FACTURA ELECTRONICA
ELECTRONICA MEDICA Y CONTROL EMCO S.A.S
E M E D NIT 890924197-7 DE VENTA
Dirr CR80AN34b7 No. FE 8955
Tel: (604)'41 17878 Somos autorretenedores de Ica en Medellin

ety Ciudad: MEDELLIN Responsable de IVA

CUFE: b0d9baf67ddfb1995cddc326c6e71681e0b9fdaeff0337f4b589004d5b91ae650b26cb664f2f4cbee6155bda617be735

Cliente E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA Fecha Factura Vencimiento Plazo
Nit 891800231-0 10-09-2025 09-12-2025 90 dias
Direccion  CR 1127 27 Doc. Ref. Contrato 355-2025
Teléfono 7405030 Ciudad TUNJA Forma de pago: Crédito
Fecha y hora de Generacion 10-09-2025 06:36 Vendedor: Daniela Bayona Arevalo
[ITEM|REFERENCIA] DESCRIPCION [UND|IVA | CANT.[VALOR UNIT.] VALOR TOTAL |
1 84306 HAMILTON BLOWER C1 MSP161170 TIPO D Und 19% 1 13,250,731 13,250,731
2 84981 HAMILTON G5 ESM BOARD IPPSW2 NP MSP396378 Und 19% 1 10,941,000 10,941,000
TOTAL ITEMS 2 TOTAL CANTIDAD 2
Observaciones: SE ENTREGO CON REMISION 10122 VALOR 24,191,731
DESCUENTO 0
SUBTOTAL 24,191,731
SON: VEINTIOCHO MILLONES CIENTO OCHENTAY TRES MIL TRESCIENTOS SESENTAY SEIS CON 61 |L.V.A. 4,596,429
Cvs IPO CONSUMO 0
Esta fact d t: tit titul I in la ley 1231 del 17 de julio de 2008 a interé | RETE-IVA 0
sta factura de venta constituye titulo valor segun la ley el e julio de , Y causara interés por mora a la
tasa maxima legal autorizada. Acepto la presente factura de venta dejando expresa constancia de que he recibido real y RETE-FUENTE 604,793
materialmente las mercancias a las que se refiere. TOTAL 28.183.367

Resolucién Dian Nro: 18764077190169 Fecha 2024-08-15 hasta 2026-08-15 Autoriza de FE 7001 a FE 9000 |
Factura Electronica generada por HGI SAS Nit:811021438-4 Software Hgi




auren

Medellin, 12 de septiembre de 2025

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES

En mi calidad de revisor fiscal de la Compaiia Electronica Medica Y Control EMCO
S.A.S. identificada con NIT 890.924.197-7, he realizado ciertos procedimientos de
auditoria con el propdsito de verificar el pago efectuado por la Compaiia por concepto
de aportes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos laborales y a las cajas de
compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicios
Nacional de Aprendizaje (SENA) de los ultimos seis (6) meses.

El pago de dichos aportes es responsabilidad de la Administraciéon como parte de su
gestion. Mi responsabilidad de acuerdo con el articulo 207 del Cédigo de Comercio y lo
establecido en el articulo 50 de la Ley 789 del 27 de diciembre de 2002, es informar sobre
el cumplimiento de tales obligaciones.

La revision incluy6 la comparacion de la informacion de los listados de aportes al sistema
de sistemas de salud, pensiones y riesgos laborales y a las cajas de compensacion familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicios Nacional de Aprendizaje
(SENA), con los documentos soporte de los respectivos pagos efectuados por la
Corporacion.

Certifico que la Empresa, ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad
social y parafiscales exigidos por la ley y se encuentra al dia y a paz y salvo por todo
concepto relacionado con dichos aportes.
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Raul Alberto Menco Vargas
Revisor fiscal

Tarjeta Profesional No. 66200 — T
Designado por Auren Consultores Medellin S.A.S.

Member ol

0 Calle 16AA Sur No. 42 — 91 Of. 209 Medellin
ntea NIT. 900.347.225-5

Tel. (604) 6071594

Alliance of
www.auren.com/co/

independent firms



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:
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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 RAUL ALBERTO MENCO VARGAS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 19872348 de MAGANGUE (BOLIVAR) Y Tarjeta Profesional No 66200-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %
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Dado en BOGOTA a los 1 dias del mes de Agosto de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

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

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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:C660934ED3B7A3AC

 REPUBLICA DE COLOMBIA
- IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO 43-266, : .
ENCISO NORE{Q%

APELLIDOS

JINGRID CAROLINA |

of

29-ABR-1981

FECHA DE NACIMIENTO
IBAGUE =
(TOLIMA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 O+ F

ESTATURA G.S. RH SEXO
10-MAY-1999 MEDELLIN AN
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Mhanig b= -

REGISTRADORA NACIONAL
ALMABEATRIZ RENGIFO LOPEZ

A-0100100-14134491-F-0043266029-20050923 04143052668 02 171727986
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