segtin fo
-| establecido en el manual de autorizacicnes de prestaciones del servicic de salud en el SISAP
WEB, la generacion de las autorizaciones de servicios debe realizarse antes de la prestacion
de los servicios, ne después de la prestacion delmismo

7.Las actividades terapéuticas deberan realizarse a nivel individual en un 68% y grupal en un

' 40%, y suintensidad en cada una de las dreas de tratamiento, estard acorde a [a etapa del o
ciclo vital, el grado de discapacidad-y Ias necesidades especificas del usuario, Las sesiones Si NINGUNA
individuales debsran ser de un iempo minimo 30 minuios v ias sesionss grupales de\un )
tiernpe minimo de 45 minutos

8.El Contratista debera facilitar el agendamiento de las sesiocnes acorde a las actividades
diarias y escolares de cada nifio, nifia y/o adolescente con discapacidad, para garantizar una
asistencia efactiva a las mismas. Ast mismo, asegurar que los profesionales gue prestan los
servicios sean permanentes, evitando gque haya cambios en el contexto de la consulta que
pueda generar retrocesos en la adaptacidn, colaboracion y empatia.

9.Ef Contratista. debera garantizar sesiones ierapéuticas grupales con un maximo de 4
usuarios, guienes tendran el mismo curss de vida, tipo y grado de discapacidad. De ser 81 NINGUNA
posible, tener acompanamiento del cuidador.

10.El Contratista deberd asesorara las familias y/o cuidador sobre los Procesos de inclusidn
social del usuario en actividades educativas, sociales y/o |laborales acordes a su desempefio
e interés, asi mismo a contactarse con las entidades competentes dentro del marco de la Ley
Estatutaria de Discapacidad.

11.En.caso de requerirse ajustes encel programa, se conceriara una sesidn de estudio del 3| NINGUNA
caso con el equipo interdisciplinaric de Rehabifitacién.

12.Cada una de las dreas terapéuticas debera hacer entréga del plan casero, con el fin de
afianzar el compromiso de los padres en el procesode habilitacion/rehabilitacidn funcional de sl MNINGUNA
4 los nifies, nifias y. adolescentes los cuales deben quedar registrados en la historia clinica y

realizar el seguimiento v cumplimiento deestos,

13.Efl Contratista debera entregar tiimestratmente al Supervisor del'Contrato, un informe de
evolucidn v seguimiento cualitativo v cuantitativo de cada usuario en medio fisico y magnétice; Si NINGUNA
el cual se analizara por el Equipo Interdisciplinaric de Rehabilitacién v se anexara en Ia historia
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Clinica de cada usuario. Dicho informe debera incluis la fecha de inicio del tratamiento, los
objetives terapéuticos, los procedimientos realizados, los avances y logros alcanzados, las
complicaciones presentadas, ias recomendaciones v el compromiso de la familia.

14, Brinda servicios de orientacion y asesoria a los padres ¢ cuidadores primarios mediante
herramientas para la aceptacién, comprensién y manejo de la discapacidad.

15.Al finalizar el contrato, ‘el Contratista debera realizar una evaluacién del proceso
terapgutico, en comparacién con la valoracién-inicial y entregar el informe de ciérre, que
- permita identificar y evidenciar ef cumplimiento de los objetivos y metas trazadas, en relacion 3
con el plan-de tratamiento inicial, generando recomendaciones. 2 la familia y al Eguipo
Interdisciplinario de Rehabilitacian del ESPR| BG Edgar Yesid Duarte Valero,

NINGUNA

16.E1 Contratista debera entregar al Supervisor del Contrate los liltimos 5 dias habiles de cada
-mes, la programacién) de ias actividades mensuales que se realizaran a cada Uno de los
beneficiarios en eimes siguiente, con el fin de generar fas autorizaciones enal sistema SISAP
WEB por\parte de la oficina de Referencia'y Contra Referencia de la RASES No.1, segun io Sl
establecido en el manual de autorizaciones de prestaciones dei servicio de salud en el SISAR
WEB, la generacién de las autorizaciones de servicios debe realizarse antes de la prestacion
de los servicios, no después de Ia prestacion del mismo.

NINGUNA

17.El servicio terapéutico debera ser prestado por profesionales iddneos en cada area y por
ningdn motivo podra ser asumido por practicantes.

18.EI Contratista permitira el accese periddico al Supervisor del Contrato y sus profesicnales
@ $us instalaciones, para adetantar las labores de supervision, evaluacion, control y auditoria Si
que se requieran durante la efecucién del contrato, sin previo aviso.

NINGUNA

19.En caso de cambio’ de alguno de los profesionales, el Contratista debera informar por
escrito al Supervisor del Contrato, anexando la hoja de vida y cerificades dé experiencia, con
et fin de verificar si acredita la experiencia minima establecida, el supervisor del contrato serd
el encargado de dar el aval paraque el profesional preste &l servicio.

Sl

NINGUNA

20.El Contratista deberd \ mantener vigente los Protocolos y Guias de . Manejo
interdisciplinarias sobre la discapacidad objeto. def presente estudio, asi como los 3]
‘procedimientos del programa.

NINGUNA

21.E! Contyatista deberd tener un programa de auditoria para el mejoramients de la calidad
| (PAMEC) y ejercer seguimiento y Gontrol sobre los indicadores de gestian exigidos por e} 81
sistema de garantia y calidad en salud.

NINGUNA

22.E1 Contratista deberé recibir, tramitar y solucionar de manera diligente las guejas, no
conformidades o sugerencias que se presenten en-desarrollo de la prestacion de servicios a
los usuariog y-aplicar las acciones de mejora pertinentes, atendiends ‘en todo caso las
recomendaciones formuladas por el contratante cuando a ello hygiere-lugar y entregando un
informe al Supervisor del Contrate: Lo anterior, sin perjuicio de las responsabilidades civiles y
contractuales gue como prestadores del servicic se deriven de esta actividad.

S

NINGUNA

23.El Contratista debera responder por los costos generados por los eventos, adversos que
se presenten Qurante la prestacién del servicio asistencial que afecten) a’ usuzarios del
contratante 'y comunicar dentro de un términc prudencial al supervisor def contrato, no
supesfor & 48 horas, ia ocurrencia de los mismos. Entendido el evento adverso como “el dafio
o-complicacion no intencional consecuencia del cuidadomédico ¢ todo aguel derivads, del
suidado de 1a salud y no'de la enfermedad misma del paciente™.

Sl

NINGUNA

24.El Contratista debera netificar al Instituto Celombiano de Bienestar Familiar (ICBF), a las

comisarias-de familia o, en su defecto, 'a los inspectores de policia ‘0 a las personetias

municipates o distritales, los casos ‘8n-que pueda existir negligencia de los padres o adultos
responsables en la atencién del usuaria, v ademas denunciar ante la Fiscalia General de la

1 Nacién cuando se detecten indicios de maltratos fisicas, psicoldgicos, viclencia intrafamiliar o

vioiencia sexual, preservande la cadena de custodia si fuera el caso, radicando copia de Ia si

notificacion al\Supervisor del contrato.

\Para lo anterior, deberd contar (Cor un protocolo de manejo\en los casos gque los padres
soliciten el desistimiento de fos tratamientos; teniendo en cuenta que priman los derechos de
los nifios sobre los de'los adultos. Diche procedimiente debe incluir la intervencién(de entes
de Controf anteriormente mencicnados.

NINGUNA

|| 25.El Contratista dispondra de una persona encargada para ka Coordinacion del contrato, con
una linea telefénica directa que-garantice ef acceso a la informaciéh en general sobre la
atencion de fos usuarios, tales come programacién de terapias, tratamientos tarapéuticos,
novedades en los procedimientos, quejas y resolucion de inquietudes, entre otras. Esta linea
sera de uso del'supervisor del confrato y coordinader del servicio de rehabilitacion del ESPRI
BG Edgar Yesid Duarte Valero.

8t

NINGUNA

26, El oferente informara mensuaimente al Supervisor del Contrato, la inasistencia de los
usuarios, indicando nombre del Padre v del usuario que presenta la inasistencia
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27.Ei Contratista brindara [a prestacion de los servicios con oportunidad, integridad, sficiencia

y excelente calidad cientifica. Sl

NENGUNA

28.RECURSO HUMANO

Perscnal Profesional: El Oferente deberd confar con un minimo de profesionales para\la
prastacion de los servicios en las siguientes areas:

Tres Profesionaies en Fonoaudiologia
1 Un Profesional en Fisioterapia

Dos Profesionales en Educacién Especial Si
Tres Profesionales en Terapia Ocupacional

Tres profesionales en'Psicologia

Un Nutricionista (Asesoria Nutricional)

Un Instructor para el entrenamiento pre-vocacional y vocacional

Para el manejo en grupo de los beneficiarios el oferente deberé contar con personal adigional
COMmo apoyo.

NINGUNA

29 INSTALACIONES:
El Contratista para ia prestacidn de los servicios deberé contarconias siguientes areas:

Dos (2) Areas para trabajo grupal, con un maxime de 4 usuarios por grupo.

Cinco (5) consultorios independientes para irabajo individual, uno por cada-area terapéutica
contemplada en el estudio previo.

Una (1) Zona verde, salén o patio para actividades recreativas, lidicas y/o sociales.

Una (1) Zona de comedor

Un (1) bafio para hombres'y un (1) bafio para mujeres, con adaptaciones cada uno.

Si

Las instalaciones de la institucién deben contar con una rampa de acceso.

NINGUNA

30.E! servicio debera ser prestado en el inmueble con el gue cuenie el Contratista, en caso
de requerir cambic de instalaciones durante la ejecucién del contrato, se debera informar al
Supervisor del contrato, quien realizara la respectiva verificacion del inmueble vy emitira el
concepto favorable al Ordenador det gasto para gque en dicho establecimienio se-continte la
prestacion del servicio, caso en el cual seefectuard la correspondignte modificacion al
cantrato.

Sl

NINGUNA

31.BOTACION:

El Contratista durante la)ejecucion del contrato debera contar como MINIMO con la siguiente
dotacion:

+ Mesasde trabajo y silias para Trabajo individual. Ademas, Mesas maximo de 4 puestos con
sus respectivas sillas, para trebajo en grupo.

» Una Prueba y escala especializada para evaluacion y seguimiento del trastorno del especiro
autista

+ Una Bateria para evaluacion psicolégica

s Una-Bateria de andlisis de procesos fonoldgicos

+ Una Bateria para evaluaciondel desarrolic motor.

s {nstrumentos de seguimiento vy conirol en contexto escolar, de habilidades de
independencia; de-autonomia, de inteligencia, matematicas, escritura y lectura’ {uno de
cada uno)

1« Material para apoyo de desarrolio idgico mateméatico y maneio del dinero (dos)

+ Dos Jduegos material para apayo de desarrello id0gico matemético

» Material con ayudas visuales para proceso ds fecto-escritura {dos)

o Materiales lidicos Y ferapéuticos {30 juguetes;, 10 ldminas de categorias, 2 (fablergs
actllicos, 5 rompecabezas, 5 pinturas, 5 encajes, 5 ensartados, 5 pelotas, 5 instrumentos
musicales, 1 hiblioteca)

+ Dos (2] Ayudas Audiovisuales (Televisor, Reproductor de CD, VHS o DVD u otro), de
acuerdo a las necesidades

+ Material sensorial; 3 juegos de diferentes texturas

«» Dos Balones terapéuticos

« Tres colchonetas

s Lina rampa con escalera

1\« Materiales para talleres prevocacionales. Especificar de acuerde a talleres ofrecidos:

{Registrar cada faller con sus materiales)

Sl

NINGUNA,
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NOTA: las cantidades de’ elementos requeridos serdn verificados por el Supetvisor del

contrato una vez este sea adjudicado y el Contratista contara con un plazo(de quince {15}

dias, a parfirdela entrega de Ia carta de\iniciacién de ejecucion del contrato.

32.El Contratista debera mantener vigente los documentades (de ios programas de
\bioseguridad, manejo de desechos, asepsia y antisepsia, de’ acuerdo a la normatividad Sl NINGUNA

vigente

33.SERVICIO DE ALIMENTACION:

El Contratista) debera suministrar el setvicio de afimentacién {rsfrigerio) 7 fos usuarios e

informara mensuaimente at Supervisor del Contrato y a los padres, alrefrigerio ofrecido. Dicha

alimentacion debe estar avalado por una Nutricionista ofrecida)por el Contratists y se realizara S|

ta respectiva verificacion por parte del Supervisar del contrato,

| Solo en casos especiales, cuando se requiera por'supatologia de base alimentacion diferente
0 complemsntaria, se deberén tener en cuenta fas recomendaciones del-médico tratante y/o
nutricionista de la UPRES Bogota v la UPRES Cundinamarca.
34.EL Contratista deberd mantenervigente el Cerfificade emitido por la Administradora de

) Riesgos Laborales {ARL).sobre la Evaluacion Inicial o Autoevaluacién de los Estandares
Minimos det Sistema de Gestién de la Seguridad ¥y 'Salud en el Trabajo (SGSST). donde
conste una calificacion total que se encuentre(en una escala de valoracion “Moderadamente
Aceptable” (puntaje entre ol 60% y 85, %)y ef respective plan de mejaramiento a que haya Si NINGUNA
lugar de acuerdo a la Resoiucidn 0312 de 2019 o la que lo modifique’s sustituya {para el caso
de consorcio o uniones temporales se deberd presentar el certificado por cada empresa que
conforma la unidn temporal o consorcio). La calificacion total de la Evaluacion Inicial o
Autoevaluacion del SGSST sera objeta de verificacién durante iz ejecucion del contrato.

CARACTERISTICAS TECNICAS ADICIONALES

-Ei Gontratista deberd una vez al mes, durante la ejecucién def contrato y sin costo para e contrato, realizar actividades lidicas,
deportivas, recreativas y/o culturales dirigido a los usuarios 'que asisten al pregrama de rehabilitacion, garantizando la, seguridad de los
mismos durante fa realizacién de estas actividades y contande con la autorizacién previa de los padres o acudienies,

NINGUNA

-Et Contratistadebera mantener los Profesicnales requeridos para este proceso de seleccidn que hayan realizado actualizaciones,

cursos, capacitaciones, diplomados o ‘especializaciones relacionados. con sus profesiones, en instituciones educativas debidamente
acraditadas. '

2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
Ninguna

3. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO:
A la fecha de corte del presente informe de supervisién han transcurrido (68) dias calendario desde gue inicid
el plazo'de ejecucion del contrato, restando (60) dias calendario para que finalice el plazo de ejecucion;

4. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 pagaré el valor del contrato que resulte del presente procesc a
favor del contratista en la ciudad de Bogota, D.C., en'pagos mensuales con base en la facturacion soportada
presentada por el contratista durante los primeros cinco (5) dias habiles del'mes siguiente a la prestacion de
los servicios y todos los reportes estadisticos mencionados en el presente estudio previo, dentro de'los cuarenta
y cinco (45) dias habiles, siguientes ala presentacion de la factura comercial respectiva en la ventanilla Gnica
i central de‘cuentas de la Regional, una vez cumplidos los tramites administrativos y fiscales vigentes y que la
Direccion del Tesoro Nacional sitie los correspondientes recursos del PAC autorizado a la institucién. En
consecuencia, no ohstante, la programacién de PAC cuya autorizacién es competencia del Ministerio de
Hacienda y Crédito PUblico a través de la Direccion del Tesoro Nagional, no sera impedimento para la ejecucion
i del objeto contractual.

La radicacion de la facturacién electronica (representacion gréfica) de los servicios prestados se debe hacer
dentro de los cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion del servicio, la cual como minimo
debe cumplir con: relacion general de pacientes atendidos, detallando el nimero de la factura por cada uno de
ellos discriminada y firmada por @l usuario o acudiente. Esta informacién se debepresentar en fisico y medio
magnetico en Excel listado discriminando ndmero de factura, fecha de factura, edad, nombre del paciente,
| identificacion, atencién recibida, diagnéstico y valor facturado, seglin modelo anexo. Se debe aneXar copia de
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la historia clinica en ta que se soporte cada uno de las atenciones prestadas a los usuarios, con firma y sello
del profesional que realiza la actividad y recibido a satisfaccién del acudiente del paciente. Soportes de ley para
la auditoria de cuentas definidos en el decreto 4747 de 2007, anexo 5 de la resolucion 3047 min proteccion de
2008, Ley 1438 de 2011 y demas normas que las aclaren o modifiquen,

La factura debe vénir debidamente firmada por quien |a expide, legajada con gancho totalmente plastico, foliada
en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes
individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

Presentar original de la autorizacion del servicio, acompafiada de |a orden médica que soportaia solicitud.

Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir ‘con lo estipulado enla
Resolucién 3374 Min Salud de\2000 y demas normas.gue o reglamenten o modifiguen. _

Si el contratista no preserita la factura dentro deltérmino de los cinco (05) primeros dias habiles de cada mes,
el trémite y el pago de la factura se reatizaran hasta LOS 60 DIAS HABILES SIGUIENTES.

La presentacidn de las facturas por los servicios causados en ningln caso debers superar los treinta (30} dias
calendario posterior a la prestacion de los servicios,

+'|a radicacion de Ja cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de radicacion de IS, debidamente
diligenciado. :

« Fi confratante dara tramite a Jas facturas que no presenten objeciones.

La facturacion debera presentarse de forma electrénica, previamente validada por la DIAN, como requisito para

“el pago de los bienes y/o servicios contratados, de conformidad con el instructivo No 001 SUDIR -~ DIRAF 70
LINEAMIENTOS PARA LA RECEPCION DE LA FACTURA ELECTRONICA, dando cumplimientos a lo
dispuesto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico a través de la Circular Externa 016 del 08/03/2021
"por la cual se implementa‘el Modelo de Recepcion de factura de venta; Notas Debito y/o Notas credito”.

Documentos requeridos:

» Factura de venta original que cumpla con los requerimientos de ley.

» Recibido a satisfaccion técnico - econdmico@xpedido por gl supervisor del contrato.

« Copia de la historia clinica en la que se soporte cada uno de las atenciones prestadas al usuario, con firma
y sello del profesional que realiza la actividad y recibidoa satisfaccion del acudiente del paciente.
Autorizacion del servicioer-criginal

« Orden médica del programa requerido por el usuario, emitida por el Equipc interdiscipiinario de
rehabilitacidn, valida por 6 meses.

« Cuadro Excel por usuario, en el cual se registra la programacion y asistencig diaria de los usuarios a las
diferentes sesiones terapéuticas.
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. Acreditacién de encontrarse al dfa en el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad Social,
Pensiones y Riesgos profesionales, respecto al pago de parafiscales se aplicara lo contenido en el articulo
114-1 del estatuto Tributario, adicionade por el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016.

| NOTA:

1. A la fecha, se ofrece el programa de estimulacion temprana a 2 usuarios, el programa_de usuarios sin
inclusion escolar a 12 usuarios y el programa de usuarios coninclusidn escolar a 8 usuarios. g

2. El numero de usuarios por programa puede variar Yy €n ningdn caso corresponden a cantidades especificas.
Asi mismo, el nimero sesiones por usuario puede variar de acuerdo a su asistencia, la cual puede verse
afectada por factores.como el estado de salud fisico y emocional, falta de apoyo familiar al proceso de
rehabilitacion, retiro de un usuario del programa y/o traslado a otra ciudad.

3. En el casc de que un usuario afecte su participacion tanto en las terapias presenciales, como en las no
presenciales, por los motivos contemplados en el numeral anterior: |a facturacion de la prestacion del-servicio

se realizara de acuerdo al nimero de sasiones prestadas a dicho usuario durante el mes. Para la fiquidacion
del servicio, se aplicara la siguiente formula:

Valor mensual del Programa
VALOR'SESION DEL PROGRAMA

il

Nidmero de sesiones menisuales del programa
Obtenido este valor,

VALCRDEL SERVICIO PRESTADO Numero de sesiones prestadas durante el mes al usuario X

Valor sesién del programa at cual pertenece el usuario.

PARAGRAFO 1. - AUDITORIA DE CUENTAS.

La facturacion presentada estara sujeta a la auditorfa de cuentas, para lo cual el responsable de fa ventanilla
trica - central de cuentas de la Regional, tramitara la cuenta acompafiada del recibo a satisfaccion, para que
se realice la auditoria, como se indica en el Articulo 57 de a Ley 1438 de 2011.

PARAGRAFO'2, - OBJECIONES Y GLOSAS.

En el evento que se presenten glosas en las cuentas presentadas, estas setramitaran de conformidad en lo
establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enero de 2011.

| PARAGRAFO 3. - CONCILIACION DE GLOSAS

Enel evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se framitaran de conformidad con lo
establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 del 19 de enero de 2011 Donde se encuentra estipulado que
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posterior a ta notificacién de la glosa el cantratista tendré quince (15) dias habiles para indicar aceptacion o
justificacion de'la no aceptacion, Dentro de los diez (10) dias siguientes a la recepcion dela respuesta de glosa
la auditdria de cuentas decidira si‘levanta total o parcialmente las glosas ¢ las deja como definitivas, en caso
tal\de reiterarse la glosa se proceder a citar para conciliacidon de estas al contratista en los siguientes guince
(15) dias habiles alarecepcion de la misma por el contratante, la cual se hara por escrito.

Version: 5

Si no seliegara a una conciliacion efectiva en la Regional; la siguiente instancia es el Grupo de Auditorfa Medica
dela Direccion de Sanidad,

CAUSALES DE'NO PAGO

L.a atencién del evento adverso, entendido como "eldafio o complicacion no intencional consecuencia del
cuidado medico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de laenfermedad misma del paciente” corre
por cuenta del prestador, no sera cancelada por el SSPN.

El servicic para administracion urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del SSPN, cuando luego
de haberse prestado la atencion con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del comite
técnico cientifico CTC DISAN (el concepto de-favorabilidad para estos casos que emita el ©€TC, obrara como
herramienta de mejoramiento y supervision, mas no como causal de no pago).

Las contempladas en la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008, Resalucion 416 MINPROTECCION de
2009 y demas normas que las modifiquen o adicionen.

Los pagos se realizaran a la siguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: FUNDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
BANCO: BANCO DE OCCIDENTE

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 270-102635

4.1 Ejecucién Financiera y Pagos:

. Balance general de pagos y entrega:
Valor en pesos % del valor del contrato

Vaior totai dei contrato $204.000.000,00 100%
Valor total de Jas entregas $114.320.028,76 568%
Valor fotal facturado $56.162.878,67 28%
Valor facturado pendiente de pago $58.167.148,09 28% -
Valor pagado $56.152.878,67 28%. |
Valor pendiente de entrega $89.679.973,24 44% |.-

" Del

No 02 dsi
10/03/2025

$58.167.148,09

O1/02/2025
al

28/02/2025

$58.167.148,09

FE4773a
FE4833

Pendiente

Pendiente

Pendiente
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Codigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U dins
Versios 5 ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

5. RECOMENDACIONES

Como supervisor del contrato se recomendacion a la Administracién asignar ei recurso necesario para dar
continuidad a la prestacion del servicio a los usuarios

6. CONCLUSIONES

El contratista Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las clausulas vy
.| cumplié con | St X_ | especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas estabiecidas, para lo cual relaciono

lo y anexo los documentos soportes {técnicos obligatorios establecidos en las espacificaciones

establecido técnicas, inclityendo las ambientales, de seguridad y salud en el trabajo v otros).

en fas "NO__ | En'caso de incumplimiento parcial o total del contrato,“se informd mediante_comtnicacion

clausulas oficial No. dei . dirigida al ordenador) dei gasto, las

contractuaies obligaciones incumplidas.

Atentaments,

o (o))

SM 14 CLAUDIA ROL.ON CAMKCHO

Terapeuta Fisica GUPAS UPRES Bogota

Supervisor Contrato No. 81<7-20308-24

Correo electronico: claudia.rolon@correo.policia.gov.co
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Pagina 1 de 4
Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Version: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

Ciudad y fecha:

Bogeta, D.C. 10 de marzo 2025

Unidad:

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 1

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de contrato
Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacion de servicios X
Contrato de compraventa
Contrato de suministro
Contrato interadministrativo

Contrato No.

§1-7-20309-24

Constancia de

recibido No, ?
Contratista: FUNDACION DE REHABIITACION INTEGRAL LUDUS e
NIT dei contratista: 830090289-7 g

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA REHABMTACION‘EUNC%ONAL DELOS
USUARIOS Y/O BENEFICIARIOS CON TRASTORNO »BEL:’ ESP, 4

Ohjeto del contrato: ADSCRITOS A LAS UNIDADES PRESTADORAS DE SAI_BD PERT”NECiENTES A LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN'SALUD No. 1. '

insfrumento de
agregacion y numerc
del Acuerdo Marco de
Precios

NOAPLICA

Valor del contrato:

Valor del contrato:  $ 204.000.000,00 %+
Vigencia 2024: ~ $ 500.000,00 e
Vigencia 2025; $ 203.500.000,00

Valor. Total del contrato: $ 204.000:000,00

Plazo de ejecucion;

Del 20-12-2024 al 30-04-2025

Fecha de vencimiento

NO APLICA

L.ugar de ejecucion ylo
entrega

Calle 108 No. 14-22

Incumplimiento del
plazo’ de ejecucion
Sl.__NOX

Nombre del
supervisor/coordinado
ridel contrato y cargo
que desempefia:

SM14 CLAUDIA ROLON CAMACHO
Terapeuta Fisica Grupo Prestador de Atencion en Salud Bogoté
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Pagina 2 de 4
Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA REGIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Version: 3 POLICIA NACIONAL
E:ft:;ia d:e entrega Del: 01/02/2025 Al 28/02/2025
Unidad | Recurs Descripcién? tie! Valor Valor a Valor
o hieno sc?mlc;os Valor recibido facturado amortizar a

Valor que se esta recibidos ylo

certificando con la descontar | PA%%

presente  constancia PRESTACION

de recbido 88 12 || oo PROFESIONALE:

vigencia 2024 — 2025 4 16 S PARA LA §58.167.148,09 | $58.167.148,09 $0,00

REHABILITACIO
N FUNGIONAL
Acta de-recepcidn de
bienes NO APLICA
No. factura Fecha factura Valor factura Nota crédito o débito Valor neto

FE 4773 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $1.627.725,75
FE 4774 28/02/2025 $ 779.485,00 $ 775.485,00
FE4775 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4776 28/02/2025 $1.027.725,75 $.1.027.725,75
FE 4777 28/02/2025 $1.027.725,75 $ 1.027.725,75
FE 4778 28/02/2025 $1.026.424,25 $1.026.424,25
FE 4779 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $.1.027.725,75
FE 4780 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4781 28/02/2025 $ 822.180,60 $822.180,60
FE 4782 28/02/2025 $717.126,20 $ 717.126,20
FE 4783 28/02/2025 $776.503,90 $ 776.503,90
FE 4784 28/02/2025 $1.027.725,75 $ 1.027.725,75
FE 4785 28/02/2025 $ 1.685.525,60 $ 1.685.525,60
FE 4786 28/02/2025 § 1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4787 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE4788 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4789 28/02/2025 $. 779.485,00 $.779.485,00
FE 4790 28/02/2025 $ 570.958,75 $ 570.958,75
FE4791 28/02/2025 $1.027.725,75 $ 1.027.725,75
FE 4792 28/02/2025 $ 913(524,00 $813.5324,00
FE 4793 28/02/2025 $411.090,30 $411.090,30
FE 4794 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $1.027,725,75
FE 4795 28/02/2025 $ 1.685.525,60 $ 1.685.525,60
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Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Version: 3 POLICIA NACIONAL
FE 4796 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4797 28/02/2025 $1.027.725,75 $ 1.027.725,75
FE 4798 28/02/2025 $ 654.767,40 $654.767,40
FE 4799 28/02/2025 $ 779.485,00 $ 779.485,00
FE 4800 28/02/2025 $ 365.413,60 $365.413,60
FE 4801 28/02/2025 $ 548.120,40 $.548.120,40
FE 4802 28/02/2025 $.1.027.725,75 §1.027.725,75
FE 4803 28/02/2025 $ 1.027,725,75 $ 1.027.725,75

~FE 4804 28/02/2025 | $982.049,05 $ 982.049,05
FE 4805 28/02/2025 $.1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4806 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.627.725,75
FE 4807 28/02/2025 $ 779.485,00 S 779.485,00
FE 4808 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4809 28/02/2025 S 845.018,95 $ 845.018,95
FE 4810 28/02/2025 $ 654.767,40 $ 654.767,40
FE 4811 28/02/2025 $ 982.049,05 $982.049,05
FE 4812 28/02/2025 §1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4813 28/02/2025 $ 884.900,94 $ 884.900,94
FE 4814 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $ 1.027.725,75
FE 4815 28/02/2025 $.1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4816 28/02/2025 $ 822.180,60 $ 822.180,60
FE 4817 28/02/2025 $ 1.264.144,20 $ 1,264.144,20
FE 4818 28/02/2025 $.1.027.710,00 $.1.027.710,00
FE 4819 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4820 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4821 28/02/2025 $.1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4822 28/02/2025 $1.027.725,75 $ 1.027.725,75
FE 4823 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75

 FEA4824 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75

FE 4825 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4826 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4827 28/02/2025 $ 959.210,70 $ 959.210,70
FE 4828 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4829 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4830 28/02/2025 $ 1.027.725,75 $1.027.725,75
FE 4831 28/02/2025 $959.210,70 $959.210,70
FE 4832 28/02/2025 $1.027.725,75 $1.027.725,75
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Codigo; 2BS-FR-0045
Fecha: 12-03-2021

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

- CONSTANCIA REGIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS woteas
Version: 3 POLICIA NACIONAL

FE 4833 28/02/2025 $548.120,40 $548.120,40 |

Valor total bienes y/o servicios $ 58.167.148,09

58.167.148,09
recibidos 3 6 8

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTQ: SE_EXPIDE DE CONFORMIDAD CON LO ESTIPULADO EN EL
CONTRATC EN MENCION Y SE RECIBE A SATISFACCION DENTRO _DEL PLAZO DE EJEGUGION.
SERVICIOS PRESTADOS DURANTE EL MES DE FEBRERQO DE 2025 (FACTURACION Y. SOPORTES
SUJETOS A VERIFICACION POR PARTE DE AUDITORIA DE CUENTAS.

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de supervisor acredito el
cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios relacionados cumplen
con las especificaciones técnicas contratadas. '

No. Obhga'c.mn‘czontrac?:uai R CUMPLIO Observaciones y Evidencias
especificacion técnica

Anexo los documentos sopories: Factura de venta eoriginal, copia
De acuerdo’ al Anexo No. 2 de la historia clinica en la que se soporte cada unc de las
ESPECIFICACIONES TECNICAS\Y atenciones prestadas al usuarlo, con\firma y selo def profesional
VALORES DEL CONTRATG, el que realiza la actividad y recibido a satisfaccién del acudiente del
1 contratista  cumplié con o | ¢y Mo paciente, Autorizacién delservicio en original, Orden médica de!
estabiecido en las) especificaciones | ©—""— """== 1 programa requerido -por el usuario, emitida \por el Equipo
técnicas . y- condiciones especificas interdisciplinario -de rehabilitacion, Certificacién del pago de
del conirato, durante el mes de aportes en Sistema de Seguridad Social, Pensiones, ARL y de
febrero 2025 parafiscales, expedida por el representante legal v revisor fiscal

(Planilla Compensay).

SM 14 CLAUDIAROLON CAMACHO
Terapeuta fisica
Grupo Prestador deNAtencion en Salud
Supervisora del Confrato




D, Ot
Raotor

instittcidn Prestadora de Serviciosda'Salud. NIT 830.090.283-7 . Resolucion N 215 det 19 de febrero de 2002, Secretaria de-Salud del
Distrito. ‘
Calle B8 N° 22 - 34 Telefono: 2561366 Fax: 2561374 WWW.FUNDACIONLUDUS.QRG

Sefiores
POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD ~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NC 1
Ciudad '

Ref: Certificacion Pagos Seguridad Social y Parafiscales

Por medio de la presente CERTIFICAMOS que los empleados vinculados directamente cen'la Fundacion de Rehabilitacion
-~ Integral LUDUS se encuentran debidamente acreditados como tal y estan inseritos al Sistema General de Seguridad Social,

a saber. Salud, Pensiones, Riesgos Profesionales, y Aportes al-Servicic Nacional de Aprendizaje — SENA, Institute

Colombiano de Bienestar Familiary Caja de Compensagcion.

De igual manera certificamos que los pagos generados por dichas obligaciones, se encuentran al dia a la fecha y.se han

efectuado regularmente enlos UGltimos seis (6) meses y.desde el inicio de labores de'la Fundacién de Rehahilitacion Integral

LUDUS, en el mes de enero de 2002.

Dado en Bogota a los 28 dias del mes de febrerode 2025.

Cardialmente,

Pt

£UNDAGION
*Réﬁ“ﬁ"siumcm

INTEGRAL
] INTEGRAL

i

FORTUNATO ZAPATA GOMEZ LEIDYJOHANNA MEJA JIMENEZ
C.C.19.447 572 de Bogota - 32876-T C.C 52.937.251 de Bogota
Revisor Fiscal Representanie Legal

Fundacién de Rehabhilitacién Integral LUDUS
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8/31@@42025-168858-MEBOG Factura - iSiigo -

FUNDACION TE REHABILITACION 7 TEGRAL LUDUS
NIT 830.080.288-7
ClL 88 22-34
Tel: 2561366
Bogotd - Colombiz
coordinaciondudus@gmi'e

Factura electrénica de venta
No. FE 4773

Fecha y hora Factura

: LSEF}OFES REGFQNAL D A.SEGL.}RAM!ENTO EM SALUDNO 1 Ganeracion 28/02/2025, 13:17
LOCNIT 500.336.524-5 Teléfono (601) 5804400~ Ext. 000
S . R Expedicidon 28/02/2025,15:17
. iDireccidn CR 88 B BIS 44 58 Ciudad Bogotd - Gelombia
’ : o Vencimiento I0MOGI2025 :
e Bescripzion Cantigad : Vr, Unitario vr, Total z
‘ 938660 REHABILITACION FUNGCICNAL GE LA DEFICIENCIA ; : I:'
(DISCAPACIDADMDETRINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES ) - : =
00 - 2 3 1,027 72575 -
1 MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO DANIELALEJANDROL .00 2838.35 : oz 12
S ALAPE DUCUARA - ‘ g
S ) o : o i i i
s Z
&
o
&

: y ; ; _ ‘

otai ftems: 1 ' Total Bruto : 1,027.725.75

' Waier A Letras: : :

. Vaior ?n,“ewfisf ) . \ o ( . ‘ Total a Pagar 1,027,725.75
Un milién veintisiste mil setecientos vainticinco pesos micte con setenta y cincocent. . ) i ] -

Forma de pago:
Crédito

~hfedic ds pago:
. Otro - Crédilo - CuofaNo. 001 vence el 2025-03-30 por $ 1,027, 72575

. Observacionss:
OOBERVICIOS PRESTADOSEN EL MES DE FEBRERO'DE 2025

#316-01-02-039; 81-7-20308-24,disan.upb-dvr@policia.gov.co#td

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion Ne 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Sajud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (At 63
de la Lay 223/95),

Aesla factura de venta splican las rormas relatives 2 da letra de cambio {articeta B Ley 1231 de 2008). Con este of Somprador dectara haber recivide roal ¥ maieralmente fas
mercanclas o prestacien de servicios desorilos en este tilulo - Vator, Nimere Autorizacién Electronica 18784078581655 aprobade en 20240536 prefijo FE desde ol nimero 4053
al 6000 Vigenciaz 12 Moses
No responsable de VA - Activided Ecordrica 8238 Otras actividades de-sarvicio de apeyo a jas empresas n.o.p. Tarife
CUFE: Dafaadb323731e47 3240556003 741557470801 4007 BeBS T LAMBABIIdB210eTRT 82611704087 511822 182851 47c 80

aboutblank 112
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a13%&312025-168858-MEBOG Factura - 1Siigo -

FUNDACION DE REHARILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 530.090.288-7
CL 88 22-34
Tel: 2581366
Bogota - Colorabia
coordinaciontudus@gmall.com

Factura elecirénica de venia
No. FE 4774

Fecha y hora Factura

i Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTS EN SALUD NG 1 - Generacigh()| 2810212025, 13:20
NI 900.336.524-5 Teléfono (601) 5804400~ Ext. 000 : ’
R - : i i : : ¢ Expedicién 28/02/2025,13:20
: Direccion CR 88 B BIS 44 58 Ciudad Bogotéd - Colombia ; . ;
Ty \ Vencimiante 301032025
- ltem Descripeién Cantidad : Vr. Unitario Vr. Total
938501 REHABILITACION FUNCONAL DE LA DEFICIENCIA i a4
DISCAPACIDAGIDEFINITIVA MGSERADA REHABILITACION : . ; kS
1 PROFESIGNAL (VOCAGIDNAL) FaMILIAR, ESCOLAR O 25.00 31,179.40 ¢ 77948500 4
LABORAL. AL USWARIO JUAN T2VID AMAYA GONZALEZ ‘ \ \ 4
iz
>
otal ftamg: Totd) Bruto ; 779,485.00
Valor en i:etras. : e \ N “fotal a Pagar 778,485.00
Setecientos setenta y ndeve mil cuatrocientos ochenta y cinco pesos micte : _

Forma de pago:
Crédito

; Medio de pago:
Qtro - Credite - Cuota No. 001 vence el 2025-03-30 por 3 779,485.00

Observaciones:
SERVICICS PRESTADOS EN EL MES DE FEBRERO'DE 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20308-24 disan.upb dvr@policia.gov.co#$

LLDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion N8 245 dal 19 de Abrit /02 -

Secretaria de Saiud del@istrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (AIS3
de la Ley 223/95),

Aesta factura de vente eplican las nonss relativas & 1o letra de cambio (articula 5 Ley 1231 de 2008), Con esia ef Camprador deslara habar recibido real y materialmento las
marcancias o prestacion de serviciog descritos en este tulo - Valor, Namero Autorizacion Electrénica 18764078381855 aprobade en 20240838 prefijo FE dasde ol nimero 4601
21 600D Vigencia: 12 Meses
No responsable de VA - Aclividad Econdmica 8288 Olras actividades desanicio de apoya 2 las ampresas n.e.n. Tailfa
CUFE: 09d5bTa013 18361656047 aedcalbendabtal 1oo T B0beesd 322680003761 2800080 1122108 5027615840 32bd T 101 7035

apout:blank ) 1z
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83/6842025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

TACION INTEGRAL LULUS

Bogois - Colembia
coordimacionludus@gmail.com

Faciura electrénica de venta
No.Fiz 4775

Fecha y hora Fastura

{Sefiores REGIONAL DE ASEGURAP.’HENTO EN SALUD NG 1 ~ .
. . . Generacion

FNIT 800.336.524-5 Teléfono {601) 5804400 - Exi. DOO

S - ] ) ) Expedicion
¢ Direccidn CR 68 EBIS 4458 Ciudad Bogoetd - Colombia

) { T N ’ Vencimiento

ftem i Descripsién i Cantidad : Vr. Unitario

. 238660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA :
COISCAPACITADDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES
CWMES MAS ALIMENTAGCIGN AL USUARIO SAKMUEL ESTEBAN

- ANZOLA GARZON

45.00 ¢ 22,838.35 |

~Total items:
otal items: ] Totsl Bruto

- Valoren Letras:

. L. . . L . : Total a Pagar
Un millon veintisiete mil setecientos velnticinco pases micte con setenta vy gince cent. : g

¢ Forma de pago:
© Crédito

iiedio de pago:
Giro - Credito - Custa-No. 001 vence el 20250330 por 3 1,G27,725.75

Chbseivaciones:
O-SERVICICS PRESTADGCS EN EL MES DE FERBRERO DE 2025
#316-01-02-03%; 81-7-20309-24;disan.uph-dvr@policia.gov.co4$
LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucian N8215 del 19 de Abrit /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de ia Ley 223/93)

2810202025, 13:25
28/02/2025,12:25
300372025

Vi, Total

102772575

102772575 .
1,027,725.75

A esta feclura de vents aplican las niomas relatives 215 letra do cambio {aricule 5 Ley 1231 de 2008), Con stz el Gomprador dectara haber recibide real v Feslerizlmenie las
mercancias a prestacion de servicigs descritos en este Htule - Valor, Nimerg Autorizacién Electrénica 187640783815855 aprobade en 20240530 prefijo FE desde of nimers 4001

al 6000 Vigencia: 12 Meses
Mo responsable de VA - Actividad Econdmica 8299 Ofras a ades desenitio de snove 8 las empresas n.o.p. Tatls
CUFE: 60i52a5051a7c8a7 17809831057 ad 1245 14878cd 20180001 280eToeedDBehbahD 1 4827 24232004 1 ¢552a6 ThB0ASE2

2
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83/5842025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHARBILITF. { 1 INTEGRAL LUDUS
NIT 830.080 1 o7

CLB32

Tel: 258

Bogeté - C-

coorginacion.iud:

Faciurs elecirénica de venis
No,FE 4776

Fechay hora Factura

A e )

Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN &

. - S Generacidn |\ 28/02/2025, 13:38
NIT $00,336.524-5 {601) 5804 - Ext 000 ) :
e . - - Co Expedicién - 28/02/2025; 13:38
. Direccion CR 68 B BIS 44 58 Sogola - Colombia :
. { . . . SR : : e Vencitmiahta 30/03/2025
item Descripcisn Cantidad E Vr. Unitario : Vi, Total
938660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEF :
DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE SESIONES . = .
T MES MAS ALIMENTACION &1 USUARIO VALERY JULIANA : .00 2283835 H027.725.75
- BELLO BUITRAGO
G
TTetal itemns: 1 S
otai item Total Bruto 4,027.725.75
' 3 it Letras: .
) Vaiopen Letras “ Total a Pagar 1,027,725.75

Un milién veintisiele milsgtecientos veinticinco peses mfcte con setenta v cince Cent.

| Forma de pago:
Créditc

Medio de pago:
© Owo - Crédito - Ciota'No. 001 vence el 202503530 par $ 1,027, 72575

© Obsarvaciones:
SUSERVICIOS PRESTADUS EN FL MES DE FEBRERG DE 2025

#518-01-02-039; 81-7-20309-24;disan.upb-cvr@policia.gov.cok$

LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro {Resclucion N° 215 del 18 de Abril /02 -
Secretaria de Salud dei Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 83
de la Ley 223/95),

A esta faclurz de venta aplican lasnormas relativas 2 le tetra de cambio {anticulc 5 Ley 1231 de 2008}, Con esta el Cantprador declara habsr resibido real y msteralmente las
mercancias ¢ prestacion de servicios descritos en este ilule - Valor, Ndmerg Autorizacién Electrénica 18764078384855 aprobado en 20240830 prefijo FE desde el nimero 4067
al 6000 Vigenciar 12 Meses
Mo responsable de VA - Actividad Econdrfca 5289 Olras actividades desernvicio de apoyo a las emprasss n.c.p. Tarifa
CUFE: d26a265a5hdi18{3e3h3zbdiZechE 7 1adeboBnS 104808090408 2f0ad4 2621 217033235020 1 b58s8527 £ Thae3/15
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5B8£9025-168858-MEBOG Factura- Sigo

S IE

U

FUNDACION DE REHABIL © MON INTEGRAL LUDUS
il L2897
34
296
Bogold Jmbia
coordinacion iyl s

Faciura electrénica de vents
No/FE 4777

#Egmail.cam

Fechay hora Faciura

el NGb e Fireaclatmalcsnyoron

[t Sefiores REGIGMAL DE ASEGURAMIENTO £+ SALUDINO 1 GeneraciarC 2BI02/2625, 1354 £
LN 900.336.524-5 % 2isfona (601} 5804400 Ext. 000 VT £
B . - - ) ; Extpedicion 28/02/2025; 13'54 W
! i Direccién CR B8 B BIS 44 58 ¢ vdad Bogotd - Celombia : H
. e > v ' Vencimianio a0/03/2025 Z
tem Descripcién : Cantidad Vr, Unitario . Vr. Total
* 938650 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFIGIENCIA
‘ P DISCAPAGIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES. K 2 ac =
SN : : 35 ¢ 1,027.725.
SO MES MAS ALIMENTACION B)L USLARIO JUAN JOSE BELLO : 4500 22.838.35 02772575
o~ : VILLAGOB :
_:‘;\‘_7 Tyt 3 . R . '
Totai items: | Total Bruto ‘ 1,027.725.75 .
oy S ) '
. Valoren Leiras: Yotai a Pagar . 1.027.725.75

Un millon veintisiate mil satecientos veinticinco pesos m/cte con setenta y cinco Gent.

| Forma de pago:
rédito

:: Medio de page:
~ Oftro - Crédito - Cucta No, 001 vence el 2025-03<30 por % 1,027,728.75

: Obsarvaciones:
SERVICICS PRESTADGSEN EL MES DE FEBRERD DE 2025

#316-01-02-038; 81-7-20309-24 disan. upl-avr@policia. gov.cols

LUBUS es una entidad sin Animo da Lucro (Resolucidn N? 215 de! 19 de Absit /02 -
Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de la Ley 223/85).

Acesta factura de venta aplican Iz normias relativas 2 ia lelra de cambio (articulo 5-Ley 1231 de 2008). Gon esta o Comprador declzra haber recivide real ¥ matersime
mercancias o presiacidn de senvicies descritos en aste titulo - Valor, Numero Autorizacion Electrénica 187640783345655 aprobado ¢n 20240830 prefijo FE das
ai 6000 Vigeneia: 12 Mases

Mo responsabls de (VA - Actividad Econdmica 8299 Otras 2 ades desefvicic de apayo a las emaresas n.c.p. farita
CUFE: 2437odUeT TeBb3350 134684305280 1007 Tad07d27 25376043 216209451 2082ac0 184 1250 7 294/ 3004 2 528G R 24555
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8/3/@54{2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUlBS
NIT 830.090.2889-7
CLB8822-34
Tel: 2561365
Bogotz - Colombla
soordinacionjudus@gmall.com

Factura electrdnica de venia
No.FE 4778

Fecha y hora Factura

- sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUDNG 1 Conaracide )\ S0, 1414
NIT 500,336.524-5 Teldfone (504} 5804407 - Ext; 000 :
: . j _ Expedicién DB/02/2005, 1414
Dlreccidn CR 588 BIS 44 58 Ciudad Bogotd b Solombia _
- : : Vensimiento . 301372025
" ftem Descrlpc:cn : Cantfidad : Vr, Unitario Vr, Total
1. VALORACION INTERDISCIPLINARIA PRESENCIAL. 1,00 227,082.00 227.082.00
| 638850 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFIGIENGIA ‘ i . ,
DISCAPACIDADISERINITIA | EVE PROGRAMA DE 45 SESIONES ; : -
2 MES MAS ALIMENTACION AL USUARID JERONINVGO BERNAL B E<Cimel G\ e
RONDON '
— . .
ST 1 4 .
otal items: 2 Total Srirto : 11026,424.25
3 P . 2 )
- Xgigoen Letras: Total a Pagar 1,025,424.25

Un milldn veintiseis mil cuatrocientos veiniicuatro pesss micte con veinticinco, cent.

Forma de pago:
- Crédite

> Medio de pago:
Otro - Crédite - Custa Ne. 001 vence & 2025403-30 por g 1,025,424.25

': Chiservaciones:
SERVICIOS PRESTADOS EN EL MES DE FEBRERO DE 2025

#$16-01-02:039; 81-7-20309-24; disan.upb-dvr@policia.gov.co#$

LUBUS es una entidad sin Animu de Lucro {Resolucion N2 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud del Bistrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (A 63
de la Ley 223/95).

Aasta {actura de venta aplican las nommas reletives o ta ledre de cambio {artieula 3 Ley 1231 de 2008}, Con esta ef Comprador desiara haber rocibido resl y mztetisimants las
mercancias ¢ prastacidn de serviciag descritos en este titulo - Valor. Ndmere Autorizacion Electrénica 1764078381855 aprobado en 20240830 prefijo FE desde el ndmerc 4001
ai 6008 Vigancia: 12 Meses.

No respansable ds VA - Activided Econdmica 8289 Otras actividades desenvicio de apoyo a las emprasas n.o.p. Tarifa
CUFE: 40814{089020158642ilbbe1b5ib503d0ae7deshi20bo0 28046404 10 1054020580830 514183 11 8604210043008 46

abouibiank ’ 12



16846671466\'3‘(0

about:bl&z\a\)

Qe
: _0\0(\

Factura - iSii

O



&35 $5+2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo | ;

P R

FUNDACION DE REHABILITAS ¢
NIT 830.080.%

CL 88 22-0-

Tei: 256130

Bogata - Colel

coordinaclonudusE;

Faciura eiecirdnica de venia
Ho, FE 477%

Fechza y hers Factura

Ticerorms .Y g MIENTO EN SA05 1
iSenurns REGIONAL DE ASEGL_JF{Ar AENTO E_N SALLD NG 1 o Generacian 28/02/2025, 14:21
TINIT 933,336,524-5 Teléfors (801} 5804400 = Ex{ GO0 p : X
i : : AW Expedicidon 22025, 1421
T DHreccidn CRE8EBIS 4458 Ciudag Bogold - Colombia ; BREen 280 '
- - : £ vencimienda ! A04032025
. ftem Jsscripeisn Cantidag : Ve, Unitario vr, Total
) : 338660 REHARILITACION ZUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA .
: DISCAPACIDADDEFINITIVG. LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES ! s - =
200 MES 1MAS AUMENTACION AL USUARIO JUAN JOSE BERNAL )\ 4500 2283835 1.027.725.7%
; . SANCHEZ : :
o
Trotal items: 1 : ' )\ g
! | Totar Beuto 1,027,725.75
Wz istras: . . :
: Vzioren ietras: Total a Pagar 1.027.725.75

Un milicn veintisiete mitseiecientos veinticince pesoes micte con setenta y cinco ¢ent.

Wedio de page:
Otro - Credite - CugtaNo. 001 vence el 2025-0353¢ nor 3 1,027, 7¢5.75

Chsarvaciones:
O-SERVICIOS PRESTADOS EN EL MES DE FEBRERO DE 2025
#516-01-02-03G; 81-7-20309-24,disan. upb-dvr@policia. gov.cols
LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resclucion N¢ 215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Saluc del Distito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE. (A 63
de la Ley 223/95).

Aesta facla de venia aplican lag aommas re »% & la lelrz de cambio {aniculo & Ley 1231 de 2008}, Con ests ol Comprador declara hebar racibide real y maleralments tes
mercancias ¢ prastacion de serviclds descritos en esle titulo - Valor, Ndmera Autorizacion Blectronics 18784075381555 zprobadc en 20248830 prefijo FE desde f ntmern 4631
al 6008 Vigencia: 12 Meses
N responsable de IVA - Aclividad Econdmice 5289 Olras actvidadas de-senvicio de apeyo a ias empresas n.o.p. Tarila
CUFE: 2582185d0calEl0040chTebod 7o7 6 13487 2805d 0447 3953a65M00a0 3708502657 2444520400 faa? 58ic8oieciD3e
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¢34 942025-168858-MEBOG Factura - iSiigo _

FUNDACION DE REHABILIT. TINTEGRAL LUBUS

i

actura clectrénica de venta
No.FE 4780

Fachay hora Factura

Tl T

P ,_. - SENTO EM AL
: Sefiores "_R._GIONAL DE 5SEGURA? I:NTO EM ) ‘ Generagidi ) - 28102/2025, 14:31
iMIT 900.336.524-5 o {601) 5804400 - Ext. 000 ‘
f s P i . o A | . Expecicidn - 28/02/2025( 14:31
“Dirgccion CR 68 B BIS 44 58 Ciw: nd Begota - Golombia )
- \ ’ Vencimiente 3000312025
" litem Descripcisn ‘ Cantidad Ve, Unitario : Vr. Total
* 538680 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DERIGIEHCIA :
DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES : .
P MES MAS ALIMENTACIGN AL USUARIO MATED BLANION ‘ 45.00 22,8%8.35 1027.725.75
" RODRIGUEZ
. H 9 - 7 -
—Totat jtems: 1 * Tota( Bruto : 1,027.725.75
[ RPN PO .
Vgigoen Letras: "Totalz Pagar 1,027,725.75

Un milidn veintisiete mil setecienios veinticinco peses m/cte con sefenta y cinco cant.

. Forma de pago:
Crédito

o Madio de pago:
Otro - Crédito - CuataNo. 001 vence el 202503530 por $ 1,027,72575

: QObservacicnes:
SERVICIOS PRESTADGOS EN Ei MES DFE FEBRERG DE 2025

#516-01-02-039; 81-7-20209-24;disan.upb-dvripolicia.gov.cof$

LUDYS ss una entidad sin Animo de L.ucro (Resclucion N¢ 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (AR 83
de la Ley 223/95).

Aesta factura de venta spfican las nonmas relelives a le iefra de cambio (anfoule’ 5 Ley 1231 de 2008}, Con esta 2l Camprader declara haber recibids real ymatedalments las
mercancias ¢ prestacian da senvicios descritos en esie tiuls - Valor, Niimaere Autarizacién Electrénica 1375407638 1555 aprobado en 20740830 preffic FE desde el nimare 4081
al 6006 Vigencia: 12 Meses
Mo responsatie de VA - Aclividad Goondmica 8799 Otras actividades desendcio de apeyo a las empresas n.o.p. Tarlz
CUFE: [66fb9300barae 118/2¢2042a260f020ba 5e022d04 15 163088076646856586d 003598080485 15205627 7he62eT dhada
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813585+2025-168858-MEBOG Factura - [Siigo

FUNDACION DE REHABIL + O INTEGRAL LUDUS
MIT 830.. . .58-7
cLed - .4 Factura electrbnics de venta
a0 58 No. FE 4781
Bogata - o akia
coordinacion.fi, | ugmail.com

Fecha y-hara Faciura

‘Sefores | REGIONALDE ASEGURAIMENTO E

‘ \\at Generacidn )| 2010212025, 14:33
T 909.335.524-5 i ene (604) 58044004 000 :
' " A RV-\0\d Expedicion 2RI2I2025, 1453
" Direccién CREB T BIS 4458 <usad Bogoté - Colambia :
i i - ’ Vensimiento - 3H0312425
ftem ! Descripeidn . Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
- 835660 REHABILITACIC FUNGIONAL DE LA DEFIC.INCIA ‘ : :
-\ L DISCAPACIDAL/DEFING VA LEVE PROGRANA DE «3 SESIONES : i . :
L MES MAS ALIMENTACICH AL USUARIO CHRISTOFHER : 3606 2283835 82218050
. BONILLA MONTGYA ‘ : f
oo
. Total items: | , :
. Fotat ftems: § Total Bruto : 822,180.80
Valaren Lelvas: 60

. i ‘ Total a Pagar D 822,180,
Ochocientos veintidos il tiento ochenta pesos m/olg con sesenta cent. o o Vo

: Forma de page:
Creédito

- Medio de pago:
Otro - Credito - Cuota-No. 001 vence e 2025-03-30 por 3 822,180.80

© Obsearvaciones:
O-SERVICIOS PRESTADOSEN EL MES OE FERRERO DE 2925

#516-01-02-039; 81-7-20309-24,disan. uphdvr@policia.gov.co#s

LUDUS es una entidad sin Arimo de Lucro (Resolucion N2 245 del 19 de Abrii /02 -
Secretaria de Salud delDistrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (ArG3
de ia Ley 223/95).

A osig fectura de venta apfican ias nommas relativas 212 letra g cambia (artituio 5 Ley 1231 de 2005). Con esta o) Samprador dadlara heber recibido resl v malerizimente las
mercancias o prestacion de servicias descrilos £n este tlulo - Valor, Nomers Aulorizacion Electrinica 18754678381586 aprobado en 20240830 prefijo FE zsde af nimere 4001
al 6600 Vigencia: 12 Meses
2 VA - Actividad Econdmiss 8293 Otras actvidades desamvicio de 2poyo a fas emaresas n.o.p.
24287 781798021da75a526127 8abe20e 90563 3c4ac 20320 1hadcfe4h a8 T 2 180400000 Tha823 1821

Mo rasponsable o

CUFE: adlali3ala abf2
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83/ 542025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHAT . <CION INTEGRAL LUDUS
NIT &0 . 50.2688-7
Ci

s > Factura electrdnica de venta

Boge:. - e No.FE 4782
<. - Loiemoia

cocrdinacio o usflgmali.com

; . ; Fecha y hora Factura
V. Senores REGIONAL DE ASEGURAMIENTD <4

 REGIS e NO ‘ Generagidr )" 2BI02IZ625, 14:35
CNIT 900.336.524-5 Teiéfono (601) 5804400~ Ext, 000 :
: E TP o~ * v Expedicion | 28/02/2026) 14:35
. Direccion CR 58 3 BIS 44 58 riudad Bogots - Colombia !
- e Yencimiento 30003/2025
- fem Descripcion : Cantidad . Vr, Unitaric ; Vr. Tota
. 938501 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA
DISCAPAGIDAD/DEFHITIVA LEVE REHABILITAGION . :
17 PROFESIONAL (VOCAGIONAL) 25 SESIONES F 23.00 3117940 74712620
P ESCOLAR O LABORAL AL USUARID JUAN CAN
 GONZALEZ
LT Y . : §
. Total items: 1 ot Bruto 74712620
valoren Lefras: Total a Pagar 71712620

Setecientos diecisiete mil\clenio veintissis pesos micte con veinte cent.

© Forma de pago:
Crédito

~Medio de pago:
Otro - Cradite - Cuota No. 001 vence el 2025-03-30 por $ 71712620

: Observaciones:
SERVICIOS PRESTADOSEN ElL MES DE FEBRERO DT 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20309-24 disan.upb-dvr@policia.gov.cois

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion NO 215 del 1¢ de Abril 102 -
Secretaria de Salud delDistritc). £S EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (At 63
de la Lay 223/95).

Aesta fzolura te venta zplicen 128 normies refalives a la leira do cambic (aRiCS S Ley 1231 de 2008, Con esta ol Somprader declara haber recilids real y-matsrizlmente las
mercancias g prestaciun de senicios desuritos en este tilulo - Valor, Ngmere Alforizacién Electronica 18784078381855 aprobado en 20240830 prefiic FE dasde ef mimers 4001
al 6000 Vigencia: 12 Meses
No responsable de IVA - Aglividad Econdmica 8289 Olras actvidedes deservicic de apoyo a las ampresas n.e.p. Tarifa
CUFE: 252228066 Tecda 8002001 60761840 1 2d 507 Tebdionnithi d7alecanr TEET 928 14597 ¢824 7 BIDT Noa 44384840
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a3l 512025-168858-MEBOG Factura - ISiigo

warca el J N

raciura elecitrénica de venta
Mo FE 4783

L olambia
i, -0 ws@gmeil.com

Ty

1

) . : R Fecha y'hora Factura :Lj

: Sediores REGIGNALDE ASEGURAMIENTS 1 BALUDND 1 GeneracifoO)\ PBI02I2025, 1438 c.’

CMIT 803.336.524-5 Caléfonc (801} 5804200~ Ext. 600 : &

: 4 ] - ) ] Expedicidn 28/02/2025, 1438 W

Direccion CRG63BBIS 4458 Ciudad Bogold - Celombia : i

\ " ’ ) Wencimiento . 30i03/2025 B

g

Hem Descripeién Cantidad Vr. Unitario Vr. Total

938860 REHABILITAZION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCEA : ‘ pi

2\ CDISCAPACIDADIDEFINITIVA L EVE PROGRAMA DE 45 SESIONES : ng g b 5530 =

3 Y MES MAS ALIMENTAGION AL USUARIO SALOME BORRE : 34.00 . 22,838.35 ! 775.503.80 bl

YU GonzalEz : 5

o
- Total fems: 1 ot Brato : 776,503.90 °
: Yaioren Letras: Total a Pagar . 776.503.90 -

Setecisnios setenta y seismil guinientas fres pesosin/ste con noventa cent.

' Forma de pago:
Crédito

o Miedio de page:
Ofro - Crédite - CusteNo. 001 venca &l 2025-03-30 por $ 778,503.80

| Observaciones:
O -SERVICIOS PRESTADOS EN EL MES DE FEBRERO DE 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20308-24;disan.upb-dvr@policia.gov.cold

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucre (Resolucion M2 245 del 18 de Abii /02 -
Secretaria de Salud delDistrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (A0 83
de ia Ley 223/95).

A esta factura de vents aplican 148 fermes relativas a 18 letra de cambic {articulo’s Ley 1231 de 2008). Con esta of Cemprader declara haber racihide real y mstisiments ios
mercancias 0 prestacion de servicios descritos en este flulo - Vaior, Namero Autorizacion Elecirénics 18764078381855 aprobade en 20240630 prefijo FE desde of nimere 4601
al 5400 Vigencia: 12 Messs ’
Mo responsabie de [VA - Actividad Bcondmics 8283 Otras actividades desenicio de apoyo a las emors 4C B
CUFE: b22dBubRd7 2aB231008277c51108a2015dcda4al52310582e 3160f206008240b 7000cc00T 2810084

ahout:blank 172
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835 $52025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITAL. | HTEGRA

raran

MIT 830.080.5: B

Tc‘; 8285 5:5' Factura electrénica de venta =

Bi 2 lo-FE 35

Bogaotd - Cal No.FE 4784 =&
coordinaciomiudusds nalleom :»:"
w

3

Fecha y hora Factura

 Saii E A MIENT 3 NO &
,Semres REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUO NG 1 _ __ Generacid\G 60012026, 14:30 :
-RIT $00.3368.524-5 Teléfeio: (601) 5304400 - Ext. 000 CPhd : g
X! icid : f02i2025, 14:29 1
Bireccién CR 68 B 8IS 44 58 Ciudz: Bogotd - Colombia Rediion 28/02
Vencimienta ! 3032025 =
" item Cescripzidn ’ Cantidad ; ., Unitasio : Vr. Total ,_,
435660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA . . “.3.
DISCAPACIDAD/DEFINITIVA L EVE PROGRAMA DE 45 SESIONES : =
U 1ES MAS ALMENTACION AL USUARIO BUSTOS TORRES 43.00,: 2283635 - 12TTBIS g
OSCAR ALEXANDER : ' : °
B o
] .
~Total tems: : ) A)
iotai Hems: . Tetal Brulo 1,027,!25,75
S ¥aleren Letras: :
: Yaloren Letras Total a Pagar 1,027, 72575

Un milion veintisiete mil setecientos veinticinco pesas m/cte con setenta v cinco Gent,

. Forma de page:
Crédito
o Medio de pago:
Otro - Cradito - Guéta No. 007 vence ef 202503430 por 3 1,027,725.75

' Chservacionas:
SERVICIOS PRESTADOS EN EL MES DE FEBRERD DE 2025
#$16-01-02-03¢; 8§1-7-20309-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co#$
LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resclucion N2 245 del 15 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION £N LA FUENTE (Ar 63
de la Ley 223/85}).

Azsta factura de venta aplican las nonmas re
mgrcancias ¢ prestenion de ssrviclés desonlos en est

a de cambio {erticwo'd Ley 1231 de 2008}, Con asta ol Tomjwrador declera haber recibido real y materiaimente las
or, Mumera Autarizacién Eiectronics 18754078381555 aprobado on 20240830 pretijs FE desds of numaro 4601
al G308 Vigencia: 12 Meses
condmica 8288 Oiras actividades desenicio d2 ey
2ecB380e2a0293d284h 222301562 16084 8301115134

Mo responsable de (VA - Actly
CUFE; ¢7hb02{d6524201330¢8380a

o

asoutiblank /2
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¢/3:2%63862025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

EREIDAE

FUNDACION DE REHASBILITA" ©  MTEGRAL LUDUS
MIT 820.59% ;
CL8szZz !
Tel 2587
Begotd - Sul s
coordinaciondudus; :ailcom

Cillta trénica &t
Facturs elegirénica de vania
No.FE 4785

A T e

Fir 2o g

Y . - . ) Fecha vy horza Factura h4

%Seﬁcms REGIONALDE ABEGURAMIENTO EN . W GDNO 1 ) : )
ST 500.336.524-5 Tel? 1o {601) 5804405 Ext 000
¢ Direccion CR £ 5 BIS 44 53 i ¢ 4 Sagota Calembia

Generacidn 28/02/2025, 14:43
xpedicidn 2810Z/2025, 1445
Vancimients - 3032025

=
&

Y

:ltem Desaripeidn : Cantidag Vr, Unitario Vr, Total

205 LY

938687 REMHABILITAL N FUNCICNAL DE LA DEF
CDISCAPACIDADIDE TIVA SEVERAPROQGRAMA * [
- BESIONES MES A LA USUARI CANDELAVANEGS .+ ARIANA
. BOPHIA

EhG LR

50.00 ° 24,085.07 1,685,525.60

chinFe ®

b

Frinicony

~~Total tems: 1 i \
~ SkVe\ ' Total Bruto ‘ 1,685,525.80 °

aicren Letras: ’ :
Vgloren Lelras Totai a Pagar 1,585,525 60

Un milldn seisclentos ogheniz v cinco mil guinientosveinticinco pesos micie consesenta
cent.

¢ Forma da pago:
. Credito

. Medjo de pago:
Ciro - Crédita - Cuota No. 001 vence el 2025-03-30 por 3 1,685 525.60

Chservaciones:
. SERVICIOS PRESTADOS EN EL MES DE FEBRERQ DE 2025
#$16-01-02-038; 81-7-20309-24; disan. upb-dvr@poiicia.gov.cos
LUDUS es una entidad sin‘Animo de Lucro (Resolucian)Ne 215 del 19 de Abri /02

d
Secretaria de Saluddel Distrito). ES EXENTADE RETENCION EN LA FUENTE (A 83
de ia Ley 223/98).

Aesta factura de venta apiican las normas relativas 2 fa lete de cambio {2Riculo 5 Ley 1231 de 2008). Con-esta e Comprador declara haber recibido real ymatarial s
mercancias o prestacion de servicios descrites an este twle - Vislor Nomers Autorlzacion Electranics 18784078351855 aprobado en 20240830 prefljo FE desde ¢l nd o 4401
al G300 Viganeia: 12 Mosas
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0\6— \)6\6-‘

iclo de apoyo a las empresas ne.p.

- g Tarts
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43@8342025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

MR

b

FUNDACION DE RE

ION INTEGRALLUDUER
0328847

Factura electronica de venta
No. FE 4786

Bogot: - Joiomblz
coordinacion: . Lis@gmali.cam

S A
S TS E

ot be. Fren skiaind e warane

: ) \ Fegha y hora Factura %
. | Sehores _REGIONAL DE ASEGURAMIENTC | N SALUD NO 1 ) Genoracicn) | 28i02/2025, 16:04 :
. ONIT $00.338.524-5 zidfono {801) 5804400 - Ext. 000 : : :

(. : : \ L : ~Expedicidn 28/02/2025, 1602
- . Direccion CR I3 8 BIS 44 53 Siudad Bogatd < Colombia . _ .
: : - : ' Vongimiznta . 3Qi0azees
: ftem | Descripeidn Cariidau . Unitario Vr. Total
S38860 REHADILITA LION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA i ::
SDISCAPACIDADD TIVALEVE PROGRAME DE 43 SESIONES amaz [ 4
1 ES MAS AUMENTACIONAL USUARIO CASALLAS NING JUAN 45.00 nEca3s ; 1.027.725.75 2
. DIEGO : X 5
o ’ . ( W
Total tems: | : Total Bruto : 1027,725.75 .

At am ] pl e i '
Ya@enletras: o o ON Totat 2 Pager 1,027,725.75
Un millon veintisisle mil s=tecientos veinticinco pesosimifcts con setenta v cinesCent. : o o :
: Forma de pago:
Credito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Custa No. 001 vence ¢! 2025<03-30 por s 1,027,725.75

- Chservaciones:
SERVICIOS PRESTAROS' DEL 8 AL 31 DE ENERQ'DE 2025

#516-01-02-038; 81-7-20308-24.disan.upb-dvr@oolicia.gov.coi$

LWENIS es una sntidad sin Anfme de Lucre {Resoiucion N° 215 de! 19 de Abril /02 -
Secrelaria de Salud del Distrito), £S EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (At 83
de la Ley 223/95).

A etz facture de vanta aplican lasnonnsg

reigtives 2 12 lelra de cembia {articule 5 Ley 12341 de 2008). Con esta of Cawnprador declars habsr recibide roal 'y
mercancias o presizcion de servisics deserit }

11 ests o - Valor, Mimero Autorizecidn Electrénica 18784078384855 aprobady an 20240830 prof)
2l 5000 Vigencia: 12 Meses

dad Ezonomica 8289 Otras eclividades dasenicio de g
CUFE: d43838deciZ751043824 7830202538527 T80de S 10eedbecd4559a8 1 20823180

rintmenteo jas
o FE desde &l nimero 4601

iag ampresas nogd Tanfz

about:blank 112
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83@3:8025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE =1 AABILITACION INTEGRAL LUDUS
i 830.080.288-7
CL 88 22-34
Tel: 25681388
logotd - Golombla
coordinacianidus@gmail com

o)
w
s i

Factura electrdnica de venia
Mo, FE 4787

Fecha ¥y horz Factura

e A\ - - S ) .
?Se:mres REGi ONAL DE A:;EGURAM.ENTO ENSALUDNG 1 Generacia | | 280212025, 16:06
NIT 900.378.524-5 Teléfone {(801) 5804400 - Ext. 000 ) :
i . o = \ Expedicion | 280212025, 16:06
Direccign CR 318 BI5 44 53 Ciudad Bogota <Colombia :
s : ’ Vencimiento 30032028
item Descripeion Canticad : vr, Unitaria : ¥r. Total j
- - G360 REHABILITAT: I H FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA . ‘:j
DISCAPACIDADVDEF =1 WA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES : 2 : + qa =
\ S 1 i 725, 4
Y MES MAS ALIMENTAC 1AL USUARIO SAMUEL FELIPE CASAS - 4800 2283835 ; e 2
PINEDA .;
. - - 3
,“'\:_ tal 34 G N ’ : .
Tota] items: 1 Y A : 1.027.725.75
. Vaionen Letras:

i RO A v o . - ) . Total a Pagar 1,027,725.75
Un millon veintisiste mil setecientes vainticinco pesos micte con setenta y cineaCent. .

. Forma de pago:

: rédito

\Medio de pago:
Otre - Credito - Cudta No. 001 vence &f 2025-03-30 por $ 1,027,725.75

. Observaciones:
SERVICIOS PRESTADOS'DEL 8 AL 31 DE ENERYDE 2025

#$16-01-02-038; 81 -7-20308-24; disan.upb-dvr@policia.gov.co#s

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resoiucion N° 215 de} 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud def Distrito). £S EXENTA DE RETENCION FN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/95).

Aesta faclura de venta aplican Jas normas relatives a le (etra de cambio (ertfsule 5 Ley 1231 de 2008). Con esta e\ Compredar deglara haber recitido real ¥ materialmente las
mercancias o prestacion de serviclos descritos e este tluls - Valor, Nitmero Autorizzsidn Electrénica 18784075281855 aprobado en 20240830 prefiio FE desde ef nimers 4001
af 008 Vigencia: 12 Meses
No resgonsable de VA - Actividad Zeandmics 8299 Olras actividades de senitio de apoyo a ias empresas n.cpoTarifa
CUFE: 07408084531 220c02038080bT 341 1 he 40506801 fBe484 50 2e8b7 1932 0T BB 0674865 al4da | 74004 nlTad S ntaikid sy

about:blank 172
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8325 872025-168858-MEBOG

FUNDACION DE RExL 1
NIT -

0802887
22-34

581366

: - Colgmakia
Cwdus@arnal.com

CTACION INTEGRAL LUDU

Faciura - iS§go

S

Mo FE 4788

Faciura electrdnics de venta

Fecna y-hera Factura

: ‘Befores REGIONMAL D;_AS:G\,RA“ '!EEN P T SALUD NG 4 ] Generaciar SE02I2025, 16:43
L OMIT 200.338.524-5 Teléfenc {801) 5804400~ Ext. 000
. i ' e . ) ) il Expedicicn 28/0212025, 16113
1 Bireccion CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogoté - Coiombia

. - ’ Vencimiento 30032025
: ftem Dascripeicn Cantidad Vr, Unitario Vi, Total

o - 935660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENGIA

AL DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRANMA DE 45 SESIONES-,
A\ | MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC THIAGO DAVID :
i - CASTAREDA CABEZAS

¢ Valoren Leiras:

Un milién veintisiste mil setecientos veinticinco peses mitte con setenta v cinco gent.

Forma de page:
Crédiio

- Wedio de pago:
. Ofiro - Crédito - Cuota No, 051 vence &l 2025-03-20 por 3
. Observacionss:

SERVICIOS PRESTAROQSDEL MES DE FEBRERG BE 202

#316-01 -02-038; 81-7-20309-24;disan.upt-dvr@policia.gov.cof§

45.00 22,838.35 ¢

- Total Brute

"Total 2 Pagar

LUDUS es una entidad sin Animio de Lucro (Resolucién N2 255 del 18 de Abril /02 -
Secretaria de Salud delDistriic). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (A 53

de la Ley 223/395).

Aesta factura de venta apiican las ngrmas relatives & s letra de cambio (artficulo 5 Ley

mercancias ¢ prestacion de servicias descritos en sste Huln - Valor, Namere Autorizacid

1231 de 2008). Con esta af Cemprador declara habar recibido resl vy ms
fegirdnica 18764078381855 aprobadoe sn 20245830 prefijo FE desde sl

ai 5000 Vigencia: 12 Mases
Mo responsable de [VA - Actividad Econdmica 3268 Ctras actividades de-seivicio de apove a las empreaas no.p. Tarfa
CUFE: 22a218404d14aR028008044 8680401 256512012h305 22032082008 11 45201 2504 1604809827 037107 a004132a82552

aboutblank

1,027, 725,75

1,027,725.75

1,027,725.75

anie 1B

Brnero 4591

By

Swdban el £

oty Bina N be Pl e el

s

g

172



16
84667146y
o<

about:bl@\a\)

SR

Factura - iSi
né\a.

GOV



835 9$52025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

IlD‘-_':_ RERAT . ACION INTEGRAL LUDUS
NITZ . 02897

e
w
-
o
3

38 Factura sigciréhica de venta
R No. FE 4789
Boge - olombis
conrdinacic i ius@gmail.oom
. i Fechay hora Faciura
CiSed > = URAMIENTD UD N 2 AC .
. fSenwes REC!ONAL DE ASEGURA] EN SA“L'JL, NG . Gensracian )\ 286342025, 16:24
N 906.336.524-5 aisfona (801) 5804400 + Ext D00 : : (OV7
: B S . . ] el K ¢ Expsdicidn 28/02/2025, 16:24
i iDiraccién CRE8E 3154458 Zludad Bogota - Colombia i . !
' o ) Vencimients - 30/03/2G25
ftemn Dascripeién Cantidad V. Unitasio Vr, Tota}

- . G3BE0T REHABILITACION PROFESIONAL (VDT L CIONALY :

C i CFAMILIAR, ESCOLAR O LABCRAL PROGRAMA UE 25 SESIONES
P\ . MES MAS ALIMENTACION ALA USUARIA NIKOL VALERIA
» CASTELLANGS QUEVERQ !

25.00 - 31,179.40 | 779,485.00

.‘x\“:
~Total Hams: 1 : : . r
Total tems: | [ Totat Bruto : 77948500
% Fad ~ H - B N - E
FETOT c-n L elras: : i o ) Total 3 Pagar 779148300
Setecientos sefenta v nueve mil cuatrocientos ochenta v cinco pesos micts : .

tedio de pago:
¢ Olro - Crédito - Cugta No. 001 vence el 202503520 poGr g 779,485,

[a
[we

. Chservaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERG 2F 2025

#$16.01-02-03¢; 81-7-20200-24;disan.upb-dvr@policia.gov.cof$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resclucin NS 215 del 18 de Abnit /02 -
scretaria de Salud delDistrito), ES EXENTA DE RETENCTION EN LA FUENTE (Art 83
de la Lay 223/95)

Aesla factura de venta aplican Iss normas relztivas 8 is Jalra de cambio {ariculs 5 Ley 1231 de 2008}, Conesta sl Campracer deciara haber recitide real v naterialments las

mercancias o prestacion de servicios descritos en asie Utuio - Valar Himars Autorizacion Electrénica 18784075381855 aprobads en 20240230 nrafio FE dosde of ndmoro 4007
&1 8000 Vigencia: 12 Magas

aboutblank 112
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#35F2025-168858-MEBOG Factura - iSfigo

FUNDACION DE REHABILITA A\ h
NIT 830.680. E
TC‘T 62%:2( : Faclura elecironica de venta
2l (= s ATCH "
Bageta - Gc Mo, FE 4780 %)
coordinacicnludus

M
&
A
e

A

Fecha y hora Fzclurz

i SefoTes RtGiONAL bE AS::\.-:\JR.AP“.[EN TC :.N.t- "D NG Genaracidn . b 28/02/2025, 16:30
CNIT §30.339.524-5 {501} 504400  Ext, 000 :
Expedicién | 280212025 16:3
Direccidn CRBE B BiS 44 58 Bogatd <Calombia ' ! S A i
o b - Vancimiemo 3040312025
“hem Daserigeién : Canildad Vr. Uniteric Vr, Tetal

- §38680 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENGIA ‘ :
o\ C-DISCARPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | o " ; P
MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC JUAN ESTEBAN : 2587 2283535 : 570.958.75
. CHOCONTA MARTINSZ : :

.~ Total items:

i . Total Bruto 570,858,775 ,
| Vazioren Letras: gTotal a Pagar 570,958.75 -

Quinientos setenta mil novecientos cincuanta y ocho pesos m/cte con setentaycinco
cent.

. Medio de pageo:
. Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence e 2025-03-30 por 8 57G,858.75

Observaciones:
SERVICIOS PRESTADGS DEL MES DE FEBRERQ DE 2425

#516-01,02-038; 31-7-20209-24;disan.upb-dvr@palicia.gov.coid

DUS es una entidad sin'Anime de Lucro {Resalucion N° 215 del 10 de Abril 02 -

A esta facluea de venla apt
mercanclas o presisoicnde se

ANGE novmas relzti Iz lskra de cambiio (articulo § Ley 1231 de 2003), Con esta &f Compracer declara habier recibide real ¥ matariaimente izs
o8 desciitos en este lituo - Valor, Mémero Autorizacién Electrénloz 187840Y8381055 aprobade en 202404638 prefilo FE dasde 2l ntinero 4061
al BCOG Vigencia: 12 Meses

aboutbiank 12
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5315 $52025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

Factura alactranica de venia
Mo FE 4781

%]

“iaggmalicom

Feecha v hors Factura

“tsenores REGIONAL DE ASTCURANMIENTG Eif SALUD NO 1 Ceneracid\\ 035, 1651
TNIT 800.336.524-5 Tzidfeno (801} 5804400 - Ext. 000
L . B - Expedicion | 28/02/2025, 1G:31
-Girecclién CR 68 B BiT 44 58 Ciudad Bogotd - Celombia :
} . . : Vencimiento 301032025
i lem Descripcion ; Cantidad : Vi. Unitzrie ; Vi, Total
L1 038680 REHABILITACICN FUNCIONALDE LADEFICIENGIA !
CEISCAPACIDADIDERINITIV:, LEVME PROCRAMA DE 48 SESIONESY n ’ n oo . -
T hiEs mAS ALIMENTAGIGN, 5 USUARIO DAZA ROLDAM LiAdE ) 4560 2283835 1027.725.78
; . SEBASTIAN \ :
A Toial tems: ; , ‘
otal items: § | Tota{ Bruto : 1,027,725.75
faloren Lotras: - l 4 5
\a’urej,l.—es as: . . N o \ o . ) - Totzla Pagar 1, 027,725,758
Un milién veintisiste mibsétecientos veinticineo peses m/cte con setenia v cincocent.

. Forma de pago:
- Crédite

@
Otro - Crédito ~ Cugta Mo, 601 vance ef 20250330 por $ 1,027.725.75

| Chservasicones:
SOCBERVICIOS PREZTADOS DEL MES DE FEBRERD

]
4

- 2025
#518-01-02-038; 81-7-20309-24:¢isan.upbevr@poticia.gov.coi$
LUDYS 25 una entidad sin Animo de Lucro {Resciucion NY 245 del 19 de Abril /02 -

Secrelaria d2 Salud def Distrio). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de la Ley 223/85).

Aesis fzelura de venta aplican las nerme

& la leire de czimbio (artfculo 5 Ley 1231 de 2008}, Con esta of Comprador desiara haber recibido real y msterialmente las
mercancias ¢ prestacion de servicios dascrilos

2818 Hivio - Valor, Nimers Autorizacién Elestrinica 18764078381855 anrchado on 20240838 prefijo FE desde ¢f ndmars 4051
2! 000 Vigencia: 12 Meses
No reeponsatle ds VA - Astividad Ecordmica 5289 Otras actividades de-sanvicio ds apcyo & las empresas n.c.p. Tarifa
CUFE: d22d448574e8c04d138b2p7457 2heelidat 154a3ibab362 74 3¢0/42243 110001 8104 200047 80038243 1 56 50051 20162

about:blank
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8/3/’@352025-168858-MEBOG Factura - iSlige

UMBACION DERTH, | JACION INTEGRAL LUDUS
Nt 380.288-7
Lok Factura
T 381368
Ban. ! Cslombia
coordinas: ~ \cdus@gmail.oom
Seficres | REGIONAL DE ASTGURAMIEN™ T TN SALUD'NO 1 i : o
L i S i Generagisn
LT 900 333.524-3 eie.‘on;\ (601) 5804400 - £xt. 000 i )
; . - . 2 g Expedicidn
| DireceiGn uR G683 Bi3 44 53 Ciudad Bogols - 'Colambia
' ’ Vencinilents
fterm : Cescripelon Cantidad ‘ Vr. Unitaric

333880 REMABILITACION SUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA

: DESCAFACIUADM FINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES
" MES MAS ALIME!
_ AUuUSTO

o~

1 iz -
TS’EE‘.: ftzms: a1 Totali Bruie
. Valoren Letras:

' : N Lt s [ . ; ; Total & Pagar
MNovecientos trece mil guinisntos treinta v cuairo peses micts :

rorma de pago:
Crédito

> liedio de pago:

Otro - Credito - Custa Mo. 001 vence et 2025/03-30 por $ 993,584.00
. Obssrraciones:
SERVICIOE PRESTADOS DEL MES DE FEBRERG DE 2025

$16-01-02:039; 81-7-20309-24 disan.upb-dvr@policia.gov.coitd

UDUS es una entidad sin Animo de Lucro {Resolucidn N0215 de! 19 de Abrii /02 -
ecrataria de Salud del Distrito). £S EXENTA DE BETENCION EN LA FUENTE {Ari B3
eia Ley 223/95)

Q. oyrs

5 @43 ietra de cambie {axticule § Ley 1231 da 2008). Con &sta of Comprador deg!

tiuty - Valar, Ndmere Autorizacion Elsslp 5 18TE40TE381355 aprobado 2
al $006 Vigencia: 12 Meses

d Egondmica 5289 Otras 2

264a8ne 12580 83abef 3454980 T}

Aesta fasturs de venta 2
mereancias o prestacion de s

San Jas nermas rele
vicios deseriios en

Mo respan
CUFE: 5389

5 ge VA - Act
20ebb23285053441

ACION AL USUARIC DIAZ BAUTISTACESAR 40.00 ¢ 22,838.35 |

ara Hobcr rm.-. o c rc(.l ¥

No, FE 4782

elacirdrica de venta

Fechaly hora Factura

28/02/2025, 18:33

2BI0212025, 18:33

30/03/2025
Ve, Tetal
813,534.00
913,5 34 Go

videdes de servicio 68 apoya o las er as napl Tanfz
bETHES182aLId 20025621377 dalbad \ﬂ33511ﬁa3;ab651:

813,534.060

5T

MRS ST R

i Feava i le s

u
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533 362025-168858-MEBOG

NIT 830.090.288-7
CL 38 22-34
Tel: 2561368

Bagaté - Colombia

" . Sefores

FUNDACION DE REBABILITACIOM iNTEL

coordinacion:udus@gmall.com

Factura - iSligo

bl
AL LUDUS) H
ks
i’% Factura electrénica de venta
15 No, FE 4793
:;i;;: T ¥ (=}
E e

Fechay hera Factura

. BRGIAL LE ASEGURAMIENTO ENREQUDNO 1 * Generacién 2810212025, 16:35

CNIT 900,335.524-5 Teléfono (601) 58044002 Ext. 400 : ;
E - ] : \ L Expedicion 2810272025, 18:35

:Diraceion CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bagotd < Colombia

: " . - Vancimiento 3010312025

ftem Descripcion Cantidad Vr. Unitasio Vr, Totaj

| 938660 REHABILITACION FUNCIQNAL DE LA DEFICIENGIA ; :
DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES : o
T MES MAS ALIMENTACIONAL USUARIO DUGUE TRIANA LIARA 18.00 22,838.35 #11,090.30
PMARTIN
i H N :

Total tiems: 4 " Totai Brute 411,090,380 ¢
. i Bam - \
© Vaioren _E_eilas. ) C ) ) Total a Pagar 411,090.30

Cuatrocientos once milngventa pesos micle con trefnta cent.
. Forma de pago:
Crédife

:\Medio dz page:
- Ctro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-03-30 por $ 414,090.30
- Observaciones:

SERVICIOS PRESTADODS DEL MES DE FEBRERQDE 2025

#$16-01-02:C3G; 81-7-20309-24;disan.upb-dvr@poiicia.gov.col$

LUDUS es una entidad sin Anime de Lucre {Resolucion N2 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63

de |z Ley 223/85).

A esia factura de venta ag
IMETCANCIas o prestacién de servi

s2iitos en esie

ancut:blank

24 normas relaihvas 2 1a lela de samblofarticuio § Lev 1231 de 20038). Con esta of Comprador dectara haber racitido real v malen
titulo - Vaios, Mimero Autorizacion Electronicn 18764078381855 aprobadoe en 20249830 prafijo FE dasds

zimenis as
sl nirners 4001

al 8GO0 Vigencia: 12 Meses
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HBEHLA25-168858-MEBOG Factura - 18iigo

FUNDACION DE REHABIL . + N INTEGRAL LUDUS
¥ 11697 '

Faciura eisctrénica de venia
X ‘ No. FE 4734
“Ginbla

-

-Ggmail.com

coordinacion.huc

Fecha v hora Factura

" sefiores © REGIONAL DE ASEGURAMIENTO Ep

(i - : Generacién | - 28/02/2025, 16:36
T UNIT 900.336.524-5 {801) 5304400 Ext, 000 . :
i - ) - i \ i Expedicion 28/02/2025, 18:36
 Dirgceion CREBE BIS 44 58 Ciudad Bogata- Coiombia :
A\ Vencimienta 30/03/2025
- ftem Descn;mon . Cantidad : Vr, Unitario : vr, Total

948660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFIGIENGIA :
CDISCAPACIDADDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 JESIONES : f
: 7,726,
MES MAS ALIMENTACKSN AL USUARIC JUAN SEBASTIAN 45.00 2283835 . 1.027.728.75
FABRA BONILLA : ‘

=~ Totai Hams: 1

| Tetal Bruto 1027,725.75 )

© Vaior eni Letras:

e A . . o . Totat a Pager 1,027,725.75
Un millén veintisiete mil setecientos veinticinco pesas 'micts con sefenta y cineo can :

. Forma de pago
: radito

Medio de pago:
o - Credito - Cuota No. 001 vence of 2025-03-30 por $ 1,027,725.75

Cbsarvaciones:
W SERVICICS PRESTADOS DEIL MES DE FEBRERO DE 2025
#$16-01-02-038; 81-7-20309-24;disan upb-dvr@policia.gov.cot$
LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucién N©215 del 18 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito}. ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (AHG3
de fa Ley 223/85),

A esla faclura de venta apiican ke normas relativas

2ia felra ge cambio (articule § Ley 1231 de 2008). Con ssta oi Comprador declara hahar recinido real v matert
metcancias o prestacion de senvigios descritos en aste

titulo - Velor, Nimeto Autorizacidn Electronica 18764078381855 aprobado en 20240830 prefijo FE desde of miim
2} 60O0 Vigencin: 12 Mesaes
MNo responsable de VA - Al | Econdmica §289 Otras actividzdes de genvicio de apoye a las smpreses no.po Talz
CUFE: 09q5'32532145=21433.40\:1bnbr.5odo'*8""aab90e6d4ai9z.ebf—\S?deaeeac’dﬂe‘wﬁaﬁBdc. ted2d 1 3a2cfadcaglnto2ate

£

sro 4001

abcut:blank
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2315 $:42025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

e

,':é

FUNDACION DE REHABILITACK | TECGRAL LUDUS 3 :

NIT 830.080.2¢ i

CL 88 22-3-. Factura electrdnica de venta &

Tek 258136, No.FE 4755 3

Bogeta - Cole! e

coordinacionjudusg

) k4

. Fecha y-nora ractura :E

fior E 1AL TE ASEGURAMIENTO BN BALLG NO 1 L d 4

) Sefiores REGIONA ASECURAIMIENTO EN SAZLS NO 1 Gensracisn 2810212025, 16237 %

HNIT Teléfc:.: (801) 5804400~ Exi- 000 P : £

. Expedicién | 280217025, 16137 Ek

i Direccién Ciudad Bogaté - Colombia ¥ : Aeden *
' Vencimiente 3000312025

- : o i

Sitem : raseripcion Cantidad : Vr. Unitario ! V. Tolad 5

| 0388682 REHABILITACION “UNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : : : =

T CDISCAPACIDADIDEFRINITI:, SEVERA PROGRAMA 80 SESIONES a0.00 . 21,068.07 1,688 525.60 =

: MES A LA USUARIA ISABS LA GALINDQ RIVERA : : W

&
ks

1,685.525.60

~Total items: 1

© Yaloren Letras: i . )
Yggoen Lewras: . (OV A L)) ) " Total a Pagar | 585,525.60
Un milién Seisgienios eenena Y CHICO Mi qUINIeNIOSs VRINICINCO Desos micie SR sesema :

cent.

;. Forma de pago:
Crégito

Viedio de pago:
o - Cradito - Cuota No. 001 venge el 2025-03-30 por $ 1,685 52

o1
<h
[

S Onservacionss:
SERVICIOS PRESTADCS DEL MES DE FEBRERD DT 2025

#516-01:02-039; 81-7-20309-24 disan.upb-dvr@policia.gov.co$

LUDUS es una entidadsin Animo de Lucre {Resolugicn'N° 215 del 18 de ALril /022
Secretaria de Satud del Disirito). ES EXENTADE RETENCION EN LA FUENTE (A1 63
de la Lay 223/25).

A gstz faclura de vents apican 125 normas reiztivas @ la lelra o2 cambio frliculo 5 Ley 1231 de 2008). Con.esta el Comprader dectara haber racivide reat
mercancias o prastaciin da serdcios deserfios gh eats tRulo - Valarn Ndimare Autorizacion Eisstrénica 1878407381855 aprobade en 20240830 prefijo FE
ai GUOD Vigencia: 12 Meses

¥ melerialm
desae 2l ndm

about:blank 1
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8/2/¢5.3x2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

B

e Peis]
el ..ﬂ‘é.;
M e s e et

SR T g
FUNDACION DE REHABIL : JiON INTEGRAL LUDUS ) ¥ LM 3
Faclura elecirdnica de venia B
No FE 4785 o
coordinacian.lus ts@gmati.com 2
3
. ) ) Fechay hora Factura w
7 3ed RAMIE 7 e AC S
i Seflores 'REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUBNG1 Generacion | 2810212025, 16239 s
INET 900.336.524-5 Yeidfone (601) 5804400 « Ext. 000 : : : £
[ : . AN . Expedicién - 28/02/2025; 16:39 w
. iDireccion CRGBDBIS 4458 Ciudad Bogotd - Colombia : \ : %
. . ; - - ) © Vencimiento 300032025
i Hem Descripcion : Cantidad V. Unitario vr. Total
: ., 938660 REHABILITACICN FUNCIONAL DE LA DEFICIENGIA : :
UDISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES)! : ag ;
T MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO GARCIA MENDEZ . 4890 22,838.35 1027.725.75 ©
JERCNIMO : ! =
oo i
5
T e b A - - .
Total itemns: |1 - Total Bruto ; 1027,725.75
e H - . .
Ygigoen tetras: Ov= L Total a Pagar 1,027,725.75
Un millon veintisiste mil setecientos veinticinco pesos m/cte con sefenta v cingo cent.

- Forma de pago:
Credita

o Medio de pago:
Ctro - Crédito - Cugta No. 001 vence el 202503530 por $  1,027.725.75

. Obssrvaciones:
SERVICIOS PRESTADGS DL MES DE FEBRERC BE 2025

#816-01-02+039; 81-7-20308-24, disan.upb-dvr@poficia.gov.co#t$

LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resofucion N? 215 dei 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). £S EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {(Art 53
de la Ley 223/95).

A esta factura de venta apticen las nommes relatives 2 ls letre de cambio {arlicule § Ley 12231 de 2008}, Con ssts &t Comprador deciars haber recibica resl y malerzimente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este tivio - Valor, Nimere Autorizacién Electrénica 18754078381355 aprobadu en 20240830 prefijo FE desde sl nimere 4001
ai 6209 Vigencia: 12 Meses
No responsabie de VA~ Actividad Eecondmica 8289 Otras actividades de servicio de apoyo @ las empresas n.c.ps Taria
CUFE: cOb2¢dal3125:b5HE53ace8 10091 020a0 481554004 22008b061 B4 46608302884{45 2167 2a02 19¢81a0345ccbis

aboutbiank 112
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8323020 25-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITACION IMTEGRAL LUDUS
NIT 830.080.288-7
CLgg 22-34
Tel: 2561366
Bogata - Colambia
coordinacion.ludus@gmail.com

Factura electrénica de venta
No. FE 4747

Fecha vy hora Factura

 iSehores BRI DEASEGURAMIENTO ERWeLONO Y . 4 X( Generacion) " | 2B/02/2025, 16:40
LINIT 900,336.524-5 Teléfono (6017} 5804400 - Ext. 000 : =D . 028 @)
e : > o icién | 12028, 16:40
i Rireccion CRE3BBIS 4458 Ciudad Bogata < Colombia Kpeaicio . 28102 ’
CUANAS T o - ’ R Vencimienta 30/03/2025
: itemn . Descripeién : Cantidad Vr. Unitario i T, Total
. 1 938860 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA
' ~DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES i :
P MES MAS ALIMENTACIONAL USUARIC DIEGO ALEJANDRO 4508 2283835 1.027.725.75
. GOMEZ BAUTISTA
SEE
Totzl Kerusidd ot Breto | 1,027,725.75
. Valoren Letras: Total a Pagar 1,027.725.75 .

Un milion veintisiete mil setecientos veinticinco pesos micte con setenta vy cinco'cent.

© Forma de pago:
Crédito

j Medio de pago:
. Otra - Crédito - Cuota No. 601 vence ef 2025-03-30 por $ 1,027 72575

. Observaciones:
- SERVICIOS PRESTAROS DEL MES DE FEBRERO DE 2025
#$16-01-02-038; §1-7-20309-24;disan.upb-dvr@policia.gov.col$

LUDUS es una entidad sin Adtimé de Lucre {Resolucion N° 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (At 63
de la Ley 223/95).

Aesta faclura de venta aplican las normas relativas s 1a letra de cambio {arlicule 5 Ley 1231 de 2008). Con ests el Comprador dentara haber recibida reat ¥ materiziments {as

mercansias o prestacion de servicios descritos en este Hivle - Valor, Namero Autorizacion Electrénica 18784678381855 aprobado sn 20240830 prefiio FE desde 2l nidmere 4201

al 6060 Vigencia: 12 Meses
No respeonsable de (WA - Aclividad Boonomica 8299 Otras actividades de servicio de apoyo a las smpresas nuoqn Tarifa
CUFE: 85231d¢162abaaal35ad0c874b 5282658544570 108 148500807 586b0 5255564362 1966265052082 707087 2385593a1¢
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8145322025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

=

FUNDAGION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDYS ;
NIT 830.090.285-7 g

CLgg 22-34 Factura electrénica de venta E

Tel: 25612668 5

]
Bogota - Colombla No, FE 4788

coordinacion. ludus@gmalt.com

. 4

=

. Fechay hora Factura 5
) A T - e - = = B ) : H [;
. ESenores REGIO“NAL DE ASEGURAMIENTO ENSALUD NO 1 ) Generacion | | 28/02/2025, 15:44 ¢
CINIT 800.336.524-5 Teléfono (601) 5804400 = Ext. 000 e &
o N g xpedicidn 280212025, 18:44 b
. iDireccign CREBEBIS44 58 Ciudad Bogeta < Colombia » ; £
) . " Vencimiente 30/0372025 H

s temn ¢ Descripeién Cantidad ‘ Vr. Unitario Wi Total ‘i

: - §28501 REHABILITACION PROFESIONAL (VOCACIONAL)Y ; ; : I

: »FAMILIAR, ESCOLAR O LABOGRAL PROGRAMA DE 25 SESIONES Y : z
2 MES MAS ALIMENTAGION AL USUARIO SEBASTIAN ; 2100, 3147840 B54,767.40

) T GUERRERQ MARINO : 7 H 4

e

(=

T

rip Py

-~ Total tems: 1 et S9N 40 .

;. Velor en Letras: . . ~ :
OL=rt mmie . . -  Total @ Pagar \ 854,767 .40 -
Seiscientos cincuenta y cuatro mil setecientos sesenta v siete pesos micte conCuarenta | ‘

cent.

Forma de pago:

. Credito

Medio de pageo:

. Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el '2025-03-30 por $ 554,767.40

.\Observaciones:
SERVICIOS PRESTADCS DEL MES DE FEERERQ DE 2025
#516-01-02-039; 81-7-20309-24;disan.upb-dvr@policia.gov.coi$
LUDUS es una entidad'sin‘Animo de Lucro (Resolugidn N° 215 del 16 de Abril /022

Secrataria de Saludidel Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de la Ley 223/85).

Aesta facturs de venta gplican-ias normas relativas @ 1a letra g8 cambio-(arictio 5 Ley 1231 de 2008), Con ssta of Somprador declara haber recivido real ¥ materialmenle fas
mercancias o prasiacign-de servicios descritos en este tituio - Valor, Mimero Autorizacion Electronica 18764078381855 aprobado en 26240239 prefijo FE desde el ndmero 4681
ai 600D Vigencia: 12 Meses

aboulblank . 172
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83@3:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACIGN DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 830.090.289-7
CL 88 22-34
Tel: 2561366
Bogotd - Colombia
coordinacionludus@gmall.com

Jisefiores  REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NG 1

“Ner 800.336.524-5 Teléfono (501) 5304400 2 Ext, 000
' Direccion CROEEBIS 4458 Ciudad Bogoeta < Colombia
D fem Descripcion : Cantidad

: 938501 REHABILITACION PROFESIONAL (VOCACIONAL) :
AFAMILIAR, ESCCLAR O LABORAL PROGRAMA DE 25 SESIONES,
: MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO DWEIBY HASTAMORIR

. ACEVEDO

25.00 *

. Total kems: 1
. Valoren Letras:

Setecientos setenta y nuéve mil cuatrocientos ochenta v cinco pesos micte

© Forma de pago:
Crédito

» \Medio de pago:
Otro - Credito - Cutta No. 001 vence ol 2025<03-30 por $ 779,485.00
- Ghservacichss:

SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO DE 2025

#$516-01-02-039; 81-7-20309-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co#$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion N°215 del 19 de Abril /02 -

Factura elecirénica de venta
No! FE 4782

Fecha y hora Factura

Generagidn) | 28/02/2025, 16:47
Expedicion 28/02/2025,(16:47

Vencimiento 30/03/2025

vr. Total

K'Ur.v U nita.rio
31,179.40 778,485.00
- Totei Bruto : 779,485.00
zTotaEa Pagar 779,485.00 .

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83

de la Ley 223/95),

Aesla factura de venta aplican |as notmas relativas 2 1a lelra de cambio (artioule 5 Ley 1231 de 2008). Cor esta ef Comprador deciara haber recikido real ¥ malarisimenie las
mercancias o prestacién de serviclos descritos en este titulo - Valer. Nimere Autorizacidn Electrénica 18764078381855 aprobado en 20240830 prefije FE desde ef nimers 4001

al 6000 Vigencia: 12 Meses

Mo responsable de VA - Actividad Econdmica 8259 Ctras sctividades de senicio de apoyo a las empresas n.c.ps Tariia
CUFE: 3526516eabT0a1fdp9514282214052270e 101011051064 244406402 14d5e 7 1607 2040a 188 0dDG575a3b0 35522 2d0 85
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8 9Z592025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 830.090.288-7
CL 88 22-34
Yel: 2561366
Bogaoté - Colombia
coordinacionJudusigmail.com

Faciura elecirdnica de venta
No. FE 4300

\J) . .\ Faechay hora Factura
. | Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EMN SALUD NG 1

. Generacign | 26/02/2025, 16:51
. INIT 900.336.524-5 Teléfono {801) 5804400 - Ext. 000 ;
o . - § e Expedicion 28/02/2025, 18:51
¢ Direccion CREBBBIS 44 58 : Ciudad Bogots < Colombia :
’ \ i Vencimisnto | 3032025
: ftem Descripcidn Cantidad V. Unitario Vr, Total it
938660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA H ;
+DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES 7 ;
P MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC JIMENEZ CASTILLO )\~ - 1800, 22838.35 | 0541380
L MATIAS : : |
W
s iterns: : ‘ :
Totai ite { - Total Bruto 365,413.80
Vaicr en Leiras: “Total @ Pagar 365,413.60 :

Trescientos sesenta y cince mil cuatrocientos trece pesos micte con sesenta cent.

Forma de pago:
¢ Crédito

Medic de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-03-30 por 3 365,413.50

¢ Chservaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO.DE 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20309-24;disanupb-dvr@policia.gov.co$

LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion NS 215 del 12 de Abril /02 -
Secretaria de Salud del\Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (AR 53
de la Ley 223/85),

Aesta facture de venta aplican las normas relativas a a letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008}, Gon esta o Comprador declara haber recibida rea ¥ materiaimente fas
mercancias ¢ prestecion de servidios descritos en este tteo - Valor, Nimero Autorizacion Electrénica 18764078381855 aprobado en 20250830 prafijo FE desde ol nirmero 4001
al 6060 Vigencia: 12 Messs
N responsable de VA - Actividad Econdmica 3289 Otras actividades de serviclo de apeyo a fas smoresas n.c.p- Tarifa
CUFE: 211f138b51d523065892(33Ma40ub2hdBeab26dai4227 alhech238530de82441 4818480053 1f1 95d56{b0242b5 04622
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8366 3:32025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACGCICON DE REBARBILITACION INTEGRAL LUDUE
MNIT 830.080.288-7

cLes 225 S Factura electrénica de venta
E £
Sogo a - Colombia 5 o No FE 4801
coordinacion.Judus@gmaii.com % ;-«:':E. i
e @M
N\ . o Fecha y bora Factura
| Sef E T . i \
ESearu:u'es REGIGNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD'NO 1 : ¢ Gensracién 2810212025, 16154
TNIT 80(.336.524-5 Teléforo (60‘)5804400 Fxt 000 i . |
. L. M N . i { Expedicion | 28/02/2025, 1654
. Bireccian CR 628 EBiS44 58 Ciudad Bogoia - Cclombta ; i
- : ' i Vencimientc | 30/0312025
¢t ftem Bescripcian Cantidad

: Vi, Total
© 93BA60 REHABILITACION FUNCIONAL BE LA DEFICIENCIA I ;
1 UDISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SES]O'\JES

| MES MAS ALIMENTACIGN AL USUARIQ JOSE SANTIAGO : 24.00 - 22,838.35 545,120.40
. LANCHEROS GUTIERREZ -

’“ Total items: ]

" TotalBruto 548,120.40
Y/ 2 1 ” . .
: aio_r en Letras . o) . ( . ; Total 2 Pagar ) 548,120.40 -
5 WQuinientos cuarenta v ocho mil ciento veinte pesosan/ete con cuarenia cent. : _ .

Forma de pago:
. Crédifo

| \Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota'Na. 001 vence ei 2025<03-30 por $ 548, 120,40

Qbservaciones:
SERVICICS PRESTAROS DEL MES DE FEBRERO DE 2025

#$16-01-02-038; 81-7-20308-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co#$

LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucién N®215 det 18 de Abrii /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (At 63
de la Ley 223/95),

Aesta faclura de venta eplican las normas relativas a la letra de cambio (srtictio 51y 1231 de 2008}, Con asta elGomprador deciara habar recibido raal ymztarialmente las
marcancias o prestacion de senvicios descritos en este thuio - Velon Nimeroe Auterizacion Slecironica 18784078381855 aprobado en 20740830 prefijo FE desds ol ntmesrg 4001
al 6000 Vigencia: 42 Meses
No reaponsable ds VA - Aclividad Econdmica 8298 Otras aclividades de sénvitic de apoyo a las empresas n.c.p--Tarfa
CUFE: 1533d5¢ 1310088599586 2800R06836500abie61 31 baa4d5%apccacTBdb20550513a4 7ThBe598c 8220 734804 2aadE087
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83145 542025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUMDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 830,090.289-7
CL B& 22-34
Tel: 2561366
Bogotd - Colarnbia
coordinzciondudus@gmail.com

Faciurz elecirdnica de venta
No. FE 4802

Fecha y hora Factura

| Seftores REGIONAL ZE ASEGURAMIENTC EN SALUDNG 1 Generacion 2BIN2025, 16:55
LNIT 800.336.524-4 Teléfono (601) 5804400~ EXt. 000 :
F. .. . " . ) . Expedicion | 280212025,16:55
. i Direccian CR 66 B BIS 44 58 Ciudad Bogetd - Colombia i
- - : - Vencimiento | 3010372025
l‘ " ftem Des aripeién Cantidad : Vr. Unitario ! V., Total
_ 938850 REMHABILITACION FUNCIONALDE LA DEFICIENCIA ; . .
CDISCAPACIDAD/DEFINITIVA L 3D PROGRAMA DE 45 SESIONES ‘ a0 35 | .
1 MES MAS ALIMENTACION AL *I5UARIO MARTIN DAVID LEGN 4500, 2283838 102772575
- MUNGZ :
:
R T . i ’ : :
Total items: 1 - Totat Bruto ; 1,027.725.75
| Valoren Letras: Total 2 Pagar ( 1,027,72575

Un miiién veintisiete mil seletientos veinticinco pesas m/cte con setenta vy cingo cent,

Forma de pago:
. Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito -~ CuotaNo. 001 vence el 2025-05-30 por $ 1,027, 72575

Observaciones:
o--SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQ DE 2025
#$16-01-02-038; 81-7-20308-24 disan.upb-dvr@palicia.gov.co#$
LUDUS es una entidad sin Anima de Lucro (Resolucion N2 245 del 18 de Abrit /02 -

Secretaria de Salud delDistriio). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de lz Ley 223/95):

A gsta factura de venla aplican 188 normas relativas & 1a letra de cambio (articuta 5 Lay 1231 de 2008). Conesta etComprador dedlara haber racibide real v materizimsnle las
marcancias o prestacion de servicios descrites en este tRule - Valor Nimero Autorizacion Eiectronica 1876£078381855 aprobade en 20240830 prafijo FE desde af ndmerp 4004
al B000 Vigencla: 12 Neses
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yZ3492025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

L]
FUNDACION DE REHABILITAGION INTEGRAL LUDUS %}ﬁ?‘?" %._
NIT §30.090.289.7 p R _{_‘% ;
CL 88 22-34 L TR sl Factura electrdnica de venta
Tel: 2561366 No. FE 4803

Bogota - Colembia
coordinacion ludus@gmail.com

Fecha y hora Factura

: :SEﬁores REGiONAL DE_ASEGURAN{;ENTO EN SALUD NO 1 — . W O : . Ganeracién - 28,’02!2025‘ 16:57
NIT S00.336.524-5 Telétona (801) 5304400~ £xt. 000 : :
o . : - - . . Expedicién 2810212025, 18:57
i Direccida CRBEBBIS 4458 Ciudad Bogota ~Colombia :
V. AN ' i Vencimiento 300312025
D ftem Descripeién . Cantidad _ Vr. Unitaric vr, Total
. 938660 REHABILITACION FUNCIOINAL DE LA DEFICIENCIA :
+ DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGEAMA DE 45 SESIONES . : : P
T MES MAS ALIMENTAGION AL USUARIO LiAM FELIPE LEYTON 4500 2283835 | W027.725.7%
T coaoLLo
S e . A e . - “
- Tot BiNS: ; :
al items: 1 - Total Bruto : 1,027,725.75
- Vaioren Letras: Total a Pagar 1.027.725.75

Un millén veintisiele mil setecientos veinticinco pesds m/cte con setentia ¥ cinco cent.

- Forma de pago:
- Crédiio

fedio de page:
Otro - Crédita - Cuota No. 601 vence el 2025-08-30 por 3 1,027,725.75

Obsarvaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERODE 2025

#$16-01-02-038: 81 -7-20308-24;disan.upbidvr@policia.gov.cof$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucre (Resolucian, NO 215 del 19 de Abrit /02 -
Secretaria de Salud daf Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE [Art 63
de la Ley 223/95).

Aesta factura de vente apiican las nonnas relativas 2 12 letrs de cambio {artisic 5 Ley 1231 de 2008). Con esta of Comprader declara heber recitide real y materlaimente las
mercencias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor, Numero Autarizacion Electrénica 18764076381855 aprobado en 20246830 prefijo FE desde ¢l nimero 4001
af 8000 Vigensia: 12 Meses
No responsabie de IVA - Activided Econdmiza 8289 Otres actividades de servicio de apoyo a las ampresas nopl Tarifa
CUFE: acBadleatiBdoT0bebB608c8 280528541530 1022433574 1be1 92030hed0H 24 1552680 30c2B8 75847 c3 740650 7chaT
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8356 8x2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITA. I 1 INTEGRAL LUDUS
NIT 830.080.743

cLgs2

Tel: 256

Factura electrénica de venia
NoJFE 4804

Bogota - G 2
coordinacion, lugus iomall.com g
3
z
LY o Fecha y hora Factura 5
Piges NAL OE URAR EN SAl . i
: iSencre.'s REGIONAL D= ASEQQRAF IENTO N SALUDNO 17 Generacién 28/02/2025, 16:56 g
;NI 900.336.524-5 Teléfono (601) 5804400 - Ext. 000 : : e &
i . . - . xpedicion | 2870212025, 16:59
. Direccidn CRE53BI5 4458 Ciudad Bogoté - Colombia € : “
D i i ' ' Vencimients 30/03/2025
jtem Tescripeion . Cantidad Vr, Unitario Vr. Total
o © 528660 REHABILITACION FUNGIONAL DE LA DEFICIENCIA : . ; e
i (a0 o DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES ¢ : B
SO MES MAS ALIMENTACION AL USUARID HANNAH VALENTINA )\ 1 4300 22,838.35 : W/OR0 o
7 | LOZADA : : =
~Fotat ems: : Tata B : 98264905
: . 5 . : .
: Vaiopen Letras: ; A , Total 2 Pagar 982,049.05 |
Novecientos ochenta y dos mil cuarenia y nueve pesos m/cta con cince cent, ) o :

* Forma de pago:
¢ Crédito

Medio de pagoe:

: Otro - Crédito - Cuota’'No. 001 vence el 2025330 por $ 982,049.05

- Observaciones:

SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO'DE 2025

#516-01-02-039; 81-7-20305-24;disan.ypb-dvr@policia.gov.co#$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro {Reschicidn N°215 del 19 de Abil /02 -

Secretaria de Salud dei Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de fa Ley 223/95).

A estafactura de venia apiican tas noanss relal 3 iz lztra de camvble {arfenle 5 Ley 1231 de 2008}, Con esta ef Comprador declara hahber recizido resl ¥ mitetslimente las
mercancias o prestacion de senvicios descritos en este Hitulo - Valor, Numerg Autorizacién Electrénica 16764078384 355 aprobado on 20240830 prefijo FE desde el nimare 4051
al 6000 Vigencia: 12 Meses
No responsabie de (VA - Actividad Econdmica 8299 Otras actividades de senvicic de apoyo a las empresas n,o.p, Tarifa
CUFE: adaada?54a8faat233:8345acthate1153h065b8 48234 672d9eic3d08520dedh 542057 48438¢8 1cicbTnd 1287 a4
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8365.30:2025-168858-MEBOG

FUNDACION DE REHABILITAL
MIT 830.08C.
CL 85 2%

Bogota - Cei
coordinacion. [udus:

Tel 286135 i3

ey
{ INTEGRAL LUDUS %@3’?

Factura - iSiigo

Factura eleclrénica de venta
No. FE 4305

% i

-

g,l
b

Fechay hora Factura

: & . SO\ .

iSerms'es REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN $£..UD NO 1 _ N Generacioh 280212025, 17:04

NIT 900.336.524-5 (601} 5804400 - Ext. 000
L . . \ " i spedicion 28/02/2025,17:04
. | Bireccian CRGABBIS4458 Bogota - Colombia

' : : Vencimiento 30/03/2025

ftem | Descripeion Cantidad Vi, Unitario V. Total
38660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA ; -
A DISCAPACIDADDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES, | 45.00 1.027.72575

| SANTIAGO

~—Total ifems: 1

. Vajoren Letras:

Yn milién veintisiete mil setecientos veinticinco pesos micte con setenta v cincgCent.

i Forma de pago:
Crédite

hiedio de pago:

Otro ~ Crédito - Cuota No. 001 vence gl 2025<03-30 por $

- Ghservaciones:

- MES MAS AUMENTACIKSN AL USUARIO MARTINEZ RODRIGUEZ

22,838.35 ¢

Totat Bruto

i Totai a Pagar

1,027,725.75

1027, 725.75 -

1,027.725.75 -

SERVICICS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERODE 2025

#516-01-02-039; 81-7-20308-24 disan.uph-dvr@policia.gov.cof$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resclucion N° 215 del 19 de Abrl /02 -
Secretaria de Salud dei Distrito). E8 EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE{Ari 63

de la Ley 223/95).

A esta factura de vents eplican lss nonnss relatives 2 la letrz de cambio {arfiewio 5 Ley 1231 de 2008). Con esta gl Comprador declara habsr recibida real y msiardaimente las
MerCanclas o presiacicn de servicios desoiilos en este titulo - Valor, Namere Autorizacién Rlectrdnics 18764075381855 aprobado en 20240820 prefijo FE desde ef ntimers 4004

a? 6000 Vigencia: 12 Meses

ho responsable de IVA « Actividad Econdmica 8298 Otras actividades de aervicio de apeys a las empresas n.c.p. Tarifa
CUFE: 26adbeeShalfiis5aicdentlni0ai7h 1960856350107 1 c4af381 125233204 3d38034 11 T4 T 12d 1404708407 L2494 387d
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8365 32025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REMAB. © G0N NTEGRAL LUDUS

Jul
B

NIT 830, g
o Factura electrdnica de venta 5
el No. FE 4805 G
Bogoté - g S
coordinacioni 1 ws@gmail.com i
i
: i 2 Fechay fora Factura :'
3 ‘ Sars . 1AL 1 T =l - \ ) ;,_J
: 3Se:wn.s REGIONAL D.EASEGURAMxEN TO EN SALUD MO t ] ( Generaciéh ) SIS, 17T i
JHIT 900.336.524-5 Teléfono (801} 5864400 - Ext. 000 W : »g
| . : . : fcion | 280212025, 47:37 i
| | Bireccion CR 66 B BIS 44 58 Ciudad! Bogota - Colombls (PRiEen P
. (LY - e - Vencimiente 2040372025 £
e Descripeién : Cantidad . ¥r. Unitzrio Vr. Total bl
. 936650 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : : : &
DISCAPACIDAD/DEFIniTIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES, | a £
. MES MAS ALMENTACIGN & LA USUARIA DANNA VALENTINA 4500 2283835 | 102TTRTS
| MARTINEZ TOVAR : 2
R e\ L P —— :
= Total Hems: .- } 5
otal items: | Total Bruto : 1027, 725.75 |
: Valoren Letras: * Total 2 Pagar : 102772575

Un milién veintisiete mil\setecientos veinticincs pesos'm/cte con setenta vy singo'cent.

Forma de pago:
Crédita

- \Nigdio de zago:
© Ctro - Crédito - Cudta No. 001 vence e} 202503<30 por 3 1,027, 72575

Cbservaciones:
SERVICIOS PRESTADGS DEL MES DE FEBRERQ DE 2025

#$16-01-02-038; 81-7-20309-24;disan.upbgvr@policia.gov.co$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resalucion NP 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art €3
de la Ley 223/95).

Aesta factura de verta aplican fas normas reletivas 2 ia lira de cambio (articuia 5 Ley 1231 de 2008), Con esta of Comprador declara haber recibido real ¥ materialmente las
mercancias o prestacidnde servitios descriies gn este Uivlo - Valer, Mimers Axtsrizacion Electronics 18785078361855 aprobado en 20240836 prefilo PE desds of nimers 4501
=l 8605 Vigencia: 12 Meses -

about:hlank
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83€53:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHS TACION INTEGRAL LUDUS

0.283-7
Factura electrinica de venta

‘Cc!cmbia Mo FE 4807

coordinacio. judus@gmail.com

“-\ D
E D]
e e

Bl Rttt cln oty

:
-
u
A
G
e
E
&
&
b

Fechay hora Factura

\S . . b : ¢
: ;Senores REGIGNAL DE ASEGURAMIENTS EN SALUD NO 14 Generaciof) | 28102/2028, 17:46 s
S NIT 900.336.524-5 Teldfano (601) 5804400 - Ext. 000 3 : 02 &
o - : Expedicion | /2025, 47246 2
Direccidn CR B8 B 8IS 44 53 Ciudad Bogota < Colombia Fretica : 2810312 E
. ' ’ ' ' Vencimiento | 3010312025 3
item Descripcién . Cantidad : V. Unitario ) Vr, Total ;
© 93850 REHABILITACION PROFESIGNAL (VOCACIONAL) - ::
: FAMILIAR, ESCOLAR O LABORAL PROGRAMA DE 25 SESIONES ¢ 4 : 2 =
A\ 1 MES MAS ALIMEMTACHINAL USUARIO ANDRES SANTIAGQ 2500 3117940 779.485.00 i
i . MELO BERNAL . g . S
—_ v -
: iterns: : .
Total itemsid Total Bruto _ 779,485.00 .
- Yaloren Letras:

; y . . “Totala P 485.00 ¢
Setecientos setents y nueve mil cuatrocientos ochenta ¥ cinco pesos mycts ) erela Fagar 79, \

. Forma de pago:
Crédito

\\ledio de pago:
Ofro - Crédito - Cucta No. 001 vence el 202503-30 por $ 779,485.00

Observaciones:
W SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO DE 2025

#3$16-01-02:039; 81-7-20309-24;disan.upb-dvr@policia.gov.cot$

LUDUS es una entidad sin Anims de Lucro (Resolucion NO 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud def Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de la Ley 223/85).

Aesta factura oo vente aplicen las normaes relativas a la letra de cembio {artfouls 5 Ley 1231 de 2008), Con esta o Comprador deciara haber recibido real ¥ materiaimenta las
mercancias o prestacton de servicios desaritos en este tilels - Valor, Namere Aulorizacian Electrénice 156764078351855 aprobade en 202408320 prefijo FE desde of nimere 4001
=l 5000 Vigencia: 12 Meses
Mo responsable da VA - Actividad Econdmica 8280 Otras actividades de senicio de apoyo 2 1as $mprasas n.c.n: Tasifa
CUFE: 7118150066042 T c6ecbB301e00 T 26T 630 2hd3hal284 308187684082 20a034 08 4601622 8D 2 LB BEC A BFARE25 T
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83653 2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REEABILITACION INTEGRAL LUDUS
MNIT 830.080.2849-7
CL 88 22-34
Tel: 2561366
Sogola - Colombia
coordinacionludus@amail.com

Faciura elegtronica de venta
No! FE 4808

\\ . Fechay hara Factura
i Sefiores REGIONAL BE ASECURAPV.IENTG ENGALUD NG 1 )

T Generagion) | 281022025, 17:48
¢ CNIT 9[](} 335. 524 5 Telefono (601) 5804400 - Ext. 000 Qe :
v . \ - xpadicidn /02/2025,17:48
; ; Direccidn CRESBBIS 4458 Ciudad Begeté < Colembis preicia : 28102728
3 ) . . Venscimiento 30/032025
f itern : Dascripeidn : Caniidad Wr. Unitario : vr. Total
: §386880 REHABILITACICH FUNCIOMAL DE LA DEFICIENCIA :
1\ G DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES 45.00 22,838.35 : 1,027,72575
MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO DAVID MENA ROBLEDOD ! :
e, N .
fotal items: ?  Totzl Bruto 1,027,725.75 .
. Yaloren Letras

U millon velntsiete mil\setecientos veinticinco pescemfcte con satenta v cingecent.

Forma de pago:
. Crédito

| \Medic de pago:
- Otro - Crédito - Cugta No. 001 vence e} 202540330 por 5 1,027, 725.75
. Ohservacionss:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERC DE 2025
#3516-01-02-038; 81-7-20309-24;disan.upb-dvr@pclicia.gov.cots
LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro {Resolucidn NS 215 dal 19 de Abrii /02 -

Secretaria de Salud del Distrite). £8 EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de la Ley 223/95).

Aesta factura de venta apiicen ias normas relativas 2 12 letra de cambio (artfouo 5 Ley 1231 de 2008). Con gsta ot Comprador declara haber recibido real v mialerialments tas

MErcancias o prestacion de servicios descritos en este ttulo - Valor, Nimero Auforizacién Eiectronica 187640783815655 aprobado en 26240850 prefijo FE desde ¢f nlimero 4001

al 60C3 Vigancia: 12 Meses
No responsable dz VA~ Acilyidad Econdmica 8238 Olras actividades de saruicio de apoyo a laz empresas n.o.poTanifa
CUFE: 404102a302e5h832a84fobdb 1 08008 732506822c00a380 5400514 2afo20 1 95865 20560aD5 101 T5 e 14f052a7875adbadG

sboutblank

Total a Pager 1,027, 72575
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83@3s2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACICN DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 830.090.289-7
CL 88 22-34
Tel: 2561366
Bogotd - Colombia
coprdinacionudusi@gmall.com

Factura elgcirdnica de veria
Mol FE 4308

N
=
b
3
i
G
£
3
=
P
&
7
2

Fechayhora Factura

< Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO ENSALUD NO 1 7 Generaciom(} 2810212025, 17:50 :
fNIT 900 336.524-5 Teléfono {601) 5804400 2 Ext. 000 : £
: - i \ o Espedicion - 28/02/2028,17:50 é
_Direccian CRG3EBIZ44 58 Ciudad Bogotd < Colombia : 2
) ” ) T Vencimienio - 30/0372025 ?
l_._"f
L ftem . . Descnpcmn : Canfidad Ve, Unitario : vr. Total ‘_i
- 938660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : &
DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | . :; 0 F
VL MES MAS ALIMENTACIONAL USUARIQ LIAM MARTIN MORA) . 37.00 2283835 BR018ES
SAMEA : ' "
‘.';%
—. Total items: : .
-Total ftems:d | Total Bruto 845,018.95
e Letras: Total 2 Pagar 846,016.95

Qchocientos cuarenta y cinco mil disciocho pesos micte con noventa v cince cent.

Forma de pago:
Crédito

\Medio de pago:
Otro - Credito - Cuola No. 001 vence el 2025-03-3C por $ 845018.95

| Observaciones:
1 SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERC DE 2025

#516-01-02-038; 81-7-20309-2¢4 disan.upbidvr@policia.gov.colts

LWUDUS es una entidad sin Afimo de Lucro (Resolucion N9215 del 19 de Abril /02 -

Secrelaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (A 53
de la Ley 223/95).

A ssts fecturs de venta aplican fas narmas refatives a 1a lera de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Cen esta el\Gomprador declara haber recibido real yimatsriziments tas
mercancias o prestacian de servidos descritos en este titulo - Valor, NGmero Autorizacidn Electrénica 16754078381855 aprobado en 20240830 prefijo FE dosde ¢l simers 4001
2! 6000 Vigencia: 12 Meases
No responsable de VA - Aclividad Seondmica 8236 Otras aclividades de servicio de 2poyo a las empresas n.c.pc Tarifa
CUFE: 5006a148b7deh8chIG50540aabipTOT TadfiZ6e 217 d863 1 3660027 54Tal3b7 2M17f8d20e 37637 5elicGd8 28 adfa 71
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#35302025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACIGN DE REHABILIT

aerinal SR

Faciura electrénics de venta
Mo/ FE 4810

coordinaciondudusDgmail.com

Fechav hara Factura

afe g M b Fiepn ch@pdaion

*Fsedares " REGIGNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 1
600.936.524.5 Telétono [B01) 5604400 Xt 000
. - Direccion CR B8 B BIS 44 58 Ciudad Bogeta < Colembia

Generacion ) | 28/02/2025, 17:56

it

g G

Expedicion 280212025, 7136

Vencimicnto - 3010312025

Cantidad

ftem Deseripcion V. Unitario ! Vr. Total

. 936501 REHABILITACION PROFESIONAL (VOCACIONAL) ‘

DEAMILIAR, ESCOLAR G LABORAL PROGRAMA DE 25 SESIONES. | ' . 5 .

| MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC SERGIO LEGNARGD )|~ 21.00 N.379.40 554,767.40
| MORENG SUAREZ : : :

1

W
=1
i
=
i
o
z

i
4
i

=]
!
g
2,
5
=
b
o
B
z

~ Totail ftams: 1

TotakBruto 554,767 A0
C Afml i ] e \ : \ ‘
Vajoren Letras: Total a Pagar ‘ 654,767 .40

Seiscientos cincuenta y\euatro mil setecientos sesenia'y siete pesos micte condlarenta .
cent.

: Forma de sage:
Crédito
iMedio de pago:
: tro - Crédito - Cucta No. 001 vence e}-2025-03-30 por 3 654,767 .40

b'‘Chservaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQ DE 2025
#$18-01502-038; 81 -7-20309-24,cisan.uph-dvr@policia.gov.co#$
LUDUS as una entidad sin Animo de Lucro (Resclugion N° 215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salid del Distrito). ES EXENTADE'RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de Iz Ley 223/95).

Aesta faciura de venta aplican fas normas relativas  la lelra e cambio {anticuio 5 Lay 1231 de 2008), Conesia of Comprader dectara haber recthide real ¥y malsrialmenta i
mercancias o prestacion de senicios desorites en ests e - Vaion Nomero Autorizacidn Electronics 18784075281855 aprobade an 20240830 wrafijo FE desde ¢l ntmero 4001
al 6000 Vigencia: 12 ieses

aboutiblank 172
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s F302025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACIOR DE REHABIITA
\ NIT 830080 1.7

Factura elecirdnics de venta

Ca
Na. FE 4811

coordinacion. ludes: )

S . Fechzy hora Factura
Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO ENEALLUD NO 1 ]

. : ! Generacién) | 2810212025, 17:59
NIT 900.336.524-5 (601} 5304400 % &xt. DOO : . ( Q!
; : |\ Expedicién 28/02/2025( T8
CRS6 B BIS 44 58 Bogots < Colombia {ORF : BRZIXAT
- o : Vencimiznte 30/03/2025
Dascripeion Canfidad ¥r. Unitario : Vr. Total
: 938860 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENGIA ;
1 O DISCAPAGIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES o
"L MES MAS ALIMENTAGIGC AL USUARIO MUROZ AVILA DANIEL - 4390 22,838, 982.045.05
: SEBASTIAN : )
 Teiol Harmas T ) |
— Toial ems: 1 e ' 982.049.05
JR ¥ 2 an tres: : .
- Yaloren Latras '. Total a Pagar X 982,04905

Novecientos ochenta y'dos mil cuarenta y nugve pesos micte con cinco cent,

* Forma de pago:
Credito

\ Madio ds pa

: Qtro - Crédi

o
¢ - Cuota No. 601 vence el 2025-03-30 por § 982,048.05

vl
0

Py

Ohigarvaciones:
SERVICIOS PRESTAROS DEL MES DE FEBRERC DE 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20308-24;disanupb-dvr@policia. gov.co#$

LUBUS es una entidad sin Adime de Lucio {Resclucion 149 215 del 19 de Abril /02 -
Sacretaria de Saiud def Distrito). ES EXENTA DE RETENCION BN LA FUENTE (AT 53
de ia Ley 223/85),

Aesta factura de vents sptican Jag normas relativas a |z letra de cambio farticule 5 Ley 1231 de 2008). Con ¢sta 6t Comprador declara haber racisido real yrosterisiments ez
mercancias o prestacion de servicios descritos en este e - Valor, Ndmero Auicrizacion Electrénisa 18764078381855 aprobade en 202405340 prefijo FE dasde of ntmaro 4601
al 8600 Vigencia: 12 Meses
No responsable de VA - Aclividad Econdnnics 3299 Qiras aclividades de sanicio de apcyo 8 18s empresas n.o.p: Taria
CUFE; bi34a91 2212222104581 e48640/24{57 e bub 1 Daghoebedal ac006 783 0abla22Bad8 7357 Joabese 1 Bete 14002 1 00305
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8/365.36:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

a

[

5

R

i
T

FUNDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
MIT 830.080.28%9-7
CL 88 22.34
Tel: 2561366
Bogots - Colombia
coordinactonjudusi@gmail.com

A Factura elegtronica de venta
= Ho/FE 4812

e

Fechay hora Factura

Un miliién veintisiele mit setecientos veinticinco pesgsiriicte con setenta v cines Cent.

. o o =r Y G\ L. A e = - - . O
: ‘Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 1 : Generagién | 28102/2025, 18:00
NIT 900.336.524-5 Teléfono (501) 5804400 - Ext. 000 H
: . ) ; ) y M Sapedicidén 28/52/2025,78:00
;. Direccién CRELEBIS 44 58 Ciudad Bogota - Celombia |
o ‘ ‘ o Vencimiente | 30/03/2G25
" tem : Descripcion Cantidad Vr, Unitaric . Totat
* 938660 REHABILITACION FUNGCIGNAL DE LA DEFICIENCIA : i
JDISCAPACIDADICEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES . . e
1 MES MRS ALIMENTACION AL USUARIO JUAN JOSE MUNGZ 45.00. 2283835 T2 s
© . CASTAREDA ; '
B 7 e . : . ' . - :
Fotat Remsi( TetaiBrito | 1,087,725.75 -
i - e 3 - . - o .
: Valgpen Letras: 1 Total a Pagar . 1,027, 72575 ¢

. Forna de pago:
Crédiio

| \Medio de pago:
Ctro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025:03-30 por S 1,027, 72575

Giservacionss:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO BE 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20309-24;disan.upb-Gvr@poticia.gov.co#s

LUDYS es una entidad sin Animo de Lucro {Resolucion N° 215 del 12 de Abril /02 -
Secretaria de Salud def Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/95).

Aesta factura de vania apiicen Jeg Aonmas reletives a le latra de cambio (aricuio & Ley 1231 de 2008), Con esta el Comprador declara haber recthido real y naatasiz menie las
mercancias ¢ prestadian de servicios desarilos en este tiuio - Valor, Nimers Auterizacién Elecironica 187540758331255 aprobado en 20240830 prefije FE desde ol nimera 4607 )
ai G008 Vigancia: 12 Meses
N responsable de VA - Activided Boondmisa §285 Olras actividadas de sanvicio de agoye a 1as empresas n.c.pc Tarka
CUFE: 80723268243h724554055da 287 c21h08752819d0as(5hact 0afl1e 282 T5a782d067 84 1425625812254255 Tech 11iDet
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83GSR025-168858-MEBOG Facture - Siigo

FUNDACION DE REJARILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 830.050.2869-7
CL 38 22-34
Tel: 2561368
Bogotld - Colombia
coordinacion ludus@gmail.com

Factura glecirdnica de venia
No/FE 4813

-
4
3
&3
[
¢

Fechay hera Factura

9 = . [~feD « 11 IEN PGA i : o
: ESencores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EM SALUD NOD 1 ) GoneraciEn L 26022025, 21:39 §
ST G00,336,524-5 Teidfona (5013 5804400 Ext, 000 o : PAYe &
P . . : Expedicion f 5, 2138 b
. Dirsecion CREGBBRIS44 53 Ciudad Bogotéd - Colombia esic : 2t ' z
‘ - . Vencimients | 30/93/2028 E
Descripeion : Canfidad Vr, Unitario Vr Total "_J
I | 038862 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : : &
P o\ O DISCAPACIDADIDEFINITIVA MODERADA PROGRAMA DE 80 : a ; =
L SESIONES MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO OSORIDN) | ; 4200, 21.060.07 | 88490094 ¢
o " GOMEZ DANIEL SANTAGO ; : : b
.
R AT T N ; RIS
Total Hems: d TotalBrito : 834,000.94
ior elras: ) : ’ :
; Yalgdeh Letras: :Total a Pagar : 864,300.94

Cchecientos cohenta y cuatre mil novecienios pesos m/Cle con noventa y cuaird cent.

: Forma de pago:
© Credito
Medic de pago:
Qtro - Crédito - Cyata No. 001 vence ef 2625403530 por b 884 800.94

Chservaciones:
SERVIGIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQ'\DE 2025
#$16-01:02-039; 81-7-20308-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co#$
LUBUS es unz entidad sin Anima de Lucre (Resolucien N°215 del 18 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de la Ley 223/95),

Aests factura de venla aplican ias normas relativas = la letra de cambic farticulo 5 Ley 1231 g2 2008). Can.esis ot Comprador dedara habsr recibile real v maleriaimente fes
mercancias o prestacion de servicios desciltos en esie titvio - Vakon Numero Autorizacién Slacironica 15754075381655 aprobade en 20240830 prefiis FE dosda si nimers 4001
( ai 8RO Vigenciz: 12 hoses

aboui:blapk 1/2
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8 F52625-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FLNDACION DE REHABILITACION IMTECRAL LUDLE
NiT 830.090.2858-7
CL 88 22-34
Tel: 2561368
Bogota - Colombia
coordinacion. ludus@gmall.com

Factura eigctrénica de venta
Ne. FE 4314

Fecha vy hora Factura

i Beficres REGIONAL DE ASEGURA__M!ENTO EN SA;UD NGO _ Generacian 2800212025, 22:02
CMIT 500.336,524-5 Teléfono (601} 5804490 - Ext. 000 ;

: - . N\ i : Expadicidén 28/02/2025, 22:02

Direccion CREBBEBIS4458 Ciudad Bogota - Colombia ;

: \ : I ’ ' Vencimiento 30/05/2025 £
. fem Descripeisn Cantidad : Vr, Unitario Vr. Total &

(Al

938650 REHABILITACION FUNGIONALDE LA DEFIGIENCIA _

 DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES f : ;
7 MES MAS ALMENTAGION AL USUARIO PALACICS VARGAS ) 45.00; 2283835 RGLELY:

. ANDRES FELIPE . =

* Total tems: 1 T\ D : 1.027.725.76
' Yalor en Letras:

e e . . s . o .~ Total a Pagar - 1,027,725.75
Un milicn veintisiets mil setecientos veinticines pesos wv/cie con setenta v cincg sent. o i

. Forma de page:
Crédito
.\ Bedio de pago:
. Oko - Crédite - Custa No. 001 vence ¢} 202503230 por $ 1,027 728,75

' Observacicnes:
SERVICICS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO-DE 2025
#$16-01-02-039; 81-7-20309-24,disan.upb-dvr@policia.gov.cods
LUDUS es una entidad sin Animo da Lucro (Resolucion N 295 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de la Ley 223/95).

Aesta factura de venta gplican-as normas relativas a ta lelra de cambio{aricula 5 Ley 1231 de 2008). Con esta &f Comprader daclara haber recibide real v materialmentz las
mercanclas o prestacién de servicios desoritos en este tituio - Vialor, Nirmero Autorizacion Electrénica 18764076381855 aprebado en 20240330 prefife FE desde ai nimero 4001
al 6000 Vigencia: 12 Meses

aboui:blank 4
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8@ 2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FURMDACION DE REFABILITACICN INTEGRAL LLDLE
NIT 830.090.288-7
CLagaz-34
Tel: 2561368
Baogota - Sslombla
coordinacion. ludus@gmall.com

-

aciura electronics de venta
No, FE 4815

Fecha v hora Factura

A : Ao c- ’ § i E b SENTO i IR TR q
: ;Senom.. REGIONAL DE ASEGURAMENTO ENSALUD NO o Benerscién) | b 28/02/2025, 22:28
CONIT ©00.336.524-5 Teiéfono (601} 5804400 - Ext. 300 \ : C
; 8 - - K - Expedicién J02/2025,22:28
. Direccign CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogotéd < Colombia g : 28/02/202¢
' o ' Vencimienta 3002025
2 dem Descripeién Cantidad : V. Unitarie Vr. Tetal
: : §3B810 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA f i
; »DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA GE 45 SESIONES ’ "
\ A MES MAS ALIMENTACIONAL USUARIO ELIANA SOFIA PEREY : 48.00 i 22,838.35 1627.025.7%
: ; GUITIAN i
g
T Total tems: 1 : : :
| Totel Bruto : WO27. 72575 .
L Wel T Lo . : p
Yalor en Lelras: Total a Pagar 4 1027.72575

Un miiidn velntisiete mil setecientos veinticincs pesos mycte con setenta v cingeGent.

: Forma de pago:
Crédiio

Medio de page:
Ciro - Credito - Cuata No. 001 vence gf 2025-08-30 por 5 1,027,725.75

Observacionss:
U SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQDE 2025
#$18-01-02-03¢; 81 ~7-20308-24;disan.upb-dvr@pclicia.gov.colt$
LLDUS es una entidad sin Anlmo de Lucro {Resolucidn N9 215 del 19 de Abrii 1072 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION &N LA FUENTE (At 63
de ia Ley 223/95)

Aesta factura de veria aplicanles normas relativas 2 la letra de cambio (articule 5 Ley 1231 de 2008). Con esta of Comprador declara haber recitido real ¥ materialmenta las
mercancias o prestacian de serviclos descritos en este titulo - Vaion, Ndmere Autorizazion Blectrénica 15764078351853 aprobade en 20240330 prefijo FE desde of ntmers 4901
al 6000 Vigencia: 12 lissas

sboutblank 172
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8/3/£5.35-32025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACIGN DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
MIT 830.090.289-7
CL 88 22-34
Tel; 2561366
Bogota - Colgmbia
coordinacion. ludus@gmail.com

Faciura elactrénica de venia
No.FE 4816

= Fiera ditard At vir ea el vl

N

Fechawy hora Faciura

&

: ) ; = h 5 = el - 2
Seficres REGIGNAL DE:ASEGURAMJENTO EN SALUD N_Q__i i ] X Generacir ). 28/02/2025, 22:36 ij
T £00.336.524-5 TalEfono (601) 5304400 - Ext. 000 cato | £
— . B044QR)¥ Ddoin | \ 3
Direcion CR 63 B BIS 44 58 Ciudad Bogota - Colombia pedision 2810212025, 22:38
\. : . onsiions | oe E
g
. ltem Gescripcién : Cantidad ; Ve, Unitario : V. Total ¢
. 538660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : _ ,
DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SERIONES ! : i
T MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO PEREA MOSOUERA o8.00 22,838.35 82238080
) JUAN DAVID - : s
&
~. Total items:
Jotal items;: 4 ' Total Bruto 827.180.60
- . A0 o
Yaior e Leiras: Total 2 Pagar 822.180.60

Cchoecientos veintidos miiciento ochenta pesos miste'con sesenta cent.

: Formia de pago:
- Crédito

o Wedio de pago:
Otra - Crédito - Suota No. 001 vence ef 20250330 por 3 822,180.80

- Observaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQO DE 2025
#516-01-02-038; 81-7-20309-24;disan.gpb-dvr@policia.gov.co#s
LUDUS es una entidad sin Anime de Lucro (Resolucion No215 del 16 de Abrit /02 -

Sacretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
dela Ley 223/95).

A esta factura de vents apican 1as normas retativas 3 [a lefra de cambio (arlicuio 5 Ley 1231 de 2008). Can.esta el Comprador declara haber recitido real y materdalmente las
mercancias o prestacionde servicios descritos en este titulo - Valor Nomero Autorizacian Eiectrénica 18754078381855 aprobado en 20240830 prefije FE desde el namero 4001
af 6000 Vigencia: 12 Meses

aboutihlank 1
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8/315,%5:88025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE RERASILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT 830.080.288-7
CL 332224
Tel: 2561366
Bogota - Colombia
coordinesionludusi@gmaii.com

Faclurz electignica de venta
Mo FE 4817

3
=
=
gl
K
8,

Fechay nora Faciura

DV . . . D . i _ .
[ Sehores REGIONAL DE ASEGURPLF».:EN T O EN SALUDNO 1 . Generaciss 28/02/2025, 22:40
LONIT G00.336.524-5 Teiéfono (801) 5204400 - Ext. 000 : : :
: ) i W R . ‘ Expedicién | 2810242025, 22140
i Birsecién CREEBBIS4458 Ciudad Bogotd - Colombia ; { ‘
’ . . - ' . Vencimiente | 20/03/2025
item Descripcién Cantidad : Vr. Unitario : vr. Total
. 938862 REHABILITACION FUNCICNAL DE LA DEFICIENCIA H : :
L DISCAFPACIDADDEFINITIVA SEVERA PROGRAMA BE 80 \ . mae : :
177 SESIONES MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO MATEG ; B0.00 - 21.068.07 1.264,144.20
: | ALEXANDER PULIBO HERNANDEZ ,1 j :
3
: Fa] Earner 4 : .
—, Tetal items: 1 : Tetal Bruto 14284,144 .20

] 3 e : . - \ :
. Vel e‘rj"’*ei' as: ) N ) ! Total a Pagar 1,2684,144.20
Un milidn doscientos sesenta y cuatro mii clento cusgrenia v cuatre pesos m/cte &on . )

vainte cent.
" Forma de pago:
Cragito

. Medio de pagoe:

Otro - Credite - Cuota No. 001 vence el 2025-03-30 por 3 1,264,144 20

Chservacionss:
SERVICIOS PRESTADCS DEL MES DE FEBRERO DE 2025

#816-00:02-039; 81-7-20309-24;digan.upb-dvr@policia gov.co#$

LUDUS es una entidad@ain Animo de Lucro {Resolucién N° 215 der 19 de Absil J02)0
Secretarla de Sajud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63

ge la Ley 223/95),

A este facture de veota aplican jas normas relativas a fa lare de’cambio (erticulo § Ley 1231 de 2008). Con estz e Comprador dedlara haber recibido real y meterialmente a3
marsancias o prestacion de servicics descritos an este ttule - Valor, Numere Aatorizacion Electrénica 18765078381855 aprobado 2n 20240830 prefijo FE desda el mimere 4004
al 8000 Vigencia: 42kiesas
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e, FO%E] Hems: ]

83@53+2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
MIT 830.090.288-7
CL 88 72-34
Tel: 2561366
Begoté - Colambis
coordinacion:judusi@gmail.com

Factura glectronica de venta
Mol FE 4818

Fecha y bora Factura

Msetior EGION T UD NG 1 - i
‘Seno a5 R GIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD o Generacioh 28/02/2025, 22:42
NIT 800.336.524-5 Teleforio {601} 5804400 - Ext. 000
‘ : A Expericién \
Direccidn CR 68 B BIS 44 58 Siudad Bogatd < Colombi yepenicion R A i
k item Descripcidn Cantidad ! V., Unitario Vr. Total

- 938850 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFGIENGIA
) DISCAPACIDAD/DERINITIVA LEVE PROGRALIA DE 45 SESICHES , :

MES MAS ALIMENTACIGN AL USUARIC DAVID JERONIY 45.00 22,538.00 102775080
| QUINTANILLA DIAZ ‘

TotaiBrito 1,027,710.00
Valoren Leiras: '

( . NN N Sdl . "fotal 2 Pagar 1,027,710.00
Un miflon veintisiete mil setecientos disz pesos mfots - UM ) brel

. Forma de page:
© Crédito

| \Medio de pago:
Otro - Crédito - Cugta'No. 001 vence el 20250336 por 3 1,027, 710.00

Observacicnes:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQ'DE 2025

#$16-01-02-039; 81 -7-20309-24;disan.ypb-dvr@policia.gov.coit$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resclucién N 215 del 19 de Abril /102 -
Secretaria de Salud del Distrita), ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 53
de la Ley 223/95).

Aesta factura de venla splican tas normas reiativas 2 1a letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Conasta ef Comprador declara haber recibide real ¥ malsriziments izs
mercancias o prestacion de servicios deseritos en este thulo - Valer Nimero Autorizacion Fioctronica 18T04078351855 aprobads en 20240830 prefijo FE desde of ndmers 40861
ai 004 Vigenciz: 12 Meses
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3&312025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITACION NTEGRAL LUDUS
MNIT 830.080.289-7
CL 88 22-34
Tal: 2581366
Bogold - Colembla
coordinzciondudus@gmail.com

Faciura electrénica de venia
Mol FE 4318

Fecha v haora Fachura

ez RS EGURAMIENT ‘ . ; .
 ;Sefioras REGIONAL OF ASEGURAMIENTO ENSALUD NG 1 : " Generagion) | 2EI0IT25, 22:43
;NI 900.336.524-5 Teléfono (501) 5504400 % Ext. 0GC : ot 5
P - ' ; ; xpedicion 28/02/2028,22:43
. ; Direccion CR 88 B BIS 44 58 Ciudad Bogoté < Calombia NS et
’ h : . ' © Vencimients 3G/03/2025
: Deseripeion : Cantidad a Vr. Unitaric vy, Total
| §38650 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : !
L DISCAPACIDAD/DEFMITIVA LEVE PROGRANMA DE 45 SESIONES ¢ .
17 2 MAS ALIMENTACION AL USUARIC THIAGO ALEJANDRD | | 45.00 2283835 1027,725.78
: QUITIAN CAMACHO :
Total Hams: . . - ;
.~ Total items: 1  Tetal Brito 1,027,725.75 |
Vzlor en Lelras: : ) : =
- \@foan Leiras: FETOIP s . . . . . Tota! & Pager 1,027,72575 .
tn miilon veintisiste mil setecientos veinticinco pesosmicts con satents ¥ cince'cent. : _ , 3

iedio de pago:
Otro - Cradito - Cueta/No. 001 vence & 2025:03-30 sor $ 1,027, 72575

{bservaciones:

HVUSERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERCDE 2025

#516-01-02-039; 81-7-20309-24;disan. upb-dvr@pclicia.gov.cois

LUDLIS es une entidad sin Animo de Lucro {Reselucion N°215 del 19 de Abrii /02 -

Secretaria de Salud del'Gistrite). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/55).

Aesia factura d2 venta apiican tas normas relativas a la lelra de cembic (rticuio 8 Ley 1231 de 2008), Con.esta of Corprador dectara haber recibide real y matsriaiments las
MEBICAnGias O prestacion de servicios desoritos en este tiulo - Valen Nomero Autorizacion Slectrénica 18754073351558 aprobado eh 20240830 prefijo FE dosde of ndmero 4004
al 6000 Vigencia: 12 keses
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&365,3:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

-t

FUNDACION DE REHABILITAL | ! INTEGRAL LUDUS o :
NIT 8306.090.%2 57 :

CL 88 22- Factura slectidnica de vents b

Tel: 2881385 Mo EE £320 7

Bogota - Colombia e ey %

coordinacion.tugus@gmati.com
h=12

REGICNAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD NC 1

. . Generagién )\ 26/02/2025, 2245
960.338.524-5 Teldfone “351) 504400 Ext. 000 _ \ e sz, 2
. . \ - ; i Expedicicn - 28/02/2025, 22:45
CR 66 3 BIS 42 58 Ciudad £ 2gotd - Colombia QOVE® : W
" ’ i Vencimismta 36/03/7025
i v iam : Dazoripeldn Cantidad Vi Unitarie Vr, Total
" B3A8ED REHABILITACIGN FUNCIONAL DE LA DEFIGIENGIA :
f O\ DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES) | : . -
T MES MAS ALIMENTACIGN A LS USUARIA RAMIREZ TORRES | - 48.00. 22838.35 s

S AzBY

“Totad ems: 4 : : - '
i | Toad Brute : WO27, 72575
- Waicren Letras: . ‘ WO 755
- AERYYE R o i a . . | Total @ Pagar . 1.027,725.75 -
»DUn millén veintisiete milsetecientos veinticines pesosm/cte con setenta Y cinga cent. i ) . .

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuoia No. 001 vaence el 20250330 por ~ & 1,027,725.75

. Qbservaciones:
O SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERG DE 2025

#516-01-02039,; 81-7-20308-24;disan.apb-dvi@policia.gov.cofd

i LUDUS es una entidad sin Ariimo de Lucro (Rasolucidn N° 215 del 18 de Abril /02 -
O Secretaria de Salud del Distifto). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (A 53
; dels Ley 223/95).

A esla factura de venia aplican 1as normas relalivas # la teira de cambio tarticuto 5 Ley 1231 de 2008). Conesla et Comprador declara haber racitide real v matariziments las
mertancias o prestacidnde servicios descritos en esta tiulo - Valer) Nimare Autorizactén Slectrénica 187640TE331855 sprobade en 20240830 prefile EE gosde of nimero 4007

&l 6000 Vigencia: 12 Meses
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s3£55-4025-168858-MEBOG

Factura - i3iige

FURDACION DE REHABILITAC. SN INTEGRAL LUDUS

-
&
Kl

Factura electrénica de venia
Mo, FE 4821

102772575

O\l . . ; Fechay hora Faciura
| Seficres REG!ONAL DE ASEGURAWENTO EN SALUD NO 1 . ) "\ Qeneracids 2B/02Z2E, 224G
FONT 800.336.524-5 Teidieno (801} 5804400 - Ext. 000 : : Rt AL
: i xpedicidn 5y 22
. Direccién CRE3EBBIS 44 58 Ciudad Bogoté - Colombia : \ o : >
- o © Vencimiente 3040372025
. ltem : BDascripcién Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
-, 938660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENGCIA X
1\ BDISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES 4500 22,838.35
i MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC RINCON DAZA NICOLAS !

Tokal Brute
. Vaioren Letras:

15027,725.75
Un millon veintisiete mil setecientos veinticinco pests m/icte con setenta v cinco cent.
: Forma de pago:
Crédito

. Total & Pagar

102772575

- Bedio da page:

Otro - Crédito - Cuota Me. 001 vence el 2025403-30 por g 1,827, 72575

. Obssrvaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERGO DE 2025
#316-01-02:038,; 81-7-20309-24; disan Mipb-dvr@policia.gov.cois

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucian N© 215 del 19 de Abrl /02 -
Secretaria de Saiud del Distrite). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 53
de la Ley 223/35).

Aesta facturz da venta apican las normas relativas & iz Jetra de pambio {articuio 5 Ley 1231 de 2008). Comesta sl Comprador declsra haher recihigs real y matzhalmente los
mercancias ¢ prestacidn de sarvicios descritos en este tiulo - Vaior Nimero Autorizacion Electrénica 18764078381855 aprobade en 20240830 prefiic FE dosde 8! nimero 4001
al 8000 Vigencia: 12 Meses
about:biank
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#3@3:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

SR AT RO
% Sty
FUNDACICN DE REHASILITACION INTEGRAL LUDUS )~ 5 :

NIT 830.090.289-7 IEs it oo
CL 88 22-34 Fieesdee: Factura electronica de venta
Tel: 2561366 i o No. FE 4872 ]
Bogoté - Colombla el R : 5
coordinacion.tius@gmail.com Ek] E{J‘h?;.i b2l z
E e 8
) o ) ; . Fecha yhora Fastura %
“Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTC: ENSALUD NO 1 Generack@ () DBI02/2025. 2348
NIT 900.336.524-5 Tejefono {607} 5804400 » Ext. 000 o = ’ , i
S - v icié : F021 ,22:48 W
‘Direcsion CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogetd « Colombia padienn 20N z
. P . - - Vencimiento i 30032025 Z
5
. item Descripeion ‘ Cantidad Vr. Unitario Vr. Total !
. 938560 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : &
. DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | : e
1 MES MAS ALIMENTAGIGNAL USUARIO JUAN ESTEBAN RIVERA 45.00 22,838.35 | 102772575
| BELTRAN ‘ e
g
o~ Tbal . . ; ’
- total items:d | Totat Bruto : 1,027,725.75 -
: n Letras: N ,
© Valonen Letras Totat a Pagar : 1,027,725.75

Un millon veintisiete mil setecientes veinticinco pesosim/cte con setenta v cinca'cent.

Forma de pago:
Crédito

fedic de pago:
Otro - Credito - Cuaia No. 001 vence el 20256330 por 3 1,027,725.75
. Ohservacionas:
W SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO DF 2025
#316-01-02-039; 81-7-20308-24:disan. upb-dvr@policia.gov.co#t$
LUDUS es una entidad sin Aniimo de Lucre {Resolucion NO 215 del 19 de Abrit /02 -

Secretaria de Salud def Distrito). £S EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de la Ley 223/95)

Aesta faclura de venla aplican ias normas relalivas 2 Iz letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Con.esta of Comprader declara haber racisido real ¥ mgterialmenie las
miercancias o prestacidn de servicios descritos en este titulo - Valor, Nimero Auterizacion Electranica 18764078351555 aprabade o 20240830 prefijo FE desds o mimara 4001
al 8090 Vigencia: 12 Neses

abcutiblank 1/2
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835 312025-168858-MEBOG Faciura - iSiigo

FUNDACION DE REHAZ

s it o]
el At
TACION IMNTEGRAL LUDUS 5 % ‘r&fﬁ[ﬁ%

NIT 83:.090.289-7 T el G
322-34 bR T Factur rénica de venta
P j%,"sﬁ emo Faciura e!ect Griice L
\ et i, ki NolFE 4823
Colémbia :4.-45'55'{%: S
coordinagion fidus@grmail.com T T AT
o= ﬂﬁ—ﬂ -:,_.g 'V'a:*.{" oy
Eisivarniy
ES . Fechay hora Factura
‘Sefiores EGION SURAMI { 3 a0
¢ Sefiores R“CIOE\IAL DE ASEGURAI EN'_TO ENSALUD NO A ) L Generzcion SRODII005, 224G
CINIT 900.336.524-5 Teléfono (601) 5804400 - Sxt, 000
i B - ) \ ) Expedicion 28/02/2025, 22:49
; Direceidn CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogetd < Colombia
' p ' o - ' Vencimiento 30/03/2025
itern | Descripeién : Cantidad ; Vr, Unitarie Vr. Total
; | 938660 REHABILITAGION FUNCIDNAL DE LA ﬁEFICIENCIA \ : :
X P DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES : P
A\ 1 MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO RODRIGUEZ DE LAHGZ ; 48.09 ( 2283835 027,725,758

| SAMUEL

~~Total tems: A

Total Bruto
: Waloren Letras: '

sy PN N AN e . . . é'x’eta]apagar
Un millén veintisiste mil setecientos veinticinco pesosmicte con setenta v cingo cent, :

" Forma de pago:
Crédito ‘

o KMizdic de pago:
i Ctro - Crédito - Cuota Neo. 001 vence sl 20250330 por $ 1,027, 725.75

. Observaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERD DE 2625

#516-01-:02038; 81-7-20308-24; disan.upb-dvr@policia.gov.co4s
LUDUS es una entidad sin Artimo de Lucre (Resolucitn N®215 del 19 de Abri /02 -

Secretarla de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Lay 223/95).

1O27,725.75

1,027,725.75

Aesta facturs de venia aglican fas normas reiativas & ia Jetra de sambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Canesta el Comprador dectara haber recibide real y materizimeante tas
meicancias o presiaciinie servicios descritos en este ttulo - Valkor, Numers Autorizacién Electronics $87840785351858 aprobado en 20240330 arefijo FE desde el nimers 4031

al G00G Vigensia: 12 Heses
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3@ 312025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

I o

Eereyer

WRy, R e T S
FUND/.0iON DE REHABILITACION f¥T { 3RAL LUDUS ) 57 HE Sl ;_,.{'_5 O
NIT 830.090.289-7 e e

CLB8822-34
Tel: 2561368
Bogota - Colambia
coordinacionjudus@gmail.com

Factura elecirgnica de venta
No/FE 4824

rechay hora Factura

Un milldn veintisiete mil sstecientos veinticinco pasosimicis con satenta v cincaCent.

! & - =y - ' o)
: %Senores REGIGNAL QE A\).;GbRAMIENIO ENSALUD NZ 14 ] O Generacig | 28/02/2025, 29:50
ST 900.336.524-5 Teléfono (B01) 5304400 Ext. 000 ;
L i . . \ . Expedicion 28/02/2025,22:50
: - Direccidn CR 65 B BIS 44 3¢ Ciudad Bogaota < Colombia :

AN o 2 Vencimienta | 30103120258

© Hem Bascrivzidn : Cartidad : Vr, Unitarie Vr. Total
| 088860 REMABILITACION FUNC/ONAL DE LA DEFICIENCIA :
T S DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES \ P i
2O MES MAS ALMENTACION AL USUSRIO SAMUEL RODRIGUEZ - 808 2283833 - 1.027.725.75
T f: MOYA . (

N Ftat Haras : _ :
Totai itrms: 4 TataiBrito ; 1,027.725.75
Valornen Letras: - - oo

: fdwen Letras  Total z Pagar : 1,027,725.75

Forma de pago:
Crédito
; \Medic de page:
tro ~ Crédito - Cuota No. 001 vence el 20250330 por $ 1,027,725.75

Ohservaciones:
SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO'DE 2025
#816-01-02-039; 81-7-20308-24,disan.upb-dvr@policia.gov.cois
LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion N°215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrite). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/65),

Aesta factura de verda aplicar 1as normas relativas 2 la leira de cambio tarticulo 5 Ley 1231 de 2008). Con.esta &l Comprador declasa haber racibide reat y matarizimenls ag
mercancias o prestaghdnde servicios deseritos an este titulo - Valen Mimero Autorizacién Electrénica 18764078381855 aprobado en 20240830 prafilo FE dasdz 2! niimere 4061
at 5000 Vigencia: 12 lieses

about:blank
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813£5 31 2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILITACION INTE . © AL LUDUS
NIT 830.080.268-7
CL 88 22-34 Factura electydnica de venta
Tel: 2561366 No’ FE 4875

Bogota - Colombia
coordinacioniudus@gmail.co

&
&
a
F
=
&

Fecha'y hora Factura

S

: Seficres REGIGNAL DE AS:GURAN’IENTO EN SALUD NG - s . " Generacith 28/0212025, 22:57
COONIT 900.336.524-5 Teléfono (801} 5804400 - Ext, 000 : : ’
H . \ \ Expedicién 28/02/2025,22:51
: Direccion CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogeté - Colombia :
e \ - - - : ' Vencimiente ! 30/03/2025
: itern Descrzpalon Cantidad ; Vr. Unitarie Vr. Total
: 938660 R:rEABILITACiON FUNCIONAL DE LA DEF!C ENCIA !
DISCAFPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | i i
¥ MES MAS ALIMENTACIGNAL USUARIC JUAN DIEGO ROMERG 4500 2283835 1.027.725.75

' Diaz

“ “Total Hfems: 1 T A\ 1,027,725.75 -

Ngydpen Letras: . (€ oy o ot a Pagar } 1,027,725.75
L Un millon veintisiete mil\setecientos veinticinco pesocs'm/cte con setenta v cinco'cent. : i ]

: Forma de pago:
- Crédito

5 \Medio de pago:
tro - Credito - Cuota No. 001 vence ef 2025-03-30 por $ 1,027,725.75

~ Observaciones:
SERVICICS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO DE 2025

#$16-01-02-038; 81-7-20308-24;disan.upb dvr@policia.gov.co#s
BLDUS es una entidad sin Animao de Lucro (Resolucién NP215 del 19 de Abrii /02 -

Secretaria de Salud del Distrite). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE 7Art 63
de la Ley 223/95).

Aesta faclura de venls apiican iss normes relativas 2 la letra de sembio (articulo 8 Ley 1231 de 2G08). Con esta sl Compradar deciara haber recibide reat ¥ materialmente fes
mercancias o prestacién de servicios descritos en este Wulo - Valon Nimero Autorizacien Electranica 18764078381358 aprobado en 20249330 prefijo FE :iesd #f ndmere 4001
al 6900 Vigencia: 12 Mieses

about:blank
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8/3@,&#2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHA ZILITACION INTEGRAL LUDUS
NIT £30.090.289-7
Ci B8 22-34
Tei: 2561366
Bogaté - Colambia
cocrginacionjudus@gmail.com

Factura electrénica de venta
No, FE 4826

Fechay hora Factura

o = ¥ _“ » = 1 \
3 Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD MO 1 X0 Generacish) ! 2810212025, 23:08
INIT 900.336.524-5 Teléfono (601} 5804400 - Ext. 000 : : :
: . p ] : - X . T ;. Expedicidn | 28/02/2025, 23:09
. :Direccidn CR B8 B RIS 44 58 Ciudad Bogotd -'Colombia \ i
N : ’ " Vencimianto 20/03/2025
b itemn Descripeién Cantidad Vr, Unitaria Vi, Tetal
: ;. $33660 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA ; ‘
. I DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES) : ‘ M ‘
2\ T MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC RUIZ RUBIO ANGEL : 4300 22,358.35 ; 1027.725.78
c CCAMILO : :
PN
U P : . ) 7 ; .
Total itemsyt - Tow Bruto 102772575
: H Fprovim > . - :
Ygjeven Letras: o - ) . ‘ Total 2 Pagar : 1,027,725.75 -
Un milidn veintisiete mil setecientos veinticinco pesos’'micte con setenta v cingo cent. . i e :

Forma de pago:

. Crédita

Medio de pageo:

© Otro - Credito - Cuota No. 001 vence &l 2025:03-30 por % 1,027,725.75

Cbservacicnas:
¢ SERVICIOS PRESTADGS DEL MES DE FEERERO DE 2025

#316-01:02:03%; 81-7-20308-24;disan. ugh-dvr@policia.gov.co#$

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion N 215 dal 19 de Abrii /02 -

Secrstaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 83
de la Ley 223/95),

A esta factura de venla aplican tas normas relativas a la lstra de gambio {articuio 5 Ley 1231 de 2008). Conesta of Comprador declara haber recibids raal y materialmente las
mercancias o prestacién de servicios descritos en esle tiuie - Valor) Namers Autorlzacion Electrénica 18764078381855 aprobado en 20240830 prafijo FE desde o nimero 4001
al 6000 Vigencla: 12 Meses
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8/3/@,5&‘%025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

P, FUNDACION D= UEHABILITACION INTEGRAL LUDUS
*% i NIT 830,090.289-7

CL B8 22-34
Tel: 2561366
Sogota - Colombia
coordinacion judtisi@gmail.com

Factura elecirénica de venta
No. FE 4827

%

Fecha(y hora Factura

: ‘Senores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUDNO 1 i | Generacién ) 28/02/2025, 23:11
CONIT 900.338.524-5 Taléfone (601) 5804400 - Ext. 000 i
T 3 : : CAENN : A i Expedicién 280212025, 2311
- :Direccidn CRE3BEBIS 44 58 Ciudad Bogota - Colombia
: A Vencimiento 30/03/2025
 ftem ; 7 Pescripeion Cantidad Vr. Unitario V. Total
: | 938650 REHABILITACION FUNGIONAL DE LA DEFICIENGIA : : : %
- DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES ! : =
T MES MAS AUIMENTAGION AL USUARIC RUIZ VACCA JUAN L | 4200 22.838.35 | 98821070 -y
| SEBASTIAN £
oy
1
o+ e ISP \ Y 0. AN - e X e QNOW - - e
13 - H . N
Totai items: 1  TotaiBrute : 959,210.70

: Valoren Letras: ] L ' Total a Pagar 959,210.70
Novecientos cincuenta y nlieve mil doscientos diez pesos micte con setenta cent. ! : o
Forma de pago:
Crédita

Medio de pago:
¢ Qtro - Crédito - Guota No. 001 vence el 2025-03<30 por $ 958,210.70

Observaciones:
;- SERVICIOS PRESTAD(S DEL MES DE FEBRERG DE 2025

#516-01:02:039; 81-7-20309-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co#s

LUDUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion Ne 215 del 19 de Abril /02 -
Secretaria de Salud def Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/95).

A esta faclurs de venla aplican 128 normas relafivas 2 la letra de cambio {articulo 5 Ley 1231 de 2008). Canasts & Comprador declara haber recibids reat y materialmente las
mercancias o prestacidn(de servicios destrios en este titulo - Vaior) Némero Autorizacicn Electrénica 1876407358 1555 aprebade en 20249330 grefijo FE desde of nimero 4001
2l 6090 Vigencia: 12 Meses

abcut:blank 1/2
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813185 35:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

5, FUNDAGION DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS
%.% ng’ NIT 830,090,289-7
g Sk Faciura slectrgnica de venta
Eﬁ Tel: 2561366

Bagotd - Colombia Mo FE 4828

q coordinacion, ludus@gmail.com
. " E Fechay hora Factura
Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NG 1 | Generacidn . 38/02/2025, 23:12
NIT 900.336.524-5 Teléfano (801) 5804400 - Ext. 000 i i ;
) ) . ] - k . Expedicidn 280212025, 2342
‘Bireccién CR 68 BEIS 44 58 Ciudad Bagaté - Colombia ;
o - Vencimiento | SNO20G25
: Descripeion Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
. §38650 REHABILITACION FUNGIONAL DE LA DEFICIENCIA : :
L DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES :
| MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO SALDARRIAGA PEREA. 45.00 22.838.35 102772875
. JERIKO SEBAZTIAN i 2
T - - W i R\ & \
T . . : : !
Total items: 1 : Total Bruto : 1,027, 72575
f tras: : , '
: Valoren Letras:  Total 2 Pagar 4 1.027,725.75 .

Un miillén veintisiete mif'setecientos veinticinco pesos micte con setenta vy cingo cent.

| Forma de pago:
© Crédito

- Wedio de pago:
. Otro - Crédito - Cugta No. 001 vence gl 202540330 por $ 1,027, 725.75

. Observaciones:

SERVICIOS PRESTADQS DEL MES DE FEBRERO'DE 2025

#$16-01-02-039; 81-7-20308-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co$

LUDUS ss una entidad sin Anima de Lucro {Resolucion NY215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 83
de la Ley 223/85).

A esla factura de vents aplican les normas relativas a la letra de cambio (articulo § Ley 1231 de 2008), Conesta st Comprador declara haber recibide real y materiaimensie las
mercancias o prestacion e servicios dascritos en este titulo - Valor, Nomero Autorlzacion Electrdnica 18764078381855 aprobade en 20240830 prefijo FE desde el ntmers 4001
al 6000 Vigencia: 12 Meses
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8136531 2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

- . PRt T e
o, FUND+ 10N DE REHABILITACION INTEGRAL LUDUS. g 2E el
Ny NIT 830.080.289-7 At ;
CL 88 22-34 : Sati Factura electrénica de venta
Tef: 2561366 s T A No! FE 4829
Bogots - Colambia . .}a_ =, )
coordinacionludus@gmail.com %ﬁ%ﬁ i .
o =rren o, &
. :‘.-".;%;%i? e
z
=
A il Fecha'y hora Factura A
- ‘Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 1 Generackm(} 2810212025, 23114 g
. INIT 900.336.524-5 Teléfono (601) 5804400 - Ext. 000 P é
i . edicion /0212028, 23:14 0
- ! Direccion CR 68 B BIS 44 56 Ciudad Bogots - Colombiz v f 2 E
- L 2 . Vencimiento 30/03/2025 H
: item : Deseripcinn : Cantidad . Yr. Unitario ; VT, Total
i ¢ 938660 REHABILITACION FUNGIONAL DE LA DEFICIENCIA : ; :

: I DISCARAGIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES, | ; ;
DO MES MAS ALIMENTACIGNAL USUARIC SALDARRIAGA PEREA 45007 22.838.35 1027.728.75, v
o . CRISTOPHER DAVID w

—
: 5:.1 : : :

Total iterm | Totat Bruto . 1,027,725.75
i Valoren Letras: ;Total 2 Pagar : 1,027 725.75

Un miilon veintisiete mil setecientos veinticinco pesos'micte con setenta v cinca'cent.

. Forma de pago:
Crédito

| \Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuola No. G601 vence el 2025-03-30 por $ 1,027, 72575

Observaciones:
» - SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO DE 2025
#316-01-02-039; 81-7-20309-24,disan.upb-dvr@policia.gov.cods
LUDUS es una entidad sin Anima de Lucro (Resolucisn NP 215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito}. ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/95),

A esla factura de veniz aplican 138 normas relativas 2 la letra de cambio {articulo 5§ Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador deciara habar recibido real v materizimente lss
mercancias o prastacion de servicios descritos en estg titulo - Valor, Mdmero Autorizacién Electronica 13754078381855 aprobade en 20240830 prefijo FE desds 2f nimero 4604
al 6000 Vigencia: 12 Meses

aboutblank 1/2
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83083 2025-168858-MEBOG

“Total items: 1

FUNDACION DE RUUZABILITACION INTEGRAL LUDLIS
#ET 830,080,289-7
CL 588 22-34
Tel: 2561366
Bogota - Colombia
coordiracion ludus@gmail.com

Sefivres REGIGNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 1
imim 900.336.524-5 Teléfone (601) 5804400 - Ext. 000
: :Direccién CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogata - Colombia

ftern Descripeidn ( Cantigad

: 935650 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA § ;
4\ & DISCAPACIDADIDEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES,; 45,00
- MES MAS ALIMENTACION AL USUARIC EMIL DAVID TAPIA ; R
; CONTRERAS : :

Factura - iSligo

Generacidn
Expedicién

Vencimiento

Vr, Unitarie

22838.35

. Valoren Letras:
Un millén veintisiete mil setecientos veinticinco pesosimicte con setenta y cincgcent.

Forma de pago:

Crédito

Medio de pago:

Otro - Credito - Cugta'Ne. 001 vence el 20250330 por $ 1,027,725.7

| Observaciones:

§

SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERQ DE 2025

#516-01-02:039; 81-7-20309-24;disan.upd-dvr@poficia.gov.co#$

LUDUS as una entidad sin Anims de Lucro (Resolucion NO215 det 16 de Abrit /02 -

5

 Total Bruto

Total & Pagar

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63

de la Ley 223/95).

Factura elecirdnica de venta

Mo, FE 4830

Fechay bera Factura

: 28:’02!2025;23:?5

28/02/2028, 2318
30/03/2025

Vr. Total

1,027,725.75

1027,725.75 -

1,027,725.75 -

A esia faclura de venta aplicantas normas relativas a iz latra de cambio (articule 5 Ley 1231 de 2008}, Can esta ot Comprador daclara habsr recibido real y materizimente les
mercancias o prestacidn de servicios descritos en este titulo - Valon Namero Autovizacion Electranica 18764078381855 aprobado en 202408306 prefijo FE desde 2l ndmero 4007

al 6000 Vigencia: 12 Meses
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8/365.3:2025-168858-MEBOG Factura - iSigo

MIT 830.080.289-7
CL 88 22-34
Tel: 25681386
Bogota - Colombia
coordinacioniudus@gmail.com

Factura electrénica de venta
No.FE 4831

Fechay hora Factura

xin o My b

*sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 1 _ Generacia\(} 2810212025, 2346
NI 409.335.524-5 Teléfono (604) 5204400 A Ext. 00C a0 )
i ‘ xpedicidn \
| Direccién CR 68 B BIS 44 58 Ciudad Bogotd “Golombia pesicion 2BIAZ02R. S
- o - B Vencimiento 3040842025
tern ! Descripcion . Cantidad : Vr. Unitario Vr, Total
538860 REHARILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA 1 : ©
D DISCAPACIDAD/DERNITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | s %
17 MES MAS ALIMENTACIGN AL USUARIO JUAN FELIPE TRIANA | 4200 22,838.35 959.21070
: ! MENESES : : ! v
o T - R )
S .g
—_ : . ; .
Total iteinsi(d ' Totel Bruto : 989.210.70 -
. Valonen Letras:  Total a Pagar ‘ 959,210.70

Novecientos cincuenta y nueve mil doscientos diezpescs m/cte con setenta cent.

Forma de pago:
Crédite

.\Medio de page:
. Ofro - Crédite - Cuota No. G01 vence el 2025-03-30 por 3 950,210.70

Chservaciones:
» SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBREROQ-DE 2025
#$16-01-02-039; §1-7-20308-24;disan.upb-dvr@policia.gov.co#$
LUBUS es una entidad sin Animo de Lucro (Resolucion N2 215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrite). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (AR 63
de la Ley 223/85).

Aesta factura de venla apfican-fas normas relativas a 1 lelra de sambia-(articule 5 Ley 1231 de 2008). Con esta ef Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valon, Mimero Autorizacion Eleciranica 18764078381855 aprobado en 20240830 prefijo FE desde of httmera 4001
al 6000 Vigencia: 12 Meses

about:blank 1/2
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8135 3+2025-168858-MEBOG Factura - iSligo

=
FUNBACION DE REHABILITACION | | TEGRAL LUDUS ( ;
NIT $30.090.239-7
CL 23 22.34 Factura elestrdnica de venta
Tek: 2561366

Bogota - Colombiz No. FE 4832

coordinadioniudus@grsl com

A . Fecha v hera Factura
! ;Seﬁores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD HNO 1 ) .

: | Generacien) | 28/02/2025, 23118
ENIT 900.336.524-5 Telsfono (601} 5304400 - Ext. 000 : VN :
s : : : icion 28/02/2025, 25:18
! | Direccion CR 68 B 8IS 44 58 Ciudad Bogatd - Colombia ; ACreeeeen 3
. - - : - - : Vencimienta ! 3000312025
i itém : Daecrmcxon Canticiad Vr. Unitarie | Vr, Totai
o | 938880 REHABILITACION FUNCIONAL DE LA DEFICIENCIA : : |
- I DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | : ‘ .
DO MES MAS AUMENTACIONAL USUARIO THIAGO JERONIMO. )~ © ¥ 2283838 | 1027.725.75
: { URREGC CLAVIYO ; ‘ :
i
s Total i . i :
total itemss( Totat Bruto 1,027,725.75 |
. Vajor ejn‘Letras_: ' RO o 3 . gma: 2 Pagar E 1,027,725.75 .
Un milldn veintisiete mil setecientos veinticinco pests'micte con setenta y cineo'cent. : . \

Forma de pago:
i Crédito

\Medio de pago:
. Otro - Crédite - Culota No. 001 vence el 20250330 por $ 1,027 725.75

; Observaciones:
;- SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERO DE 2025
#516-01-02:038; 81-7-20308-24;disan. upb-hr@policia.gov.col$

LUDUS es una entidad sin Anime de Lucro (Resclucion N9215 de! 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud de) Distrito}. ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE {Art 63
de la Ley 223/95).

Aesta factura de venta aplican 1as normas relativas a fa letra de samblo {(articutc 5 Lay 1231 de 2008), Con esta of Comprador dedara haber recibide real v materialmente las
mereancias o prestacién de servicios descritos en este titulo - Vajer, Nimere Autorizacion Electrénica $87840783841855 aprobade en 20240830 prefio FE desde ¢ rimero 4001
al 600G Vigeneia: 12 Nases

about:blank
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8/31€8,%:2025-168858-MEBOG Factura - iSiigo

FUNDACION DE REHABILIY:
N

INTEGRAL LUDUS

S : Factura electrdnica de venta
= g?;_,_ i NoJFE 4833

wdrinie ¥

A
e

i) e T
o }%
@ﬁﬁéﬁﬁ: E

T Nnbe Fi

o : L. . Fechay hora Factura
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN S&LUDNO 1

. Generacién )\ 28/02{2025, 23:21
900,336.524-5 Teidiono (601) 5304400 ~ Ext. 000
. - - . 3 X Expedicidén 28/02/2025, 23521
CR 88 B BiS 44 58 Ciudnd Bogoté - Colombia :
: ’ " Vencimienta | 30/03/2025
e Descripsién : Cantidad : vr. Unitario ; Vr, Total

| 938860 REHABILITACION FUNGIGNAL DE LA DEEICIENCIA ‘
1 DISCAPACIDAD/DEFINITIVA LEVE PROGRAMA DE 45 SESIONES | :
[ MES MAS ALIMENTACION AL USUARIO VASQUEZ VALENGIA 24.00, 22.838.55 - 54812040
{ JUAN SEBASTIAN : : :

BAS -3 SINE

—~g0ia} items: 1 ;_,_otal A 548.120.40
Valohen Letras: : : ' :
: L I . . Total a P ! 4 -3
5 UQuinientos cuarenta y acho mil ciento veinte pesosi/ote con cuarenta cent, pomaTaga : 548,120.40 ;
;. Forma de pago:
Crédito

lMedio de pago:
. Oftro - Crédito - Cutta'No. 001 vence el 20250330 por $ S548,120.40

. Observaciones:
.- SERVICIOS PRESTADOS DEL MES DE FEBRERG'DE 2025
#$16-01-02-039; §1-7-20309-24;disan.upb-dvr@palicia.gov.co#s
LUDUS es una entidad sin Anime de Lucro (Resolucicn N®215 del 19 de Abril /02 -

Secretaria de Salud del Distrito). ES EXENTA DE RETENCION EN LA FUENTE (Art 63
de la Ley 223/95).

A esla factura de venle aplican ias normas relativas a fa lelra de cambio (articula 5 Ley 1231 de 2008), Can.esta el Comprador declara haber resibide real v materiaiments tas
mercancias o prestacion te servicios descritos sn este titulo - Vaigh, NOmero Autorizacion Efectronica $18754078351855 aprobade en 20240830 jrefifo FE desde el nizmero 4004
al 6806 Vigencia: 12 Meses

abouiblank 142
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