Factura Electrénica de Venta  SE - 3255

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracion de Facturacidn Electrénica
No. 18764094099754 de 06/06/2025 - 06/06/2027 autoriza SE - 3,001 a SE - 5,000
. Bl
S

No somos Gran Contribuyente Fecha de Validacion

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA Forma de Pago

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios Medio de Pago
Moneda

Crden de Compra

Estandar

29/12/2025 12:29
28/01/2026 12:29
29/12/202512:42
Crédito 30 DIAS
Consignacion bancaria
COP

6948

DATOS DEL EMISOR DATOS DEL CLIENTE

Razdn Social SERVIMOS ELEVADORES S.A.S Razdén Social

NIT 901212483 NIT
Obligacion IVA Obligacion
Email servimoselevadoressas@outlook.com Email
Teléfono 3135463785 Teléfono

. R CLL 39 8 08, MONTERIA, (CORDORA, ) ,
Direccion Fiscal o) Direccion

Ciudad, Depart.

CONSEJO SUPERIOR DE LA
JUDICATURA - DIRECCION EJECUTIVA
SECCIONAL DE ADMINISTRACION

JUDICIAL DE MONTERIA

800165860

IVA
siifnacion.facturaelectronica@minhacie

nda.gov.co
7894615

CALLE 27 N® 2-06 PISO 7
MONTERIA, CORDOBA (CO)

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO

IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM

1 040 MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE LOS 2 EA . $320,000,00 IVA19% $640,000.00 $761,600.00

ASCENSORES MARCA THYSSENKRUPP
INSTALADOS EN EL PALACIO DE JUSTICIA
DE LA CIUDAD DE MONTERIA, INCLUIDOS
LOS REPUESTOS PROPIOS DEL
MANTENIMIENTO, (SIEMPRE Y CUANDO
ESTOS REPUESTOS PRESENTEN
DEFECTOS O VICIOS DE FABRICA), BAJO
EL CONTRATO N® SER033 - 2024 MC013
2024, INSTALACION DE DOS CITOFONOS.

Subtotal $640,000.00
IVA 19% $121,600.00
Total a Pagar $761,600.00

VALOR EN LETRAS: SETECIENTOS SESENTA Y UN MIL SEISCIENTOS PESOS MTE.

CONDICIONES DE PAGO: TRANSFERENCIA.

OBSERVACIONES: #$27-01-08-011; SER033 DE 2024, jvegag@cendoj.ramajudicial.gov.co

Unidades de medida: EA = cada

CUFE: 55bef88f3b2044e7d21eebe5ch3aalad9c0acb50416af9ec3e78045da7b7d6818e9efd10a9b983c675aad3acBa482084
Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnologico DATAICO SAS 901223648 i
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SERVIMOS

No somos Gran Contribuyente
No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA
No somos Autorretenedor del Impuesto sobre |a Renta y Complementarios

FIRMA EMISOR

Factura Electrénica de Venta  SE - 3255

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracién de Facturacién Electronica
No. 18764094099754 de 06/06/2025 - 06/06/2027 autoriza SE - 3,001 a SE - 5,000

Tipo de Operacion Estandar
Fecha de Generacion 29/12/202512:29
Fecha de Vencimiento 28/01/2026 12:29
Fecha de Validacion \ 29/12/202512:42

Forma de Pago
Medio de Pago
Moneda

Orden de Compra

Crédito 30.DIAS
\Consignacién ncaria
coP
6948

IRWA/CLIENTE

\
~J

CUFE: 55bef88f3b2044e7d21eebeSch3aal ad9c0ach50416af9ec3e78045da7b7d6818e%efd10a9b983ch75aad3acB5482084

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnologica DATAICO SAS 901223648
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL = Bancolombia

SOl

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 901212483 || \UMERO PLANILLA: 7994335299  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: SERVIMOS ELEVADORES SAS || pER|0DO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARNO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: MONTERIA DEPARTAMENTO: CORDOBA || DiAS DE MORA. o
DIRECCION: CL 39-8-08  TELEFONO: 7845560 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/04 NUMERO AUTORIZACION: 1981813941
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): s
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 2 $ 455.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 455.600 $0 $ 455.600
25-14 25-14 COLPENSIONES 3 $683.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 683.400 $0 $683.400
230201 230201- PROTECCION 1 $227.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $227.800 $0 $227.800
SUBTOTALES: $ 1.366.800 $0 $ 1.366.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR bkraiz AN VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $0 $0 $0 $57.000 $0 $0 $0 $57.000 $0 $0 $57.000
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 5 $0 $0 $0 $ 285.000 $0 $0 $0 $285.000 $0 $0 $285.000
SUBTOTALES: $342.000 $0 $0 $342.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. B FZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 6 $0 $0 $0 $372.000 $372.000 $0 $0 $372.000
SUBTOTALES: $372.000 $0 $0 $372.000
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF16 CCF16-COMFACOR 6 $342.000 $0 $342.000
SUBTOTALES: $342.000 $0 $342.000

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
9|9l . « PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
No [[DENTIFICA | (1 ienes|  TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE 3 § z .S:_‘ O LINLs%S 5533 ¥ S| Q|85 o FSP VO'T_ZONF;;ERISOS INDICADOR o o CENTRO 3 IBC
CION COTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO & & i % Sl FFRFO > > B0 2|3 > 2> % ADMIN z IBC  COTIZACION TARIFA | (002 | ADMIN Z BC  |comizacION YALOR| TR | ADMIN 2 IBC DE | IO % ADMIN | T e Amo e T AL
8 é a4 = ‘A SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL a a TRABAJO
1 cc LAGAREZ DEPEND $1.423500 FIO S 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800EPS002- |30 3§ $57.000 $0 $57.00014-23- 30 3 $ 62.00030 $CCF16- |$57.000 $0 $0 $0 $0
1003065408 g@g‘;gfg’w PORVENIR| | 1.423.500 SALUD 1.423.500 POSITIVA 1.423.500 1.423.500COMFACO
JAVIER TOTAL COMPANI R
A DE
SEGUROS
S.A.
2 cc CAVADIA  DEPEND $1.423500 FIO S 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800EPS002- |30 3 $57.000 $0 $57.00014-23- 30 $ $ 62.00030 $CCF16- |$57.000 $0 $0 $0 $0
1064976503 VERGARA. PORVENIR| | 1.423.500 SALUD 1.423.500 POSITIVA 1.423.500 1.423.500COMFACO
IANTONIO TOTAL COMPANI R
A DE
SEGUROS
S.A.
3 [cc BURGOS  [DEPEND $1.423500 FNO Sl 25-14 30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPS002- |30 $ $57.000 $0 $57.00014-23- 30 $ $ 62.00030 $CCF16- |$57.000 $0 $0 $0 $0
10774013 E’Q;QRDE@D COLPENSI| | 1.423.500 SALUD 1.423.500 POSITIVA 1.423.500 1.423.500COMFACO
ONES TOTAL COMPARII R
A DE
SEGUROS
S.A.
4 cC ARGAS  [DEPEND $1.423500 FIO S 230201- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800EPS002- |30 3§ $57.000 $0 $57.00014-23- 30 3 1 $ 62.00030 $CCF16- |$57.000 $0 $0 $0 $0
50914390 E‘Ef;'(oDEL PROTECCI| | 1.423.500 SALUD 1.423.500 POSITIVA 1.423.500 1.423.500COMFACO
ROSARIO ON TOTAL COMPAKII R
A DE
SEGUROS
S.A.
5 |CC 6618092HAYDAR  DEPEND $1.423500 FNO S 25-14 30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800CIA 30 3 $57.000 $0 $57.00014-23- 30 $ $ 62.00030 $CCF16- |$57.000 $0 $0 $0 $0
g’gﬁ’fﬂ COLPENSI| | 1.423.500 SURAMERI | 1.423.500 POSITIVA 1.423.500 1.423.500COMFACO
ALEJANDRO ONES CANA DE COMPAKII R
SERVICIO A DE
S DE SEGUROS
SALUD S.A.
6  CC 6894453ROJAS DEPEND $1.423.500 FWO Sl 25-14 30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPS002- |30 $ $57.000 $0 $57.00014-23- 30 $ $ 62.00030 $CCF16- |$57.000 $0 $0 $0 $0
EEEQEUREA COLPENSI| | 1.423.500 SALUD 1.423.500 POSITIVA 1.423.500 1.423.500COMFACO
ONES TOTAL COMPARII R
A DE
SEGUROS
S.A.

2025/12/04 12:05 PM  USUARIO: SOl CC901212483

TOTAL PAGADO:

$ 2.422.800
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= Bancolombia

monteria, Noviembre 19 de 2025

Sefiores:
A Quien Interese:

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que nuestro(a) cliente SERVIMOS
ELEVADORES S.A.S identificado (A) con NIT: 901212483 esta vinculado al
banco con los siguientes productos.

PRODUCTO # PRODUCTO Fecha apertura Estado
Cuenta Corriente 680-998470-46 2018/09/14 ACTIVA

El manejo de estos productos es adecuado y responde a las condiciones y
compromisos adquiridos con BANCOLOMBIA.

Estamos a su disposicién para confirmar la anterior informacion, a través de los
siguientes numeros: Medellin (57-4)5109000/Barranquilla (57-5) 3618888/Bogota
(57-1) 3430000/Cali (57-2)5540505 Resto del pais: 018000912345

Atentamente,

Bpﬁc T VT AP o
i « 04, £3 |&D@‘Pﬂ:n?ll'9llﬂ.r |
| i :
! ' M (8 Y e |

céauia N

Omar Garay Argel
EJECUTIVO SENIOR CENTRALIZADO

ZONA SINU Y SABANAS

* Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados
anteriormente.

© Grupo Bancolombia




