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

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Namero de formulario 14858711679
07212489984 000001485871167 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0 0 6 1 9 9 8 8 4 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento i 30. Clu'iad Muicipio
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34 Otrg's nombres
35. Razén social
HEMOCARIBE S.A.S.
36. Nombre comercial 37 Sigla
HEMOCARIBE S.A.S.
VA WA A\ . NN
CUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB EL COUNTRY SEC EL BOSQUE TV 54 30 769 LC 14 Y15
42. Correo electronico hemocaribe@hotmail.com
43.Cédigopostal 1 3 0 0 1 1 44, Teléfono L 6 056 6 585 8 5|45 Teléfono 2 6056775082
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. codiga 49. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
869 1][201305,20]|[8 699[{204F05.20 | | | | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6. 7 ) 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

sscoals |7 [1afnefa/glsolss[~ 7| | | [ [ | [ [ | [ [ [ [ [ | [ [ |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar

]

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 Finales

Usuarios 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 ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 29-04-2025 10:53:45AM



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

Pagina 2 de 4 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14858711679
(415)7707212489984(8020) 000001485871167 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0 0 6 1 9 9 8 8 4 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entidades e.insiitutos de darécho piiblico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 mUnpsy descentralivados P P
ed I~ SIS
65. Fondos 66. Cooperativas gZirg%%rcsadesy b gile
68. Sin personeria juridica 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 20130520 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 .~ AR . R, S —

74. Nimero de notaria

75. Entidad de registro 0 3 | 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20130521 |
L L P A . N T
77. No. Matricula mercantil 09 - 314618 -
78. Departamento 1 3
79. Ciudad/Municipio 9 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
.
80. Desde 20130520 | ) )
a1, Hasta 20991243 | . . 87. Extranjero privado 0. 0 %
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual i 90. Feciia cambic-de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 20\ 7/p 1,0 1] -
2 | ! 1 | i
3 | o -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

93. Vinculacion

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

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

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: 29-04-2025 10:53:45AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

Espacio reservado para la DIAN

Representacion
Péagina 3 de 4 Hoja 3
4. NGmero de formulario 14858711679
(415)7707212489984(8020) 000001485871167 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

90061998 8|4

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos de Cartagena

14. Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 20130520 |
1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV, | 193, Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |4 5 5 1 4 5 6 3 |
1
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
FRANCO |DEL CASTILLO PATRICIA |DE JESUS
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represantacion
SN ANNT
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) / / |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106.-Lririier/nombre 107. Otros nombres
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 generacién documento PDF: 29-04-2025 10:53:45AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

pagina 4 de 4 Hoja 5
14858711679
7212JJUJHUUJ(‘)‘)“ ‘ “-““sr‘w‘;‘nﬂ‘s‘";‘s“

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 006 1909

6.DV
8 8| 4

12. Direccién seccional

Impuestos de Cartagena

14. Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126. DV | 127,/NUmero de tarjeta profesional
g [Cédulade Ciudadania 1 317 3 1 3 9 5 9 5 i | 53 42 2T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombrg 131, Otros nombres
% ANGULO |HERNANDEZ GUIDO iDE JESUS
S -
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
3 AN
@ |135. Fecha de nombramiento

20150401]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 438. DV | 139. NUmero de tarjeta profesional
o 5
g L NN A NN\
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142.Primer fomire 143. Otros nombres
=1
3 )
< | |
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o fifma designada
: |
1%2)
E </
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | —

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

152. Primer apellido 153. Segundo apeiiido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
: |
o
8 <\,
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157DVl 158. Sociedad o/firnia tHesignada

159. Fecha de nombramiento

1 1 |

Fecha generacién documento PDF: 29-04-2025 10:53:45AM



Camara de Conerci o de Cartagena
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha de expedici 6on: 10/05/2025 - 11:55:05 AM ﬁ£f~2b

»

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACION: jcluTil SidnlldpF
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice |a inagen generada al nonento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRI CULA E | NSCRI PCl ONES EFECTUADAS EN EL REG STRO
MERCANTI L, LA CAMARA DE COVERCI O CERTI FI CA

NOVBRE, | DENTI FI CACION Y DOM CI LI O

Razo6n soci al : HEMOCARI BE S. A. S

Si gl a: No reporto

Nit: 900619988- 4

Dom cilio principal: CARTAGENA, BOLI VAR, COLQOVBI A
MATRI CULA

Matricul a No.: 09- 314618-12

Fecha de matricul a: 21 de Mayo de 2013

Utinp aio renovado: 2025

Fecha de renovaci 6n: 31 de Marzo de 2025

G upo N IF: GRUPO | I|.
UBI CACI ON

Direccion del domicilio principal: TRANV.54 # 30 - 769 P 1 LC 14-15

BARRI O CONTRY

Muni ci pi o: CARTAGENA, BOLI VAR, COLOWBI A

Correo el ectronico: henocari be@otmai | . com

Tel éf ono conercial 1: 6775082

Tel éf ono conerci al 2: 3157355764

Tel éf ono conerci al 3: No reportd

Pagi na web: No reporto

Direcci on para notificacion judicial: TRANV.54 # 30 - 769 P 1 LC 14-15
BARRI O CONTRY

Muni ci pi o: CARTAGENA, BOLI VAR, COLOMBI A
Correo el ectrénico de notificaci on: henocari be@ot mai | . com
Tel éf ono para notificacion 1: 6775082

Tel éf ono para notificaci on 2: 3157355764

Tel éf ono para notificaci on 3: No reporto

La persona juridica HEMOCARIBE S.A.S SI autorizé para recibir

Pdgina: 1de 7



Camara de Conerci o de Cartagena
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha de expedici 6on: 10/05/2025 - 11:55:05 AM ﬁ£f~2b

»

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACI ON: jcluTil SidnlldpF

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice la inmagen generada al nomento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,

durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

notificaci ones personales a traves de correo el ectroénico, de conformn dad
con |l o establecido en los articulos 291 del Cbddigo CGeneral del Proceso y
67 del Codigo de Procedimento Admnistrativo y de |Io Contencioso
Adm ni strativo

CONSTI TUCI ON

CONSTI TUCI ON: Que por Docunento Privado del 20 de Mayo de 2013, otorgado
en Cartagena, inscrito en esta Canara de Conercio el 21 de Mayo de 2013
bajo el nunmero 94,351 del Libro I X del Registro Mercantil, se constituyo
una soci edad por acciones sinplificadas de naturaleza conercial
denom nada:

HEMOCARI BE S. A. S
TERM NO DE DURACI ON

VIGENCIA: Qe la sociedad no se halla disuelta y su duracioén es
i ndef i ni da.

OBJETO SOCI AL

OBJETO SOCI AL. La sociedad tendra conp objeto principal, |as siguientes
actividades: El objeto social de HEMOCARIBE S.AS. es el que a
conti nuaci 6n pl anteanos La soci edad tendra conp objeto social principal
| as siguientes activi dades: prestaci 6n de servicios de salud en general
tales conmp inplenentaci6n de |aboratorio clinico, Banco de Sangre,

transfusiones sanguineas,_ vent a y sunjnistro de reacti vos,
procedi m ent os de aferesis (plasmaferesis) imagenologia y ayudas
di agnosti cas, at enci on nmedica integral, hospitalarios, cuidados

i ntensivos, adultos, pediatricos Yy neonatales, servicio de anbul anci a
basica y especializada, desarrollar procesos, programs , proyectos o
actividades orientadas a |la pronocién y atenci 6n en salud en cual qui er
area, ofrecer servicios nmédicos y de nutricidén , asesoria nmedicay
control de calidad. En relacion del objeto social podréd : inmportar |lo
rel aci onado con su objeto social, participar en licitaciones publicas o
privadas en el pais o en el exterior, contratar personal , celebrar
uni ones tenporal es y/o consorcios , contratos de |easing, underwiting y
en general con entidades del sector financiero y bursatil. Igual nente
podra adquirir, enajenar, explotar toda clase de nuebles e innuebles
urbanos o rurales, establ ecer agencias conerciales y realizar cual quier

Pdgina: 2de 7



Camara de Conerci o de Cartagena
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha de expedici 6on: 10/05/2025 - 11:55:05 AM ﬁ£f~2b

»

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACI ON: jcluTil SidnlldpF

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice la inmagen generada al nomento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,

durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

tipo de contrato nercantil y asumr |la representaci 6n de personas o
enpresas nacionales y extranjeras. Suscribir capital o concurrir con su
industria a la formaci 6n o desarroll o de activi dades conerci al es igual es
o simlares al objeto social aqui previsto; dar o recibir dinero u otros
valores a titulo de nmutuo con o0 sin interés, con o sin garantias
| egal es, prendarias, celebrar contratos de arrendam entos, de mandato
civil o conercial.

CAPI TAL
QUE EL CAPI TAL DE LA SCCI EDAD ES: NRO. ACCI ONES  VALOR NOM NAL
AUTORI ZADO $30. 000. 000, 00 15. 000 $2. 000, 00
SUSCRI TO $18. 000. 000, 00 9. 000 $2. 000, 00
PAGADO $18. 000. 000, 00 9. 000 $2. 000, 00

REPRESENTACI ON LEGAL

REPRESENTACI ON LEGAL. La representacion legal de la sociedad seré
ej ercida por | a persona que designe el Director Estratégico.

FACULTADES DEL REPRESENTANTE LEGAL. El representante |egal ejercera
todas l|las facultades propias de l|la naturaleza de su cargo, y en

especial, las siguientes: 1. Representar a la sociedad ante |os
accionistas, ante terceros Yy ante toda clase de autoridades del orden
adm ni strativo y jurisdiccional. 2. Ejercer todos los actos wu

oper aci ones correspondientes al objeto social de conformdad con |lo
previsto en las |leyes y en estos estatutos. 3. Autorizar con su firnma
| os docunmentos publicos o privados que deben otorgarse en desarrollo de
las actividades sociales o en interés de |la sociedad. 4. Presentar
I nf or mes peri odicos sobre la gestion admnistrativa al Director
estratégico en sus reuniones ordinarias. 5. Presentar cada dos neses al
Director estratégico |os estados financieros basicos. 6. Nonbrar y
renover | os enpl eados de | a soci edad de conform dad con el plan de cargo
aprobado por el Director estratégico. 7. Tomar todas |as nedi das que
reclanme |la conservaci 6n de | os bienes sociales, vigilar |a actividad de
los enpleados de l|a sociedad de I|a admnistracion de |la sociedad e
inpartirles Ordenes e instrucciones que exija |la buena marcha de |a
conpafiia. 8. Cunplir las Ordenes e instrucciones que le inpartan |a
asanblea general o el Director estratégico y, en particular, solicitar
autori zaciones para |os negocios que deben aprobar previanente |a

Pdgina: 3de 7



Camara de Conerci o de Cartagena
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha de expedici 6on: 10/05/2025 - 11:55:05 AM ﬁ£f~2b

»

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACI ON: jcluTil SidnlldpF

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice la inmagen generada al nomento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,

durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

asanblea o el Director estratégico segun |o disponen |as normas
correspondi entes del presente estatuto.

NOVBRAM ENTOS

CARGO NOVBRE | DENTI FI CACI ON
REPRESENTANTE LEGAL PATRI CIl A DE JESUS FRANCO C 45.514.563
PRI NCI PAL DEL CASTI LLO

DESI GNACI ON

Por Acta No. 002 del 21 de Novienbre de 2018, correspondiente a la
reuni 6n de Asanbl ea de Accionistas cel ebrada en Cartagena, inscrita en
esta Camara de Conercio el 19 de Dicienbre de 2018 bajo el nanero
145,587 del Libro I X del Registro Mercantil.

CARGO NOVBRE | DENTI FI CACI ON
REVI SOR FI SCAL GUI DO DE JESUS ANGULO C 73.139.595
HERNANDEZ
DES| GNACI ON

Por Acta No. 02 del 01 de Abril de 2015, correspondiente a |l a reuni 6n de
Asanmbl ea de Accionistas celebrada en Cartagena, inscrita en esta Canara
de Conercio el 29 de Abril de 2015 bajo el nunero 107,944 del Libro IX
del Registro Mercantil.

REFORVAS DE ESTATUTCS
REFORVA: Que hasta |la fecha | a soci edad no ha sido refornmada.
RECURSOS CONTRA LOS ACTCOS DE | NSCRI PCI ON

De conformdad con |o establecido en el Cddigo de Procedinmento
Adm nistrativo y de |o Contencioso Admnistrativo y la Ley 962 de 2005,
los actos admnistrativos de registro, quedan en firne dentro de | os
diez (10) dias habiles siguientes a |la fecha de inscripcidn, sienpre que
no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se informa que para |l a
Camara de Conerci o de Cartagena, |os sabados NO son dias habiles.

Una vez interpuestos |os recursos, |os actos adm nistrativos recurridos
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Camara de Conerci o de Cartagena
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha de expedici 6on: 10/05/2025 - 11:55:05 AM ﬁ£f~2b

»

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACION: jcluTil SidnlldpF
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice |a inagen generada al nonento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

guedan en efecto suspensivo, hasta tanto | os m snpbs sean resueltos,
conf or ne |l o prevé el articulo 79 del Cbddigo de Procedimento
Admi nistrativo y de | os Contencioso Adm nistrativo.

CLASI FI CACI ON DE ACTI VI DADES ECONOM CAS - Cl 11U
Actividad principal cédigo Cll1U 8692
Actividad secundaria coédigo CIU 8691
O ras actividades cédigo ClIU: 8699
ESTABLECI M ENTQ(S) DE COMERCI O

A nonbre de la persona juridica figura matriculado en esta Camara de
Conerci o el siguiente establecimento de conercio/ sucursal o agenci a:

Nonbr e: HEMOCARI BE S. A S

Matricul a No.: 09-314619- 02

Fecha de Matricul a: 21 de Mayo de 2013

Utino afo renovado: 2025

Cat egori a: Est abl eci m ent o- Pri nci pal

Di recci on: COUNTRY CARTAGENA CClI AL PLAZA COLON,
TRANS 54 No 30-769 P 1 LC 14-15

Muni ci pi o: CARTAGENA, BOLI VAR, COLOMBI A

S DESEA OBTENER | NFORMACI ON DETALLADA DE LGOS ANTERI ORES

ESTABLECI M ENTCS DE COVERCIO O DE AQUELLGCS MATRI CULADOS EN UNA
JURISDICCION DIFERENTE A LA DEL PROPIETARIO DEBERA SOLICITAR EL
CERTI FI CADO DE MATRI CULA MERCANTIL DEL RESPECTI VO ESTABLECI M ENTO DE
COMERCI O

LA | NFORVACI ON CORRESPONDI ENTE A LOS ESTABLECIM ENTOS DE COVERCI O
AGENCI AS Y SUCURSALES, QUE LA PERSONA JURI DI CA TI ENE MATRI CULADCS EN
OTRAS CAVARAS DE COVERCI O DEL PAI'S, PODRA CONSULTARLA EN
WAV RUES. ORG. CO.

SE RECOM ENDA VERI FI CAR EL PORTAL WAV GARANTI ASMOBI LI ARI AS. COM CO DONDE
PUEDEN OBRAR I NSCRI PCI ONES ADI Cl ONALES RELATIVAS A GARANTI AS
MOBI LI ARI'AS, CONTRATOS QUE GARANTI CEN OBLI GACI ONES O LI M TACI ONES DE LA
PROPI EDAD.

| NFORVACI ON COVPLENMENTARI A
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Camara de Conerci o de Cartagena ﬁ
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL a
Fecha de expedicion: 10/05/2025 - 11:55:05 AM ﬁ£f~2b

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACI ON: jcluTil SidnlldpF

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice la inmagen generada al nomento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,

durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

TAMANO DE EMPRESA

De conformdad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del decreto
1074 de 2015 y la Resolucion 2225 de 2019 del DANE el tanafio de |a
enpresa es nedi ana.

Lo anterior de acuerdo a |a informacion reportada por el matricul ado o
inscrito en el fornulario RUES:

| ngresos por actividad ordinaria $7, 339, 231, 937. 00

Acti vi dad econénica por |a que percibié6 myores ingresos en el periodo -
CllU 8692

Este certificado refleja la situacion juridica registral de |la sociedad,
a la fecha y hora de su expedi ci 6n.

Este certificado cuenta con plena validez juridica segun | o dispuesto en
la ley 527 de 1999. En él se incorporan tanto la firnma necani ca que es
una representacion grafica de la firma del Secretario de |a Camara de
Conercio de Cartagena, cono la firma digital y la respectiva estanpa
cronol 6gi ca, |as cuales podra verificar a través de su aplicativo visor
de docunent os PDF

Si usted expidio el certificado a través de |la plataforma virtual, puede
inprimrlo con |la certeza de que fue expedido por |a Camara de Comercio
de Cartagena. La persona o entidad a la que usted |le va a entregar el
certificado puede verificar su contenido, hasta cuatro (4) veces durante
60 dias calendario contados a partir del nonento de su expedi cioOn,
i ngr esando a www. certificadoscamara.com y digitando el cdédigo de
verificacié6n que se encuentra en el encabezado del presente docunento.
El certificado a validar <corresponde a la inmagen Yy contenido del
certificado creado en el nonento en que se generd en las taquillas o a
través de la platafornma virtual de |a Canmara.
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Camara de Conerci o de Cartagena ﬁ
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL a
Fecha de expedicion: 10/05/2025 - 11:55:05 AM G£r~2»

Reci bo No.: 0009783573 Val or: $00 CAMARA COMERCIO

ARTAGENA

CODI GO DE VERI FI CACI ON: jcluTil SidnlldpF

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

http://serviciosvirtual es. cccartagena. org. co/ e-cer y digite el
respectivo codigo, para que visualice la inmagen generada al nomento de
su expedicion. La verificacion se puede realizar de nmanera ilimtada,

durante 60 dias calendario, contados a partir de l|a fecha de su
expedi ci on.

g

'__“;‘:-"'_._. T =

-

CESAR ALONSO ALVARADO BARRETO
DIRECTOR DE SERVICIOS REGISTRALES,
ARBITRAJE ¥ COMCILIACION
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

09:27:57
PRUCURADUNA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 274301320

Bogota DC, 24 de junio del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) PATRICIA DE JESUS FRANCO DEL CASTILLO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 45514563:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Division de Relacionamiento con el Ciudadano (C)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

09:27:30
PRUCURADUNA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 274301260

Bogota DC, 24 de junio del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), la persona HEMOCARIBE S.A.S identificado(a) con NIT nimero 9006199884:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Division de Relacionamiento con el Ciudadano (C)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que unavez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 24 de
junio de 2025, alas 09:25:06, el nimero de identificacién de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO SE
ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

NUmero de identificacion tributario

No. Identificacién

900619988

Caodigo de Verificacion

900619988250624092506

Esta Certificacion es vélida en todo e Territorio Nacional, siempre y cuando €l tipo y himero consignados en €l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, |a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez paratodos los efectos legales.

Generé: WEB

/7 .

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con €l Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

CGE, m—

Paginaldel



LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que unavez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 24 de
junio de 2025, a las 09:24:53, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacién

45514563

Caodigo de Verificacion

45514563250624092453

Esta Certificacion es vélida en todo e Territorio Nacional, siempre y cuando €l tipo y himero consignados en €l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, |a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez paratodos los efectos legales.

Generé: WEB

/7 .

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con €l Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

CGE, m—

Paginaldel



30/5/25, 18:08 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 06:07:58 PM horas del 30/05/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 45514563
Apellidos y Nombres: FRANCO DEL CASTILLO PATRICIA DE JESUS

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de
Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la
Honorable Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcidn de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres,
correspondan con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio
colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado #
75 — 25 barrio Modelia, Bogota
D.C.

Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

Ministerio de C‘E} Portal Unico LT GOV.CO
de la Republica Defensa Nacional de Contratacion

Todos los derechos reservados.

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 11
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30/5/25, 18:10 Consulta RNMC

.....

A (Default.aspx) Q&

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 30/05/2025 06:09:50 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 45514563 y Nombre:
PATRICIA DE JESUS FRANCO DEL CASTILLO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 117052307 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad vy la fecha de expedicidon del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda ][ B Imprimir ]

515 9000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21 (. POTENCIA DE LA
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C. V| DA

Linea de atencién: 018000-910112

U ¢ icovco

https://srvcnpc.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx 11
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30/5/25, 18:17 Consulta de Inhabilidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 18:17:12 horas del 30/05/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 45514563,
Apellidos y Nombres FRANCO DEL CASTILLO PATRICIA DE JESUS

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa HOSPITAL FRAY LUIS DE LEON , con NIT
819001483-0 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesion, en
cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de
2018" con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

® Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00 pm a 5:00 pm

Q Direccién: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.

& Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C.) | 01 8000 112 712 (resto del pafs)
™ Correo: dijin.araic-atc@policia.gov.co

DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: www.policia.gov.co/dijin
© 2025 ¥ Twitter: @DIJINPolicia

ncia de la Republica j ) Ministerio de Defensa Nacional I Colombia compra eficiente WM

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta
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BANCO DE SANGRE

HEMG@CARIBE

widamos de la vida

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002.

Yo, PATRICIA DE JESUS FRANCO DEL CASTILLO, identificado con cédula No. 45.514.563 de
Cartagena, en mi calidad de Representante Legal de HEMOCARIBE S.A.S, con Nit N°. 900.619.988-
4, manifiesto bajo gravedad de juramento que la empresa ha cumplido durante los 6 meses
anteriores a la fecha de entrega de la presente certificacion, con lo pagos al sistema de seguridad
social y salud, pensiones y riesgos profesionales y con los aportes parafiscales correspondientes a
todos sus empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a
paz y salvo con la empresas Promotoras de Salud EPS Fondos de Pensiones administradoras de
Riesgos Profesionales ARP Cajas de Compensacidon Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar y SENA.

Dado en Cartagena, a los Treinta (30) dias del mes de Diciembre de 2024.

FIRMA EL REPRESENTA LEGAL

e

PATRICIA FRANCO DEL CASTILLO.
C.C. 45.514.563 expedida en Cartagena

C.c. Plaza Colon. Tv. 54 #30 — 769; locales 14 -15. Tel: 6658585
EMAIL: hemocaribe@hotmail.com



