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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto
Comprobante

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante

Fecha y Hora Sistema:

MHcmgalleg
36-02-00-066-
000000

2025-04-09-12:36 p. m.

CLAUDIA MABER GALLEGO GIL

SENA REGIONAL RISARALDA-DIRECCION
REGIONAL

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 5225 de fecha 2025-01-20. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nimero: 28625 Fecha Registro:  |2025-04-09 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-066-000000 SENA REGIONAL RISARALDA-DIRECCION REGIONAL
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 36.000.000,00Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 36.000.000,00|Saldo x Obligar: 36.000.000,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 816003270|Razén Social: |DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA S.A.S. |Medio de Pago: IAbono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 85237711114| Banco: |BANCOLOMBIA S.A. |Tip0: |C0rriente Estado: IActiva
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 8739782|Nombre: CARLOS ALBERTO PALACIOS CHAVERRA Cargo: |D'RECTOR REGIONAL RISARALDA
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
. CONTRATO DE
Identificacion: Fecha de Registro: Genera Viaticos: No gzzi’ssig:_cnw de Namero:  |CO1.PCCNTR.7744234 Tipo: PRESTACION |Fecha: 2025-04-09
: DE SERVICIOS
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

C-3603-1300-20-20305C-3603025-03

TRANSF. CTES. - SERVICIO DE

FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL

- FORTALECIMIENTO DE LA

PRESTACION DEL SERVICIO DE
Il)?éOE%OCIIZ)Ii‘SPACHO FORMACION PROFESIONAL Y EL Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\IIE/:QI;«%TON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

RECONOCIMIENTO DE SABERES

PREVIOS CON ENFASIS EN

POBLACIONES CAMPESINAS Y

POPULARES EN COLOMBIA

NACIONAL

36.000.000,00 0,00
Total: 36.000.000,00 0,00 36.000.000,00 36.000.000,00

SERVICIO MEDICO:PRESTACION DE SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD, CONSULTA EXTERNA(ESPECIALIZADA Y SUB ESPECIALIZADA), MEDICINA GENERAL, PROGRAMAS DE PROMOCION Y PREVENCION,

Objeto: LABORATORIO CLINICO, Y ACTIVIDADES QUE REQUIERAN LOS BENEFICIARIOS DEL SM.LOTE 4

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC

POSICION DEL CATALOGO DE PAC

FECHA

VALOR A PAGAR

SALDO POR OBLIGAR

LINEA DE PAGO

36-02-00-066-000000

SENA REGIONAL RISARALDA-DIRECCION REGIONAL

[

8

CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF

2025-12-31

36.000.000,00

36.000.000,00

NINGUNO

HAIDEN DE JESUS CASTILLO BARBOSA
Coordinador Grupo de Apoyo Administrativo Mixto



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS

@
NIT: 816003270- il
Numero de matricula: 6600100252 : _Di IO -
Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Teléfono: 3213368
SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES ‘Nimero | DO -109715

Autorizaciéon de numeracién segun resolucién de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE i INFORMACION DEL PACIENTE
Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: CAMPUZANO DUQUE MARIA AMPARO
Nit/C.C.: 899999034 Nit/C.C.. cC 32304597
Direccién: CL 57 8 69 Direccién: CUBA BATARA TORRE 2 APT 801
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3218341552
Fechay hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 75 afios y 5 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
ITEM CODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT.  VR.TOTAL
1 890207 CONSULTA DE PRIMERA VEZ P-OR OPTOMETRIA 1 $65,000 $65,000
OBSERVACIONES:  #§36-02-00-066-000000; o TE ~ 'VALORTOTAL ' $65,000.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $65,000.00 IVA. 3 T 80.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de ki L
Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador Valor gravado 19%: $0.00 |RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materiaimente las mercancias ylo servicios RETEICA $0.00
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL $65,000.00
intereses por mora a la tasa maxima Legal iz ; ladiiite

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN CAMPUZANO DUQUE MARIA AMPARO 323045897

“%4; Fechay hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
:% Codigo CUFE:
. 560b4100e076b1515ad55d13d8e703677191ddd0c5adaf101509e094dc2a14956ad047742dad35080135d6e5baz6e1cd

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™
R R EEER RN ARS=S=n====—wwww™



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS &~

&

NIT: 816003270- B’I‘a
Numero de matricula: 6600100252 T |
g

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda
Teléfono: 3213368

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Ndmero DO - 109716

Autorizacién de numeracién segun resolucion de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACIO_N DEL PACIENTE
Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: RUDAS RAMIREZ JOSE HELMER
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.: CC 1385052
Direccion: CL 57 8 69 Direccion: MZA 10
Ciudad: BOGOTA D.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3154068077
Fecha y hora de expedicion ~ 03/07/2025 3:29 PM Edad: 69 afios y 10 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: M
Forma de Pago CREDITO
[TEM cODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT.
1 890207 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OPTOMETRIA 1 $65,000
OBSERVACIONES: #$36-02-00-066-000000; ' VALOR TOTAL
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO
Valor excluido: $65,000.00 IVA
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de e =
Cambio (segun el Articulo 774 del cédige de Comercio), con esta el Comprador Valor gravado 19%: $0.00 |RETEFUENTE
declara haber recibido real y materialmente las mercancias ylo servicios RETEICA
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 o el
COPAGO
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara

VALOR TOTAL

intereses por mora a la tasa maxima Legal

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN RUDAS RAMIREZ JOSE HELMER 1385052

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM

VR. TOTAL

$65,000

$65,000.00
$0.00
$0.00
$0.00
$0.00
$0.00
$65,000.00

, Cédigo CUFE: cce3e59ca9d9e763f06fc54829b4fccOb1dc86fcOcch4f85348e6bbbabee24al e78ec26d317293fa5b71782ed9257b18

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus e |




DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS

NIT: 816003270- R S
Numero de matricula: 6600100252 i DI:O“ ’
Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRW(;J;;WA DE VENTA

Teléfono: 3213368
SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Nimero [ DO - 109717

Autorizacién de numeracion segun resolucion de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE
Seiiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: FRANCO GARCIA ISABELLA
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.: CC 1089933603
Direccion: CL 57 8 69 Direccién: PORTAL DEL SOL CSA 50 DOSQUEBRADAS
Ciudad: BOGOTA D.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3003057909
Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 19 afios y 3 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
iTEM cODIGO DESCRIPCION CANT. ‘VR.UNIT. VR. TOTAL
1 103104 RESECCION DE PTERIGION (NASAL O TEMPORAL) CON INJERTO .1 $522,083 $522,083
OBSERVACIONES:  #$36-02-00-066-000000; VALOR TOTAL $522,083.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #3$ DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $522,083.00 LV.A i $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de e . ¢
Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias ylo servicios
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 BETE!CA - i
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL $522,083.00

intereses por mora a la tasa maxima Legal

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN FRANCO GARCIA ISABELLA 1089933603

% Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
i Codigo CUFE: 974283faec80e32b9e3c42ff359123f67e1c0abd3dd64a962a327f241f4€595028b6729621 35798bae5f34a7a5d09b36

Factura electrénica aenerada nor Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™W

s




DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS oS

NIT: 816003270- i

Numero de matricula: 6600100252 DIQ

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELEZ;':!;:«IICA DE VENTA
Teléfono: 3213368

SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Nimero DOE10901E)

Autorizacién de numeracién segun resolucién de Facturacién 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE
Seniores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Seiores: CAMPUZANO DUQUE MARIA AMPARO
Nit/ C.C.. 899999034 Nit/C.C.: CC 32304597
Direccion: CL 57 8 69 Direccion: CUBA BATARA TORRE 2 APT 801
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3218341552
Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 75 afios y 5 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO

iTEM CODIGO DESCRIP_C!QN CANT. VR. UNIT.
A ! \

1 890276 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 1 $95,000
OBSERVACIONES: #%$36-02-00-066-000000; VALOR TOTAL
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO

Valor excluido: $95,000.00 4IV A
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de fadaoh
Cambio (segtin el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE
declara haber recibido real y materialmente las mercancias ylo servicios RETEICA
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00

COPAGO

El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL
intereses por mora a la tasa maxima Legal

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN CAMPUZANO DUQUE MARIA AMPARO 32304597

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM

VR. TOTAL

$95,000

$95,000.00
$0.00
$0.00
$0.00
$0.00
$0.00
$95,000.00

Cédigo CUFE: be6c296e9ad54c7ebbed6834476fd48904b%ea213ab624b1b880714cd27252c0ecea55af 1b697b4382e88618f1 85a8e6

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™




DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS

NIT: 816003270- P
NUmero de matricula: 6600100252 e el
Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Teléfono: 3213368 .
SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES NU_ITIGI"O DO:a100719

Autorizaciéon de numeracién segUn resolucién de Facturacién 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE . INFORMACION DEL PACIENTE
Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: SIERRA DE AGUDELO BEATRIZ
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.. CcC 25145398
Direccion: CL 57 8 69 Direcciéon: CASA 14 URBA MONSERRATE
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3205493491
Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 86 afios y 8 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
iTEM CODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT.  VR.TOTAL
1 890276 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 1 $95,000 $95,000
OBSERVACIONES:  #$36-02-00-066-000000; VALOR TOTAL $95,000.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $95,000.00 VA $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de = N 2
Cambio (segtn el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias y/o servicios RETEICA $0.00
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 e
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL $95,000.00
intereses por mora a la tasa maxima Legal :

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN SIERRA DE AGUDELO BEATRIZ 25145398

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
Codigo CUFE: 0fb54c9cc5cedbf03ch885a5a62b783badebcob637af69db28c2a7688173b60a036de3e8804398335249efaa164a6e2f

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M




DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS _ @
NIT: 816003270- 6’;‘5
Nidmero de matricula: 6600100252 -

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Teléfono: 3213368

SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Numero DO 509120

Autorizaciéon de numeracién segun resclucion de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACIQN DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE
Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: ARRUBLA TABORDA MARIA IDALBA
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.: CC 24938864
Direccién: CL 57 8 69 Direccion: mz 4 casa 16 la divisa cuba
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3105758885
Fechay hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 79 afios y 3 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
TEM CODIGO DESCRIPCION ' CANT. VR.UNIT. VR TOTAL
1 890276 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 1 $95,000 $95,000

OBSERVACIONES:  #$36-02-00-066-000000;

VALOR TOTAL $95,000.00
CO1.PCCNTR.7744234, esalinasq@sena.edu.co #$ 'DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $95,000.00 VA - $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de o :
Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 |RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias yl/o servicios RETEICA B $0.00
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 -
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara .VALOR TOTAL $95,000.00 |
intereses por mora a la tasa maxima Legal - :

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621
Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN ARRUBLA TABORDA MARIA IDALBA 24938864

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
sk Codigo CUFE: 8507d998b962160323b1d60082876eeda3064b9766f7d0a0a10631ddc6a862bbde0al2440bff673bco4143e1f43bad4c

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™8



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS

NIT: 816003270 i

Numero de matricula: 6600100252 ST

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Teléfono: 3213368 . ' '
SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES pamero DO A09r2]

Autorizacién de numeracién segun resolucién de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE

Sefores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
Nit/ C.C.: 899999034

Direccién: CL 57 8 69

Ciudad: BOGOTAD.C.

Teléfono: 3135800

INFORMACION DEL PACIENTE

Sefiores: ESPINOSA HENAO ANA SOFIA
Nit/C.C.:. CC 1089599176

Direccion: CARRERA 77B #33-72 VILLA VERDE
Ciudad: PEREIRA

Teléfono: 3011660115

$65,000

Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 20 afios y 9 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
[TEM CODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT.
S
1 890207 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OPTOMETRIA 1
OBSERVACIONES: #$36-02-00-066-000000; VALOR TOTAL
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO
Valor excluido: $65,000.00 VA
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de ot
Cambio (segn el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE
declara haber recibido real y materialmente las mercancias y/o servicios RETEICA
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00
COPAGO
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL
intereses por mora a la tasa maxima Legal

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM

Aceptado por:
ESPINOSA HENAO ANA SOFIA 1089599176

VR. TOTAL

$65,000

$65,000.00
$0.00
$0.00
$0.00
$0.00

" $0.00
$65,000.00

¢ Codigo CUFE: 4919af5498d560ac9016bc4eefdf19311 ac47c231f5a5ce6b2d207c5b1786168e1a888adf8aa52dbeca8as10247c870e

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS &
NIT: 816003270- ’DTB
Numero de matricula: 6600100252 -

o
Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Teléfono: 3213368

SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES ‘Ndmero DO.=100722¢

Autorizacién de numeracion segun resolucién de Facturacién 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE : INFORMACION DEL PACIENTE
Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefores: ARRUBLA TABORDA MARIA IDALBA
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.: CC 24938864
Direccion: CL 57 8 69 Direccion: mz 4 casa 16 la divisa cuba
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA
Teléfono: 3135800 Teléfono: 3105758885
Fechay hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 79 afos y 3 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
ITEM cODIGO DESCRIP'CION CANT. VR.UNIT. VR. TOTAL
1 890207 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OPTOMETRIA 1 $65,000 $65,000
OBSERVACIONES:  #$36-02-00-066-000000; = VALOR TOTAL $65,000.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ 'DESCUENTO 80,00
Valor excluido: $65,000.00 VA $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de gt . 55
Cambio (segtn el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 'RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias y/o servicios RETEICA $0.00
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 e .
|{COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara

intereses por mora a la tasa méaxima Legal VALORTOTAL $65,000.00

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621
Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN ARRUBLA TABORDA MARIA IDALBA 24938864

Fecha y hora validacion DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
Codigo CUFE: fee400e1c32c948d8b4777a9d7e48f559abcc0a3f25f516c507ffb97aeccabdbdc7e5fbb778984b365d1e5b9bed0f003

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS

NIT: 816003270- r

Numero de matricula: 6600100252 T e

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Teléfono: 3213368 B

SOMOS RESPONSABLES DE VA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Bimero| & DD 5109723

Autorizacién de numeracioén segun resolucién de Facturacién 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE
Senores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: GARCIA OCAMPO DAMARIS
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.. CC 25080312
Direccion: CL 57 8 69 Direccion: CALLE 18 #20-100
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: DOSQUEBRADAS
Teléfono: 3135800 Teléfono:
Fecha y hora de expediciéon  03/07/2025 3:29 PM Edad: 54 afios y 5 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
iTEM cODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT. VR, TOTAL
1 890207 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OPTOMETRIA 1 $65,000 $65,000
OBSERVACIONES: #3%36-02-00-066-000000; ' " [VALOR TOTAL $65,000.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #3 DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $65,000.00 VA 0,00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de e :

Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias y/o servicios

descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 i o $0.00
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara

- =ik VALOR TOTAL $65,000.00
intereses por mora a la tasa maxima Legal

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA'Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621
Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN GARCIA OCAMPO DAMARIS 25080312

Fecha y hora validacion DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
{ Codigo CUFE: c9f6cff87cea0d28382f91b041e3cdbf298b6e7ad62224ce13381e821bb379b8a04472d5e9471801bab2655¢54a054b1

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS @
NIT: 816003270- e
Numero de matricula: 6600100252 :

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda
Teléfono: 3213368 3
SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Namero DO =109724

e

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Autorizacién de numeracion segun resolucién de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE
Seifiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Senores: CASTRO GARCIA YINETH
Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.. cC 1011097643
Direccion: CL 57 8 69 Direccién: calle 18 20 100 br portal de santa moniva
Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: DOSQUEBRADAS
Teléfono: 3135800 Teléfono:
Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 18 afios y 5 meses
Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
ITEM CODIGO DESCRIPCION  CANT. VR.UNIT.  VR.TOTAL
1 890207 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OPTOMETRIA 1 $65,000 $65,000
OBSERVACIONES: #$36-02-00-066-000000; VALOR TOTAL $65,000.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $65,000.00 VA $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de s '

Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias y/o servicios

descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 RETEICA $0.00
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara

intereses por mora a la tasa maxima Legal VALOR TOTAL $65,000.00

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621
Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN CASTRO GARCIA YINETH 1011097643

Z Fechay hora validaciéon DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
Codigo CUFE: 9fe525d683bccOb6b7ab8eb228b4bd12f0bbfeda8d2b01d3142a09354525e0ceadfabd740e524e41d803f21056160a2b

Factura electrénica aenerada nor Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M




DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS &)

&
NIT: 816003270- it

Numero de matricula: 6600100252 ey

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRB:I]CA DE VENTA
Teléfono: 3213368

SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES N&merq DO~ 109123

Autorizacién de numeracion segun resolucion de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE

Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Sefiores: BOLANOS BARRIOS MARIA ANGELICA

Nit/ C.C.: 899999034 Nit/C.C.: ccC 38871920

Direccién: CL 57 8 69 Direccion: CALLE 19 # 29 - 80 BLQUE 7 APTO 502

Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA

Teléfono: 3135800 Teléfono: 3138470717

Fechay hora de expedicién  03/07/2025 3:29 PM Edad: 54 afios y 9 meses

Fecha de vencimiento 11/07/2025 Sexo: F

Forma de Pago CREDITO
ITEM cODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT. VR. TOTAL

1 890276 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 1 $95,000 $95,000

OBSERVACIONES: #$36-02-00-066-000000;

'VALOR TOTAL $95,000.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #§ DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $95,000.00
5 I.V.A. $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de
Cambio (segtin el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador  Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias ylo servicios
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 Rk 50:00
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara

; A5 VALOR TOTAL $95,000.00
intereses por mora a la tasa maxima Legal sl >

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: _ Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN BOLANOS BARRIOS MARIA ANGELICA 38871920

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
i Codigo CUFE: 088e6b907f6db0ec34ca705723a790901b1770fb7cea8dc69e84a2a597ef001 b3d62bf64daa15a0131e1ec457ce40a92

Factura electrénica aenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™




DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS &
NIT: 816003270- 6’;‘5
Numero de matricula: 6600100252

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda
Teléfono: 3213368 7

SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Namero DO - 109726

e

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Autorizacién de numeracién segun resolucion de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE

Sefnores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
Nit/ C.C.: 899999034

Direccién: CL 57 8 69

Ciudad: BOGOTAD.C.

Teléfono: 3135800

Teléfono:
Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:32 PM Edad: 50 afios y 11 meses
Fecha de vencimiento 3/07/2025 Sexo: F
Forma de Pago CREDITO
iTEM cODIGO DESCRIPCION CANT. VR.UNIT. VR TOTAL
1 LO00001 LENTES OFTALMICOS 1 $453,344 $453,344
OBSERVACIONES: #%36-02-00-066-000000; |VALOR TOTAL $453,344.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ 'DESCUENTO $0.00
Valor excluido: $453,344.00 VA ~$0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de pEas :
Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercic), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materialmente las mercancias y/o servicios RETEICA $0.00
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 '
'COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL $453,344.,00
intereses por mora a la tasa maxima Legal : UsShE

INFORMACION DEL PACIENTE

Sefores: PATINO CASTANO DIANA PATRICIA
Nit/C.C.. CC 42111646

Direccién: JARDINES DE TANAMBY AP 1-42 AVENIDA SUR

Ciudad: PEREIRA

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIAY COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621

Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN

Fecha y hora validacién DIAN: 03/07/2025 3:43 PM

Aceptado por:
PATINO CASTANO DIANA PATRICIA 42111646

l Codigo CUFE: 0251a00e704e24b1fd1362cc496c43129035df664d03e5bf43bd68399fe3bdeae8c5fc1debeef53fffcb0f35e5b4607e

Factura electrénica cenerada por Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M



DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS @

NIT: 816003270- e

NUmero de matricula: 6600100252 AELS e

Carrera 19 # 12-50 Torre P-0 L-6 - PEREIRA Risaralda FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Teléfono: 3213368 y - . ===
SOMOS RESPONSABLES DE IVA - NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Namero DO - 109728

Autorizacién de numeracion segun resolucion de Facturacion 18764083559116 del 11/18/2024 Hasta el 11/18/2026 del No DO 100,001 al No DO 200,000

INFORMACION DEL ADQUIRIENTE INFORMACION DEL PACIENTE

Sefiores: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Senores: GRISALES RAMIREZ FLOR MARINA

Nit/C.C.: 899999034 Nit/C.C.. CC 31966142

Direccioén: CL 57 8 69 Direccion: MZ 6 CASA 5 BR HERNANDO VELEZ

Ciudad: BOGOTAD.C. Ciudad: PEREIRA

Teléfono: 3135800 Teléfono: 3127238150

Fecha y hora de expedicién  03/07/2025 3:36 PM Edad: 60 afios y 8 meses

Fecha de vencimiento 2/08/2025 Sexo: z

Forma de Pago 30 DIAS

ITEM cODIGO DESCRIPCION CANT. VR. UNIT. VR. TOTAL

1 LO00001 LENTES OFTALMICOS 1 $453,344 $453,344

OBSERVACIONES: #$36-02-00-066-000000;

VALOR TOTAL $453,344.00
CO1.PCCNTR.7744234; esalinasq@sena.edu.co #$ DESCUENTO $0.00
Valor excluido:  $453,344.00 |y, $0.00
NOTA: Esta factura se asimila en todos sus efectos legales a la Letra de gt :
Cambio (segun el Articulo 774 del cédigo de Comercio), con esta el Comprador ~ Valor gravado 19%: $0.00 RETEFUENTE $0.00
declara haber recibido real y materiaimente las mercancias y/o servicios
descritos en este Titulo Valor. Valor gravado 5%: $0.00 RETFICA 3900
COPAGO $0.00
El pago de Facturas con posterioridad a las fechas de vencimiento generara VALOR TOTAL $453,344.00
intereses por mora a la tasa maxima Legal bl

AUTORRETENEDORES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN PEREIRA ACTIVIDAD ECONOMICA 8621
Entidad Vigilada por la Superintendenciade Salud

Elaborado por: Aceptado por:
VIVIANA PATRICIA BERMUDEZ HOLGUIN GRISALES RAMIREZ FLOR MARINA 31966142

Fecha y hora validacion DIAN: 03/07/2025 3:43 PM
e Cédigo CUFE: 081e537acb160fb77ebc89331a34aec0e198¢5f62c3a856cc05a01¢57085bc2f5¢0a071151becbacc9a35418337f0070

Factura electrénica aenerada oor Yeminus S.A.S. Nit.: 816.008.621-0 Yéminus ™M



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario O 0 1

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141003219384
(415)7707212489984(8020) 000014100321938 4
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 0 8 2 4 4 6 4 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
INSTITUTO DEL SISTEMA NERVIOSO DEL RISARALDA S.A.S
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Risaralda 6 6 |Pereira 001
41. Direccion principal
CL 11 23 31BRR ALAMOS
42. Correo electronico factelectronica@institutosistemanervjoso.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 340 2 5 8 6|45. Teléfono 2 3136270496
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
86 10/[198900911]|[s 621198690911 | | | | | 3

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. sl [ [
sa.congo|5 |7 |1 4[4 2[4 8]5 2]5 5{5 9] ]
05- Impto. renta'y compl. régimen ordinar-._59 < Autorretencion especial renta
07- Retencion en la fuente a titulo de\rent

14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Finales

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre RIOS PALACIO JIMMY ALEXANDER
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

Pagina 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141003219384
07212489984(8 01410032193
5. NUimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcci6n seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 0 8 2 4 4 6 4 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entidad fitutos de ' ho lico de ord |, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 munlcnlplal y‘iseg’gﬂﬁtlﬂ,gidgi erechapiplico de orden nacional, departamenta
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 05 01 82. Nacional 100 %
72. Namero 4 7 7 4 1 8
73. Fecha 19890911 2°0 1 8 0 3 2 o 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Namero de notaria 1
75. Entidad de registro 0 3 03 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 19890918 20 1,903 2 7
L L | XA /=N -, =
77. No. Matricula mercantil 551530 4 5 51.5 3/0 4
78. Departamento 6 6 6 6
79. Ciudad/Municipio 2 7 | 2 7 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 19890911 | ) )
81. Hasta 999912 31 i ) ) 87. Extranjero privado 0. 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual $0.Fecha cambio de estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 2016060 7] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gﬂg#%é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

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

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

01

Representacion 0
Pagina 3 de 8 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141003219384
(415)7707212489984(8020) 000014100321938 4
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 0 8 2 4 4 6 4 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20191205 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |9 7 6 4 4 5 8 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
RIOS |PALACIO JIMMY |ALEXANDER
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19 JI_Z 0 2~005 1 3 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 2 2 1 3 1 7 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
ALARCON |VELANDIA !RAFAEL PATROCINIO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

AN

00|

Pagina 4 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141003219384
(415)7707212489984(8020) 000014100321938 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico

8 0008 2 4 4 6|4

Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6

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

111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\ 54. Nac;nai_ldad A4
CéduladeCiudada 1 3 (4 5 0 8 4 1 1 ! COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
N BELTRAN SALAZAR |EDGAR |
119. Raz6n social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122: Ct;\a de ingreso 123. Fecha de retiro
N/ /lie’s 9,009 1 1] 20110603
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 0 0 5 9 3 7 6 i COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
BAENA RESTREPO iBENJAMIN EDUARDO
2 119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacier!. <" / /1~ 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
19890091 1| 20110603
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 0 2 2 1 3 1 7 | COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido — 117. Primer nombre 118. Otros nombres
ALARCON |VELAND|A RAFAEL PATROCINIO
3 119. Razén social . N
120. Valor capital del socio _71_21. % Panicipaf.ién_ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
AN 20180320 L
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
Cédulade Ciudadanq1 3 |1 382 3 37 2 | COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116 Segundo—apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
CASTILLA !CONTRERAS OSVALDO ANTONIO
4 119. Razén social \
120. Valor capital del socio N\ 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|2018,0320] L
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudadan1 3 |6 5 4 9 5 7 3 9 | COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
VARGAS TORRES AMPARO
° 119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
19890091 1 20110603

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

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

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)7707

00|

Pagina 5 Hoja 4
141003219384
212JJUJJUUJJ)“U(“( Uluowng‘ﬂs 4“

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14./Buzén electrénico

8 0008 2 4 4 6|4

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

111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\ 54. Nac;nai_ldad A4
CéduladeCiudada 1 3 (4 2 0 7 7 5 0 O ! COLOMBIA 16 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
1 CARDONA GIRALDO |DORA |
119. Raz6n social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122: Ct;\a de ingreso 123. Fecha de retiro
A/ /120’1 8,003 .2 0] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 (1 0 8 8 2 7 2 9 1 1 i COLOMBIA 16 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
ESCOBAR VARGAS iLIZ ANDREA
2 119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacier!. <" / /1~ 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2011060 3| 20160331
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 0 1 2 7 5 5 9 | COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido — 117. Primer nombre 118. Otros nombres
SALAZAR |V|LLEGAS FERNANDO
3 119. Razén social . N
120. Valor capital del socio _71_21. % Panicipaf.ién_ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
N AN\ 201108603 20160331
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
Cédulade Ciudadanq 3 |2 /4644 .7 7 -3 | COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116 Segundo—apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
GOMEZ !MARIN LUz STELLA
4 119. Razén social \
120. Valor capital del socio N\ 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2011060 3] 20160331
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudadan1 3 |3 0 3 0 1 8 0 9 | COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
RAMIREZ RAMIREZ MARIA MERCEDES
° 119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2016033 1] 20180320

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



AN

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

_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 6 Hoja 4
141003219384
07212489984(8 muoonm‘” “

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 0008 2 4 46

6. DV | 12. Direcci6n seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14./Buzén electrénico

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

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

118. BV 114. Nacionaiidad

CéduladeCiudada 1 3 |1 0 1 0 5 4 2 2 ! COI_-OMBIA_ 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
1 MORENO GOMEZ |GERMAN . 7~ \ |ALBERTO
119. Raz6n social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’322 C;\a de ingreso 123. Fecha de retiro
A/ /120’1 8,003 .2 0] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 0 1 3 5 3 8 8 N\ i COLOMBIA 169

115. Primer apellido
FRANCO

116. Segundo apellido
LONDORNO

117. Primer riombre

iJAIRO

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122,/ Fecha de ingreso

201803.20]

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

113.DV

114. Nacionalidad

115. Primer apellido

. |

116. Segundu-apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

V4 Pyt e
| 121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Naméro.de identificagian

113.DV

114. Nacionalidad

115. Primer apellido

116( Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namiero de identificacion

113. DV

114. Nacionalidad

115. Primer apellido

116. Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

20U ]

Pagina 7 Hoja 5
141003219384
(415)7707212489984(8020) 000014100321938 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 0008 2 4 4¢6|4

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

125. Namero de identificacion

4 2135355

126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional

e 823065T

128. Primer apellido
HENAO

129. Segundo apellido
|DAVILA

130. Primer nombre

ALEXANDRA

131. ,Otros nombres

IMARIA

132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT)

133. DV | 134. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal principal

135. Fecha de nombramiento

202011009]

136. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

4 211 8

137. Ndmero de identificacion

4 3 5

138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional

143 132T

140. Primer apellido
ESTRADA

141. Segundo apellido
| RAMIREZ

142. Primer nhombre

iLINA

144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT)

143. Otros nombres

MARIA

145. DV | 146. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal suplente

147. Fecha de nombramiento

2020060 1]

148. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

149. NUmero de identificacion

75001 3,02

150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional
6 03 7 1T

152. Primer apellido

153. Segundo ‘apellido

154. Primer nombre

155. Otros nombres

% ALVAREZ LOPEZ JOSE LEONCIO
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV ?8. Sociedad ofirma.designada

|

1< =

159. Fecha de nombramiento

2021006001

4N

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



Formulario del Registro Unico Tributario

AN

01

Establecimientos O
Pagina 8 de 8 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141003219384
‘“USHJH)[Z12JJ‘!JJJUUJJJ“U(“( U].4100321J:U8 4“
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 000 8 2 4 4 6| 4 |mpuestosyAduanas de Pereira 16
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negouos:\tTeEs—_ A4
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica | )
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion /- l 8 61 0 i
162. Nombre del establecimiento
INSTITUTO DEL SISTEMA NERVIOSO DE RISARALDA SAS
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Risaralda 6 6 | Pereira 0 01
! 165. Direccién N
AV 30 DE AGOSTO 36 47
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la araa mercar\til_—
17175602 /A |20 110 8 1 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3489233 Q= | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci g 2 Otras actividades de atencion de {a'salud humana | 86 9 9
162. Nombre del establecimiento AN S
INSTITUTO DEL SISTEMA NERVIOSO DE RISARALDA S.A.S;
163. Departamento 164. Ciudad.’M;!icipio v
Risaralda 6 6 IPereira 00 1
2 165. Direccién N\
KM 7 VIA PEREIRA-CERRITOS EN CUATRO QUIMBAYITA LA POSADA
166. Numero de matricula mercantil NN\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
181°%94/9 74 [20220301]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3212432 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Establecimiento de comerci ( |2\ |Otras actividades de atencion de la salud humana | 86 99
162. Nombre del establecimiento: :
INSTITUTO DEL SISTEMA NERVIOSO-DE RISARALDA SAS.
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Risaralda 6 6 |Pereira 00 1
3 165. Direccién
CL 11 23 31BRRLOS ALAMOS
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
5515502 |1 9890091 8]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3215230 | ]

Fecha generacién documento PDF: 23-01-2025 03:30:08PM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 816003270 6 DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFAMILIAR RISARALDA | CR 19 2050 PISO 0 PEREIRA-RISARALDA 3213368 Si
MEGACENTRO PINARES
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1597354288 9488166003 E 2025/07/16 2025/07/02 | BANCOLOMBIA 0 $33,057,200

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias 1BC Aporte  [Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte Dias IBC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst|sin| i avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: COMFAMILIAR RISARALDA (49 Afiliados) $120,380,946 $19,455,400 $133,240,680  $5,332,700 $129,635,742  $5,188,400 $133,240,680 $3,080,700 $33,057,200

Centro de Trabajo: RIESGO3 (49 Afiliados) $120,380,946( $19,455,400) $133,240,680 $5,332,700) $129,635,742 $5,188,400) $133,240,680) $3,080,700| $0) $0) $33,057,200

Ciudad: DOSQUEBRADAS Depto: RISARALDA (1 Afiliados) $1,995,290) $319,300| $1,995,290) $79,900 $1,995,290) $79,900 $1,995,290) $48,700) $0| $0| $527,800

1 ec |2518017a |LOAIZAANA | | | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,995,290  $319,300[€psotof 30 [ 51,995,299 579,900 ccFaq] 30 [ $1,995,290] 579,900 14-23] 30 [ 51,995,290 2.4364 548,700 30 50l s s $527,800
1

Ciudad: PEREIRA Depto: RISARALDA (48 Afiliados) $118,385,656| $19,136,100) $131,245,390|  $5,252,800) $127,640,452|  $5,108,500 $131,245,390) $3,032,000) $0) $0) $32,529,400

2 [CC [1057756023 [AGUDELO SIOMARA 23020 | 10 $573,947) $91,900|ESSC62| 10 $573,947 $23,000{ CCF44| 10 $573,946) $23,000] 14-23| 10 $573,947| 2.436%) $14,000| 10 $0) $0) si $151,900
1

3 |cC [1057756023 |AGUDELO SIOMARA X 23020 | 20 $949,000 $151,900[ESsce2| 20 $949,000 $38,000] CCF44| 20 $0) s0| 14-23( 20 $949,000( 0.000% 0| 20 30| $0) si $189,900
1

4 |cc 1088326119 [ALARCON MONICA 23020 [ 30 [ $1,550,458 $248,100[EPS037[ 30 $1,550,458] $62,100| CCF44| 30 [  $1,550,458] $62,100 14-23| 30 |  $1,550,458| 2.436% $37,800] 30 $0) $0) Si $410,100
1

5 |cC [66962531  |AYALA MELANIA 23020 [ 30 [ $2,560,800] $409,800[EPS005| 30 $2,560,800) $102,5000 CCF44f 30 |  $2,560,800] $102,500( 14-23| 30 [  $2,560,800| 2.436%) $62,400| 30 $0) $0) si $677,200
1

6 [cc 42161173 [BECERRA LINA X 23030 [ 30 [ $1,806,265) $289,100[EPS005| 30 $1,806,265| $72,300] CCF44] 30 |  $1,806,265 $72,300| 14-23{ 30 |  $1,806,265) 2.436% $44,100| 30 $0) $0) si $477,800
1

7 [cc [30360143  [BEDOYA X 23020 | 28 $1,678,712 $268,600[EPS002| 28 $1,678,712f $67,200] CCF44| 28 $1,678,712 $67,200| 14-23| 28 |  $1,678,712| 2.436% $40,900| 28 $0) $0) si $443,900

ELIZABETH 1
8 [cc [30360143  [BEDOYA X 23020 | 2 $94,900) $15,200|EPS002| 2 $94,900) $3,800 CCFa4| 2 $0) $0| 1423 2 $94,900| 0.000%] s0| 2 $0) $0) si $19,000
ELIZABETH 1

9 [cc [33917273  [BERMUDEZ VIVIANA| 23030 30 [ $2,056,995) $329,200(EPS037| 30 $2,056,995| $82,300| CCF44| 30 |  $2,056,995 $82,300| 14-23{ 30 |  $2,056,995| 2.436% $50,200 30 $0) $0) si $544,000
1

10 [cc [42091331  [BETANCOURT LUZ 25-14 [ 30 [ $12,599,941]  $2,142,000[EPS017| 30 [ $12,599,941 $504,000{ CCF44] 30 | $12,599,941 $504,000 14-23| 30 | $12,599,941| 2.436% $307,000( 30 $0) $0) Si $3,457,000

11 |cC [1017235188 [BLANDON YENNY X 23030 [ 30 [ $1,933,854 $309,500(EPS002| 30 $1,933,854] $77,400| CCF44| 30 |  $1,933,854 §77,400| 14-23{ 30 |  $1,933,854] 2.436% $47,200| 30 $0) $0) si $511,500
1

12 |cC [1000954361 [BOMBIELA KAREN X 23030 | 30 | $2,050,411 $328,100[EPS002| 30 2,050,411 $82,100| CCF44| 30 |  $2,050,411 $82,100| 14-23| 30 |  $2,050,411| 2.436%] $50,000] 30 $0) 30| si $542,300
1

13 |CC [29449306  |CARDONA NORA X 25-14 [ 30 [ $3,716,229) $594,600(EPSO18| 30 $3,716,229)| $148,700( CCF44f 30 |  $3,716,229) $148,700 14-23| 30 [  $3,716,229| 2.436%) $90,600 30 $0) $0) Si $982,600

14 |cC [1088015804 |CARDONA YENNY 23030 [ 30 [ $1,643,227] $263,000(EPS037| 30 $1,643,227| $65,800| CCF44| 30 |  $1,643,227] $65,800| 14-23{ 30 | $1,643,227] 2.436% $40,100 30 $0) $0) Si $434,700
1

15 [cc [1088342186 [CASTRO ANA X 23030 [ 30 [ $3,339,239) $534,300[EPS002| 30 $3,339,239 $133,600] CCF44] 30 | $3,339,239) $133,600 14-23| 30 [  $3,339,239| 2.436%) $81,400| 30 $0) $0) si $882,900
1

16 |CC [24695969  |CASTRO MAYERLY X 23030 [ 30 [ 54,364,277 $698,300[EPS037| 30 4,364,277 $174,6000 CCF44| 30 |  $4,364,277] $174,600 14-23| 30 |  $4,364,277| 2.436%) $106,400( 30 $0) 30| si $1,153,900
1

17 |cC [16351129  |DAZA JESUS 0 $0) $0[EPS037| 30 | 12,859,734 $514,400] CCF44| 30 | $12,859,734 $514,400 14-23| 30 | $12,859,734| 2.436% $313,300[ 30 $0) $0) Si $1,342,100

18 |cC [18607753  |GALLEGO RODRIGO)| 23020 [ 30 [ $5,364,207] $858,300(EPS002| 30 $5,364,207| $214,6000 CCF44| 30 |  $5,364,207] $214,600 14-23| 30 [  $5,364,207| 2.436%) $130,700( 30 $0) $0) Si $1,418,200
1

19 |cC [1128904646 |GAVIRIA ANGGIE X 25-14 [ 30 [ $1,428,65¢) $228,600[EPS037| 30 $1,428,656| $57,200 CCF44| 30 | $1,428,65¢] 57,200 14-23| 30 |  $1,428,656| 2.436% $34,900] 30 $0) $0) Si $377,900

20 |cC [1088321767 |GIL STEPHANIA X 23030 [ 30 [ $2,000,048 $320,100[EPSo10| 30 $2,000,048| $80,100 CCF44f 30 [ $2,000,048] $80,100| 14-23 30 |  $2,000,048 2.436% $48,800| 30 $0) $0) si $529,100
1

21 [cC [1007217140 |GIRALDO NATALIA 23030 [ 30 [ 1,643,227 $263,000(EPS037| 30 $1,643,227| $65,800] CCF44| 30 |  $1,643,227 $65,800| 14-23{ 30 |  $1,643,227| 2.436% $40,100| 30 $0) $0) si $434,700
1

22 [cc [1017159178 [GOMEZ SANDRA 23030 [ 30 [ $1,423,500] $227,800[EPS037| 30 $1,423,500) $57,000| CCF44f 30 | $1,423,500) 57,000 14-23| 30 |  $1,423,500] 2.436% $34,700| 30 $0) $0) si $376,500
1

23 [cc [52402769  [GONZALEZ OLGA 25-14 [ 30 [ $4,047,593) $647,700[EPS010| 30 4,047,593 $162,000( CCF44{ 30 |  $4,047,593] $162,000( 14-23| 30 |  $4,047,593| 2.436%) $98,600| 30 $0) $0) Si $1,070,300

24 [cC [1093216404 [GRAJALES LEIDY X 23020 [ 30 [ $2,225,27¢] $356,100[EPS037| 30 $2,225,276| $89,100 CCF44| 30 [ $2,225,27¢] $89,100( 14-23| 30 |  $2,225,276| 2.436% $54,300] 30 $0) $0) Si $588,600
1

25 [cC [1024504363 [GRAJALES YESICA X 23020 | 25 $1,506,528 $241,100[EPS010| 25 $1,506,528| $60,300| CCF44| 25 $1,506,528f $60,300| 14-23 25 |  $1,506,528] 2.436% $36,700| 25 $0) $0) si $398,400
1

26 [cC [1024504363 [GRAJALES YESICA X 23020 | 5 $237,250 $38,000|EPS010| 5 $237,250 $9,500 CCFa4| 5 $0) 0| 14-23 5 $237,250( 0.000% s0| 5 $0) $0) si $47,500
1

27 [cC [1088019804 [GUTIERREZ ANA X 23020 30 [ $2,005,025) $320,900(EPS002| 30 $2,005,025| $80,300| CCF44| 30 [  $2,005,025 $80,300| 14-23{ 30 |  $2,005,025) 2.436% $48,900| 30 $0) $0) si $530,400
1

28 [cc [1088008881 |GUTIERREZ HEIDY X 23030 | 23 $1,484,830) $237,600[EPS037| 23 $1,484,830) $59,400| CCF44| 23 $1,484,830) $59,400( 14-23| 23 $1,484,830| 2.436% $36,200] 23 30| $0) si $392,600
1
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29 |CC |[1088008881 |GUTIERREZ HEIDY %3030 7 $440,111 $70,500|EPSO3 7 $440,111 $17,700| CCF44| 7 $440,111 $17,700 14-23] 7 $440,111| 0.000%} so| 7 S0} S0} Si $105,900
30 |CC [1003950366 |[HOYOS DANIELA fSOZO 5 $333,333] $53,400|EPS002| 5 $333,333] $13,400| CCF44| 5 $333,333] $13,400 14-23] 5 $333,333| 2.436% $8,200] 5 S0} S0} Si $88,400
31 |CC [10014883 [JIMENEZ JEYSON %3100 30 $1,643,227| $263,000(EPS018| 30 $1,643,227| $65,800| CCF44| 30 $1,643,227| $65,800] 14-23| 30 $1,643,227| 2.436% $40,100| 30 S0} S0} Si $434,700
32 |cC 1088272702 |LONDONO GERMAN ?030 27 $1,723,453] $275,800[EPS010| 27 $1,723,453] $69,000| CCF44| 27 $1,723,452] $69,000( 14-23| 27 $1,723,453| 2.436%| $42,000| 27 S0} S0} Si $455,800
33 |CC 1088272702 [LONDONO GERMAN 123030 3 $191,495| $30,700|EPSO1 3 $191,495| $7,700] CCF44| 3 $191,495] $7,700| 14-23| 3 $191,495| 0.000%| 0 $0| $0| Si $46,100
34 |CC [1077035032 |LOPEZ ANGELA 33030 28 $1,533,679) $245,400|EPS037| 28 $1,533,679) $61,400| CCF44| 28 $1,533,679) $61,400| 14-23| 28 $1,533,679| 2.436%| $37,400| 28 S0} S0} Si $405,600
35 |CC [1077035032 |LOPEZ ANGELA %3030 2 $94,900] $15,200|EPSO03: 2 $94,900} $3,800| CCF44| 2 $0| S0| 14-23( 2 $94,900| 0.000%} S0 2 $0| $0| Si $19,000
36 |CC 30407307 IMARIN DIANA fSOZO 30 $1,562,857| $250,100[EPS018| 30 $1,562,857| $62,600| CCF44| 30 $1,562,857| $62,600 14-23| 30 $1,562,857| 2.436%| $38,100| 30 S0} S0} Si $413,400
37 |CC |1004831732 |MARULANDA MARIA| %3030 27 $1,478,905) $236,700[EPS037| 27 $1,478,905 $59,200| CCF44| 27 $1,478,904] $59,200| 14-23| 27 $1,478,905 2.436% $36,100| 27 S0} S0} Si $391,200
38 |CC [1004831732 |[MARULANDA MARIA| f3030 3 $142,350} $22,800|EPSO3 3 $142,350} $5,700] CCF44] 3 S0} so| 14-23] 3 $142,350] 0.000%} so| 3 S0} S0} Si $28,500
39 [cC [1115422793 [MENDOZA DANIELA $3030 30 $3,941,086 $630,600[EPS002| 30 $3,941,086| $157,700| CCF44| 30 $3,941,086| $157,700 14-23| 30 $3,941,086| 2.436% $96,100] 30 $0| $0| Si $1,042,100
40 |CC [1090076362 |MOLINA LEIDY $3030 30 $3,584,761 $573,600|EPS037| 30 $3,584,761 $143,400] CCF44| 30 $3,584,761 $143,400[ 14-23| 30 $3,584,761| 2.436% $87,400| 30 S0} S0} Si $947,800
41 |CC [1004752920 |MONSALVE 23030 | 28 $1,540,000) $246,400|EPS037| 28 $1,540,000] $61,600| CCF44| 28 $1,540,000) $61,600] 14-23| 28 $1,540,000| 2.436%| $37,600| 28 S0} S0} Si $407,200

[IVALENTINA 1
42 |CC [1004752920 |MONSALVE 23030 | 2 $94,900) $15,200|EPSO3 2 $94,900] $3,800] CCF44] 2 S0} so| 14-23] 2 $94,900| 0.000%| so| 2 S0} S0} Si $19,000

IVALENTINA 1
43 [cc |1004718673 [MUNOZ LAURA %3030 30 $1,643,227 $263,000[EPS037| 30 $1,643,227| $65,800| CCF44| 30 $1,643,227| $65,800| 14-23| 30 $1,643,227| 2.436%| $40,100| 30 S0} S0} Si $434,700
44 |CC [1088335702 |NARANJO SARITA %3030 30 $1,721,839) $275,500(EPS010| 30 $1,721,839 $68,900| CCF44| 30 $1,721,839) $68,900] 14-23| 30 $1,721,839| 2.436% $42,000| 30 S0} S0} Si $455,300
45 |cc [1088291589 |OCAMPO JOHN $3030 30 $1,571,745 $251,500[EPS037| 30 $1,571,745| $62,900| CCF44| 30 $1,571,745 $62,900] 14-23| 30 $1,571,745| 2.436% $38,300] 30 $0| $0| Si $415,600
46 |CC (1121882731 |PAREJA TATIANA 123020 30 $1,643,227 $263,000|EPSO18| 30 $1,643,227| $65,800] CCF44| 30 $1,643,227 $65,800] 14-23| 30 $1,643,227| 2.436% $40,100 30 $0| $0| Si $434,700
47 |CC [30337986 PEREZ ANA 33020 30 $4,047,593| $647,700|EPSO1 30 54,047,593 $162,000] CCF44| 30 $4,047,593] $162,000[ 14-23| 30 $4,047,593| 2.436%| $98,600| 30 S0} S0} Si $1,070,300
48 |CC |[1088038926 |PINEDA 123030 | 13 $1,600,466) $256,100/EPS002| 13 $1,600,466} $64,100| CCF44| 13 $1,600,466} $64,100| 14-23| 13 $1,600,466| 2.436%) $39,000f 13 S0} S0} Si $423,300

ISTEFANNYA 1
49 |CC (1087994417 |PINEDA YURY fSO}O 30 $1,740,555) $278,500|EPS018| 30 $1,740,555) $69,700| CCF44| 30 $1,740,555) $69,700 14-23| 30 $1,740,555| 2.436%| $42,400| 30 S0} S0} Si $460,300
50 |CC |[1088002667 |RAMIREZ DIEGO %3020 30 $2,057,919) $329,300[EPS010| 30 $2,057,919) $82,400| CCF44| 30 $2,057,919) $82,400| 14-23| 30 $2,057,919| 2.436% $50,200| 30 S0} S0} Si $544,300
51 |CC [1088237973 |[RESTREPO JAIRO 25-14 | 30 $6,572,753] $1,117,500|EPS002| 30 $6,572,753] $263,000] CCF44| 30 $6,572,753] $263,000[ 14-23| 30 $6,572,753| 2.436%| $160,200] 30 S0} S0} Si $1,803,700
52 |CC |1088015686 [RIOS NORMA %3030 5 $597,461 $95,600|EPS037| 5 $597,461 $23,900| CCF44| 5 $597,460 $23,900| 14-23] 5 $597,461| 2.436% $14,600| 5 S0} S0} Si $158,000
53 |CC [1088015686 |RIOS NORMA %3030 25 $1,991,634] $318,700|EPS037| 25 $1,991,634) $79,700| CCF44| 25 S0} So| 14-23| 25 $1,991,634| 0.000%} so| 25 S0} S0} Si $398,400
54 |CC [1088019001 |ROJAS NATALIA $3030 30 $4,047,593 $647,700[EPS002| 30 $4,047,593 $162,000| CCF44| 30 $4,047,593 $162,000 14-23| 30 $4,047,593| 2.436% $98,600| 30 $0) $0| Si $1,070,300
55 |CC [42165123 ISANCHEZ SANDRA $3030 12 $765,979) $122,600(EPSO18| 12 $765,979 $30,700| CCF44| 12 $765,979 $30,700] 14-23| 12 $765,979| 2.436% $18,700| 12 S0} S0} Si $202,700
56 |CC [42165123 ISANCHEZ SANDRA 33030 18 $1,148,968| $183,900[EPS018| 18 $1,148,968| $46,000] CCF44| 18 $1,148,968| $46,000| 14-23| 18 $1,148,968| 0.000%| so| 18 S0} S0} Si $275,900
57 |CC [1088320898 [SOTO JESSICA %3030 30 $1,423,500) $227,800[EPS002| 30 $1,423,500] $57,000] CCF44| 30 $1,423,500) $57,000] 14-23| 30 $1,423,500] 2.436% $34,700| 30 S0} S0} Si $376,500
58 |CC [42134642 [VALENCIA SANDRA fSOZO 12 $628,698] $100,600/EPS002| 12 $628,698 $25,200| CCF44| 12 $628,698] $25,200( 14-23| 12 $628,698| 2.436% $15,400| 12 S0} S0} Si $166,400
59 |CC [42134642 [VALENCIA SANDRA %3020 18 $943,047] $150,900[EPS002| 18 $943,047 $37,800| CCF44| 18 $943,047] $37,800] 14-23| 18 $943,047| 0.000%| so| 18 S0} S0} Si $226,500
60 |CC [1088016063 |ZAPATA YULIET f3030 20 $1,100,000) $176,000/EPS002| 20 $1,100,000] $44,000| CCF44| 20 $1,100,000) $44,000] 14-23| 20 $1,100,000] 2.436%| $26,800| 20 S0} S0} Si $290,800
61 |CC |1088016063 |ZAPATA YULIET 123030 10 $550,000] $88,000|EPS002| 10 $550,000} $22,000| CCF44| 10 $550,000] $22,000] 14-23| 10 $550,000] 0.000%} $0| 10 $0| $0| Si $132,000
Total Afiliados( 49) $120,380,946] $19,455,400] $133,240,680) $5,332,700] $129,635,742] $5,188,400) $133,240,680 $3,080,700] S0} S0 $33,057,200
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 816003270 6 DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFAMILIAR RISARALDA | CR 19 2050 PISO O PEREIRA-RISARALDA 3213368 Si
MEGACENTRO PINARES

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-07 1597354288 9488166003 E 2025/07/16 2025/07/02 | BANCOLOMBIA 0 $33,057,200
RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT INTERESES MORA SALDOS E

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 48 $19,455,400 $0 $0 $19,455,400
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $263,000 S0 S0 $263,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 5 $4,730,400 S0 S0 $4,730,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 28 $9,667,100 $0 $0 $9,667,100
PROTECCION 230201 800,229,739 0 14 $4,794,900 $0 $0 $4,794,900

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 49 $3,080,700 $0 $0 $3,080,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 49 $3,080,700 $0 $0 $3,080,700

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 49 $5,188,400 $0 $0 $5,188,400
COMFAMILIAR RISARALDA CCF44 891,480,000 1 49 $5,188,400 S0 S0 $5,188,400

EPS (ADMINISTRADORAS: 7) 49 $5,332,700 S0 S0 $5,332,700
ASMET SALUD EPS SAS ESSC62 900,935,126 7 1 $61,000 S0 S0 $61,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 8 $781,800 S0 $0 $781,800
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $504,000 $0 $0 $504,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 17 $1,816,600 $0 $0 $1,816,600

g AS.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD EPSO18 805,001,157 2 6 $489,300 S0 S0 $489,300
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 14 $1,505,200 $0 $0 $1,505,200
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $174,800 S0 S0 $174,800

49 $33,057,200 ) ) $33,057,200
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Lady Joahana Mejia Ramirez

Revisora Tiscal

IP. 148135-T

CRA 37 b # 31-58 Villa Verde — Pereira (Rda)
Tel. 3216478863

P — e N . 2 2as = : ee—

La suscrita Revisora Fiscal de DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO
S.A.S, Lady Joahana Mejia Ramirez, identificada con la cédula de
ciudadania N°42.160.194 con tarjeta profesional de contador publico
148135-T expedida por la Junta Central de Contadores.

CERTIFICA

1° Que una vez revisados los comprobantes internos y €xternos y gl
sistema de datos del contribuyente DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO
S.A.S., Identificado con el Nit 816.003.270-6, a la fecha de cierre JUNIO
de 2.025 la sociedad cumple de manera correcta la liquidacién y pago
oportuno de los aportes a la seguridad social de sus trabajadores
vinculados a la némina y que se encuentra a paz y salvo por €stos
conceptos.

2° Que a la fecha de cierre 30 de JUNIO 2.025, el contribuyente
DIAGNOSTICO OFTALMOLOGICO S.A.S., cumple con el pago
oportuno de los aportes parafiscales al SENA, INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR Y CAJAS DE
COMPENSACION FAMILIAR de sus trabajadores vinculados a la némina
de acuerdo con el art 114-1 E.T, y que a la fecha se encuentra a paz y
salvo por estos conceptos.

. Certificacion, se firma en la ciudad de Pereira, a los Siete
as del mes de Julio de 2.025.

LADY JOAHANA MEJIA RAMIREZ
C.C 42.160.194 de Pereira
T.P. 148135-T



