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INFINYTE SOLUTIONS

D SAS.
NIT 900.295.369-2

CRA54N72-142PISO 11
Tel: (57) 3003516231
INFINYTE Barranquilla - Colombia
facturacion@infinyte.solutions

Sefiores Servicio Nacional de Aprendizaje

NIT 899.999.034-1 Teléfono (601) 5461500 - Ext. 000
Direccion Calle 57 No. 8-69 Ciudad Bogota - Colombia

item Descripcion Vr. Unitario

Aguja desechable calibre 16 x 1 1/2 Estandar iso bisel en la anceta
regular Hipodérmica desechable, Calibre 18 por 1 1/2. Fabricada en
1 acero quirurgico recubierta en silicona, pared delgada, campana en 63,600.00
policabornato identificada por codigos de colores, estériles,
empaque universal. Caja X 100

Aguja desechable calibre 18 x 1/2Estandar iso bisel en la anceta
regular Hipodérmica desechable, Calibre No. 18 longitud 1/2.
2 Fabricada en acero quirurgico recubierta en silicona, pared delgada, 42,500.00
campana en policabornato identificada por codigos de colores,
estériles, empaque universal. Caja X 100

Antibidtico intramamario Betalactamico derivado de las Penicilinas
Suspension intramamaria Util para el tratamiento de mastitis en
vacas seca a base de Penicilina perteneciente a las
isoxalilpenicilinas empleando la forma benzatinica, Jeringa por 10
ml. El producto debe contar con registro sanitario que permita su

3 | comercializacion al interior del pais, el registro sanitario debe estar 80,900.00
vigente al momento de la entrega del producto. El producto debe
cumplir con las especificaciones establecidas en su registro
sanitario, salvo disposicion contraria por parte del comprador, al
momento de la entrega el producto debe tener por lo menos el 75%
de su vida util. Caja x 4 jeringas de 10 ml

Antiflatulento y Antiespumante, es muy eficaz contra el meteorismo
o el timpanismo (torzén) causado por la ingestién de alimentos
fermentables (melaza, alfalfa y trébol tiernos o humedos). Contiene
Polioxietileno sorbitan monooleato 39,6 g Vehiculo acuoso c.s.p.
120 ml, El producto debe contar con registro sanitario que permita

4 su comercializacion al interior del pais, el registro sanitario debe 86,300.00
estar vigente al momento de la entrega del producto. El producto
debe cumplir con las especificaciones establecidas en su registro
sanitario, salvo disposicion contraria por parte del comprador, al
momento de la entrega el producto debe tener por lo menos el 75%
de su vida util.

Alimento balanceado para terneras. Composicion: proteina cruda
5 18%, grasa 3%, humedad max 13%, fibra max 10%, ceniza max 204,666.67
10% x 40kg

Antiparasitario inyectable x 50ML de amplio espectro para uso en
bovinos y cerdos a base de lvermectina equivalente a 1%; El
producto debe contar con registro sanitario que permita su
comercializacién al interior del pais, el registro sanitario debe estar
6  vigente al momento de la entrega del producto. El producto debe 35,000.00
cumplir con las especificaciones establecidas en su registro
sanitario, salvo disposicion contraria por parte del comprador, al
momento de la entrega el producto debe tener por lo menos el 75%

de su vida util.
7  concentrado bulto x 40kg para cerdos engorde con 16 % proteina 314,380.95
0,
8 concgntrado bulto x 40kg para cerdos GESTACION con 14 % 284,190.48
proteina
0,
9 concgntrado bulto x 40kg para cerdos PREINICIO con 24 % 503,714.29
proteina
concentrado bulto x 40kg para GALLINAS POSTURA 18%
10 PROTEINA 217,047.62
11 | concentrado bulto x 40kg para pollos face engorde LINEA TECNICA 153,142.86
12 concentrado bulto x 40kg para pollos face inicio 314,190.48
13 FILTROS_ PARA LECHE DESECHABLES -Fibra sintética de alta 43.200.00
resistencia.
14 Garrapaticida y antiparasitario externo a base de amitraz al 12,5 %, 31,100.00

El producto debe contar con registro sanitario que permita su
comercializacién al interior del pais, el registro sanitario debe estar
vigente al momento de la entrega del producto. El producto debe

Generacion
Expedicion

Vencimiento

Factura electronica de venta

No. CO 2224

Fecha y hora Factura

Cantidad Impto. Cargo
0.10 19 %
0.10 19 %
1.00 19 %
1.00 0%
7.00 5%

11.00 0%
10.00 5%
18.00 5%
2.00 5%
214.00 5%
81.00 5%
48.00 5%
100.00 19 %
8.00 0%

19/11/2025, 12:31
19/11/2025, 16:54
19/11/2025

Vr. Total

7,568.40

5,057.50

96,271.00

86,300.00

1,504,300.02

385,000.00

3,300,999.98

5,371,200.07

1,057,800.01

48,770,600.21

13,024,800.24

15,835,200.19

5,140,800.00

248,800.00

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgica: Siigo SAS - Nit 830.048.145-8. Mombre Software: Siigo Mube. Firma electrénica: ver en el XML
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Descripcion

cumplir con las especificaciones establecidas en su registro
sanitario, salvo disposicion contraria por parte del comprador, al
momento de la entrega el producto debe tener por lo menos el 75%
de su vida util.

Balanza Gramera 2500 gramos

Jeringa Desechable Estéril graduada, con cuerpo en Polipropileno,
Embolo en Polipropileno, Sello de Caucho, Superficie interna
lubricada con Aceite de Silicona y Empaque individual compuesto
por PVC Papel Grado Médico; Jeringa por 10 ml. Caja X 100
Unidades

Jeringa Desechable Estéril graduada, con cuerpo en Polipropileno,
Embolo en Polipropileno, Sello de Caucho, Superficie interna
lubricada con Aceite de Silicona y Empaque individual compuesto
por PVC Papel Grado Médico; Jeringa por 20 ml. Caja X 100
Unidades

Suspension oral de uso antiparasitario interno a bovinos y ovinos.
Cada 100 ml de suspension contiene: Albendazol + Cobalto,
excipientes c.s.p. 100 ml. Presentacion: Galén en recipiente
plastico. El producto debe contar con registro sanitario que permita
su comercializacion al interior del pais, el registro sanitario debe
estar vigente al momento de la entrega del producto. El producto
debe cumplir con las especificaciones establecidas en su registro
sanitario, salvo disposicion contraria por parte del comprador, al
momento de la entrega el producto debe tener por lo menos el 75%
de su vida util.

Compueto de Vitamina Inyectable x 250 ml con: VitaminaADY E

Aguja desechable calibre 18 x 1 1/2 Estandar iso bisel en la anceta
regular Hipodérmica desechable, Calibre 18 por 1 1/2. Fabricada en
acero quirurgico recubierta en silicona, pared delgada, campana en
policabornato identificada por codigos de colores, estériles,
empagque universal. Caja X 100 Unidades

Alimento para peces proteina 38%, bulto x 40kg
Alimento para peces proteina 45%, bulto x 40kg

Antibiético de Larga Accion solucion inyectable para bovinos,
porcinos ovinos y caprinos, Compuesto a base de Oxitetraciclina
base, 200 mg y Vehiculos c.s.p 1 ml.,Frasco por 500 ml El producto
debe contar con registro sanitario que permita su comercializacion
al interior del pais, el registro sanitario debe estar vigente al
momento de la entrega del producto. El producto debe cumplir con
las especificaciones establecidas en su registro sanitario, salvo
disposicién contraria por parte del comprador, al momento de la
entrega el producto debe tener por lo menos el 75% de su vida util.

Antiséptico desinfectante y Larvicida de uso externo, a base de
Cipermetrina, Violeta de metilo o genciana y Exipientes por 100 ml,
Spray por 350 ml con propelente que no dafie la capa de ozono. El
producto debe contar con registro sanitario que permita su
comercializacién al interior del pais, el registro sanitario debe estar
vigente al momento de la entrega del producto. El producto debe
cumplir con las especificaciones establecidas en su registro
sanitario, salvo disposicion contraria por parte del comprador, al
momento de la entrega el producto debe tener por lo menos el 75%
de su vida util.

CAL VIVA - OXIDO DE CALCIO (CAO) PESO MOLECULAR 56,08
G/MOL. PRESENTACION: BULTO DE 50 KG

caprino reproductor raza alpina 8 meses macho

cascarilla de arroz bulto por 45 kilos prensada

CINTA METRICA PESADORA QUE CONTIENE DATOS PARA
PESAR CUATRO TIPOS DE GANADO; POR UNA CARA PUEDE
PESAR GANADO CEBU Y CRIOLLO OBTENIENDO EL PESO EN
KILOS, LIBRAS Y ARROBAS, ADEMAS DE OBTENER EL
PERIMETRO TORACICO DEL ANIMAL DADO EN CM. POR LA
OTRA CARA OBTENDRA EL PESO DEL GANADO DOBLE
PROPOSITO Y LECHERO DADO EN KILOS LIBRAS Y ARROBAS
CON EL PERIMETRO TORACICO EN PULGADAS.

CINTA PORCINA PESADORA HERRAMIENTA PARA OBTENER EL
PESO DE PORCINOS EN PIE DE DIFERENTES RAZAS,
PIETRAIN, YORKSHIRE, LANDRACE, SAN PEDRENO SIN
UTILIZAR BASCULA. CONTIENE DATOS PARA PESAR
PORCINOS, OBTENIENDO EL PESO EN KILOS Y LIBRAS,
ADEMAS DE OBTENER EL PERIMETRO TORACICO DEL ANIMAL
DADO EN CM Y PULGADAS. TRAE INFORMACION DE LOS
PARAMETROS REPRODUCTIVOS EN PORCINOS.

Codornices con un dia de nacido

concentrado bulto x 40kg para cerdos levante 1 con 17 % proteina

FV-2-2224

Vr. Unitario Cantidad
149,500.00 2.00
75,900.00 0.10
174,900.00 0.10
526,500.00 1.00
619,900.00 1.00
136,400.00 0.10
359,428.57 1.00
462,857.14 1.00
237,400.00 7.00
70,900.00 1.00
164,900.00 7.00
4,571,900.00 9.00
233,600.00 7.00
63,400.00 14.00
119,300.00 14.00
7,400.00 21.00
414,095.00 1.00

Impto. Cargo

19 %

19 %

19 %

0%

0%

19 %

5%

5%

19 %

19 %

19 %

0%

0%

19 %

5%

0%

5%

Vr. Total

355,810.00

9,032.10

20,813.10

526,500.00

619,900.00

16,231.60

377,400.00

486,000.00

1,977,542.00

84,371.00

1,373,617.00

41,147,100.00

1,635,200.00

1,056,244.00

1,753,710.00

155,400.00

434,799.75
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Descripcion

CONEJAS HEMBRAS REPRODCUTORAS NUEVA ZELANDA 4
MESES

CONEJOS MACHOS REPRODUCTOR CALIFORNIA 4 MESES

Gel para ultrasonido: Gel para ultrasonido. Gel conductor para
manejo de ultrasonido (ecografia), contiene propilenglicol y
glicerina. Fecha de vencimiento igual a dos afios. Garrafa /Galén de
3,78 L

GOBELET 10 mm X 50 UNIDADES

Mogolla de Trigo Bulto 40 kg

Ovino hembra reproductor pelibuey / santa ines Peso promedio:
Pelibuey: 35-50 kg. Santa Inés: 45-65 kg. Edad promedio de
reproduccion: Primera cubricién: 8-10 meses. Vida reproductiva: 5-7
afios.

Torta De Palmiste Graso X 40 Kilos

Vacuna de new castle Via ocular- 1000 dosis

Vitamina Complejo B Inyectable X 250 con: vitamina b1 10 mg-
vitamina b2 3 mg-vitamina b6 5 mg-vitamina b12 100 mcg -
niacinamida 100 mg-pantotenato de calcio 5 mg-vehiculo csp 1 ml
Compueto de Vitamina Complejo B modo Oral de 250 ml con:
Vitamina B1 10 Mg- Vitamina B2 3 Mg-Vitamina B6 5 Mg-Vitamina
B12 100 Mcg -Niacinamida 100 Mg-Pantotenato De Calcio 5 Mg-

Vehiculo Csp 1 MI, Minerales, Aminoacidos.

Desinfectantes Yodo 2,5% Uso Veterinaio por Galon

Total items: 42

Valor en Letras:

Ciento sesenta millones setecientos ochenta y cuatro mil ciento treinta y seis pesos m/cte con sesenta y uno cent.

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-11-19 por

Observaciones:

CENTRO DE COSTO: SENA-REGIONAL ATLANTICO -CENTRO PARA EL

DESARROLLO AGROECOLOGICO Y AGROINDUSTRIAL

#$36-02-00-008-910310; CO1.PCCNTR.8052503; omgutierrez@sena.edu.co#$

Tarifa ICA 12,5/ 1000

FAVOR CONSIGNAR A NOMBRE DE INFINYTE SOLUTIONS SAS EN NUESTRAS CUENTAS BANCARIAS:

BANCOLOMBIA CTA DE AHORROS N° 77500003111
COLPATRIA CTA CORRIENTE N° 008741005817

$

Vr. Unitario

FV-2-2224
Cantidad Impto.
126,900.00 2.00
114,200.00 2.00
85,900.00 9.00
268,900.00 7.00
135,143.00 3.00
2,158,900.00 3.00
108,285.71 3.00
50,700.00 7.00
163,800.00 1.00
119,300.00 8.00
187,400.00 7.00
Total Bruto
IVA 19%
IVA 5%

160,784,136.61

Total a Pagar

Cargo
0%

0%

19 %

19 %

5%

0%

5%

0%

0%

0%

19 %

Vr. Total

253,800.00

228,400.00

919,989.00

2,239,937.00

425,700.45

6,476,700.00

341,099.99

354,900.00

163,800.00

954,400.00

1,5661,042.00

153,997,335.63
2,373,295.70
4,413,505.28

160,784,136.61

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

al 3000 Vigencia: 12 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econémica 6201 Actividades de desarrollo de sistemas informaticos (planificacion, analisis, disefio, programacion, pruebas) Tarifa 12,5/ 1000
CUFE: e12091213d331ad3f3b716fde97b0419b55c19ea783fed292f063a8d34bafe4c212a8da198a43431f325eb73c6543f51

mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacion Electronica 18764093779802 aprobado en 20250529 prefijo CO desde el nimero 2180
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141042477250

0) 00001

212489984(802 41042477250

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 2 9 5 3 6 9 2 Impuestos de Barranquilla 2
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
INFINYTE SOLUTIONS S.A.S
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 |Barranquilla 001
41. Direccion principal
CR54 72 1420F 11
42. Correo electronico facturacion@infinyte.solutions
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 3006 45 3 0 3 2|45.Teléfono 2 3156395383
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
|
6 20 1]/[200906,19]|[6209}/2007906,1 9] |4 6 52/4651] | |
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
. LA=3 N I N N A B
sa.cogo|5 |7 |9 |1 4[4 2[4 8]5 2{5 5]
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar-._55.<Infermante-de Beneficiarios Finales
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
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

SI|:| NO

59. Anexos 60. No. de Folios:

[

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 MORON CANTILLO JESUS DAVID

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 24-03-2025 03:13:49PM
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_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

5 Hoja 2
141042477250

Pagina

07212489984(8

014104247725 0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6.DV
2

12. Direccién seccional

Impuestos de Barranquilla

9 002 965 36 9

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

2 63. Formas asociativas 12

64. Entideédes o insfitutos de derechapublico de orden nacional, departamental,
municipal y'descentralizados

-

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 0 4 01 82. Nacional 100 %
72. Namero 2
73. Fecha 20090502 2°0 2 3 0 2 2 5 83. Nacional publico 0 0 %
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100 0 %
76. Fecha de registro 200906109 | 2°0 2,303 0 1
L L . NIV AN S S . N W E—
77. No. Matricula mercantil 0000480789 0 0000 4 4 3 2 6 6
78. Departamento 0 8 0O 8
79. Ciudad/Municipio 00 1 | 3 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
AT
80. Desde 2009050,2 | ) )
81. Hasta 209912 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 1 70230 2.1 3] -
2 49 [200906,19] -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
econémica 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. 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 generacion documento PDF: 24-03-2025 03:13:49PM
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Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion

_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina

07212489984(8

Hoja 3
141042477250

014104247725 0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 2 9 5 3 6 9 2 Impuestos de Barranquilla 2
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20230801 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |1 0 1 0 1 4 7 4 9 5 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
MORON |CANTILLO JESUS |DAVID
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

Fecha generacion documento PDF: 24-03-2025 03:13:49PM
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Revisor Fiscal y Contador

_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina

Hoja 5
141042477250

07212489984(8 01410424772

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 002 965 36 9

6.DV
2

12. Direccién seccional

Impuestos de Barranquilla

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional
— |
S L
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
s | [
3 \ |
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento

1 1 | IS A NN

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
: |
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. Ndmero de tarjeta profesional

Cédulade Ciudadania 1 3 (8 5 4 7 8 5 ,9-1 2 12016 2T

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S |MARCHENA BOLANO RICARDO JOSE
© —
§ 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
|202400l01] |

Fecha generacion documento PDF: 24-03-2025 03:13:49PM



D I /\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Pagina 5 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141042477250
07212489984(8 01410424772
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 2 9 5 3 6 9 2 Impuestos de Barranquilla 2
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de desarrollo de sistemas informaticos (planificacion, anaisis, '6 20 1

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
| |

162. Nombre del establecimiento

ECO COMPUTERS DE COLOMBIA LTDA.

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Atlantico 0 8 | Barranquilla 0 01

165. Direccién

CL 98 #54 - 40 OF 1C

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la mutncja merca“\nl_—
00004807090 /o~ 7l20090 61 9]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3004161462| /"5  |201904.1 3|
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

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

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacion documento PDF: 24-03-2025 03:13:49PM



‘® Scotiabank. (® COLPATRIA

SCOTIABANK COLPATRIA
NIT 860.034.594-1

INFORMA:

Que nuestro cliente INFINYTE SOLUTIONS S.A.S., Identificado bajo el Nit. 9002953692 se
encuentra vinculado a nuestra entidad a través de la cuenta de ahorros No. 8742046968,
aperturada el dia 7 de junio de 2023, encontrandose activa a la fecha.

El presente certificado se expide en Bogota a los 20 dias del mes de noviembre de 2025.

Damos esta informacion con la acostumbrada reserva bancaria y sin que ello signifique
garantia ni responsabilidad de nuestra parte.

Cordialmente,

Servicio al Cliente Banca Pyme
Scotiabank Colpatria

@ Linea de Atencion

Bogota: 7561616 - Cali: 4891616 - Medellin: 6041616 - Barranquilla: 3851616 - Ibagué: 2771616 - Pereira: 3401616
Cartagena: 6931616 - Neiva: 8631616 - Bucaramanga: 6971616 - Clicuta: 5955195 - Santa Marta: 4365966 - wa www.scotiabankcolpatria.com
Villavicencio: 6836126 - Valledupar: 5898480 - Popayan: 8353735 - Resto del pais: 018000 522222 .

*Marca registrada de The Bank of Nova Scotia, utilizada bajo licencia. Scotiabank Colpatria Establecimiento Bancario.



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900295369 7 INFINYTE SOLUTIONS S.A.S B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Cra. 54 No. 72-142 BARRANQUILLA-ATLANTICO 2006925 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-11 1917631187 9494532200 B 2025/11/19 2025/11/10 | SCOTIABANK COLPATRIA 0 $3,888,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (5 Afiliados) $15,278,400  $2,444,700 $15,278,400  $611,200 $15,278,400  $611,200 $15,278,400 $221,600 $3,888,700
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 0 (1 Afiliados) $3,700,000]  $592,000f $3,700,000,  $148,000f $3,700,000]  $148,000f $3,700,000) $161,000) $0) $0) $1,049,000
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO (1 Afiliados) $3,700,000) $592,000 $3,700,000] $148,000| $3,700,000) $148,000 $3,700,000] $161,000] $0| $0| $1,049,000
1 [cc [1140894711 [cRUZ PINEDA X 23030 | 30 $3,700,000f $592,000[EPS010| 30 $3,700,000) $148,0000 CCF07| 30 $3,700,000f $148,000 14-11| 30 $3,700,000| 4.350% $161,000 30 30 30 Si $1,049,000
KELLY VANESSA 1
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (4 Afiliados) $11,578,400|  $1,852,700 $11,578,400]  $463,200f $11,578,400]  $463,200f $11,578,400) $60,600) $0) $0) $2,839,700
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO (4 Afiliados) $11,578,400| $1,852,700 $11,578,400]  $463,200f $11,578,400]  $463,200f $11,578,400) $60,600) $0) $0) $2,839,700
2 |cC [1010147495 [MORON CANTILLO 25-14 | 30 $2,104,000f $336,700[EPS037| 30 $2,104,000) $84,200( ccro7[ 30 $2,104,000f $84,200| 14-11| 30 $2,104,000{ 0.522% $11,000 30 30 30 Si $516,100
JESUS DAVID
3 |cC [1143163582 [ROMERO CORREA 23030 | 30 $1,900,000f $304,000[EPSO10| 30 $1,900,000f $76,000( cCFo7[ 30 $1,900,000f $76,000] 14-11| 30 $1,900,000( 0.522% $10,000 30 $0) $0) Si $466,000
[GINA PAOLA 1
4 [cC |72340262  |ROSALES CANTILLO| 23020 | 30 $3,787,200f $606,000[EPS005( 30 $3,787,200) $151,500 CCF07| 30 $3,787,200f $151,500( 14-11| 30 $3,787,200( 0.522% $19,800( 30 $0) 30 Si $928,800
EFRAIN EDUARDO 1
5 [cC [1129569184 [ROSALES CANTILLO| 23030 | 30 $3,787,200f $606,000[EPS002( 30 $3,787,200) $151,500[ CCF07| 30 $3,787,200f $151,500( 14-11| 30 $3,787,200( 0.522% $19,800 30 $0) $0) Si $928,800
JULLY JULIETH 1
Total Afiliados( 5) $15,278,400(  $2,444,700) $15,278,400) $611,200 $15,278,400| $611,200 $15,278,400) $221,600 S0 S0 $3,888,700
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900295369 2 INFINYTE SOLUTIONS S.A.S B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Cra. 54 No. 72-142 BARRANQUILLA-ATLANTICO 2006925 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-11 1917631187 9494532200 E. 2025/11/19 2025/11/10 | SCOTIABANK COLPATRIA 0 $3,888,700

RESUMEN DE PAGO

CoDIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $2,444,700 $0 $0 $2,444,700
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $336,700 $0 $0 $336,700
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $1,502,000 $0 $0 $1,502,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $606,000 $0 $0 $606,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $221,600 $0 $0 $221,600
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 5 $221,600 S0 S0 $221,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $611,200 $0 $0 $611,200
COMFAMILIAR ATLANTICO CCFo7 890,101,994 9 5 $611,200 $0 S0 $611,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 5 $611,200 $0 $0 $611,200
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $224,000 S0 $0 $224,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $84,200 S0 $0 $84,200
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $151,500 $0 $0 $151,500
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $151,500 $0 $0 $151,500

L ) $3,888,700 S0 S0 $3,888,700

Pagina 1 de 1 2025/11/26 02:49 PM



NIT:900295369-2
INFINYTE SOLUTIONS SAS.

INFINYTE

Limitless Solutions

CERTIFICACION APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL
Y PARAFISCALES DE PERSONA JURIDICA

El Suscrito JESUS DAVID MORON CANTILO, Representante Legal identificado con cédula de
ciudadania No. 1.010.147.495, certifica que la empresa INFINYTE SOLUTIONS S.A.S,
identificada con NIT. 900.295.369-2, debidamente inscrito en la Camara de Comercio de
Barranquilla, luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas
en Colombia, los estados financieros de la compafiia, bajo la gravedad de juramento, certifico el
pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacion Profesional para la Industria de Construccién
(articulo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compafia
durante los Ultimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente
procedimiento de seleccion. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la
Ley 789 de 2002.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley
1150 de 2007.

La presente se expide a los 20 dias del mes de noviembre de 2025, en Barranquilla,

Atlantico.

Se firma segun el caso por:

Difstreon”

O B5.Y280P/

JESUS DAVID MORON CANTILLO RICARDO JOSE MARCHENA BOLANO
Represéntate Legal Contador
CC 1.010.143.495 CC 85.478.591

TP 120162-T

Conforme el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, bajo la gravedad de juramento, manifiesto que
me encuentro exonerado del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del
Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las cotizaciones al
Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y asimiladas contribuyentes
declarantes del impuesto sobre la renta y complementarios, correspondientes a los trabajadores
que devenguen, individualmente considerados, menos de diez (10) salarios minimos mensuales
legales vigentes.

TECHNOLOGY | SUPPLY | MARKETING WERB f © O @infinyteSolutions

infinyte.solutions @ 3156305383 & info@infinyte.solutions




NIT: 900295369-2
INFINYTE SOLUTIONS SAS.
INFINYTE

Limitless Solutions
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@ NIT:900295369-2

INFINYTE SOLUTIONS SAS.
INFINYTE

Limitless Solutions

r
R .1..!"‘ BLICA DE COLOMBIA
ENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
85.478.591
MARCHENA BOLANO
RICARDO JOSE
NDMBRES
FECHA DE NACIMIENTO ~ 20-SEP-1971
BARRANQUILLA
(ATLANTICO)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.68 O+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO
11-DIC-1989 SALAMINA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION j“k/wx/Ja»-«,,
REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES
| -
A-0300150-00145505-M-0085478591-20090105 0009305378A 1 1030006243
A _d
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D I ";\ N Solicitud sobre Numeracion de Facturacion 3 O 2

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

1.Af0 (20|25 2. Concepto 1
Espacio reservado para la DIAN 4. Ntmero de formulario 13028123835350
-
(415)7707212489984(8020) 001302812383535 0
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres

90029536 9| 2

11. Razén social

INFINYTE SOLUTIONS S.A.S

Rangos de numeracién para autorizar, habilitar o inhabilitar

24. Establecimiento
INFINYTE SOLUTIONS S ASCR54 72 142 OF 11
1
25. Modalidad Cod. |26. Prefijo |27. Desde el nimero 28. Hasta el iéimero 29. Tipo de solicitud Cod.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA |4 CO 2,180 3,000 |HABILITACION | 2
24. Establecimiento
2
25. Modalidad Cod. |26. Prefijo |27. Desde el nimero 28. Hasta el ntimeio 29. Tipo de solicitud Cod.
24. Establecimiento
3 —
25. Modalidad Cod. |26. Prefijo |27. Desde el niimero 28. Hasta el nimero 29. Tipo de solicitud Cod.
24. Establecimiento
4 —\
25. Modalidad Cod. |26. Prefijo |27..Desde elnimero 28. Hasta el nimero 29. Tipo de solicitud Cod.
24. Establecimiento
5 I
25. Modalidad Cod. |26. Prefijo 4 27. Desde el nimero 28. Hasta el nimero 29. Tipo de solicitud Cod.
| ' |
24. Establecimiento
6
25. Modalidad Cod, |2<S. Prefijo |27. Desde el nimero 28. Hasta el nimero 29. Tipo de solicitud Cod.
|
Nt/ |
24. Establecimiento
7
25. Modalidad God, | 26. Prefijo | 27. Desde el nimero 28. Hasta el nimero 29. Tipo de solicitud Cod.
24. Establecimiento
8
25. Modalidad Cod. |26. Prefijo |27. Desde el nimero 28. Hasta el nimero 29. Tipo de solicitud Cod.
Firma de quien suscribe el documento Firma del funcionario autorizado
&
2025-05-29 / 04:55:07 PM
o
Fﬁha Acuse de Recibo | 984. Apellidos y nombres
.- Firmado 985. Cargo
S 989. Dependencia SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUCIONE
1001. Apellidos y nombres ~ MORON CANTILLO JESUS DAVID 993. Establecimiento
1002. Tipo Documento  Cédula de Ciudadania 992. Area
1003. No. Identificacion 1010147495 1004.DV 1 990. Lugar Admitivo.
1005. Cod. Represent. Representante Legal Principal 991. Organizacion U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALE
1006. Organizacion INFINYTE SOLUTIONS S.A.S
997. Fecha recepcion 2025-05-29/16:55:07




