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900959051 Fecha Actual ; martes, 11 marzo 2025

!‘f\/ Pagina 1/1
COMPROBANTE DE EGRESO ON
Ndmero : 000000000579102 X

Consecutivo : 000000000579102 Estado : Confirmado
Fecha del Egreso : 11/03/2025 1:10:48 p. m. Valor : $ 44.264.557,00
Beneficiario 830040574 BIOPLAST S.AS

Detalle : Egreso Generado por la Dispersion 00000004677 Numero Nota: 0000004677

Valar en Letras CUARENTA Y CUATRO MILLONES DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS CINCUENTA'Y
SIETE PESOS CON CERD CTVS M/Cte.

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE
Banco BANCO DAVIVIENDA 5.A.

Numaro : Consignar : 03/11/2025 Impuesto X Mil : $ 0,00

DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO

BANCO DAVIVIENDA CTA DE
AHORROS N°482800041360

RECURS05 MINISTERIO DE SALUD —
RESOLUCION 1775 DE 2024, APOYO 830040574 111006224 $ 0,00 $ 44.264.557,00

A PROGRAMAS DE DESARROLLO DE
LA SaLUD

DISPERSION DE FONDOS 830040574 240101001 4% 44.264.557,00 $0,00
Egreso Generado por la Dispersion 00000004677

FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valar Factura / Valor
FE01260711, // 4% 8.840.981,00 FE(1263255 / % 22.968.990,00 FE012633457 $ 5.823.858,00

FE01264573 / $ 6.630.728,00

L i

FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO

TESORERIA DIREC FINANCIERA AGENTE

Elabord. 11015995061 GLORIA ANGELIZA
GUERRERO MARTINEZ

Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario 1d. ;74379421

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900953051-7}
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AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/00/09 - ACTIVIDAD &

NIT. 830.040.574-8 Responsable de [vd :
F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE ?(I'A ’
A

No FEQ1-260711

ECOMNOMICA 3250 ICA 11.04 X MIL

'.f".‘— EIR

CRIG! ! A?\- E‘

¥
~ENGRES  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORI/ FEGHAY FiORADE PROCESO: 03/10/2024 - 12:27
MIT- 9009590517 FECHA DE VENCIMIENTO: 01/01/2025
. BRECCION. DIAG.34 No.5-43 . REFERENCIAOC: CONTRATO 174 2022
| TELEFONO:  2882550-3444484 LINERS FACTMRADAS: 29
' cupap:  BOGOTADC | FORMEREERGE: 90 Dias
‘ . o ) , CUFE:
| BRI radicacionfacturaglectronica@subredeentrooriente.gov.co © [22020e56093d67245847 2506403207 354b60Maeblafaba 7334220 ecd2ae2ed
o ' | 9348b4eTIcO560d11a1d6005 544 _
AUTORIZAGIAN BE FAGTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024-08-27 DEL FE01-258214 AL FE01.500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDE010761 DEL 30 DE MARZO DE 2018
FACTURADOR ELECTRONIGO BIRECTO - MODALIDAD OF SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - MIT. 900.777.604 )
REG. ] FECHA CANT. | CANT. VALOR :
LINEA DESCRIPGION SANITARIO LOTE . VENCIMIENTO lote | TOTAL UNIDAD | yyapi TOTAL VA
| 1 AGUJAANESTESIAESPINAL No.22. i i Yo UND 4.720 47300 19 /
Dr. JAPAN Ref: 22GX80mm ;
2020DM-0021921 D737 0062029 10
2 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 26. 50 uND 4,730 236500 19
Dr. JAPAN Rel: 26GX80mm
20200M-0021921 D737 30/06/2029 50 4
3 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 27. 80 UND 4730 asa00 19 O
Dr. JARAN Rel: 27GX90mm }
20200M-0021921 DJ-737 30/06/2029 go t
4  BOLSADRENAJE URINARIO ADULTO ‘ 200 UND 4.075 815000 19 <
de 2000 ml, BIOLIFE ‘
20200M-0006057 R1 10250724 30/07/2029 200 4
5  CIRCUITO ANESTES!IA PEDIATRICO 15 uNp 13590 203850 19 &7
BALON DE 1LT, BIOLIFE
20750M-0013193 10770924 30/0972029 15
6 GORRO QUIRURGICO ORUGAAZUL. 5g00  UND 98 490000 19 G
BIOLIFE
MO REQUIERE XM2001207 3001272028 5000
7 GUIADE INTUBACION No. 14. 40 UND 3745 149.800 19 Cfpe
GOLDENGCARE. REF; GCA-GE14 ! :
2016DM-0000271R1 2403020837  28/02/202% d0
8  GUIADE INTUBACION No. 6. 20 UND 3745 74900 19 (B
GOLDENCARE. REF: GGA-GES
| 20160M-0000271R7 2309012028  30/082028 20
8 MASCARAVENTURY PEDIATRICA 100 UND 3.340 o 334000 19 &
BIOLIFE j ; |
. 20170M-0000410 R? 10620824 20/08:2029 100 /
10 LAPIZ ELECTROBISTURI, 100 UND 6.005 609.500 19
GOLDENGCARE, REF: GC-0039D
2010DM-0020738  XR20240311  03/11/2027 100 /
11 MALLADE POLIFROPILENG 15X 15 8 UND 78.400 627.200 ©
BASIC. Rof: BM1515. DIPROMED
2014DM-0011591 A01669 30/01/2029 g /
12 MASCARAANESTESIANo. 1 en PVC. 5 UND 4.100 20.500 19
GOLDENGARE
2017DM1-0018564 21962634 28/02/2027 5 .
13 MASCARAANESTESIANo. 3 en PVC. 20 UND 4,200 81000 19 7
GOLDENCARE '. /
Som | NUEVE MILLONES, §'E;'F£NTAY SEIS ML Novecnsmos VEINTIOCHO PESOS A sSubtotal $.100.110
. e e T (- .
OBSERVACIOHES sasajm Q ntregas 4a7a.4 agoo. R Descuentos: 0
4‘ L_W - Dstrtal de Salug ! &1 . IVA 976 819
sl ik onta ¢ i'. T -
Entregar en Trafwers{al‘j Este # 19.- 50 Sur (Por Ja cp;rada te Urgem:nzlsglS & gz E '% . Valor a pagar 9.076.928
LI ik @ Lenrrgn y i I T !: i
. v . e Lrengg VB
S x B
BIOPLFEST dn's cC.0 NIT AY SELLD:GOMPRADOR
ESTAFACT] DE NENTA SE ASIMILA A LA LETRA DE CAMBIQ PARA DOS SU) EF"EC'E N3 LEGALER. $EGHM EL ARTICULO 774 GEL CODIGO DEL CORERCTIO LALERCANCIA VIAJAPOR
CUEI‘ RIE&.‘G GEL COLIPRADOR: LACH IceLAClon DESHUS D.E ECH.-\ D WENCIL LIE n‘(‘.)‘;c SAINTERESES DE LORA ALA TASA LIAXINA LEGALLIENTE PERLITIDA
3 ! cral 92 No. 54(} 247 PBX b 8‘ 2224" W\'Jw.l{‘oplastsa; com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA
Sy
T ; Y Pagina 1 de 3



| SERORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE FECHA ¥ HORA DE PROCESO:
'ONIT: 900959051-7 " | FECHA DE VENCIMIENTO: 01/01/2025
CIRECCION:  DIAG.34 No.5-43 REFERENCIA OC: CONTRATO 174 2022
' TELEFONO:  DBB2550-3444484  LINEAS FACTURADAS: 29
i ! FOR PAGO: i
i CIUDAD: BOGOTAD.C. s ORMA DE PAGO: 90 Dias
' . . i ! CUFE:
EMALL: radicacionfacturaglectronica@subredcentroorente.gov.co ' ' {22120056093cd67245647 506422207354 b60Tae6 alaGa1733422d decd 2ae 20U
o _ o . 9348b497(cO560d11aldE0uSaIS4d o
AUTORIZACION DE FACTURAGION ELEGTRONICA DIAN 18764076053661 DE 2024.08-27 DEL FE01-258214 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCIGN DDI010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
o FACTURADOR ELEGTRONICO DIREGTG - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604 o
REG. FECHA CANT. CANT. ' IALOR
LINEA DESCRIPCION SANITARIO Lare VENGIMIENTO . roe | TOTAL | UNIPAD  yyapio FOTAL VA
o - N drw w R RS Rl R il z
201 7DM-0016562 20002044 3022026 0 20 |
14 MASCARAANESTESIANo. 4 en PVC. 3 40 uND 4200, o000 10 7
GOLDENCARE 1 :
2017DM-0016564 | 22004804 3010412027 40
15 MASCARAANESTESIANo. 0.cn PVC. ! 5 UND 4.100 20500 19 #°
| ‘GOLDENCARE . ‘ :
' 20170M-0016564 | 21002734 28022027 5
| 16 SISTEMADRENAJE HERIDAS 118" {10 ; 10 UND 22.490 224900 19 =
fr}, 400 M1, GOLDENCARE ;
2021DM-0007294R1 20240405 3010372029 w0
. 17 SONDAFOLEY Np, 10x 3 cc. ' 10 UND - 3.005 30950 © /
; GOLGENGARE. REF: GCU-1003L ! ‘
w 20170M-0000327-R1 | 2404020838 30032029 10 :
18 SONDAFOLEY No.22x 5¢c. L s UND 2.245 41900 0 7
GOLDENCARE. REF: GCU-2205L
2017DM-0000327-R1 2308012028 008/2028 2¢
i9  TUBO SUCCION x 3 mils, con canula 120 UND 5.300 Big.800 19 ©
yankauer, gsieril, BIOLIFE |
| 2021DM-0008052-R7 | 10080824 30/08/2027 120 o
20 VENDAALGODON 3" X § yds. BIOLIFE - 200 UND 855 171000 ©
2018DM-0018533 2404253 06/01/2029 200 ! =
21 VENDAALGODON 5" X5 yds. BIGLIFE 200 UND 1.415 283000 0
2018DM-0018533 2404255 06/01/2028 200
22 VENDAELASTICA 3" x 5 yds. BIOUFE . 120 UND 1178 11360 0
2018DM-0078534 23120703 01/01/2029 126 |
23 VENDAELASTICA 4" x § yds, BIOLIFE 200 UND 1.615 323000 © ?/
20180M-0018534 24042504 0610172029 200 e
24 VENDAELASTICA 5" x 5 yds. BIOLIFE 200 UND 2,040 408000 ©
2018DM-0018534 24042505 06012029 200
25  VENDAELASTICA 6" x 5 yds. BIOLIFE 200 UND 2.490 488000 © -
20780M-0018534 24042506 06/01/2028 260
26 BARRERA COLOSTOMIA de 80 mm, 10 unp 13975 139750 0 @-
B2NB10 FLEXIBLE, OXMED. Alemania
y 20210M-0024650  HC20220302 30032027 10
y '—!...- EEE Wl smemie st N = . ’/’
Son’  NUEVE MILLONES SETENTR SEIS L NOVECIENTOS VEINTIOCHS PESOS " " Subtotal 8.100.110
o [ Fiky : 5. .
OBSERVACIONES Basado eq Entraas 47,43,?1&:5;;93_ 5o Descuentos: 0
I O = S g;ﬁ‘r“’?'g Diskeital de Satug 5 VA 976.819
22 e =red Cantye ey il
Entregar én Tranverg.—n 8 Egip # fi9 - 50 ,Ei%?iwam'&g{fzn‘e ESE & \ Valor a pagar 9.076.928
: ‘, E? 2Ured Irtaarads €& Sum s - §-. .i .
; g , RPN Cﬂﬁm& ; 3
BIOPLASTEAS - | 3 e 20kgrmsyseNocon PEADOR'
ESTA FACTURADQ‘VENTA S:E ASIMIEAALA LETR;\ DE CALIBIO. PARA TODQAS SUS BFECTOS LEGALES. SEGHN q‘L:’\RTICqLO 774 DEL CODIGO DEL COLIERCIC. LAMERCANCIA VIAJAPOR
CUENTA Y RIESGO DEL Cly iﬁﬁﬂ@@ww—é@fé E,E,S,Erljéﬂuéf, AFECNA DF VENCIMIENITO CAUSA INTERESES DE MORA ALA TASA MAXIMA LEGALIENTE PERMITIDA
s = * -
CRA. 92 1\5‘9{-154% ‘_F__"Bg: L 4Ny BTdplRsts .c%m '0GQTA, D, C. - COLOMBIA
PR D e . Pagina 2 de 3

NIT. £30.040.574-8 Responsable de lva
F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No FE01-260711

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MIL




& BIOPLAST

N

AUTORETENEDORES -
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X ML

NIT. 830.040.574-8 Responsable de Iva
F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

o FE01-260711 .~

RES.DIAN 010346 DEL 24/09/09 - ACTWIDAD

=) = s o
f HER I

TS
e e,

Som: NUEVE MILLONES SETENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS VEINTIOCHO PESOS

OBSERVACIONES

Entregar en

Basado cn Enlregas 44742, 14800,

Tranversal 5 Este # 19 - 50 Sur (Por la entrada de Urgencias)

43y

Subtotal
Descuentos:
VA

Valor a pagar

BIOPLABT S.AS CC.ONT FIRMA Y SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURADE VEMTA SE ASILILA A LALETRADE CALIBIO PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES. SEGUNEL ARTICULO 774 CEL CODIGO DEL COLERCIO LAMERCANCIA VIAJAPOR
CUEHTA ¥ RIESGD DEL COLIPRADBOR LA CANCELAGICH DESPUES DE LA FECHA DE YENCILIEMTQ CAUSA INTERESES DE LIORAALA TASA LIAXIMIA LEGALLIEMNTE PERLITIDA

CRA. 92 No.64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

ORIGINAL

TOTAL VA

69800 0 &

tara00l 19 =

‘,/zzz.uoo ‘o

"SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE | FECHAY HORADE PROCESC: 03/10/2024 - 1227
NIT: 900050051-7 "' FECHA DE VENCIMIENTO: 01/01/2025
DIRECCION:  DIAG.34 No.5-43 Fd ! REFERENCIAOC: CONTRATO 174 2022
|
TELEFOND:  2682550-3444484 ! LINEAS FACTURADAS: 29
CIUDAD: BOGOTAD.C. FORMA DE PAGO: 90 Dias
. . i N CUFE:
EMALL: radicacionfacturaelecironica@subredcantrooriente.gov.co [22120e56093¢d67 245847 250642257 354b60 faobfafasa1733422d¢dec 2ac2¢ed
_ - . . 9348vb4e7(co560d11ald60b5al544 B ]
AUTCRIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024-08-27 DEL FE01-258214 AL FEO1-500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESQLUCION BDIO10761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
_ FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. $00.777.604
REG. FECHA CANT. CANT. | VALOR
LINEA [Mescbalgl , . SANITARIO LOTE  vewomENTO  yorg  TaTAL UNIPAD ynmapio
i . , ,
27  BOLSACOLOSTOMIA 80 mm. w0 | UND 6.980
DRENASLE D288, OXMER. Alemania : : .
20210M-0024650 - 20210410 300472026 | (/I }
28 TUBO SUCCION x 3 nils, ESTERIL. ' ! L igp | UND 3.510
GOLDENCARE : ‘
2021DM-0008052-RT ¢ 10670824 300872027 180
1 i
20 VENDAALGODON 4" X 5 yds. BIOLIFE | 200 UND 1.110
2018DM-0018533 i 24040254 04/0172029 200
[

/8.100.110
Q
/ 976,619
/ 90756928

Pagina d de 3




CODIGO: AP-IA-FT-010
e SUBRE INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E VERSION: 05
GER St epats e B APOYQ - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTQ FECHA: 2021-04-08
CentroOrente ESE. FORMATQ CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE SUPERVISION =

n s

02-BS-0174-2022 / -

Marque con una (X} segin corrésponda
31102024

Thoars L &nEFri- . 1, DATOS BASICOS DEL CONTRATOT ORDER S R oy T
a2 & ;ff\- . e T 3
BIOPLAST S.A.8 / e MTOCC . , 830.040.574-8

GUSTAVO PINZON DIAZ

No. 15476424 de Bogota D.C.
i

Nu&{nwm Dias

CONIRATAR EL SUMINISTRO DE 105 DISPOSIMVOS MEDICOS QUIRJRGICOS HOSPITALARIOS, NECESARIOS PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS A LOS USUARICS DE] ;|
LAS DIFERENTES UNIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

% G Reghi Fadisi | Fechgtiatisn Peorrogas

3 e . : N | I DDINMIAAAA S

R PR — N, L hAERE < P o =
Dl bilidud 4073 022 RS PR 58052 3/12/2022 ! ety || - Ty : 5 -
Pt vl e euREs "] - £94 : £ N LSl
rsjﬂ.{:o“:%ﬁg 49 2/01/2023 9639 20/02/2023 Adiridn 1: 13.863318] _ Prérraga 1: 4/03/2023 31/03£2023
r@;%ﬁ':“‘ TR 527 21/02/2023 94980 1/03/2023 Adicidn 2¢ § 50.000.060.00 Prorrog 2: 10412023 3010472023
%PE&‘EL 3 310 21/03/2023 10649 24(03/2073 Adicidn 3: $ 50.000.000.00 Prérroga 3: 10512073 31/05/2023
B—;%%% : 1579 26/05/2023 2374} 30/05/2023 Adicién 4: £ 65.000.000.00 Prorroga d: 6/2023 30/06/2023
TR A 900 28/06/2023 |1 26152 30062023 Adicién 5: 0.600.000.00 Prérropa 5t 0742023 31/072023
e 2325 2800712023 |-k 21844, 28/07/205% Adicién 6: 0,000,000,00 Prdrrops 6: 1/08/2023 31/08/2023
2537 23/08/2023 | 34056 240812023 Adieign % 0.000.000,00 Prirropn 7: 1/09/2033 30/09/2023
3793 31/10/2023 3L 4007] 31/10/2023 Adicidn 8 40.000,000.00 Prérrogn 8: 171072023 3171072023
3694 30/11/2023 s 44202 3071172023 Adicibn 9: 0.000,000.00 Prérropa 0; 141142023 30/11/2023
4015 20/1212023 W -L;,ﬁ,?__ﬁl 48333 22/12£2023 Adicién 10: 0.000,000.00 Prirraga 10: 1/§22023 3/012034
178 13/01/2024 ¢ Adiclonesis 1o 150172074 | Adicin 11: 0.0600.600.008 __ Prorraga 11: 160172024 397022024
653 19/02/3024 o 26/02/3024 Adictén 12: $4500000000}  Prérroga 12: 1/03/2024 3170372024
1059 19/03/2024 23/0372024 Adicion 131 S 20.000.000,00f __ Prérroga 13: 1/04/2034 30/04/202
1338 25/04/2024 30/04/2024 Adicisn 1d: $ 50.000.000,00 Prirroga 14: 1/05/2024 1170577022
2303 26/06/202: 28/06/2024 Adicién 15: £120.000.000,00 Prirroga 15: 1/06/2024 0/06/2024
3398 24/09/2024 Q002024 Adicion 16: £ 60.000,000,00 Prérropn 161 1/07120%24 1/0872024
Adicion 17: Prirrogn 17: 1/0942024 /0212024
Adicidn 18: Prérrogn 18: 1/102024 1/10£2024
N alorTotakil.! $938.913.410,00[ - »~ .i:Fechn Terminacinaciunl: .o ;57 31/1022024

MATERIAL MEDICQQUIRURGICOS
[

e R AV ANGE DE EJECUCIONDELGONTRAT Ol .0RDEN S et it
e e N I D SRt 00 0 U
T T PCVDDESIESMEOLADIS ENESTE 7

T P ERIOD Dl A b o 5100
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE LOS DISPOSITIVOS

MEDICOS QUIRURGICOS HOSPITALARIOS,
i NECESARIOS PARA LA PRESTACION DE LOS S

o

T T R AP TN

3| s




* SERVICIOS A LOS USUARIOS DE LAS DIFERENTES g e o S X
UNIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE i - Respuestn de imprevistos y NIA Cumplimieato calidad I X NO:
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEES.E Emergcnsias ;\.0: de 1a prestacidn z

** DE ACUERDO AL MANUAL DE CONTRATACION RESOLUCION 152 DEL 18 DE MARZO DE 2018, LOS CONTRATOS QUE CELEBRE L4 SUBRED, SE PODRAN ADICIONAR HASTA TRES(3) VECES EL VALOR INICIAL; SIEMPRE Y
s CUANBO E‘(ISTA ONA JUSTITICACI()N:DEL CONTRATO, QUE SOrORTE LA ADICION Y.LAS CONDICIONES DEL MISMO LO PERMITAN,

D ‘ ‘!C"-F-NTAD:-CDDR'O;{" RO CERTIFICADD = Ver Fil. OBSERVACIGNES
g SVer : =VerFila43 ¢n*- E N d
o ﬂ.gﬁﬁﬁﬁfﬁf l-m:‘"‘rﬂ- Norﬂ,‘g‘;ﬁ?ﬁ;ﬁm, i ,‘:'_._--._“ ) - i ]'.:'Rhltmd]\'o % B 47 5 g N PHEIEEUCION
48 259958 . 19/0972024 SEPTIEMBRE DE 2024 /§ 2047L393,00 $842,172.764.00 $36.240646.00] .~  89.70%
45 280711 e 3/10/2024 __/"|OCTUBRE DE 2024 £ S9.076.928,00 $851.249.692,00 $ 87.663.718,00 90,66% Adnion X VH &S aatirkbsn
‘ v : $ 87.663.718,00
) ’ $87.663.718,00
S 87.663.718,00
$ §7.663.718.00
$87.663.718,00
5 87.663.718,00
$87.663.718,00
B § 851,240,602 s ssx.m 692 § 87.663.718 96,66%

COM 0 SUPER\(ISOR‘DEL CONTRATO

R

VALOR EN NOMERCS

Hp : : o VALOREV LI.TI"RAS s 6,4
2 5 OCIIOCIENTOS CINCUENTA Y UN MILLONCS DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL SEISC!I"NTOS NOVENTA Y DOS
Valor ejectnd; {PESOS M/ICTE 3 §50.249.692,00
| OCHENTA Y SIETE MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y TRES MIL SETECIENTOS DIECIOCIIO PESOS M/CTE s 87.663.718,00
|OCHOCIENTOS CINCUENTA Y UN MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y DOS 851.249.602.00
- [PESOS MAVTE § i

COBRO, NOTA. cm:mm 0 NOTA DERITO DEL PERIODO CERTIFICADO:
 DD/MM/AAAA 2

302024
5 9.076.928,00 / —_—

Verificadas Ias oblipacl 1 btecidas en el coma Supervisor manificsto que <f contratisia mmplm a sadisfnceldn con Ja entrega de
[y Blgive, el clt.uln contrato, dentro del plaze establecklo, segun facturay relaclonadas y la reespeion tecnien,
Que los valores facturados por &t CONTRATISTA carrespenden 1 log pactados en el conteaty.

11 i/
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PATRICIA CASTILLO TORRES ] ~
52.505.708 —
TROFESIONAL UNIVERSITARIO
ALMACENES - SUBREDCO

sungpvisori subredeo@gmail.com
PATRICIA CASTILLO TORRES
ALMACENES - SUBREDCO _

SFECHA DEEMISION?)E LA FACTURA, CUENTAD

260711 //
VALOR A I’AGAR LA FACI'URA CUENTADE CCIBRO, NOTA CRIJDITO 4] NOTA D]:BITO DEL
‘GE { T

<Lorren hlcctmn:cn".‘.::r-_s-_ =

supervisort sub:edco@umau &om

NATHALY DUQUE SALAZAR -ENFERMERA GRADOD 20 CODIGO 243

PERVISION TECNICA + -7

.FI RMA APOYO A'T,A SUPERVISION TECNICATT
R.h LiL, A LA




.
~4Ti
R

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA COMPANIA BIOPLAST S.AS.
CON NIT. 830.040.574 -8

CERTIFICA

Que la compaiia BIOPLAST S.AS. identificada con NIT. 830.040.574 -8 se encuentra
EXONERADA DEL PAGO de aportes a salud, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, y del
Instituto  Colombiano de Bienestar Familiar ICBF, sobre los trabajadores que
individualmente considerados devengan menos de 10 salarios minimos mensuales
vigentes, conformé a lo estipulado en el articulo 65 de la ley 1819 de diciembre 29 de
2016, por ser contribuyente de impuesto sobre la rentay complementarios.

De igual manera certificamos que se ha cumplido con el pago de afiliacion y pago al
sistema integral de seguridad social (SALUD, PENSION, Riesgos Laborales- ARL ) y
parafiscales (Caja de Compensacion Familiar, Instituio Colombiano de Bienestar - ICBF y
Servicio Naciona! de Aprendizaje -SENA) durante (204) meses, incluyendo los dltimos seis
(6) meses anteriores a la fecha, conforme al art. 50 de la ley 789 de 2002. Por ultimo,
también se certifica que la compafifa se encuentra al dia en el pago de salarios y demas
prestaciones sociales a los trabajadores. o

La presente se expide en la ciudad de Bogota D.C, a los Diecisiete (17) dias del mes de /
Septiembre de 2024. /

Revisor Fiscal- BIOPLAST S.AS
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mons JUNTA CENTRAL (@239

ADLINISTRATIVA

esreci. DE CONTADORES

Certlficado No:

BERADOEOOODERDORODB

LA REPUBLICA DE COLOMEIA
MINISTERIO DE COMERCIQ, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPEGIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que &l contador ptiblico WILSON HERNANDEZ PENALOZA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 79433205 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 58688-T
Sl tiene vigente su inscripeién en la Junta Central de Contadpres y desde Ia fecha de Inscripcidn.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINAR[QS ** * ¥ * ¥ % ¥ ¥ s x k4 ¥ 4k k Ak w ke a2 4% %k k%

i*****t‘t**w**i***'*i*******t*t**‘k***t**t******#***i****************
tttf:i*i***t****t**iii*it*********t***i*t*t***ttttt*i**ttt******i**

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 31 dfas del mes de Julic de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicién.
e P oS

DIRECTOR GENERAL
ik

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consuitar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el ndmero del certificado
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FIETT {cne epitnsesrncns it
g Centro Oriente ES.E

SUBRE INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.5.E
APOYO- GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE SUPERVISION

CODIGO: AP-IA-FT-010
VERSION: 06
FECHA: 2021-04-08

CERTIFICACION No: 52 INFORME PARCIAL:
. FECHA DEL INFORME : \
CONTRATO No. 02-DBS-0174-2022 DDMMIAAAA 201172024

Marq

e eon una (X) segiin corresponda

1. DATQS BASICOS DEL CONTRATO U ORDEN

Contratista:

BIOPLAST S.A.8.

NITQ C.C

830.040.574-8

Representante Legal: |fdentifiencién Represeatante Legal co X
GUSTAVO PINZON DIAZ CE . No. 19476424 de Bogota D.C.
Objeto del Cantrato u 5 G
orden: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE LOS DISFOSMVOS MEDICOS QUIRIRGICOS ROSPTALARIOS, NECESARIOS PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS A LOS USUARIOS DE ., Noventa (90) Dins
' LAS DIFERENTES UNIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO QRIENTE ES.E :
SEGUIMIENTO PRESUPUESTAL Fechin de Infcior DD/MBVAAAA | Fechin de Termibaeion: DDAAFAAAA
X """‘";"[':l‘:;ff"‘"“" $740.200.364,00 | Valar Ialclal contrto: - § IBS.050.090,00| TREINTA Y SEIS (36) DIAS 1MLz " aann
wr Fecha €DP 1Y " N Fethu CRP o T . 3 ';*.'
Cometutive CDP SRR A  Reglirros Presay [ uiig DD/AAUAAAA Adicionoes/ Vilor Adicioncs Prérrogas Fechn Inicial Prorropas |Fecha de Terminaciin Prorrogas:
: Modifiencin | LT PTOBR DDMMIAAAA DDAMMAAAA
Disponibilidad Inicial 4073 H12/2022 Registro Inicinl 58052 31/12/2022 e . v o £ o B B B T
Y 49 2/01/2023 9639 20/03/2023 Adicién Iz s 13,863.319 Prérrogn 1r 40312023 31/03/2023
b 537 21/02/2023 9930 17012023 Adigitn 2 $ 50.000.000,00 Prorropn 2: 1/04/2023 300472023
- 1 310 21/03/2623 - _. 10649 24102071 Adicion 3: S 50,000.000,00 Prérgogn 3: /0572023 31/05/2023
iEs ; 1579 2640572023 [l T 23241 30/052023 Adigion 4: £ 65.000.000.00 Prarroga 4: L5202 30/06/2023
- _ 1900 28/06/2023 fé 26152 30/0622023 Adicidn 5: 5 60.000.000.00 Prérraga 5t 1/07/2023 31/07/2023
; . 2325 28/07/2023 [2 . 31844 28/07/2003 Adicién & § 60,000.000,00 Prérropn 6 1/08/2023 31/08/2023
2537 23/08/2023 340586 24/08/2023 Aclicién 7: 30.000.000.40 Précrapn ¥: {09/203 30/09/2023
3292 3171072023 40071 31/10/2003 Adicidn 8: 40.000.000.00 Prirrogn 8: HO2023 3141072023
. 3694 30/E1/2023 44202 1071 1/2023 Aclicion 9: 50.000.000.00 Prirrapn 9 11142003 30/11/2023
Disponibilidades Nameros 4013 20/522023 Registros Presupuestales 48333 2201212003 Adicign 10: $ 10.000.000.00 Prérroga 10: 1/12/2073 510172024
de Adiciones 178 20173024 de Adiciones 9639 15/012034 Adiején 11: 30.000.000.01 Propraga 11: 16/01/2024 29/02/2024
653 19/02/2024 18980 260272034 Adicién 12: 43.000.000, Pedrropn 12: 1/03£2024 311032024
105% 19/03/2024 23478 237032024 Adicign 13: 20.000.000.00 Prorroga 13: 1/04/2024 3070472024
1338 25/04/2024 25409 0/03/2034 Adieign 14 S 50.000.000.00 Précrogn 14: 1/05/2024 31/05/2024
2303 2610672024 32071 2810652072 Adicign 15: $ 120.000.000.00 Prarroga 15: 1/06/2024 30/0652024
3398 241092024 42789 A0/06/2024 Adicifn 162 $ 60.000.000.00 Pricrogn 16: 1/07/2024 31/08/2024
3803 29/1082024 47305 /102024 Adicidn 17: S 60,000.000.00 Prirroga 17: 1/09/2024 306/09/2024
Adicién 18: Prérrogn 18: 1/10/2024 31/10/202
& Adieign 19: Prieropa 19 1/11/2024 3041142024
A Valor Total: S 998,913.410,00 Fechn Terminacidn actunl: 3041142024
: : 4245010402 - Validacién -
Nnmt:refls):lu:;zl'o(s) MATERIAL MEDICOQUIRURGICOS Cddigo(S} RubrofS) [421501040101 Tope Mixime Continuar con tramite para Conteatacida Nuevn
RUERASES D 3| del Contrato
2. AVANCE DE EJECUCION DEL CONTRATQ UOQRDEN - - . S
E & ; INFORMACION DE ACTIVIDADES - *wib-io- © - o
T i ACTIVIDADES DESARR: DAS EN ESTE ) s ]
No. INFORME/CERTIF. e e IROLLARASENESE | CENTRODECOSTO - N
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE LOS DISPOSITIVOS
MEDICOS QUIRURGICOS HOSPITALARIOS, ot
MECESARIOS PARA LA PRESTACION DELOS i amitadz o-preseatads,

e




SERVICIOS A LOS USUARIOS DE LAS DIFERENTES
UNIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEES E

N

Respuestn de imbrc\’islos ¥
Emergencias

S X
NIA
NO:

Cumplimicnte calidad
dela prestacion

SI: X NO:

CUANDO EXISTA UNA JUSTIFICACION DEL CONTRATO, QUE SOPORTE LA ADICION Y LAS CONDICIONES DEL MISMO LO PERMITAN.

* DE ACUERDO AL MANUAL DE CONTRATACION RESOLUCION 152 DEL 18 DE MARZO DE 2019, LOS CONTRATOS QUE CELEBRE LA SUBRED, SE PODRAN ADICIONAR HASTA TRES(3) VECES EL VALOR INICIAL; SIEMPRE Y

3. INFORMACION DE FACTURA Q CUENTAS

ta. FACTURA. CUENTADE COBRO, | FECIIA DEFACTURA. CUENTA VALOR FACTURA INCLUIDO IVA O CUENTA
Fa NOTA CREDITO O KOTA DEBITO - Ver i SABRO, PERIODO FACTURADO DE COBRO CERTIFICADO - Ver F1la 43 en ACUAULALO, sALDO % ESECUCION OBSERVACIONES
Fita 39 del Inurverivo NOTA CREDITO O Instructive EIECUTADO
NOTA DEBITO: DD/MAMAAAA
48 259958 1910912024 SEPTIEMBRE DE 2024 $20.471.394,00 S B42.172.764,00 $36.740 646,00 84.31%
49 260711 311042024 QCIUBRE DE 2024 $9.076,928,00 § 853124969200 $ 87063 713,00 $5.22% Aditoe X VIS e oeRbary
50 260847 411072024 QCTUBRE DE 2024 S 4.859.434,00 $ 856 109 176,00 $ 82 804 134,00 35,10%
31 251900 P 21/10/2024 OCTUSRE OE 2024 $ 7.683.828,00 S 863 793 004,00 $ 75115 406,00 -~ B647%
52 263255 1341172024 MNOVIEMBRE DEL 2024 $ 23.625.23000 $ 887423 224,00 S 111.490 186,00 §8.84% Adision X VR de§ 4400k
S 111.490.186,60
$ 111.4%0.186,00
Py $ 11149018600
S5 1101.490.186,00
TOTAL T §887.423,224 S 887.423.224 S 111.490.186 88.84%

COMO SUPERVISOR DEL CONTRATO

CERTIFICO

PARA PODER REALIZAR LA CERTIFICACION DE ESTE CONTRATOQ SE RECIBIO POR PARTE DEL CONTRATISTA LO CORRESPONDIENTE A FACTURA, ENTRADA AL ALMACEN, SOPORTES DE PAGO AL SGPS Y/O PARAFISCALES .

PERICDO CERTIFICADD

EJECUCION DEL CONTRATO o
CONCEPTO VALOR EN LETRAS ""VALOR EN NOMERDS |
Ne— . OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE MILLONES CUATROCIENTOS VEINTITRES MIL DOSCIENTOS VEINTICUATRO p T
- s PESOS M/CTE

s}.rltin por elecutar™. 4 e oy CIENTO ONCE MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA MIL CIENTO OCHENTA Y SEIS PESOS M/CTE 3 111.490.186,00

% = M TR : : AT
ot fablseifical il F i ggsi:)(;?]lf‘.ﬂ'gs OCHENTA Y SIETE MILLONES CUATROCIENTOS VEINTITRES MIL DOSCIENTOS VEINTICUATRO | ¢ §7.423.224,00
No. FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL FERIODO CERTIFICADG] FECHA DE EMISION DE LA FACTURR, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL PERIODO CERTIFICADO;

: . L : DDMMIAAAA
w3255 B~ P 1311172024

V. . A, ]

ALOR A PAGAR: LA FACTURA, CUENTA BE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL P

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR FRENTE A LA EJECUCION DEL CONTRATO:

Verifieadns las

hi

uales estnblecidas en el contrato, corma Supervisor manifiesta quec[cn::lrnlisla:mtiﬁnsnllsl‘nm‘ﬂu con [a entrega de

alasg tos en cl

los bienea, del citadu cuntr aty, denern del plaza estabilecdfo, seznn fncturas refacionadas y la recepcion teenica,
Que los valares factueados por ol CONTRATISTA corvesy

/

ANEXO0S: Comprabante de entrnda, Factura y Certificacion de pago de aportes al Sistema Integeat de Seguridad Social .

o~

FIRMA SUPERVISOR CONTRATO

LMW\«’\\\/\/V

NOMBRE Y APELLIDOS PATRICIA CASTILLO TORRES N
C.C. No. S 52505704 N
CARGO/PERFIL PROFESIONAL UNIVERSITARIO
AREA DE UBICACION ALMACENES - SUBREDCO

Correa Electronica:

NOMBRE Y APELLIDOS DE OUIEN ELABORA Al
AREA DE UBICACION ALMACI:

Caorven Elestranico:

FIR APOYO A LA STIPERVISION TECNICA
MBRE Y APELLIDOS AP

A LA SUPERVIS]

sunemsunsunmﬂwwgmanl £am

gugem‘soﬂ subredco@_gmail £an)

U ORRI:S

TECNICA

NATHALY DUQUE SALAZAR -ENFERMERA GRADO 20 CODIGO 243




B F‘ NIT. 830.040.574-8 Responsable de lva
ST
54
.

'i_%g {‘) | H AS‘ H F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VEN

- No FE01-263258

. AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 2410909 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 12.04 X ML

' | FECHAYHORADE PROCESO:

SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORI

BT 9009590517 FECHA DE VENCIMIENTO: 1110212025
| DIRECCION:  DIAG.34 No.5-43 . REFERENCIAOC: CONTRATQ 174 2022; CONTRATO 17+
TELEFONO:  2882550-3444484 | LINEAS FACTURADAS: 88
CIUDAD: BOGOTAD.C. « ' FORMADE PAGO. 90 Dias
BRI radicacionfacturaelecironica@subredcentroorznte. gov.co . gzusiiiigaadbacdaesdznbfﬂgd05993ab4f2616fbfdan:ﬂﬁgdéd3433ef-1bf99b6bes

a19BbacSae27adalflcd1Md14e6

AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 20240827 DEL FEG1-258214 AL FEG1.500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDH010761 DEL 30 OE MARZO DE 2016
EACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - MIT. 900.777.604  _

: REG. ] FECHA CANT. CANT, VALOR
LINEA DESCRIPCION SANITARIO LOTE VENCIMIENTO e totaL  UNIDAD  yuieo TOTAL VA .
| | ‘ sl ’
1 MASCARAANESTESIANo. 2 en PVC. ' ‘ ' 55 | UND 4.100 82000 19
GOLDENGARE ,
2017DM-0016564 23001144 30072027 20
p ] ! ' . ;
2 MASGARAANESTESIA No. 4 en PVC, ! L 1o0 UND 4.200 420000 19
GOLDENCARE 1 ; . i
2017DM.0016564 23001044 | 30/07/2027 160
3 MASCARAANESTESIA No. 5 en PVC, 100 uNp 4.200 420000 19
GOLDENCARE , : , i
| 2017DM-0016564 23000944 300772027 00
4 MASCARAANESTESIANo. 4 en PVC. ; 100 UND 4.200 420000 19
GOLDENCARE ] ;
. 20170M-0016564 | 23001044 300772027 00
5  MASCARAANESTESIANo. 5 en PVC, ] 100 UND 4.200 420000 19
GOLDENCARE :
20170M.0016564 23000944 30072027, 100
6  MASCARAANESTESIANo. 4 en PVC. s0 | UND 4.200 210.000 19
GOLDENGARE .
20170M-0016564 23001044 3007/2027 50
7 MASCARAANESTESIANo. 5en PVC. ; : © g - UND 4.200 420000 19
GOLDENCARE
2017DM-0016564 23000944 300772027 100
&  MASCARAANEZSTESIA No. 4 en PVC, ‘ ‘ 4 uD 4200 42000 19
GOLDENCARE : w
2017DM-0016564 23051044 301072027 10
9 MASCARAANESTESIANo. § en PVC, 20 uND 4.200 84.000 19
GOLDENCARE ;
20170M-0016564 23000944 30072027 20
10 MASCARAANESTESIANo. 4 en PVC, 40 uND 4.200 168.000 19
GOLDENCARE .
20170M-0016564 23001044 30/07/2027 40
11 MASCARAANESTESM No. 5 en PVC. 50 UND 4.200 210000 19
GOLDENCARE
2017DM-D016565 23006944 300772027 50
12 MALLA DE POUPROPILENO 15 X 15 10 UND 72400 784000 ©
BASIC. Ref: BM1515, DIPROMED
2014DM-0071597 AD1669 300172029 10
13 AGUJADESECHABLE Mo. 18x 1112 ago0 UMD 78 234000 19
e - 55 . B
Son  VEINTITRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTIGINGD ML DOSCIENTOS VEINTE PESOS Subtotal o 20.779.740
AR : B B L - :
OBSERVACIONES Basado en Eniregas 45989, 45690, 45591, 15992. 45093, 45904, 46122, 46723, 4g}26. 46133, :Deécuentos. ¢
16156. e e F T W IVA 2.845.480
Entegal en Tranversal  Este # 19 - 50 Sur (Por I gnlréda de trggnetasf . . o _ _ - Na:lor a ;‘?agar 23625220
; i o L bledhendl JAadPE o : R 5
. ; i : - L L ! N
; < W : 6 60\‘%5’)_/ oo I
BIOPLASTSAS ' 5 jcc oNIT siIRMAY gELLO CaMPRADOR ! oo gaaae /69 2L )
gata FACTURADE VE?ITA SE ASPIILAA LALGTRA DE CAIMBIO PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES SEGUN ELART:CULO 774 DEL CODAGO DEL COLIERCIQ. LALIERCANCIA VIASA POR We 2o
CUBHTA ¥ RIESGO DEL GOLIPRADOR LR CANC A(‘!'ioq'l?#f‘lk{&'&?ﬁ:!;’} FIEQHfﬁaﬁ«}uﬁgramcpw?sﬁgrﬁpgeﬁé.p_a,:.goali\ ALR TASA RIGMA LEGALMENTE PERLITIDA =y £y
CRA. 92 NoJ64C 124" PBX ;4382224 { it Dig bifEaicom " BOGOTA, D. G. - GOLOMBIA s
. + ' ?“u? S l&.p} LI N - S ! c} ] Q10D
"y PaginaldeT7
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® R1OPLAST

NIT. 830.040.574-8 Responsable de [va
F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No FE01-263255

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X RIL

SEFORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORI~ FECHAYHORADEPROCESO:  13/11/2024- 1921
MIT: e FECHA DE VENCIMIENTO: 11102/2025
| DIRECCION: DIAG.34 No.5-43 " REFERENCIA OC: CONTRATO 174 2022; CONTRATO 17+
| TELEFOND:  28B2550-3444484 LINEAS FACTURADAS: 88
© CIUDAD: BOGOTAD.C. FORMA DE PAGO: 90 Dias
L. . " CUFE:
EMAIL: radicacionfacturaelectronica@subredcentrooriente.gov.co 725664022db3c4266d27206{00001993ab412616 bfdacHGSd4434a3ef4boobEbes
_ . - . . —— [, i_a19BbacSac27aBafli1c41t4d14e6 _ s ——
AUTORIZACION DE FACTURAGION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024-08-27 DEL FED1-268214 AL FED1-500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDL010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
_ _FACTURADOR ELECTROMICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIQ - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 000.777.604 .
REG. ‘ ©  FECHA CANT. CANT. | i VALOR
LINEA : DESCRIPCION SANITARIO LOTE VENCIMIENTO LGTE roraL | UMIDAD  itakio TOTAL VA
20230M-0026934 | 20240420 24/0472029 30600 ! :
14 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 20. I ' 25 UND 4.730 118250 19
Dr. JAPAN Ref: 20GX90mm : ;
2020DM-0021921 04737 30/06/2029 25
15  AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 25. 25 UND 4.730 118.250 19
Or. JAPAN Ref: 25GX90mm :
20200M-0021921 DJ-737 300672028 . 2%
16 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 27. : boag UND 4730 118.250 19
Dr. JAPAN Ref: 27GX90mm : | : .
2020DM-0021921 DJ-737 300672029 25 ! ‘
i7 BARRERAGOLOSTOMAde 50 mm. 15 UND 13.975 209625 0
B2N510. OXMED, Alemania ]
- 20210M-0024650  HC20231102  30/i1/2028 15
18 BOLSADRENAJE URINARIO ADULTO ' 360 UND 4.075 1222500 19
de 2000 ml, BIOLIFE ; :
20200M-0006057-R1 10270824 30082029 300
19 BOLSADRENAJE URINARIO j o UND 4.280° 299600 19
PEDIATRICA de 500 ml, ¢on valvula,
BIOLIFE
- P020DM-0006057-R1 10010824 30/08/2029 70
20 BOLSACOLOSTOMIA 50 mm. " 45 UMD 7.740 116.100 0
CERRADA €285, OXMED, Alemania
20210M-00245650 20210410 300472026 15
21 CIRCUITO ANESTESIA PEDIATRICD 25 UND 13500 239.750 19
BALON DE 1LT. BIOLIFE
20150M-0013193 10201024 301102029 25
22 GORRO QUIRURGICO ORUGAAZUL. 2500  UND 98 245.000 12
BIOLIFE
NO REQUIERE XM2000425 3041202028 2500
23 GUIADE INTUBACION No. 14, a0 UND 3.745 187250 19
GOLDENCARE. REF: GCA-GE14
20160OM-0000271-R1 2406021442 3000572029 50
24 TIRAINDICADORA PROCESQ A ' 5 CAJ 34.800 208.800 19
VAPOR. caja por 200 und., BIOLIFE
2024DM-0071878-R1 05202024 19/05/2027 6
25  LAPIZ ELECTROBISTURL 200 UND 6.095 1219000 19
GOLDENGARE. REF: GC-0039D
2019DA0020738  XR20240311  OX/11/2027 200
Son: VEINTITRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS Subtotal 9.740
OBSERVAGIONES Basado on Entregas 45989, 45690, 45001, 15002, 45993, 45694, 46122, 46123. 46126. 46133, Descuentos: 9
46156, VA 2.845.480
Valor a pagar 23.625.220

Entregas en ‘franversal 5 Este # 19 + 50 Sur (Por 1a entrada de Urgoncias)

BIOPLASTS.AS CConNT FIRMA Y SELLO COMPRADOR

ESTAFACTURA DE VENTA SE ASILILA A LA LETRADE CAMBIO PARATODOS SUS EFECTOS LEGALES. SEGUM EL ARTCULD /74 DEL CODIGO DEL COMERGIO LAMERCANC!IA VIAJA POR
CUENTA Y RIESGO DEL COLIPRADOR LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VEHCIMIENTO CAUSA IMTERESES DE RIORA A LA TASA LIAXILIA LEGALLIENTE PERLNTIDA

CRA. 92 No. 864G - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

ORIGINAL Paginazde?




NIT- 830,040.574-8 Responsable de lva

'B'H {‘_) H » Il A.S' ﬂ F-CO-H4 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

g Mo FE01-263255

- AUTORETEREDORES - RES.DIAN 010346 DEL 23203109 - ACTIVIDAD
ECONOMIGA 3250 LCA 11.04 X MIL

" SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE "EECHAY HORADE PROCESO: 1

L 9008590514-7 " FECHADE VENCIMIENTO: 11/02/2025

| DIRECCION: DIAG.34 No.5-43 . REFERENGIAQC: CONTRATO 174 2022; CONTRATO 17¢
TELEFONO:  2882550-3444484 , LINEAS FACTURADAS: 88

' cuoap:  BOGOTADC. | FORMA DE PAGO: 90 Dias

" B radicacionfacturaelectronica@subredcentrooriente. gov.co : ?zusi%:t&9aadbacdzesdzrzbfoguorggaabdr251erbfdacrfsgdq434a3er4nf99bebea

- ey - ., 2l9hachoed7aBallicdiMdided . ___ 0 _ co
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024-08-27 DEL FE01-258214 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DD-010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016

'FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

REG. . FECHA CANT. | CANT. VALOR ) _
LINEA DESCRIPGION SANITARIO ' LOTE VENCIMIENTC lote | TOTAL | UNIDAD © yumipin o TOTAL CIVA
26 SONDAFOLEY No. 16 x Scc, : ’ 100 D 2245 224.500 0
GOLDENCARE. REF: GCU-1605L : )
2017DM-0000327-R1 2406021442 3000572029 100
27 SONDAFOLEY No. 10 x 3 cc. ‘ ‘ 10 UND 3095 30950 0
GOLDENCARE, REF: GCU-1003L : ;
| 2017DM-00G0327-RT . 2404020838 300372029 10
28 TUBO ENDOBRONQUIAL IZQUERDO | 5 | UND ! 174.400 872000 19
No. 35. GOLDENCARE. REF: . ‘
GCA-EB3SI i
| 2018DM-0D18330 . 2406021442 300052029 5 ;
28 TUBO ENDOTRAQUEAL No. 4.5 con ' : 10 UND 2,940 29,400 19
balon, GOLDENCARE. REF: :
GCA-CB4.S .
. D0T60M-0000271-RT ! 2406021442  30/0572029 10
30 VENDAALGODON 4 X § yds. BIOLIFE 300 UND 1.110 333.000 0
, 20180M-0018533 2404254 G6/01/2029 300
31 VENDAALGODON 5" X 5 yds, BIOLIFE 300 UND 1415 424500 ©
. 2078DAM0078533 ' 2404255 0G101/2020 w0
32 VENDAELASTICA 4" x 5 yds. BIOLIFE ‘ ; 250 . UND 1615 403750 0
2018DM-0018534 24042504 060772029 250
23 VENDAELASTICAS® x 5 yds. BIOLIFE 250 uND 2.040 510000 0
2018DAM-0018534 24042505 06/01/2029 250
34 CINTA ESYERILIZACION A VAPOR 344* 25 RLL 11.290 282.250 19
x 50 ml, YIPAK ;
2024DM-0011878-R1 05202024 1300572029 25
35 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 20, 25 UND 4.730 118.250 19
Dr. JARAM Rel: 20GX90mm
2020DM-0021921 DJ.737 30062029 25
36 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 27, 100 UND 4.730 473.000 19
Dr. JAPAN Ref: 22GX90mm
202060M-0021921 0737 30/06/2029 100
37 BOLSADRENAJE URINARIO ADULTO 100 UND 4075 407,500 19
de 2000 mi, SIOLIFE
20200M-0006057-R1 10270824 307082029 100
38  GORRO QUIRURGICO QRUGAAZUL. 3060 UND 98 294 000 19
BIOLIFE
Son: VEINTITRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINGO MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS ’ Subtotal /50.779.740
OBSSRVACIONES  Basado o Entregas 45980 45990, 45991, 15902, 45993, 45094, 46122, 46123, 46126. 46133. Descuentos: B
AB156. VA, 845,480
Enteeyar en Tranversal 5 Este # 19 - 50 Sur (Por la entrada de Urgencias) Valor a pagar a2l
BIOPLAST S.AS CC oMT FIRMA Y SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE VEMTA SE ASIMILAA LALETRADE CALIBED PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES. SEGUH EL ARTICULO 771 DEL CODIGO DEL COLIERCED. LALIERCANCIA VIAJA POR
GUENTA ¥ RIESGO DEL COLIPRADOR LA CANCELACIOH GESPUES DE LA FECHA DE VENCILIEMTO CAUSA INTERESES DE LIORA ALA TASA LAXIMALEGALMENTE PERLITIDA

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bloplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA
ORIGINAL Pagina 3de7




NIT. 830.040.574-8 Responsable de lva
F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

g No FE01-263255

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010345 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ([CA 11.04 X MIL

© 43n112024 - 1121
1110212025

" TFECHAY HORA DE PROCESO:
" FECHA DE VENCIMIENTO:

SERGRES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE
NIT: 800959051.7

DIRECCION:  DIAG.34 No.5-43 | REFERENCIA OC: CONTRATO 174 2022; CONTRATO 17+
TELEFOND:  2882550-3444484 ‘ LINEAS FACTURADAS: 88
CIUDAD: BOGOTAD.C. | FORMA DE PAGC: 90 Dias

| CUFE:

. EMAIL: ragicacionfacturaelectronica@subredcentrooriente.gov.co ' 7250649aadb3c4206d272b09:01993bAI2616 fbfdacHBAdid3dadeldbiogbabed

- P s s o o _ | al9bacbac2’agaif1cd1idd14es ! .
AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024.08-27 DEL FE01-258214 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DD010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016

__ FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTQ - MODALIDAD DE SOFTWARE FROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

. REG. FECHA CANT. | CANT. " VALOR oo
LINEA | DESCRIPCION sanmario | LOTE ENCITIENTE P TOTAL UMIDAD oo TOYAL vA
|
NOREQUIERE | XM2000425  30/1272028 3600
39 TIRAINDICADORA PROCESO A i 10 cal 34.800 348000 19
VAPOR, taja por 200 und., BIOLIFE 3 .
: ' 2024DM-0011878-R1 ' 05202024 10/05/2027 10 ‘
40  LAPIZ ELECTROBISTURI i 106 UND 6.005 609.500 19
GOLDENGARE, REF: GC-0039D |
2019DM-0020738 XR20240317 © 03/11/2027 100
41 VENDAELASTICA 4° x § yds, BIOLIFE a0 UND 1615 129200 ©
2018DM-0018534 24042504 0607172029 g0 ‘
42 CINTAESTERILIZACION A VAPOR 34" : 24 RLL ! 11.200 270860 19
x 50 mL, YIPAK ; j :
. 2024DM-0011878-R1 05202024 1305/2028 24
43 AGUJADESECHABLE No. 18x 1112 : 1000  UND 78 78.000 19
20230M-0026934 20240420 240472029 1.000
44 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 20, 50 UND 4730, 236.500 19
Dr, JAPAN Ref: 20GX90mm
20200M-0021921 DJ.737 300672029 s0
45  AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 27, 25 UND 4730 118.250 19
Dr. JAPAN Ref: 27GX80mm
20200M-0021921 DJ-737 3006/2029 25
46 BOLSADRENAJE URINARIO ADULTO ‘ 180 UND 4075 733500 19
de 2000 ml, BIOLIFE |
20200M-0006057-R1 10270824 30/082029 180
47 CIRCUITO ANESTESIA PEDIATRICO 15 UND 13.590 203.850 19
BALOM DE 1LT, BIOLIFE
20150M-0013193 10291024 30/10/2029 15
48  CIRCUITO VENTILAGION ADULTO 1 UND 54.400 54400 10
GON BALON y VALVULA,
EXHALATORIA, BIOLIFE
20150M-0013193 10301123 301102028 7
49 ESPECULO VAGINAL talla M, BICLIFE, 100 uND 819 81.900 19
20160M-0000121-R1 10310824 300872020 100
50 GORRO QUIRURGICO ORUGAAZUL, s000  UND a5 294.060 19
BIOLIFE
NO REQUIERE XM2000425 307122028 3000
Son. | VEINTITRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS Subtotal 20.779.740
OBSERVACIONES Basado an Entregas 45989, 45000, 45991, 45992, 15993, 45634, 46122, 16123, 16126. 46133, Descuentos: °
46158, VA 2.845 480
Entragar en Tranvorsal & Este # 19 - 50 Sur (Por la enirada de Urgencias) Valor a pagar 23625.220

BIOPLASTS.AS CC ONIT FIRMAY SELLO COMPRADOR

ESTAFACTURADE VEMTA SE ASILILA ALALETRA DE CALIBIO PARATODOS SUS EFECTOS LEGALES. SEGUN €1, ARTICULO 77 DEL CODIGO DEL COLIERCIO LALIERCANCIA VIAIA POR
CUEMTA ¥ RIESGO DEL COLIPRADOR LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VEMNCIMIENTO CAUSA INTERESES DE MORA ALA TASA LIAXIMIA LEGALLIEMNTE PERLITIDA

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA

ORIGINAL Paginad de 7




1
NIT. 830.040.574-8 Responsable de [va

i ‘F%‘g ,L) F ¥ il AS' u F-CO-014 FACTURA ELECTRGNICA DE VENTA

No FE01-263255

- AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/u9/09 - ACTIVIDAR
ECOMOMICA 3250 1CA 11.04 X hliL

" SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE i FECHAY HORADE PROCESO: | 131112024 - 1121
MiE: 900959051-7 FECHA DE VENCIMIENTO: 1140212025
: DIREGCION:  DIAG.34 No.5-43 | REFERENCIAOC: CONTRATO 174 2022: CONTRATO 17¢
! TELEFONO:  2882550-3444484 LINEAS FACTURADAS: 88
' CIUDAD: BOGOTAD.C. | | FORM.A DE PAGD: 90 Dias
- Bl radicacionfaciuraetectronica@subredcentroofiente.gov.co . ?gfﬂg‘;393adb3<;42e6d272bf09d0l9933b4!2516fbfdacﬁ69d443453ef4m99h6be8

— . . ... _____yi alGBbacSacaraBalficilqdidet _ N
AUTORIZAGCION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024-08-27 DEL FE01-258214 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2025-08-27
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DDI-010761 DEL 30 OE MARZO DE 2016

_ FACTURADOR ELECTRONICQ DIRECTO - MODALIDAD DE SQFTWARE PROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - MIT, 900.777.604

i REG. ! ; FECHA  CANT. GANT. ‘ VALOR
LINEA ~ _DES(?RIPCION o SANITARIO _LOTE  yENGIMENTO  [ote |, TOTAL | (UNIDAD iy i5aRio TO_TALr VA
L k :
51  TIRAINDICADORA PROCESO A 2 cAl 34.800 60.600 19
VAPOR. caja por 200 und., BIOLIFE ! X ' y
. 2024DM-0011878-R1 + 05202024 19052027 2 i
! ' ; - | : .
| 52 LAPIZELECTROBISTURL ; } . | s ~ UND 6.005 304.750 19
i GOLDENGARE, REF: GC-003¢D i 3 : ’
| 20190M-0020738 | XR20240311  OX/11/2027 50 ;
. 53 SONDAFOLEY No.16x 5cc. Yo UND 2245 80.800 0
GOLDENCARE. REF: GCU-1605L ;
20170M-0000327-R1 2406021442 30052029 40 ;
5¢  SONDAFOLEY No.22x 5cc. : 3 © g UND 2245 86.125 0
GOLDENCARE. REF: GCU-2205L ; :
‘ : 20170M-0000327-R1 © 2309012028 36/06/2028 25 :
56 VENDAALGODON 3"XSyds. BIOLIFE ' Y20 UND 855 102600 0
2018DM-0018533 2404253 060172029 120 :
56 VENDAALGODON 4" X 5 yds. BICLIFE 120 uND | 110 133200 @
2018DM-0018533 2404254 0601/2029 120 :
57 VENDAALGODON 5" X Syds. BIOLIFE : ©qzp | UND 1.415 168.800 ©
| 2018DM-0018533 ' 2404255 06/01/2029 120 ’
58  VEMDAELASTICA 3" x § yds, BIOLIFE 50 UND | 1178 £3.900 O
2018DM-0018534 | 24042503 06/01/2029 50 :
59  VENDAELASTICA 4" x § yds, BIOLIFE 1 . 150 UND 1615 242250 0
20180M-0018534 24042504 06/01/2629 150
" G0 VENDAELASTICAS x5vyds BIOLIFE ! L 100 LND 2040 204.000 0
© 2018DM-0018534 24042505 06/01/2029 wo
61  CINTAESTERILIZACION A VAPOR 344" : 10 RLL 11.290 112900 19
% 50 mt. YIPAK
2024DM-0011878-R1 05202024 134052029 19
62 AGUJADESECHABLE No. 18x 1 1/2 ‘ . s0p . UND 78 39000 19
2023DM-0026934 20240420 24/04/2029 500
63 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 27, 25 uNp 4730 118.250 19
Dr. JAPAN Ref: 27GX90mm
2020DM-0021921 DJ4737 30062029 25
64 BOLSADRENAIE URINARIC ADULTO 50 UND 4075 244.500 19
de 2000 ml. BIOLIFE
Son:  VEWNTITRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MiL DOSCIENTOS VEINTE PESOS a Subtotal B 20 779.740
OBSERVACIONES Sasado en Enlregas 45080, 45090, 45891, 45992, 45093. 45004, 46122, 46123, 46126, 46133, Descuentos: 0
J6156. VA 2.845.480
Entregar en Tranversal 5 Este # 19 - 50 Sur (Por Ia entrada de Urgencias) Valora pagar 23625220
BIOPLAST S.AS CC.ONT FIRMA Y SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASILILA A LA LETRA DE CALIBIO. PARA TODQS SUS EFECTOS LEGALES. SEGUI EL ARTICULO 774 BEL CODIGO DEL COMERCIO. LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENTA Y RIESGO DEL COLIPRADGR LA CANCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VENCIWNEMNTQ CAUSAINTERESES DE KIDRA A LA TAGA MAXILIA LEGALLIEMTE PERIUTIDA

CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA
ORIGINAL Pagina5de7




NIT. 830.040.574-8 Responsable de lva

}_‘?‘}‘B (_‘E] PLAST F-CO-014 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

No FED1-263255

2 AUTORETENEDGORES - RES.DIAN 010246 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 [CA 11.04 X BlIL

SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE | FECHAYHORADE PROCESO:  13/19/2024 - 11:21
BT 500959051-7 | FECHA DE VENCIMIENTO: 11/02/2025
, DIRECCION:  DIAG.34 No.5-43 r ‘ REFERENCIA OC: CONTRATO 174 2022 CONTRATO 17+
| TELEFONO:  2882550-3444484 | | LINEAS FACTURADAS: 88
| cwone: BOGOTAD.C. 1 | FORMA DE PAGO: 90 Dias
| AL radicacionfacturaglectronica@subredoantrooriente.gov.co : ?:51::%;19aadb3c42eEd272bf09c!01’9933b4l2616fbfdacffﬁgdédadaaer4br99b6be8 ;

' ai98bac5ae27aBall1cd 11d14e6

AUTORIZAGION DE FAGTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE 2024-08-27 DEL FE01-258214 AL FEG1-500000 VIGENCIA: 20250827

- SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN 1CA SEGUN RESOLUCION DDH010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
* EACTURADOR ELEGTRONICO DIRECTQ - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIO - FABRIGANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT, 900.777.604 i
REG. " FECHA . GANT. | CANT.! | vALOR | ,
LINEA DESCRIPCION SANITARIO LOTE VENCMENTO | |ore | TOTAL | UNIBAD | iy | TOTAL FIVA
4 ! | ' \ ; ‘
2020DM-0006057-R1 10270824 300872029 60 ‘ :
65 GUIADE INTUBAGION Mo, 14, ‘ ; Yo UND 3745 37.450 19
GOLDENGARE, REF: GCA-GE14 i . :
2016DM-0000271-RT - 2406021442 . 30052029 10
i 86 TIRAINDICADORA PROCESOA . 3 CAJ 34.800 104.400 19
! VAPOR, caja por 200 und., BIOLIFE | : ’
; ‘ | 2024DM4-0011878-R1 05202024 19/05/2027 2
| 67 'SONDAFOLEYNo.16x Scc. i , 10 o ! 2.245 22480 0
GOLDENCARE. REF: GCU-1605L | ; : i
| 2077DM-0000327-R1 | 2406021442  30/05/2029 0. i
88 SONDAFOLEY No.22x 5cc. : i | . 0 | UMD | 2.245 44.900. ©
GOLDENCARE. REF: GCU-2205L d ! : : '
2017DM-0000327-R1 | 2309012028 30/08/2028 | 20 ;
69 SONDAFOLEY 3 VIAS No. 24. ' . : 10 UND 2:245 22450 0
GOLDENCARE. REF: GCU3-2430L
20170M-0000327-R1 2403020837  2802/2029 10
70 VENDAALGODON 3" X 5yds. BIOLIFE 24 UND 855 20520 0
| 2018010078533 2404253 06/01/2029 24
71 VENDAALGODOM 4" X 6 yds. BIOLIFE 35 uNp 1410 30960 0
| 2018DM-0018533 2404254 06/07/2029 36
72 VENDAALGODON 5" X 5yds. BIOLIFE | ‘ ' 24 UND | 1415 33.960 ©
20180M-0018533 2404255 0612029 2
73 VENDAELASTICA 3" x 5 yds. BIOLIFE B UND 1.178 35340 ©
2018DM-0018534 ' 24042503 06/01/2029 30
74 VENDAELASTICA 4" % 5 yds. BIOLIFE g0 UND 1615 120200 ©
2018DM-0018534 24042504 06/01/2029 80
75 VENDAELASTICA 5™ x Syds. BIOLIFE ; 80 UND 2,040 163.200 0
2018DM-0078534 24042505 063172029 80
76 CINTAESTERILIZACION AVAPOR 34" ; g RLL 11200 112900 19
x 50 mt. YIPAK !
2024DM-0011878-R1 05202024 13/05/2029 0
77 AGUJADESECHABLE Mo. 18x 1112 500 UND 78 agooe 19
2023DAN-0026934 20240420 24/84/2029 500
Som:  VEINTITRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINGO MIL DOSCIENTOS VEINTE PESOS Subiotal ' 20.779.740
OBSERVACIONES Basado en Entregas 15880, 45000, 45091, 45992, 45003, 45094, 46122, 46123, 46126, 46133, Descuentos: &
46156. VA 2.845.480
Entregar n Tranversal § Este # 19 - 50 Sur (Por la enirada de Urgoncias) Valor a pagar 23625220
BIOPLASTS.AS CC.ONT FIRMA ¥ SELLO COMPRADOR

ESTA FACTURA DE YENTA SE ASILILA A LA LETRA DE CAMSIO PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES SEGUN EL ARTICULO 774 DEL COMIGO DEL CORERCIO LAMERCANCIA VIAJA POR
CUENTA Y RIESGO DEL COLIPRADOR LA CAMCELACION DESPUES DE LA FECHA DE VEMCIMIENTO CAUSA INTERESES DE LIORA A LA TASA MAXIMALEGALMENTE PERKITIDA

CRA. 92 No. 64C -24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa,com * BOGOTA, D. C. - COLOMBIA
ORIGINAL Péagina 6 de 7
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BIOPLAST

NIT. 830,040.574.8 Responsable de lva
F-G0-014 FAGTURA ELECTRONICA DE VENTA

No FE01-263255

AUTORETENEDORES - RES.DIAN 010346 DEL 24/9/09 - ACTIVIDAD

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD GENTRO ORIE

/

radicacionfacturaelectronica@subredcentrooriente.gov.co

AUTORIZACION DE FACTURACION ELECTRONICA DIAN 18764078053661 DE '2024.08-27 DEL FE01-256214 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2025-08-27

ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X KIL

| FECHAY HORADE PROCESO:
" FEGHA DE VENGIMIENTO:

. REFERENCIA OC:

. LINEAS FACTURADAS:

' FORMA DE PAGO:

| GUFE:

T 131142024 - 1121

11/02/2025

CONTRATO 174 2022; CONTRATC 17+
88

90 Dias

; 725064%adl3cd 2¢64272bI0940{293ab426 16 Ibldacif9d4434a3eldbioqn6hed

i _a198bac5sae27asall1c411dd14e6,

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN ICA SEGUN RESOLUCION DO1-010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016
_ FACTURADOR ELEGCTRONIGO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE FROPIO - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.604

. SENORES:
| NIT: 900959051-7
DIRECCION:  DIAG.34 No.5-43
. TELEFOND:  2882550-3444484
| CIUDAD: BOGQTAD.C.
" EMAIL:
LINEA DESCRIPCION
78 AGUJAANESTESIA ESPINAL No. 20,

Dr. JAPAN Rel: 20GX90mm

AGUJA ANESTESIA ESPINAL No. 27,
Dr. JAPAN Ref: 27GX90mm

BOLSA DREMAJE URINARIC ADULTO
de 2000 m), BIOLIFE

LAPIZ ELECTROBISTURI,
GOLDENCARE, REF: GC-0039D

SONDA FOLEY 3 VIAS No. 22,
GOLDENCARE. REF: GCU3-2230L

VENDAALGODON 3" X 5 yds. BIOLIFE

VENDAALGCDON 4° X § yds, BICLIFE

[ REG.
SANITARIO LOTE
i
2020DM-0021921 D737
2020DM-6021921 DJ-737
!
20200M-0006057-R1 10270824
2019DM-0020738 XR20240311
2017DM-0000327-R1 . 2403020837
2619DM-0018533 2404253

Qowo0neoss  oapdet

. FECHA CANT. | CANT. 1
_ VENGIMIENTO . |gye | TOTAL !
L
30/06/2029 0
: 25
S0/56/2029 25 |
T
30/08/2029 150 '
50
03/11/2027 50 i
'
281022029 0
. 150
060172029 150
. 260
Dei20z9 an

UNIDAD va.0s TOTAL IVA
) _ UNIVARIO A
UND 4.730 47.300 19
UND 4.730 118.250 19
UND 4.07% 611.250 19
UND 6095 304750 19
UND 2.24% 22450 0
UND 855 128250 0
UND 1.10 222000 O
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EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA COMPANIA BIOPLAST S.AS.
CON NIT. 830.040574 - 8

CERTIFICA

Que la compaiia BIOPLAST S.AS. identificada con NIT. 830.040.574 -8 se encuentra
EXONERADA DEL PAGO de aportes a salud, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, y del
Instituto  Colombiano de Bienestar Familiar 1CBF, sobre los trabajadores que
individualmente considerados devengan menos de 10 salarios minimos mensuales
vigentes, conformé a lo estipulado en el articulo 65 de la ley 1819 de diciembre 29 de
2016, por ser contribuyente de impuesto sobre la renta y complementarios.

De igual manera certificamos que se ha cumplide con el pago de afiliacién y pago al
sistema integral de seguridad social (SALUD, PENSION, Riesgos laborales- ARL ) y
parafiscales (Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar - ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA) durante (204) meses, incluyendo los ditimos seis
(6) meses anteriores a la fecha, conforme al art. 50 de la ley 789 de 2002. Por Gitimo,
también se certifica que la compafiia se encuentra al dia en el pago de salarios y demas
prestaciones sociales a los trabajadores. P
La presente se expide en la ciudad de Bogoté D.C, a los/Diecisiete (17) dias del mes de
Octubre de 2024,

e

WILSON/4IERNANDEZ PENALOZA
T.P. 58.688-T
Revisor Fiscal- BIOPLAST S.AS



usinaD - JUINTA CENTRAL

ALNANASTRAT VA

szrrene DE CONTADORES

Certificado No:

PERDREOEODODODOG®B

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador pliblico WILSON HERNANDEZ PENALOZA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 79433205 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 58688-T
Sl tiene vigente su inscripeldn en la Junta Central de Contad.ores y desde la fecha de Inscripeisn.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % %% %% ¥ 2 k xx w2k d k%% %2 4 % %% 5 %

ii****ﬁ.t**ﬁ***r*'ﬁ***i*****’*********t*********************ti*******
*“*******.******i****i********"*******************’***************

s
EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUAL{ZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 31 dias del mes de Julio de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicién.
::_'_:,qr.rlmh%%ndﬁ

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD/CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1899, DECRETOQ/UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en Iz pagina web
www.jec.gov.co digitando el nimero delcertificado
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NIT. 830.040.574.8 Responsable de lva
%) '.L% B ,(H jPL AST F-C0-014 FACTURA ELEGTRONICA DE VEWA /
No FE01-263345

AUTORETENEDORES - RES.OIAN 010346 DEL 24/09/09 - ACTIVIDAD
ECONOMICA 3250 ICA 11.04 X MiL.

" SENORES:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE  / FECHAYHORA DE PROCESO: 14111/2024 - 09:38
NIT: 000959051-7  FEGHA DE VENCIMIENTO: 12/02/2025
OIREGCION:  DIAG 34 No.5-43 / , REFERENCIA OC: CONTRATO 174 2022; CONTRATO 17«
. TELEFONO: 28B255(0-3444484 ‘ ‘ LINEAS FACTURADAS: 4
| CIUDAD: BOGOTAD.C. '~ FORMA DE PAGO: 90 Dias
. . . . CUFE:
EMAIL: radicacionfacturaglecironica@subredcentrooriente.gov.co 3dc3alccdIBU011454a37h2317420554bBdele0760I28415067 726836a06he624cc
. . e ; 2928fea534b7elbaadalbe9630a0l o
AUTORIZACION DE FACTURACIDN ELECTRONICA DIAN 187640740

53661 DE 2024-08-27 DEL FE01-258214 AL FE01-500000 VIGENCIA: 2025-08-27 D
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES EN 1GA SEGUN RESOLUGION DDLO10761 DEL 30 DE MARZO DE 2018

_  FACTURADOR ELECTRONICO DIRECTO - MODALIDAD DE SOFTWARE PROPIQ - FABRICANTE: ATOMCOL SYSTEM SAS - NIT. 900.777.606 __

REG. FECHA CANT. CANT. . VALOR ’
LINEA DESCRIPGION  sanmamio LOTE VENCIMIENTO  LoTE TOTAL . UNIDAD | yirario TOTAL VA
1 TUBO SUCCION x 3 mits, ESTERIL. . ‘ 150 UND 3540 1.239.000 19
BIOLIFE : i
| 20210M-0006052-R1 . 10311124 30/11/2027 350
2 TUBO SUCCION x 3 mis, ESTERIL, ! 300 UND 3.540' 1062000 19
BIOLIFE . :
2021DM-0008052-R1 10311124 30/11/2027 300
3 TUBOSUCCION x 3 nuts, ESTERIL. | ' 480 UND 3540 1699200 19
BIOLIFE | ‘
' ' 20210M-0008052-R1 10311124 301172027 80 :
4  TUBO SUGCION x 3 mis, ESTERIL. ‘ 300 UND 3.540 1.062.000 19
BIOLIFE ; } '
20210M-008052.R1 10311124 so/m027 ¢ a0 !
!
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Son:  SEIS MILLONES VEINTICUATRO MIL BIECIOCHO PESGEX . Subtotal 5062 200
OBSERVACIONES Basado en Entregas 16250, 16260. 46261, 16262, Descuentos: / * -
IVA / 961818
Ensegar en Tranversal 5 Este # 19 - 50 Swr (Por [a entrada de Urgencias) Valor a pagar G024.018
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FIRMA Y SELLO COMPRADOR ol AR
E5Ta FACTURADE VEMTA SE ASILILAALALETRADE CallBio PARA TODOS SUS EFECTOS LEGALES SEGUN EL ARTICULD 774 DEL CODIGO DEL COLIERCIO LALIERCALICIA VIAJA POR
CUENTA v RIESGO DEL COLIPRADOR LA CAMNCELACION DESPUES BE LA FECHA DE VENGILMEHTO CAUSA INTERESES DE LIORAALA TASA LIAXILIA LEGALLIENTE PERLITIDA
CRA. 92 No. 64C - 24 * PBX : 438 2224 * www.bioplastsa.com * BOGOTA, D. C, - COLOMBIA
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SUBRE INTEGRADA DL SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATQ CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE SUPERVISION

CODIGO: AP-IA-FT-010
VERSION: 06
FECHA: 2021-03-08

Centro Orlente ES.E.
CERTIFICACION Nox 53 INFORME PARCIAL:
FECIA DEL INFORME Margue con una (X) segiin corresponda
¢ ¢ -BS-0174-2022 : ks 2
CONTRATO No. 02-BS5-0174-20. DDAIMIA /1172024
1. DATOS BASICOS DEL CONTRATO U ORDEN
Contratisti: BIOPLAST S.A.S, NITOCC 830.040,574-8
Representante Legal: Identificncién Repe Lepnl cc: X
GUSTAVO PINZON DIAZ C-E'- ' No 19476424 de Bogota D.C.
Objeto def Conteato u .
oid s CONTRAFAR EL SUMINISTRO DE LOS DISPOSTIVOS MEDICOS QUIRURGICOS HOSPITALARIOS, NECESARIDS PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS A LOS USUARIOS DE — Noventa (90) Dizs
) LAS DIFERENTES uMIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO QORIENIE ES.E
SEGUINIENTO PRESUPUESTAL Fecha de Tnfcks ada|  FechadeT s i
v"“’;‘;;’:;‘if:;f‘:"’“‘“ $T40:200.364,00 [ Vaor Tatcial conteato:] §195.050.091,00| TREINTA ¥ SEIS (36} DIAS 702083 A
5 i F¥echa COP . . F Feclia CRP T s E
Cansecutivo CDP ORA A Reghfnn b < CRP AAA Adiciones! T Pk Fechn Inicial Prorrogas |Fecha de Terminacién Prorrogas:
- - - Madificacién i & DDIMMIAAAA DD/MM/AAAA -
Disponibilided Inicinl 4073 7112/2022  |Reglstro Inicial . 58052 31/12/2022 5% o B ’ * % .
49 2012023 X 9639 30/033023 Adicign {: [ 13.863.3191] Prorrogn 1: 4/03/2033 314032023
Xia 537 21/02/2023 i, 9980 140372023 Adicidn 2: 50.060.000.00 Prorraga 21 17042023 30/04/2023
Bl0 21/03/2023 & 10649, 24/03£7623 Adigidn 3: 50.000.000,00 Prorrogn 3t 1/05/2023 310522023
1579 26/05/2023 = 2374] 30/0372023 Adicion 4: 65.000.000.00 Prorrogn 4: 1/0652023 0/06/2023
1500 2310612023 ) 28157 30062073 £ Adicidn 5 60.000.000.00 Prorragn 5: 1/G7/2023 3012023
2325 28/07/2023 ; 31844 28/0712023 Adicidn 6: 60.000.009.00 Prorrogn 6t 1/08/2023 1087202
2537 23/08/2023 34056 2440812023 Adicidn 7 30,000.000,60 Priverogn 7: /2023 30/09202
3292 31/10/2023 4007] 3171052023 Adicién 8: 40.000.000,00 Prérrogn 8: 41072023 31/10/2023
3694 30/1 2023 2 44202 302003 Adicidn 9: 50.000.000.00 Prirvogn 9: /112023 0/1172023
Disponibilidndes Nitmeros 40 20/12/2023 Registros Presupucestales 483133 221272023 Adicion [0: 10.000 000.08 Prirrogn [0: 111272023 15/01/2024
de adiciones 178 12/01/2034 de Adicii 9959 15012022 Adlicién [1: 30.000.000.00 Priveoos 11: 16/01/2024 39/02/2024
553 15/02/2024 13580 26/02/20234 Adicion 12: 45.000.000.00 Privrogs 12: 1/03/2034 170372034
059 18/03£2024 27478 2340312024 Adicign 13: S 20.000.000,00 Prirrogn 13: 1/0412024 0/04/2024
339 25/04/2024 25409 3040412024 Adicign 1d; $ 50.000.000,00 Prirropa 14: 1/05£2024 /032024
2303 26/06/2024 . 32071 28062024 Adicifn 15: § 120.000.000.00 Pricroga 15: 1/06/2024 01062024
3308 24/09/2024 £ 42789 /092024 Adicion 16: £ 60.000.000.00 Prorroga 16: 1J07/2024 10882024
1803 20/10/2034 47305 31192024 Adicidn 17: $ 60.000.000.00 Prorragn 17: 1/09/2024 30/092024
Adicidn 18! Prirroga 18: 111072024 31102024
S Adicitn 19: Prireapn 19; 141142034 30/11/2024
s Vator Totul: $ 998.913,410,00 Fecha Terntinacidn actual: 30/11/2024
5 1 4245010402 - Validaeidn
Nombre(s) Rutbt;u(s) MATERIAL MEDICOQUIRURGICOS Cddigoe(S) Rubroe(S) (421501040101 Tope Miximo Continuar con {framite parn Cortratacidn Nueva
PEEHpUSsin o ol . det Contrato
2, AVANCE DE EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN v, A
. INFORMACION DE ACTIVIDADES. . - b
. : D 3 LLADAS EN E £ sl 4l oy ol R >
No. INFORME/CERTIE ACTlVlD.-\DFS DESARROLL | EST. . - CENTRO DE COSTO _‘
2 PERIODO o .
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE LOS DISPOSITIVOS . ;
MEDICOS QUIRURGICOS HOSPITALARIOS, 4 Hmenta ; SI: X NO:
- NECESARIOS PARA LA PRESTACION DE LOS e tramitada ¢ presentada




R

UNIDABRES DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS A LOS USUARIOS DE LAS DIFERENTES

SERVICICS DE SALUD CENTRO ORIENTE E S.E

5 « . S X o £
Respuestn de imprey istos y NIA Cumplimicento r.a-hdnd S X NO:
Emergencins NO: de la prestacion

** DE ACUERDO AL MANUAL DE CONTRATACION RESCLUCION 152 DEL 18 DE MARZO DE 2019, LOS CONTRATOS QUE CELEBRE LA SUBREB, SE PODRAN ADICIONAR [IASTA TRES{3) VECES EL VALOR INICIAL; SIEMPRE Y
CUANDO EXISTA UNA JUSTIFICACION DEL CONTRATQ, QUE SOPORTE LA ADICION Y LAS CONDICIONES DEL MISMO LO PERMITAN.

3, INFORMACION DE FACTURA O CUENTAS

to. FACTUIA, CUENTA DE COBRo, | FECTA DEFACTURA, CUENTA VALOR FACTURA INCLUIDO IVA O CUENTA
o NOTA CREDITO O NOTA DEDITO - Ver PERIODO FACTURADO DECOLRO CERTIFICADO « Ver Flla 43 en ACUMULADG SALDO +% EAECUCION OBSERVACIONES
Fila 39 del Instruceiva ___ oA créDTo O FE EIECUTADO
KOTA DEDITO: BI/MMAANA
48 259958 19/09/2024 SEPTIEMBRE DE 2024 §20.471.394.00, $ 842.172.764,00 $36.740.646,00 84,31%
49 280711 3N042024 QCIUBRE DE 2024 5 9.070.928,00 $ 85).249 662,00 $87.663.718.00 83,22% Aubcen X VR de§ i) i et
50 260847 Af10/2024 OCTUBRE DE 2024 S 4,959.484,00 $ 856.109 176,00 § 82 804 234,00 85,70%
51 261900 211042024 OCTUBRE DE 20024 $ 7.638.928,00, $ 863.798.004,60 $75.115 406,00 86,47%
52 263255 +3/1172024 NOVIEMBRE DEL 2024 _~523.625.220,00 $ 88742322400 $111.490.186.00 38,84% | Adiron X VR Je§ tosxnnsasn
53 263345 7 1471 1/2024 NOVIEMBRE DEL 2024 ol £ 6,024.018,00 § 893.447 242,00 3 105.466.168,00, 89.44%
' 5 105.466.168,00
$ 105.466.168,00
$ 105.465.168,00
TOTAL $ 893.447.242 5 893.447.242 5 105.466.168 59.44%

COMO SUPERVISOR DEL CONTRATO

CERTIFICO

PARA PODER REALIZAR LA CERTIFICACION DE ESTE CONTRATO SE RECIBIO FOR PARTE CEL CONTRATISTA LO CORRESPONDIENTE A FACTURA, ENTRADA AL ALMACEN, SOPORTES DE PAGQ AL SGPS Y/O PARAFISCALES .

EJECUCION DEL CONTRATO .
CONCEPTO -VALOR EN LETRAS VALOR EN NUMEROS
I —_ OCHOCIENTOS NOVENTA Y TRES MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y g -
: . s DOS PESOS M/CTE A47,242,
Saldo 5% ejecutar “n e Y CIENTO CINCO MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL CIENTO SESENTA Y OCHO PESOS M/CTE s 105.466.168,00
Valor total certificado (Acamuluday - 1 OCHOCIENTQS NOVENTA Y TRES MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTA ¥ SIETE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y s —
DOS PESOS M/VTE
No. FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITC DEL PERIODO CERTIFICADO| FECHA DE EMISION DE LA FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEGITO DEL FERIODO CERTIRICADO;
. . . - . DDMVIMIAAAA :
L g
263345 1411112024

VALOR A PAGAR: LA FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL LA
PERIODO CERTIFICADO S /

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR FRENTE A LA RIECTCION NEL CONTRATO:

Verificadas Ias abligaciones contractuales establecidas en el cantente, como Supervisor ifi que el ista cuenfjitié a satisfnecin con I enteegn de
loz bienes, del citndo contrate, tentra del plazo eatablecido, segin fctueas relacivonday y Ju cecepelun tecnica,
Que Jog valores faeturades por el CONTRATISTA corresponden a los das en el

ANEXOS: Conprobante de entrada, Fuctarn y Certiffencién de pago de rportes al Sistema Integral de Sepuridad Social , .

FIRMA SUPERVISOR CONTRATO

p-—#e«\-f\/\/\«\ AN

NOMBRE Y APELLIDOS PATRICIA CASTILLO TORRES \ ~
C.C. No. 'J 52.505.701
CARGO/PERFIL PROFESIONAL UNIVERSITARIO
AREA DE UBICACION ALMACENES - SUBREDCO

Correo Electronico:

supervisorisubredeo@amail.co;

NOMBRE Y Al’hLLIDOb DE QUIEN ELABORA =

PATRICIA CASTILLO TORRES

AREA DE UBICACION

ALMACENES - SUBREDCO

Correo Electronico:

suparvisosisubreceo@amail eom

FIRMA APOYO A LA SUPERVISION TECNICA
5 AP ALA ] 3

NATHALY DUQUE SALAZAR ‘ENFERMERA GRADO 20 CODIGU 343
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EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA COMPARNIA BIOPLAST S.AS.
CON NIT. 830.040.574 - 8

CERTIFICA

Que la compafiia BIOPLAST S.AS. identificada con NIT. 830.040.574 -8 se encuentra
EXONERADA DEL PAGO de aportes a salud, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, y del
Instituto  Colombiano de Bienestar Familiar 1CBF, sobre los trabajadores que
individualmente considerados devengan menos de 10 salarios minimos mensuales
vigentes, conformé a lo estipulado en el articulo 65 de la ley 1819 de diciembre 29 de .
2016, por ser contribuyente de impuesto sobre la rentay complementarios.

De igual manera certificamos que se ha cumplido con el pago de afiliacion y pago al
sistema integral de seguridad social (SALUD, PENSION, Riesgos Laborales- ARL )} y
parafiscales (Caja de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar - ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA) duranie (204) meses, incluyendo los tltimos seis
(6) meses anteriores a la fecha, conforme al art. 50 de la ley 789 de 2002. Por Ultimo,
también se certifica que la compafiia se encuenira al dia en el pago de salarios y demas
prestaciones sociales a los trabajadores.

La presente se expide en la ciudad de Bogota D.C, a los Diecisiete (17) dias del mes de
Octubre de 2024,

~

AR

WILSON//HERNANDEZ PENALOZA
T.P. 58.688-T
Revisor Fiscal- BIOPLAST S.AS



unAD JIUNTA CENTRAL

ALANISTIIATIVA

tsrece DE CONTADORES

Certificado No:

BERPOOOHOPERDOHOO®D

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico WILSON HERNANDEZ PEFNALOZA idenlificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 79433205 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 58688-T
Sl tiene vigente su inscripeidn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion,

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ¥ € ¥ ¥ % % % % 4 4 % & x4k kkx # & 4 %% 4 %54

i*t****.’t**t**I***i**‘r*************l’ﬁ***************ii*************
i**liiz‘l'ir'lr*tt**ti*ﬂf***i*******i*’!#*ﬁi****"********ti****’li*!’*******

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGAGION DE AGTUALIZAR EL
REGISTRO e

Dado en BOGOTA a los 31 dfas del mes de Julio de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
e rlmwbunnﬁ

DIRECTCR GENERAL

3
e

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1988, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jce.gov.co digitando el ntimero del cerlificado

-
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e SUBRED INTEGRADA DE SERYICIOS DE SALUD CENTRO ORIERTEES E.
e Fachs Achugi - Maves, U8 diciembre 20
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LTOBAD: BOLOOTA BOOOTE D.{:) ESTADL: Sonfirmads
DIEECCION: IRANH 642- 29 MONEDA: Peso"
TELIFOMG: QALY TASA CART /
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O HNERIBRE PREGENTALTON CaNTinal VALORA FURTITRL T WelVE
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E CentroOente ES.E-

SUBRE INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRQ QRIENTE E.S.E
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE SUPERVISION

CODIGO: AP-IA-FT-010
VERSION: 06

FECIIA:

2021-04-08

'CERTIFICACION No: 54 _INFORMEPARCIAL:
TECHA ﬁEL iNFdRME - Marque con una (X) segiin corresponda
. : 3-BS- 2 e
CONTRATOQ No. 01-BS-0174-2022 DDIMM/E " : 16/1212024
1. DATOS BASICOS DEL CONTRATO U QRDEN
Contratista: BIOPLAST 5.A.8. NITOCC §30.040.574-8
Represcatante Legal: Identificacién Representante Legal cC: X
GUSTAVO FINZON DIAZ ) CE : No. 19476424 de Begotd D.C.

Objeto del Contrato 1
orden:

CONIRATAR EL SUMINISTRO DE LOS DISPOSHIVOS MEDICOS QUIRURGICOS HOSPITALARIOS, NECESARICS PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS A LOS USUARIOS DE
LAS DIFERENFES UNIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

FORMA DEPAGO

Noventa (90) Dias

SEGUIMIENTO PRESUPUESTAL

Fechnde lnlfln; DD/MMIAAAR 3
.- 1

Fecka de TermlanciSi: DIMMMIAAAA

"“'”:;‘;’:I':lc_‘j““"" ST40.200.364,00| Valor Tnlelal contratas £188150.051,00| TRENTA Y SES () DIAS zmam |t
. o Fechn COPS ) LT Foebacre E£P | 4 LA ;™ ot e
Comacithottl . . DomibAsas | R s PO R mbisthasas | Adiciones’ | ] . [ pecha taigini I‘rorrogn
- Vor Adidones |, Préreogna 1« | Vi inKAKK:., 3
4073 7122022 58052 31/12/2022 § i s
49 2/01/2023 9539 20/0212023 Adicion Iz 33.863.318 Prorrogn 1t 4/03/2023 31032023
527 21/02/2023 GO80 1/03/2023 Adicidn 2: § 50.00.000.00 Prorroga 2z 1/04/2023 30/04/2023
21/063/2023 (0649 24/0%/033 Adieidn 3¢ S 50,000.000,00 Prirropn 3z 17052023 31/05/2023
26/05/2023 23241 2010572023 Adictdn 42 5 65.000.000.00 Prérroga 4: 106/2023 30/06/2023
28/06/2023 26152 30/05/2023 Adigiin 5: £ 60.000.000.00 Prirroga 5: 10742023 2021
28/07/2023 31844+ 2B/07/2023 Adicion 6: 60.000.000,00 Privropa G: 10812023 1/08/202:
23/08/2023 34056 4 23 Adicifn 7: 30.000.000.00 Prirrogn 7: 1/09/2023 0/0920!
311072023 40071 317102023 Adicion 8: 40,000.060,00 Prérroga 8: 1/10/2023 314102023
Sy 30/E1/72023 ’ 44202 201172023 Adicitn 9: 50.000.000.00 Prirroga 9: 1/11/2023 0/1172023
Disponibilidades Ninmeros 4015 20/12/2023 Registros Presupuestales 48331 22122023 Adicidn 10: 10.000.040.00 Ppireopa 10: 141242023 5/0172024
de Adiciones 175 12/01/2024 de Adici 9959 158012004 Adictan 112 30.000.00000]  Prarroga 11: 16/01/2024 357022024
- 653 19/02/2024 . 13980 26/022024 Adicidn 12z 45 000.000.00 Prirroga 12: 1/03£2024 31/03/2024
1059 19/03/2024 22478 23032024 Adicign 13: 20.000.000.00 Prircoga 13: 140412024 30/042024
133! 25104/2024 Lo 25409 30/04/2024 Adicion 14: £ 50.000.000.00 Prirroga 14: 1/05/2024 31/0572024
230, 26/06/2024 : 32071 28/06/2024 Adicion 15: 5 120.000.000,00 Prirroga 15¢ 106202 30/0602024
339 24/06/2624 42789 30092034 Adigifn 16: S 60.000.000,00 Prorroga 164 0742024 31/08/2024
330, 26/10/2024 47303 311082004 Atlicion 17: £ 60.000.000.00 Prarroga 17: 12024 30/09/2024
Aclicion 18: Prérraga 18: 1042024 3171072024
[N Adlicion 19: Prérrogn 19: /1112024 3071172024
) Vnlor Total: $998,913.410,00 Fecha Terminacidn actual:’ - - 3041 142024
- L . . : 4245010402 - " Validagin
_Numhre(s) Rubra(s) MATERIAL MECOQUIRURGICOS Cidigo(S) Rubro(S) 421501040101 Topé Miniano -
* presupuestal 2l
TRy [] 0| -def Cuntrato i
2. AVANCE DE EJECUCION BEL CONTRATO.U ORDEN . ... . F:
|
i 5 Eafs s e INFORMACION DE ACHVIIDADES :
ACI'IVID:}DFS DESARROLLADAS EN EST.E o CENTRO DE COSTO B E 3 OS.RELEVANTES
s SPERIODG o2 : A Bt S
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE LOS DISPOSHTVOS
MEDICOS QUIRTRGICOS HOSPITALARIOS,
NECESARIOS PARA LA PRESTACION DE LOS s




UNIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS A LOS USUARIOS DE LAS DIFERENTES

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES E

BYLY

Respuesta de imprevistos v i:'\\ Cumplimiento ealidad si: %
Emergencias '\ o de la prestacién a
) 3

NO:

** DE ACUERDO AL MANUAL DE CONTRATACION RESOLUCION 152 DEL 18 DE MARZO DE 2019, LOS CONTRATOS
CUANDO EXISTA UNA JUSTIFICACION

QUE CELEBRE LA SUBRED, SE PODRAN ADICIONAR HASTA TRES(3) VECES EL VALOR INICIAL; SIEMPRE Y
DEL CONTRATO, QUE SOFORTE LA ADICION Y LAS CONDICIONES DEL MISMO LO PERMITAN.

3. INFORMACION DE FACTURA O CUENTAS

Mo FACTURA, CUENTA DE COBRO, | TECHA DR FACTURA, CUENTA VALOR PACTURA, INCLUIDO IVA O CUENTA
I’ NOTA CREDITO © NOTA DENTO - Yer conioy IERIODO FACTURABO |  PECDURO CERYIFICADD - Ver Filk 43 £a ACUMULASD SALDO = EIECUCIAN ODSERVACIONES
Fila 39 del Initructive ROTACREDITO O Instructive HIECUTADG
HOTA DEBITO: DDMMIAAAA

45 259958 19/09/2024 SEPTIEMBRE DE 2024 S 20.471.594,00 $842.172 764,00 $36.750.646.00 B84.31%
49 260711 31042024 QCTUSRE DE 2024 §9.076.925,00 $851 249.692.00 §87.663.718,00 83.32% Adi bt X VR kA 1= instan
30 260847 471042024 OCTUBRE DE 2024 $ 4,859.484,00) S856.109.176,00 $ B 804.234.00 85,7C%
51 261900 21/10/2024 QCTUBRE DE 2024 S 7.688.828,00 5 863.798 004,00 $75.115.400,00 86.47%
52 263255 1371 142024 NOVIEMBRE DEL 2024 $ 23.625.220,00 S 887.423 224,00 $111.490.186,00 88.84% Adicam X Vit dc§ 1enomian
53 2463345 1471172024 NOWIEMBRE DEL 2024 S 6.024.018,00] 3893 44724200 § 105 466.168,00 89,44%
54 264573 . 51242024 NOVIEMBRE DEL 2024 /5685417100 $900.301 413,00 59861199700 90,13% RIMISION 348 200112004

-~ $98.611.997.00

$98.611.997.00
TOTAL 5900,301.413 $900.301,413 $03.611.997 $0,13%

COMO SUPERYISOR DEL CONTRATO

CERTIFICO

PARA PODER REALIZAR LA CERTIFICACION DE ESTE CONTRATO SE RECIBIO POR PARTE DEL CONTRATISTA LO CORRESPONDIENTE A FACTURA, ENTRADA AL ALMACEN. SOPORTES DE PAGO AL SGPS Y/IO PARAFISCALES .

EJECUCION DEL CONTRATO _
CONCEPTO VALOR EN LETRAS VALOR EN NUMEROCS
Valor ¢jecutado NOVECIENTOS MILLONES TRESCIENTOS UN MIL CUATROCIENTOS TRECE PESOS M/CTE s 900.302.413,00
. Min bl
&ldo par ejeculif, :ﬁé’v """ “?ﬁ}:l:‘ NOVENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS ONCE MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y SIETE PESOSAM/CTE 5 98.611.997,00
3 St % e 5
] ‘ . s
Vilor total corﬂf'!cndu {Acumulnde} ""-—5 . ] NOVECIENTOS MILLONES TRESCIENTOS UN MIL CUATROQCIENTOS TRECE PESOS M/VTE 5 900.301.413,00
No. FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL PERIODO CERTIFICADO[ FECHA DE EMISION DE LA FACTURA, CUENTA DE COBRQ, NOTA CREDITC O NOTA DEBITO DEL PERIODO CERTIFICADO;
3 . . . DD/MM/AAAA 5
264573 7 511212024

PERIODO CERTIFICADO

VALOR A PAGAR: LA FACTURA, CUENTA DE COBRQ, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL

S 6.854.171,00

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR FRENTE A LA RIECHCTAON DEL CONTRATO:

Verificndns [as eblignei contr
loa bienea, del citalo cunteastu, denire del plaza estableeltdo, segun fetluras relacionadas ¥ In recepeion teenien.

Que Lo valores facturmilos por ol CONTRATISTA corresponden 2 los pactades en of :u}:;r:ito.

en el cantrato, como Supervisor manifiesto que el contratista cumplid a satisfaccidn ¢ou Ia entrega de

ANEXOS: Comprobante de entradn, Factiurn y Certifiencién de pago de aportes nl Sistema Integral de Seguridad Social , A

Y Y

FIRMA SUPERVISOR CONTRATO

ad

VJWW\\!

NOMBRE Y APELLIDOS L PATRICIA CASTILLO TORRES
C.C. No, 52.505.704
CARGO/PERFIL w PROFESIONAL UNIVERSITARIO
AREA DE UBICACION ALMACENES - SUBREDCO
x g Correo Eleclrgnicor - = 7 002 supanvisorisubiedeo@gmail com
NOMEBRE Y APELLIDOS DE O UIEN ELABORA ATRICIA CAS TOR]
- ik AREA DE UBICACION - 7 ALMACENES - SUBREDCO

Currto Electronico:

supervisorisubredco@amail com

SATHALY DUQUESALAZAR ENFERVERA GRADO 20 COBIGO 343

FIRMA APOY() A LA SUPERVISION TECNITA o B
i MURLE LLI1 AP A LA SUPERVISIGN TECNICA



EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA COMPANIA BIOPLAST S.AS.
CON NIT. 830.040.574 — 8

CERTIFICA

Que la compafiia BIOPLAST S.A.S. identificada con NIT. 830.040.574 -8 se encuentra
EXONERADA DEL PAGO de aportes a salud, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, y del
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF, sobre los trabajadores que
individualmente considerados devengan menos de 10 salarios minimos mensuales
vigentes, conformé a lo estipulado en el articulo 65 de la ley 1819 de diciembre 29 de
2016, por ser contribuyente de impuesto sobre la renta y complementarios.

De igual manera certificamos que se ha cumplido con el pago de afiliacién y pago al
sistema integral de seguridad social (SALUD, PENSION, Riesgos Laborales- ARL } vy
parafiscales (Caja de Compensacién Familiar, Instituto Colombianc de Bienestar - ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA) durante (204) meses, incluyendo los Ultimos seis
(6) meses anteriores a la fecha, conforme al arf. 50 de la [ey 789 de 2002. Por (ltimo,
también se certifica que la compaiiia se encuentra al dia en el pago de salarios y demés
prestaciones sociales a los trabajadores.

La presente se expide en la ciudad de Bogotd D.C., a los Quinde (15) dias del mes de
Noviembre de 2024.

WILSON HERNANDEZ PERALOZA
T.P. 58.688-T
Revisor Fiscal- BIOPLAST S.AS



unibAD . JUNTA CENTRAL

ADMINISTIRATIVA

esreciae DE CONTADORES

Certificado No:
ERFFPFEERDSO 2R A R 2 e 5y

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDLISTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE (?ONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

g T
ey

Que el contador publico WILSON HERNANDEZ PENALOZA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 79433205 de BOGOTA, D.C. {BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 58688-T
Sl tiene vigente su inscripcioén en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOQS * ¥ * * * # ¥k # k x sk ki ke xk kX d kkk %k % # % ¥

****_***************************************‘k**********************

**************************‘k*******‘k*****************i*************
ﬂ.!ﬂ'

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO '

T
Dado en BOGOTA a los 31 dias del mes de Julio de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicién.

e

™ s Lfﬂw)"dos

DIRECTOR GE[}!ERAL

ESTE GERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECGIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LE¥527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www jcc.gov.co digitando el ndmero del certificado
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