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Integracion Social

ol
ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTAD.C.

Secretaria

PROCESO GESTION FINANCIERA
PROCEDIMIENTO GESTION DE CUENTAS
FORMATO RADICACION CUENTAS

Cdédigo: FOR-GF-017

Version: 0

del 09/08/2019

Fecha: Memo 12019034866

Pagina: 1del

DATOS GENERALES

1, NOMBRE SUPERVISOR
3, SUBDIRECCION

4, RADICACION CUENTAS PAGO MES:

MARCELA CUBIDES SALAZAR

SUBDIRECCION PARA LA DISCAPACIDAD

NOVIEMBRE

2, FECHA ELABORACION 18] 11 | 2025

DETALLE DE LAS CUENTAS

No. S Nombrg o razon 6, CCoNIT 7, No. 8, Valor 9, No. CRP 10, Codigo Proyecto
social Contrato
UNION TEMPORAL
SERVICIO SOCIAL 7371-
1 CENTROS 901.851.683-1 2025 473.710.919 7777-2025 0230117410320240103
INTEGRARTE
473.710.919
12, FIRMA DEL RECIBIDO - RELOJ DE VENTANILLA DE

11, FIRMA CUENTAS
CC.No. 52.968.359
Numero telefénico: 3279797 EXT 1919
Cargo: SUBDIRECTORA PARA LA DISCAPACIDAD

Dependencia:

SUBDIRECCION PARA LA DISCAPACIDAD

DOCUMENTO FIRMADO ELECTRONICAMENTE DE ACUERDO CON LA LEY 527 DE 1999 Y EL DECRETO 2364 DE 2012.




Cédigo: FOR-GF-016

PROCESO GESTION FINANCIERA

! Version: 2
ALGALDIA MAYOR FORMATO CERTIFICACION DE PAGO MC-14 Fecha:Memo INT 12020004846 -
DEBOGOTAD.L. 12/02/2020

Secretaria

Integracion Social

Pagina:1ldel

El supervisor del: Convenio

Ne 7371 del 27/03/2025 LOCALIDAD: 8047-DISCAPACIDAD
. 8047 "Generacion de respuestas integradoras para la Inclusion social y productiva, y la prevencion de todas las formas de violencia y
PROYECTO: N - - "
discriminacion en Bogota D.C.
CERTIFICA:
Que, UNION TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRARTE Identificado con NIT o C.C. 901.851.683-1
Representante legal: MARIA ESMERALDA GUTIERREZ ESCOBAR Identificado con C.C. 41.779.668

AUNAR RECURSOS TECNICOS, FISICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA LA ATENCION A PERSONAS QUE SE ENCUENTREN
EN EDADES ENTRE LOS DIECIOCHO (18) ANOS Y HASTA LOS CINCUENTA Y NUEVE (59) ANOS Y ONCE (11) MESES DE EDAD CON
DISCAPACIDAD, IMPLEMENTANDO ACCIONES QUE FAVOREZCAN EL DESARROLLO Y MANTENIMIENTO DE SUS

HABILIDADES Y CAPACIDADES PARA ALCANZAR MAYORES NIVELES DE AUTONOMIA Y TOMA DE DECISIONES, PROMOVIENDO SU
INCLUSION EN LOS DIFERENTES ENTORNOS, EN EL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRARTE ATENCION INTERNA, TENIENDO COMO
REFERENTES LOS ENFOQUES DIFERENCIAL Y DE GENERO

OBJETO CONTRATO:

Cumplié a satisfaccion para el pago del periodo comprendido entre el 01-10-2025y el 31-10-2025

Teniendo en cuenta lo anterior y en cumplimiento de la FORMA DE PAGO del contrato, convenio u orden se puede proceder al pago, No.7 Pago correspondiente a la suma de CUATROCIENTOS
SETENTA Y TRES MILLONES SETECIENTOS DIEZ MIL NOVECIENTOS DIECINUEVE PESOS M/CTE ($ 473.710.919)

e

AZ

BOGOT/\
Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303

Firmado Electronicamente con AZSign
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Abonando el pago en la cuenta BANCARIA No: 68800007387 BANCO: BANCOLOMBIA SA
Clase: AHORROS
Endoso Cesion de derechos econémicos De: (RESUMEN CONCEPTO)
A nombre de: NIT: CEDULA:
Abonando el pago en la cuenta BANCARIA No: «Cuenta» BANCO: «banco»
Clase: «Tipo_cuenta»
El valor a pagar se afectara de la siguiente manera,
P CODIGO CONCEPTO DE
. N2 DE REGISTRO O RESERVA CODIGO DE LA FUENTE POR REGISTRO
CODIGO PRESUPUESTAL GASTO POR REGISTRO VALOR
PRESUPUESTAL PRESUPUESTAL
PRESUPUESTAL
0230117410320240103 7777-2025 2-100-1009 g\]/;' :2:3 proposito 0232020200993304 $473.710.919
TOTAL: $473.710.919

*La fuente(s) y concepto(s) de gasto pueden verse en el certificado de registro presupuestal exactamente en su reverso. Ademas puede(n) apoyarse en el contrato y/o convenio y el estudio previo, como
también en la estructura de costos. En consecuencia es responsabilidad de los supervisores establecer y llevar un control de la ejecucion por fuente y concepto a medida que se genera, certifica y
tramita cada una de las certificaciones de pago, por lo cual el supervisor es responsable por la afectacion del registro presupuestal, fuente de financiacién y el concepto de gasto asociado a lo realmente
ejecutado.

Diligenciar este campo, Gnicamente si el pago hace referencia a un Convenio de Asociacion

Con el fin de dar aplicacion a lo establecido en el Concepto EE2020EE1154 del 9 de enero de 2020 emitido por la Secretaria de Hacienda y en mi calidad de Supervisor del Convenio de asociacion

Sl NO D CERTIFICO que éste pago corresponde Unica y exclusivamente al reconocimiento de gastos y costos logisticos incurridos en la
prestacion del servicio; por lo que no representa incremento en el patrimonio del contratista

Se expide la certificacion en Bogoté, D.C., alos 18 dias del mes de noviembre del afio 2025.

Observaciones:

Cesion: Modificacién forma de pago: Cual?

Terminacion: Otro:

"Aunado a lo anterior se certifica que para el presente pago se verificaron y constataron por el mes de , los aportes efectuados por el contratista para|
. salud $ , pension $ , ARP $ ylo aportes parafiscales, contra los recibos originales, los cuales se hicieron de acuerdo con lo establecido

en la ley 789/2002 y el decreto1703/2002, segun lo relacionado en el numeral 5 del presente informe y ademas de haber sido liquidados los aportes de acuerdo con los articulos 3,4 y 5 de la ley 797 de
2003, el decreto 510 de 2003 y la circular conjunta n° 001 del ministerio de la proteccion social y ministerio de hacienda”

VISADO PAC NOMBRE Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR
Subdireccion: Discapacidad MARCELA CUBIDES SALAZAR
Nombre:MIRNA ISABEL RODRIGUEZ GUERRA Teléfono 3279797 EXT 60100
Teléfono: 3279797 Ext:60100 Cargo: SUBDIRECTORA PARA LA DISCAPACIDAD

Dependencia: SUBDIRECCION PARA LA DISCAPACIDAD

El suscrito supervisor del presente contrato certifica que para el pago del periodo certificado se ha revisado y
aprobado los siguientes documentos:

1. Informe de supervisién del periodo certificado y de ejecucion. La periodicidad de los informes de ejecucién
de servicios profesionales y de apoyo a la gestion seré para el primer informe desde la fecha del acta de inicio
hasta el dia treinta del respectivo mes; a partir del segundo pago, el periodo del informe ser& del primero (1)
al treinta (30) del mes calendario siguiente, en cada caso se debe adjuntar el respectivo pago de seguridad
social, del correspondiente mes calendario.

RECIBIDO GESTION DOCUMENTAL

2. Soportes de salud, pension y/o aportes parafiscales. Nombre:
3. Originales y copias del acta de inicio y del oficio de designacién de supervision (para el primer pago).
Los documentos anexos mencionados a excepcion de las copias del acta de inicio y del oficio de designacion Fecha:

de supervisor se radican en el archivo de gestion contractual del area de gestion documental previo a la
radicacién en el area de cuentas.

DOCUMENTO FIRMADO ELECTRONICAMENTE DE ACUERDO CON LA LEY 527 DE 1999 Y EL DECRETO 2364 DE 2012.




UNION TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS

INTEGRARTE
NIT 901.851.683-1
CR 18 N 140 53
Tel: (601) 7420842
Bogota - Colombia

Espacio para
Logo Corporativo
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Total items: 1

Valor en Letras:

Factura electrénica de venta
No. UTSS 99

Fecha y hora Factura

(031) 0000000 - Ext. 000

Bogota - Colombia

ssepfundacion@hotmail.com
&
2 obfiores SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL
152
g 899.999.061-9 Teléfono
3 Efreccion CRA73216 Ciudad
3&
2"
g2
33
28 I
g;‘ em Descrlpcwn
8E|  SERVICIOS PRESTADOS EN LA EJECUCION DEL CONVENIO
s4l1 | 7371-2025 CENTRO INTEGRARTE ATENCION INTERNA LOTE
84| | 13, DURANTE EL PERIODO: OCTUBRE 01 AL 31 DE DE 2025
<&

Generacion 10/11/2025, 12:36
Expedicion 10/11/2025, 12:36
Vencimiento 10/12/2025
Cantidad Vr. Total
1.00 473,710,919.00
Total Bruto 473,710,919.00
Total a Pagar 473,710,919.00

Cuatrocientos setenta y tres millones setecientos diez mil novecientos diecinueve pesos m/cte

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Pago a crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-12-10 por

Observaciones:

$

473,710,919.00

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. NGmero Autorizacion Electrénica 18764090198381 aprobado en 20250310 prefijo UTSS desde el numero 1 al
100 Vigencia: 24 Meses Meses
- Actividad Econodmica 8730 Actividades de atencion en instituciones para el cuidado de personas mayores y/o discapacitadas Tarifa
CUFE: f3b349d231b7dcd564e9d4d006d24afd20f30db52054d8d51d22732f0323aa487cab7e417814a4e259383c8dcd4a6114

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siigo SAS - Nit 830.048.145-8. Nombre Software: Siigo Nube. Firma electrénica: ver en el XML



AN

Autorizacion Numeracion de Facturacion

Espacio reservado para la DIAN

)

BogoT

18764090198381

(415)7707212489984(8020) 001876409019838 1

4. Numero de formulario

- Pagina 4 de 22

lero de Identificacién Tributaria - NIT 6. DV

901851683| 1

7. Primer apellido

8. Segundo apellido

9. Primer nombre 10. Otros nombres

6n social

N TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRARTE

ccioén seccional

AZG>

s de Bogota

Céd.

1 Firmado Electronicamente con AZSign
Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303

2025-11-18T16:41:26-05:00

ccion

CR 18 # 140 - 53

25. Pais
Colombia

26.Departamento

| 27. Municiplo

Bogota D.C. |Bogoté, D.C.
AN

La U.A.E. Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforrme \a la facultad discrecional establecida en el articulo
684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en la/Résoiucion 000165 del 01/11/2023, por la cual se dictan
otras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; previo estudio y;evaluacion de la solicitud realizada por el
contribuyente, representante legal o apoderado debidamente ‘acreditado; determina autorizar los rangos de
numeracion de facturacion y/o documento equivalente. En._los casosy’en que se agote dicha numeracion antes de
culminar su vigencia, el interesado tendra derecho a_solicitaruna‘'ndeva autorizacion, de acuerdo con el tramite
establecido.

Las vigencias de los rangos de numeracion de factiracion, se contaran a partir de la formalizacién de éste documento
oficial.

Si el obligado a facturar; no hubiere “agotado. la~.numeracion de facturacién transcurrido el término de la

vigencia autorizada, con 15 dias de antelacion podra solicitar la habilitacion de la numeracion sobrante.

Cuando se trate de una solicitud de intabilitacién de ta/numeracion de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no procedé la habiiitacién de dichos rangos.

El formato oficial 1876 Autorizacion numeracion de facturacion es unico e intransferible, solo surte efecto durante la
vigencia para el titular del misimo;-por ende,su custodia y divulgacion es exclusiva responsabilidad del facturador. El uso
no autorizado del formato o su adulteracion puede tener consecuencias de tipo penal.

Nota: La no adopcién o violacién de los sistemas técnicos de control, daré lugar a la sancién
establecida en el articulo 684-2 del E.T

Firma del funcionario autorizado

Firma del solicitante

2025-03-10/09:00:07 AM

Fecha Acuse de Ilecibu!.-' 984. Apellidos y nombres
/ 985. Cargo
Firmado - g
R 989. Dependencia
990. Lugar administrativo SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUCI

1001. Apellidos y nombres GUTIERREZ ESCOBAR MARIA ESMERALDA 991. Organizacion

Cédula de Ciudadania U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION

1002. Tipo documento
1003. No. Identiflcacion 41779668 1004.DV 2

1005. Cod. Representacién ~ Representante Legal Principal

UNION TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRART

992. Area

993. Establecimiento
1006. Organizacién

997. Fecha formalizacién

2025-03-1 OIIO 9:00:0 7



; ) | A N Autorizacion Numeracion de Facturacion 7 6

Pagina 2 ge 2 Hoja No. 2
Espacio reservado para la DIAN 4. NGmero de formulario 18764090198381
3
gg (415)7707212489984(8020) 001876409019838 1
%m
et N\
N <
§§’l lero de Identificacién Tributaria- NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres
[0
28 901851683 1
o[, I
§§§ 6n social
§H&N TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRARTE
387 _
< ﬁiﬁ Rangos de numeracién para autorizar, habilitar o inhabilitar
1 By DE: Ly
§;i ¥ ‘Egm’ . Establecimiento
=00
= <YNION TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRARTE CR 18 # 140 - 53
l —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero ‘33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Caod.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA | 4 UTSS ll 100 (24 AUTORIZACION | 1
29. Establecimiento
2
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. i{asia el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
3 JE:
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde-el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
4 <7
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
| | |
29. Establecimiento
5
30. Modalidad Coa, | 31. Prefijo [ 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
/] | |
29. Establecimiento
6 —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
7 —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
8 —SA—Sf—
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
9
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
10
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
11
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |1 |3

Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

141125236019

07212489984(8

1125236

lero de Identificacién Tributaria (NIT)

9018516 8 3

6. DV | 12. Direcci6n seccional

1 Impuestos de Bogota

14. Buzén electrénico

IDENTIFICACION

b de contribuyente

ha juridica

25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion

de expedicién 28. Pais

Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303

Firmado Electronicamente con AZSign
2025-11-18T16:41:26-05:00 - Pagina 6 de 22

29. Departamento

30. Clu'iad Muicipio

31. Primer apellido

32. Segundo apellido

33. Primer nombre {

34. Otres nombres

35. Razén social

UNION TEMPORAL SERVICIO SOCIAL CENTROS INTEGRARTE

36. Nombre comercial

38. Pais
COLOMBIA

39. Departamento

40. Ciudad/Municipio

9 |Bogota D.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001

41. Direccion principal

CR 18 # 140 - 53

42. Correo electrénico

ssepfundacion@hotmail.com

43. Cédigo postal

|44. Teléfono 1

312447 4 4 4 9|45 Teléfono 2

6017420842

CLASIFICACION

Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédiga 49. Fechia jnicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

8 710[[20240801]|[8 78020240801 | |

| | —

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 i
s3.codg0 |7 [1 4[1 6|5 2[5/5]

o

(=]
]

10 11 12 13 14 15 16 17

07- Retencion en la fuente a titulo de_rent
14- Informante de exogena

16- Obligacién facturar por ingresos bienes
52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Finales

19 20 21 22 23 24 25 26

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 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

59. Anexos

(] w [

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
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.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

985. Cargo

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Fecha generacion documento PDF: 01-11-2025 10:47:32PM
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FonnmaﬂodelRe@shoUnMoTHbMaﬂo

_001

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 2

4. Numero de formulario

07212489984(8

4 Hoja 2
141125236019

lero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 0185168 3|1

6. DV

Impuestos de Bogota

12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

aturaleza

| 2|

Firmado Electronicamente con AZSign

g Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303
9 2025-11-18T16:41:26-05:00 - Pagina 7 de 22 | =

63. Formas asociativas

-

64. Entidades e.institutos de derécha piiblico de orden nacional, departamental,

-

! municipairy.descentralizados
AN ed 0 isies
§§E‘ fFondos 66. Cooperativas thrgngrcsadesy dgiilie
Sin personeria juridica 7 69. Otras organizaciones no clasificadas 70-Beneficia 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 82. Nacional 100 %
72. Nimero
73. Fecha 20240530 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 .~ AR . R, S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 9 8 | 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro |
L L P A . N T
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento 1 1
79. Ciudad/Municipio 00 1 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
80. Desde 20240530 ) )
a1, Hasta 87. Extranjero privado 0. 0 %

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control

—

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual

90. Feciia cambic-de estado

L\~

91. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95. Nimero de |dentificacién Tributaria (NIT) de la
Matriz o Controlante

96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Namero de identificacién tributaria
otorgado en el exterior

171. Pais

sociedad o natural del e;

172. NUmero de identificacion tributaria

xterior con EP

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

Fecha generacion documento PDF: 01-11-2025 10:47:32PM




AN

FonnMaﬂodelRemonUnmoTHbMaﬂo
Represent

001

Espacio reservado para la DIAN

acion
Pagina 3 de 4 Hoja 3
4. Numero de formulario 141125236019
(415)7707212489984(8020) 000014112523601 9

lero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

9018516 8 3

1 Impuestos de Bogota

14. Buzén electrénico

Representacion

Representacion

EPRS LEGAL PRIN

99. Fecha inicio ejercicio representacién

18

20240530

. Tipo de documento

Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303

2025-11-18T16:41:26-05:00 - Pagina 8 de 22

" | Firmado Electronicamente con AZSign

101. Ndmero de identificacion

102. DV, | 193, Numero de tarjeta profesional

BduladeCiudadani 1 3 |4 1 7 7 9 6 6 8 |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
GUTIERREZ |ESCOBAR MARIA |ESMERALDA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represantacion
REPRS LEGAL SUPL 19 202 40530 |
AR 4 - A Wn N \ 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |7 3 5 5 6 6 7 1 |
2 VA -
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106.-Lririier/nombre 107. Otros nombres
HERNANDEZ |CASTILLA |CESAR AUGUSTO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razori-social représentante-iegal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio fepresentacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Ndmero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X A |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV ’IO. Razoén'social representante legal
98. Representacion Ali%. Fecha inicio ejercicio representacion
—Z A I L L |
100. Tipo de documento 1L01. NUmero de itentificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
|
~J
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 1064. 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 generacion documento PDF: 01-11-2025 10:47:32PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
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pagina 4 de 4 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141125236019
3
Do (415)7707212489984(8020) 000014112523601 9
£
58
g8 —
‘;g’l lero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
=) Py
égé 9 0 1 8 5 1 6 8 3 1 Impuestos de Bogota 2
o
%aﬁ Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones/ifemporalées
S84 -
§§§ . Tipo de documento 112. Namero de identificacion 143. DV | 114. Nacignaiidad
38K
bl 31/9 0058086 7 | 0./ coLomsia 16
ho8a bl © Z
¥ ‘EQQ . Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 148,/ Otros nombres
&R | |
1
119. Razén social
SERVICIO SOCIAL DE ENFERMERAS PROFESIONALES FUNDACION
120. Valor capital del socio 121. % Participacion | 122. Fecha'de ingreso 123. Fecha de retiro
|
6 0| {2 024,053 0]
—L 1 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113:DV | 114. Nacionalidad
1
NIT 318 3 00417565 [ 9 COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
2 / | i
119. Razén social
FUNDACION VISION PAIS
120. Valor capital del socio 121. % Participacion. 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
40/ [20240530)| L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segunda_ apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5 | LS
119. Razén social
120. Valor capital del socio —l_121. % Participacior 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|
_J.__ | 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Ndmero de\identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116, Sequndo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 _ |
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
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Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

gogow
AZ,

4. Numero de formulario

(415)7707 0) 00001

212489984(802

141211551161

4121155116 1

lero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303

2025-11-18T16:41:26-05:00 - Pagina 10 de 22

5,

4

<

E 9 0058086 7 0 Impuestos de Bogota 3 2

% IDENTIFICACION

E b de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién

E823Na juridica 1

_8 — — £,

E de expedicién 28. Pais 29. Departamento -IE Ciudad/Municipio

o |
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
SERVICIO SOCIAL DE ENFERMERAS PROFESIONALES FUNDACION
36. Nombre comercial 37.Sigia

HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
KR 18 140 53 BRR EL CONTADOR
42. Correo electrénico ssepfundacion@hotmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 6 017 420 8 4 2|45 Teléfono 2 3124474479
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|8 79 0[[201801,01]|[8720}204801,0 1] |8 8 1087 10] | |
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

ocimls |7 [1afscledfa2ls b N | ||

04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent

14- Informante de exogena

16- Obligacién facturar por ingresos bienes

42- Obligado a llevar contabilidad
52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Fihales

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

59. Anexos SI |:| NO

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
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.
Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

Firma autorizada:

084. Nombre GUTIERREZ ESCOBAR MARIA ESMERALDA

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 01-11-2025 10:54:28PM
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=) Py
égé 90058086 7|0 Impuestos de Bogota 3 2
SN
gaﬁ Caracteristicas y formas de las organizaciones
£o¥ S AN —
SO
38
0 it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
€ / uDJ‘;‘E aturaleza 2 63. Formas asociativas municipal y descentralizados =9 P
1§ 2ES ci i
§§ ¥ g gwFondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;j;g’sadeb ¥ 9rgapismos
=00
<<
m:.‘ Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 16 70. Beneficio 2

Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 01 82. Nacional 0 %
72. Nimero 21880 9
73. Fecha 20121102 83. Nacional publico 0. 0 %

74. Nimero de notaria

75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 0. 0 %
76. Fecha de registro 20121228 |
L L . NIV AN S S . N W E—
77. No. Matricula mercantil S 004437109
78. Departamento 1 1
79. Ciudad/Municipio 4 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
80. Desde 20121102 ZIN .
a1, Hasta i 87. Extranjero privado 0. 0 %
|

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control

Alcaldia 11

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual $0./Fecha cambio de’estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV

1 8 0 2018010 1] -

Vinculacién econémica

93. Vinculacion

95. Nimero de |dentificacién Tributaria (NIT) de la 96. DV,
econdémica e

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante

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 generacion documento PDF: 01-11-2025 10:54:28PM
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Representacion
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Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
EPRS LEGAL PRIN 18 20121102
L5 1 I = .
| ¥ . Tipo de documento 101. Ndmero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
tdula de Ciudadani |
13|41 7 7 9 6 6 8 . \
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
GUTIERREZ |ESCOBAR MARIA |ESMERALDA
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 2~11 0 2 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |2 7 7 6 4 1 3 2 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
PATINO |LANZZIANO !DORA ISABEL
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 generacion documento PDF: 01-11-2025 10:54:28PM




AN

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

_001

Pagina 4 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141211551161
07212489984(8 01412115511
lero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0058086 7|0 Impuestos de Bogota 3 2
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115. Primer apellido
PATINO

116. Segundo apellido
LANZZIANO

. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\ 54. Nacighaiidad
PduladeCiudada 1 3 |4 1 7 7 9 6 6 8 ! | COLOMBIA 16 9
¥ . Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre - 118.6’«05 nombres

JTIERREZ ESCOBAR |MAR|A | ESMERALDA
119. Raz6n social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122: C;\a de ingreso 123. Fecha de retiro

N/ /b2 0’1 2101 0 2| L

111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, DV 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |2 7 7 6 4 1 3 2 i COLOMBIA 169

117. Primer riombre

iDORA

118. Otros nombres

ISABEL

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122,/ Fecha de ingreso

201211,02|

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

113.DV

114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundu-apellido

11

J

. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. 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

11

(&

. Primer apellido

116( Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. 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

11

(&

. Primer apellido

116. Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro
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6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

. Tipo de documento

do Electronicamente con AZSign
Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303
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125. Namero de identificacion

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

Z5zlduladeCiudadania 1 3 (1 0 0 1 1 8 4 4 1 6 4 290111
:' =z3. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
% CHACON |PENALOZA JEFERSON IRONALDO
S \
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
<]
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento
2025053 1]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
Q
g AVANRN
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
E | 7
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
S
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S
8 —\
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

159. Fecha de nombramiento ‘

I i _J_J_

Fecha generacion documento PDF: 01-11-2025 10:54:28PM
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Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141212102941

020) 00001

3N
§g 212489984(8 4121210294 1
39
58
g8
‘;g’l lero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
=) Py
égé 8300417655 9 Impuestos de Bogota 3 2
SN -
Eaﬁ IDENTIFICACION
Sad _—_ N A —
§§§ b de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
eSSl .o
< » mS82na juridica 1
hoow — — /
4 ¥ BES g P P ) 7
g;g g gi|de expedicion 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
<t [
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
FUNDACION VISION PAIS
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
CR 18 140 37
42. Correo electrénico jefersonchacon@clinicasep.com
43. Cédigo postal |44. Teléfong 1 31155280 8 0|45 Teléfono 2 3212535514
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|8 79 0[[201801,01]|[8810}204801,01] [8 7 1 0] | | |
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
. S N [ I O O I
sa.codgo|4 |7 |1 4]1 6[4 2[5 5] J |
04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena
16- Obligacién facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad
55 - Informante de Beneficiarios Finalés
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 | riyma autorizada:
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 HERNANDEZ CASTILLA CESAR AUGUSTO
Firma del solicitante: .
985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 01-11-2025 10:50:53PM
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12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

75 5|9

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

| 2|

Firmado Electronicamente con AZSign

g Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303
9 2025-11-18T16:41:26-05:00 - Pagina 16 de 22| [

-

64. Entideédes o insfitutos de derechapublico de orden nacional, departamental,

< r aturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentraiizados I_‘
;ll ¥ Fondos 66. Cooperativas SZg,E,’;jiffg’sades ¥ QUapiSmos
Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 16 70. Beneficio 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma i Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2 Refoma

71. Clase 01 01 82. Nacional 100 %

72. Namero W 7_

73. Fecha 19980218 201117401~ 83. Nacional puiblico 0. 0 %

L L LA N AN

74. Nimero de notaria

75. Entidad de registro W 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro Wg 8. 0 3‘ 02 | _2__&_1‘_1_1 30

77. No. Matricula mercantil SO0O007 47 4 000 7/ 4 7 4

78. Departamento 1 1 1_I

79. Ciudad/Municipio 4_ | -Z_ 85. Extranjero 0 %

I —\,

Vigencia — 86. Extranjero publico 0 0 %

80. Desde 19980218 s L

a1, Hasta W i . . 87. Extranjero privado 0. 0 %

|

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control
Alcaldia

11

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual

1 8 0

$0./Fecha cambio de’estado

2018010 1]

91. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95. Nimero de |dentificacién Tributaria (NIT) de la

Matriz o Controlante 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Namero de identificacién tributaria
otorgado en el exterior

171. Pais

172. NUmero de identificacion tributaria
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: 01-11-2025 10:50:53PM
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14./Buzén electrénico

Representacion

Representacion

99. Fecha inicio ejercicio representacién

Acuerdo: 20251118-124016-343d06-14846303
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" | Firmado Electronicamente con AZSign

FPRS LEGAL PRIN 18
19980218 )
| ¥ . Tipo de documento 101. Ndmero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
tdula de Ciudadani |
13|7 35586 6 7 1 N \
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
HERNANDEZ |CASTwLA CESAR |AUGUSTO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
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
AN
98. Representacion |9 . Fecha inicio ejercicio representacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101 Numero de ijentificacun 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
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Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

07212489984(8

4 Hoja 4
141212102941

01412121029

Pagina

(’QN
g2
S
>F
g8
‘;g’l lero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8éo .
%gg 8 3004 176565|9 Impuestos de Bogota 3 2
TN
gﬁg Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
S84 S VAR —
§§§ . Tipo de documento 112. Namero de identificacion 118, BV.| 114. Nacionaiidad
sap| .
< pu~%BduladeCiudada 1 3 |7 3 5 5 6 6 7 1 | | COLOMBIA 169
| gg: I — -
§;; ¥ € S1b. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
=00
E<FRNANDEZ CASTILLA |CESAR |AUGUSTO
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122:-Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
A/ /11979 8,021 8| L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
|
N\ |
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
|
2 |
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
. L /
119. Razén social
120. Valor capital del socio | 121. % Pairticipacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| —D—N, | 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116( Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 NSO
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
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Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

20U ]

Pagina 5 Hoja 5
4. Numero de formulario 141212102941
(415)7707212489984(8020) 000014121210294 1

lero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 300417565

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

. Tipo de documento

do Electronicamente con AZSign
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125. Namero de identificacion

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

E duladeCiudadania 1 3 /1 0 0 1 1 8 4 4 1 6 _i4| 4 7 8 0 - T
:' =z3. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
% CHACON |PENALOZA JEFERSON IRONALDO
S \
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
<]
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento
2025100 1]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
Q
g AVANRN
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
E | 7
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
S
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S
8 —\
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

159. Fecha de nombramiento ‘

I i _J_J_
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Establecimientos
de 6

Pagina 6 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141212102941
O]
2d
23 (415)7707212489984(8020) 000014121210294 1
B
58
g8
‘;g’l lero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
=) Py
;gé 8300417655 9 Impuestos de Bogota 3 2
b4
SN
g3 —S—~ <
S5e Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros
54 /
< 383 D. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdémica
Lt o L o ) | |
i ¥ Eay|de 0 9 |Actividades de atencion en instituciones para el cuidado de personas-mayor 8 /73 0]
£38 — X
LL{R”‘. Nombre del establecimiento
FUNDACION VISION PAIS
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Cundinamarca 2 5 | Sibaté 7 470
l —
165. Direccién
CL10 7 48
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’lazmatricula mercantil
0001369915 l20.040 42 7]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
- [2 0150407
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
162. Nombre del establecimiento
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
2 1 —N
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil _| 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| o
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
| .
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Aprobacién: Subdirectora para la Discapacidad

Marcelafubides J
52968359
mcubides1@sdis.gov.co

Subdirectora para la Discapacidad
Direccion para la Inclusion y las Familias

Firma: VISADO PAC

N

MIRNA ISABEL RODRIGUEZ GUERRA

1069485547

mirodriguezg@sdis.gov.co

CONTRATISTA

SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL
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