Informacion general

Identificacion del contrato

ID del contrato en SECOP
Version del contrato

Estado de contrato

Fecha de generacion del estado
Namero del contrato

Objeto del contrato

Tipo de Contrato
¢Asociado a otro contrato?
Duracion del contrato
Fecha de inicio de contrato
Fecha de terminacion del
contrato
Tiempo adiciones en dias
Liquidacion
Obligaciones Ambientales
Obligaciones pos consumo
Reversion

Informacién de la Entidad Estatal contratante

CO1.PCCNTR.9009581

-

Firmado
59 minutos de tiempo transcurrido (20/01/2026 3:30:35 PMUTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)
PJ-025-2026

COMPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS DESTINADAS A
FORTALECER LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E ALEJANDRO PROSPERO
REVEREND

Compraventa
[~SiWNo
1 Meses

30 dias para terminar (20/02/2026 12:00:00 PMUTC-05:00) Bogoté, Lima, Quito)

0 dias

[~Si¥No *
[~Si@No *
[TSi@No *
[~Si¥No *

@ ALEJANDRO PROSPERO REVEREND E.S.E.

COLOMBIA, Santa Marta
1 4 8. 864

Informacién del Proveedor contratista

0 Recomendacion
(es)

-~ COLOMBIA, Santa Marta
3] Namero de documento 900619755

Cuenta bancaria del proveedor

DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTAS.A.S

Froveedor

DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA
SAS

Aprobacion del contrato

Norrbre del banco Tipo de cuenta

Ndmero de cuenta

Aprobador - Proveedor

AprobadoLIZETH KATERINE Fecha de 20/01/2026 4:14:54 PM ((UTC-

por: PAUT REYES
Aprobador — Entidad Estatal

aprobacién: 05:00) Bogotd, Lima, Quito)

AprobadoHAROLDO JOSE ~ Fecha de 20/01/2026 4:29:45 PM ((UTC-

por: PIZARRO NAY

Contrato Firmado:
Contrato en ejecucion:

Informacion del contrato

aprobacién: 05:00) Bogota, Lima, Quito)

Tipo de proceso Contratacion régimen especial
Unidad de contratacion OFICINA JURIDICA ASESORA

Proceso de Contratacién
Titulo de la oferta
Cuantia del contrato

Condiciones

Documentos Tipo

PJ-025-2026

164.991.120 COP

Documentos Tipo

Decreto 248 de 2021

Documentos tipo adoptados por la ANCP-CCE en virtud de la Ley

No 2022 del 2020

¢Debe cumplir con invertir

minimo el 30%de los recursos

del presupuesto destinados a

comprar alimentos, cumpliendo

con lo establecido en la Ley

2046 de 2020, reglamentada por
el Decreto 248 de 2021?

Sentencia T-302 de 2017

El decreto 248 de 2021, obliga a las entidades que manejen recursos

publicos, a adquirir alimentos comprados a pequefios productores

agropecuarios y/o de la Agricultura Campesina, Familiar o

Comunitaria locales y sus organizaciones, minimo el (30%) del
[~Sil¥No presupuesto destinados a la compra de alimentos

Contrato asociado a las
érdenes impartidas por la


javascript:void(0);
javascript:void(0);

Corte Constitucional en la Sentencia que declara el estado de Cosas Inconstitucionales en
Sentencia T-302 de 2017 I SiWNo relacién con los derechos de los nifios del pueblo Wayuu.

Condiciones ejecucion y entrega

Condiciones de entrega:

El contrato puede ser prorrogado [~Si[”No

Configuracién financiera - Configuraciones generales

¢Se requieren emisiones de

Si[¥No
coédigos de autorizacion? CSie
Configuracién financiera - Garantias
z,SoIicituc’i de WSirNo
garantias?
Garantias por
lotes, grupos o [~Si[¢No
etapas
Cumplimiento [Si[~No
W Cumplimiento del contrato
0
g r{‘;r‘;f(') valor del 10,00 Fecha de vigencia (desde) 1 hora para terminar (20/01/2026 6:00:00 PMUTC-05:00) Bogot, Lima, Quito)
[~Valor de la garantia Fecha de vigencia (hasta) 20/07/2026 12:00:00 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)
W Calidad y correcto funcionamiento de los bienes
0,
g rf;rifc') valor del 20,00 Fecha de vigencia (desde)  20/02/2026 6:00:00 PM ((UTC-05:00) Bogoté, Lima, Quito)
[~Valor de la garantia Fecha de vigencia (hasta) 20/02/2027 12:00:00 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)

Responsabilidad
civil extra [~Si[¢No
contractual
Fecha limite
para entrega de 19 horas para terminar (21/01/2026 12:00:00 PMUTC-05:00) Bogota, Lima, Quito) Fecha de entrega de garantias: -
garantias:

Garantias del proveedor:

Id de la garantia Justificacion Tipo de garantia Valor Emisor Fecha fin Estado

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Configuracién financiera - Pago de anticipos

Definir Plan de Pagos? [~Si¥No

Condiciones de facturacion y pago

Forma de pago

Plazo de pago de la factura

Comentarios

Nimero del Contrato CO1.PCCNTR.9009581
Proveedor DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTAS.AS

Creado por
Agregado en -
Comentario
Anexos del contrato
Descripcion Norrbre

No existen resultados que cumplan con los criterios de blisqueda especificados

Direccion de notificaciones

Direccion de notificaciones Avenida del Libertador N° 25-67
Ubicacion CO-MAG-47001 - Santa Marta
Pais COLOMBIA
Departamento Magdalena
Municipio Santa Marta
Direccion Avenida del Libertador N° 25-67
Cadigo postal
Grados (°) Minutos (') Segundos (")



Latitud:

Longitud:
Municipio de ejecucion del contrato
D Direccion Wicacion
1 AVENIDA LIBERTADOR 25-67 COLOMBIA > Magdalena > Santa Marta

Bienes y servicios

1 CO1.PCCNTR 9009581

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

164.991.120,00

Ref. Aticulo  Cédigo UNSPSC Descripcién Cantidad Unidad Precio unitario estimado Precio unitario NclUya el precio como 1o indigue la
COVPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS

1 95141908 ELECTRICAS DESTINADAS A FORTALECER 1,00 UN 164.991.120,00 164.991.120,00 164.991.120,00

LOS SERVICIOS DE SALUD DELAE.S.E
ALEJANDRO PROSPERO REVEREND

2 CO1.PCCNTR9009581

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

164.991.120,00

Ref. Aticulo  Codigo UNSPSC Descripcion Cantidad Unidad Precio unitario estimado Precio unitario Ncluya el precio como 1o indigue la
COVPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS

1 95141903 ELECTRICAS DESTINADAS A FORTALECER 1,00 UN 164.991.120,00 164.991.120,00 164.991.120,00

LOS SERVICIOS DE SALUD DELAE.S.E
ALEJANDRO PROSPERO REVEREND

Documentos del Proveedor

Lista de documentos

La siguiente es una lista de los documentos que puede solicitar a los Proveedores para la acreditacion de los requisitos habilitantes. Para solicitar un documento marque el cuadro que aparece a la
derecha.

Filtrar por familia
Docurrento Fase de Contrato Fase de Habilitacién

Formato de Experiencia

Certificaciones - O
Documentos que acreditan la identificacion de los representantes legales y miembros | O
de juntas directivas.

RUP r O

RUT r O

Limitaciones del representante legal (sélo para personas juridicas) - O

Actividades por el objeto social (sélo para personas juridicas) || O

Estados financieros auditados con corte a 31 de diciembre del afio inmediatamente - O

anterior suscritos por el representante legal con sus notas. Si la antigiiedad del

interesado es insuficiente, adjuntar estados financieros trimestrales o de apertura; o

documento equivalente para las personas naturales.

Un certificado que acredite los indicadores de capacidad financiera y organizacional. | O

La lista de los contratos que acreditan su experiencia identificando: el codigo del [ -

Clasificador de Bienes y Servicios; plazo; valor; ejecutor del contrato (singular o

plural); e informacién de contacto del cliente del Proveedor.

Actas de Asamblea r O

Anexo de Acreditacion de experiencia r O

Anexo de Acreditacion de capacidad financiera || O

Anexo de Acreditacion de capacidad organizacional - O

Certificado de constitucion de proponente plural | O

Certificacion de tamafio empresarial (MiPyme) | O

Ultimo acto de estructura y organizacién de la Entidad Estatal. Este puede ser Ley, - O

Decreto, Ordenanza, Acuerdo o documento equivalente que permita conocer la

naturaleza juridica, funciones, 6rganos de direccion, régimen juridico de contratacion

de la Entidad Estatal.

Acta de posesion del Ordenador del Gasto, en caso de delegacion se debe adjuntar el

acto de delegacion emitido por el representante legal y acto de posesion del delegado.

Documento de autorizacion del usuario administrador de la Entidad Estatal o de la - O

entidad privada que contrata con cargo a recursos publicos en SECOP II.

Plan de amortizacién | O
Documrentos administrativos Fase de Contrato Fase de Habilitacion
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Documentos del contrato

Documentos del contrato
Descripcion Norrbre del docurmento Detalle
INVITACION A PRESENTAR PROPUESTA.pdf INVITACION A PRESENTAR PROPUESTA.pdf (detalle)

INFORME DE EVALUACION .pdf INFORME DE EVALUACION .pdf (detalle)
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CLAUSULADO.pdf CLAUSULADO.pdf (detalle)
PROPUESTA ALEJANDRO PROSPERO 2026 ACTUALIZADA FINAL_compressed PROPUESTA ALEJANDRO PROSPERO 2026 ACTUALIZADA FINAL_compressed (detalle)
989.49 MB a 12.25 MB.pdf 989.49 MB a 12.25 MB.pdf
Informacion presupuestal
Asignaciones para el seguimiento
Ordenador del Gasto HAROLDO JOSE PIZAR .~ Tipo de documento  Cédula de Ciudadania Nimero de documento 85457153 S&ﬁ[g:rr Y
Supervisor sammy yesid Silva Polo ./~ Tipo de documento  Cédula de Ciudadania Nimero de documento 85474830 nG;ﬁirg:rr Y
Asignaciones Ordenador del pago
Ordenador del pago £ Tipo de documento Namero de documento Gug_rdar y
notificar
Agregar usuario
Histdrico de asignaciones
Posicion Norrbre Fecha de seguimiento Cambiado por
Supervisor sammy yesid Silva Polo 20/01/2026 4:29:46 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito) HAROLDO JOSE PIZARRO NAY
Ordenador del Gasto HAROLDO JOSE PIZARRO NAY 20/01/2026 4:29:46 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito) HAROLDO JOSE PIZARRO NAY
Informacién presupuestal
Proyecto del Plan Marco para la
i Gasto Posconflicto como aquel relacionado con el Plan Marco de
Implementacion del Acuerdo de Implementacion (CONPES 3932) derivado de intervenciones en
Paz o asociado al Acuerdo de [~Si[¢No * cumplimiento del Acuerdo.
Paz
Destinacion del gasto Funcionamiento
Fuente de los recursos: Valor
Pi I de I
re?flpuesto General de la SifgNo *
Nacioén - PGN
Sistema General de
Si[@¥No *
Participaciones - SGP S
i | de Regalias -
Sistema General de Regalias SigNo *
SGR
Recursos .Propios (Alcaldias y SigNo *
Gobernaciones)
Recursos de Crédito [~Si¥¢No *
Otros Recursos (Especie,
Privados, Cooperacion, ¥Si"No* 164.991.120
Propios Entidades Autonomas)
Total 164.991.120
Sistema de Presupuesto y Giro de Regalias (Recuerde que es necesario agregar al menos un CDP si es el caso)
Codigo CDP Tipo Estado del CDP Valor Total Saldo Valor a utilizar Estado de la consulta Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Entidad Estatal registrada en el [SigNo
SIIF
CDP/Vigencias Futuras (Recuerde que es necesario agregar al menos un CDP o una AVF Extraordinaria si es el caso)
Codigo Tipo Estado Saldo Valor a utilizar Cbdigo unidad/subunidad ejecutora Estado
r 221 CDP No se ha iniciado 164.991.120 COP - Editar
Saldo de CDP
Saldo de vigencias futuras
Saldo total a comprometer 0 COP
Ultima consulta a SIIF
Fecha de consulta SIIF -
Compromiso presupuestal de gastos
Cadigo comproniso Tipo  Fecha conrproniso Estado conrpromniso Valor conpromiso AVF/CDP IVbnto por consurrir Monto presupuestal a liberar  Codigo Posicion de Gasto Consulta Becucion

No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados

Saldo de compromisos CDP
Saldo de compromisos AVF
Saldo total comprometido
Ultima consulta a SIIF
Fecha de consulta SIIF -
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ALCALDIA DE SANTA MARTA

Distrito Turfsticv, Culturel € Histdrico

ANEXO DE CONDICIONES CONTRACTUALES DEL CONTRATO DE COMPRA
CELEBRADO CON DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.

SANTA MARTA D.T.C.H.

Entre los suscritos a saber: por una parte, la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DEL DISTRITO TURISTICO,
CULTURAL E HISTORICO DE SANTA MARTA ALEJANDRO PROSPERO REVEREND, entidad identificada con el
NIT 819.004.070-5, quien en adelante se denominara EL(LA) CONTRATANTE, que para los efectos de este acuerdo
contractual se denominara E.S.E. ALPROREV, debidamente representada por HAROLDO JOSE PIZARRO NAY,
mayor de edad, identificado con el nimero de cédula No. 85.457.153 y quien en actua en su calidad de Gerente de
conformidad con el Decreto No. 327 del 01 de abril de 2024 y el Acta de Posesion No. 803 del primero (01) de abril de
la misma calenda; y, por la otra, LIZETH KATHERINE PAUT REYES., con numero de C.C 1.082.910.093 actuando
como Representante legal de DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.S como reza previamente en el
expediente, quien en adelante se denominara EL CONTRATISTA, hemos acordado celebrar el presente anexo de
condiciones contractuales, el cual se regira por las siguientes clausulas:

CLAUSULAS:

1) Objeto: “COMPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS DESTINADAS A FORTALECER
LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E ALEJANDRO PROSPERO REVEREND”.

UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS NACIONALES CON SILLON Y ESPALDAR
ELECTROMECANICOS ACTIVADOS.

2) Alcance del
Objeto

. Sillén odontolégico electromecanico con todos los accesorios.

. Espaldar electromecanico activad, escupidera, modulo en brazo.

. Disefio ergonémico que facilite la atencién tanto para el profesional como
para el paciente.

. Sistema eléctrico que permita mayor precision, seguridad y comodidad durante
los procedimientos clinicos.

. Fabricacion nacional, lo que facilite mantenimiento, disponibilidad de repuestos

y soporte técnico.

Vigilado Sup

Obligaciones del Contratista.

1)  Suministrar los elementos descritos en las cantidades y especificaciones requeridas por la E.S.E.

2) Informar por escrito a la E.S.E. en un término maximo de cuarenta y ocho (48) horas a partir de
la presentacién del evento, sobre aquellos productos que salgan del mercado o presenten
escases, bien sea por falta de produccién o por ser retirado del mercado.

3) Garantizar durante la ejecucion del contrato la atencion telefonica directa para que el supervisor
tenga contacto permanente con el proveedor. La linea debe ser atendida de lunes a sabado entre
las 8:00am y las 6:00 pm.

3) Obligaciones: 4) Entregar los elementos descritos requeridos en las cantidades solicitadas en el area de almacén
de la sede administrativa, con su respectivo documento remisorio.

5) Facturar los elementos suministrados en la sede administrativa de la ESE ALEJANDRO
PROSPERO REVEREND.

6) El contratista debera entregar las facturas por servicios prestados en la sede administrativa de la
ESE ALEJANDRO PROSPERO REVEREND.

7) Presentar y mantener vigentes los permisos o licencias exigidos por parte de la ley o las
autoridades administrativas, civiles o sanitarias, para el cumplimiento del objeto contractual.

8) Cumplir con el pago de los aportes al sistema general de seguridad social y parafiscal, durante
la vigencia del contrato, de conformidad con las normas vigentes, si llegare a aplicar.

Avenida del Libertador
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SANTA MARTA D.T.C.H.

Lild
ALCALDIA DE SANTA MARTA
Distrito Turfsticv, Culturel € Histdrico

NIT

ANEXO DE CONDICIONES CONTRACTUALES DEL CONTRATO DE COMPRA
CELEBRADO CON DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.

9) Garantizar la sostenibilidad de precios ofertados en la propuesta durante la vigencia del contrato
y en ningln momento facturara precios por encima de los del mercado.
10) Las demas que se desprendan de la naturaleza y objeto del presente contrato.

8.2. Obligaciones del contratante:

1)  Velar por el cumplimiento de todas las clausulas del Contrato.

2) Exigir la ejecucion idonea y oportuna del objeto del Contrato.

3) Realizar los pagos al contratista acorde con la clausula denominada forma de pago, previo recibo
a satisfaccion del Supervisor.

4) Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias
y garantias a que hubiere lugar.

5) Exigir la calidad del bien objeto del Contrato.

6) Adelantar las acciones conducentes a obtener la indemnizacién por dafios y perjuicios que sufra
en desarrollo o con ocasién del Contrato celebrado.

7) Corregir los desajustes que pudieran presentarse y acordar los mecanismos y procedimientos
pertinentes y eficazmente las diferencias o situaciones litigiosas que llegaren a presentarse.

8) Resolver las peticiones presentadas por el Contratista en los términos consagrados por la Ley.

9) Cumplir y hacer cumplir las condiciones pactadas en el Contrato y en los documentos que de él
forman parte.

10) Ejercer la Supervision general del Contrato.

11) Formular las sugerencias por escrito sobre los asuntos que estime convenientes en el desarrollo
del Contrato.

12) Proporcionar la informacién necesaria para la ejecucion del Contrato.

El plazo de ejecucion del presente contrato sera de UN (1) MES, previa expedicion de registro presupuestal

4)_Term_ino y y aprobacién de garantias.

Vigencia:
VIGENCIA: Para todos los efectos legales la vigencia sera por el término de duracion del contrato y 6 Meses
mas para efectos de liquidacién

5) Valor: El valor del presupuesto oficial para el presente proceso de contratacion es la suma de CIENTO SESENTA

Y CUATRO MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y UN MIL CIENTO VEINTE PESOS
($164.991.120,00) M/L, ITC incluidos.

6) Forma de pago:

La ESE ALPROREYV, pagara al contratista el valor total del contrato correspondiente a CIENTO SESENTA
Y CUATRO MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y UN MIL CIENTO VEINTE PESOS
($164.991.120,00)MA, de la siguiente manera: Un primer pago correspondiente al 30% del valor del
contrato por valor de CUARENTA Y NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL
TRESCIENTOS TREINTA Y SESIS PESOS ($49.497.336,00), por concepto de anticipo al momento de
legalizacion del contrato.

En cuanto al valor restante el contrato, correspondiendo al 70% los pagos se realizaran teniendo en cuenta
la facturacion generada con ocasion al objeto contratado, previa presentacion de las facturas originales y
documentos legales correspondientes, presentando un informe de cumplimiento de las obligaciones
avaladas por el supervisor del contrato de acuerdo a las entregas, previo recibo a satisfaccion por parte del
supervisor El proceso de aceptacion de la factura o documento de cobro, se surtira en un término no mayor
a diez (10) dias habiles siguientes a la fecha de su entrega por parte del contratista, periodo en el cual la
entidad o la supervisién realizaran las reclamaciones en contra de su contenido, bien sea mediante la
devolucion de la misma, o por medio de reclamo escrito dirigido al emisor o tenedor de la factura o
documento de cobro.

7)Imputacion
Presupuestal:

El valor del presente Contrato se cancelara por pago contra el presupuesto de ingresos y gastos de la ESE
ALPROREYV para la vigencia fiscal 2026, y en su cuantia el pago se hara con cargo al Presupuesto segun
Certificado de Disponibilidad Presupuestal, anexo a este acuerdo de voluntades.

8) Garantia:

Vigilado

GARANTIAS VIGENCIA

Amparo De Correcto Manejo y Buena Inversion del
Anticipo: Para proteger a la empresa de la apropiacién o la
destinacion indebida de los dineros entregados al Contratista
como anticipo del contrato. Su cuantia debera corresponder al

Por el (100%) de la suma pagada a
titulo de anticipo y su vigencia sera
hasta la liquidacién del contrato.

Avenida del Libertador
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ANEXO DE CONDICIONES CONTRACTUALES DEL CONTRATO DE COMPRA
CELEBRADO CON DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.

100% cien por ciento, su aprobacion sera requisito previo para
el desembolso del anticipo o pago anticipado al contratista.
Garantia de calidad de los bienes suministrados y
correcto funcionamiento El oferente debe otorgar garantia | Por el veinte por ciento (20%) del valor
de calidad de los servicios y los perjuicios ocasionados por la | del contrato, con una vigencia de un (1)
mala calidad o deficiencias técnicas de los bienes o equipos | afio contado a partir de la entrega de los
suministrados o el incumplimiento de parametros o normas | bienes.

establecidas para el respectivo bien o equipo.

Garantia de cumplimiento del contrato. Cubrira los
perjuicios derivados de: (a) El incumplimiento total o parcial
del contrato por parte del contratista; (b) El incumplimiento | Por el diez por ciento (10%) del valor del
tardio o defectuoso del contrato Imputable al contratista; (c) | contrato con una vigencia igual al
Los dafios imputables al contratista por entregas parciales | contrato y seis (6) meses mas.

cuando se prevé esta clase de entrega; y, (d) El pago del valor
de las multas y de la clausula penal pecuniaria.

Nota. La E.S.E. ALEJANDRO PROSPERO REVEREND, aprobara la garantia mediante acta de aprobacion,
para su proyeccion se tendran en cuenta las normas establecidas en el estatuto de contratacion y el estatuto
general de contratacion estatal, en lo pertinente.

9) Supervision:

El control y vigilancia del Contrato sera ejercido por quien el(la) Representante Legal de la ESE
ALPROREYV designe; el cual tendra las siguientes funciones: 1) Vigilar permanentemente la
correcta ejecucion del objeto contratado; 2) Realizar un seguimiento técnico, administrativo,
financiero, contable, y juridico sobre el cumplimiento del objeto del Contrato; 3) Vigilar que el
servicio se suministre y preste durante el plazo establecido en este Contrato; 4) Certificar el
cumplimiento del objeto contractual. 5) Verificar el pago del Sistema General de Seguridad Social
por parte de EI CONTRATISTA. 6) Formular requerimientos o recomendaciones a El
CONTRATISTA que sean necesarios para garantizar el cumplimiento del objeto contractual. 7)
Comunicar en forma oportuna a la Oficina Juridica Asesora sobre cualquier circunstancia que se
presente y afecte o tenga vocacion de afectar el normal desarrollo del Contrato; 8) Verificar que
El CONTRATISTA, periédicamente, esté efectuando el pago de aporte al sistema de seguridad
social integral de los trabajadores a su cargo; al igual que verificar el pago de los valores
imputables a parafiscales, caja de compensacion, Sena y Bienestar Familiar; 9) Las demas que
sean necesarias para garantizar el cumplimiento del objeto contractual. La intervencion del
Supervisor no exime a EI CONTRATISTA de toda la responsabilidad por la prestacion del servicio
contratado, y en particular, por el cabal cumplimiento del objeto contratado, y en general, del
debido, eficiente y puntual cumplimiento de todas las obligaciones contraidas bajo el presente
Contrato.

10)Clausulas
excepcionales:

La E.S.E. ALPROREYV, la cual esta constituida como una categoria especial de entidad publica
descentralizada, integrante del Sistema General de Seguridad Social en Salud, del orden
Distrital, adscrita a la Direccién Distrital del SGSSS; por disposiciéon del numeral ° del articulo 195
de la Ley 100 de 1993, se encuentra sometida al régimen contractual de derecho privado y
discrecionalmente utiliza las clausulas excepcionales previstas en el Estatuto General de
Contratacién de la Administracidon Publica, teniendo en cuenta las excepciones que para su
aplicacién estan previstas en las anteriores disposiciones legales.

11) Causales de
Terminacion:

Vigilado

Se constituyen en causales para la terminacion del presente Contrato, las siguientes: a) Cuando
El Contratista viole o incumpla alguna de las condiciones del presente contrato, o la ejecute en
forma distinta a la inicialmente pactada. b) Cuando las exigencias del servicio publico (Salud) lo
requieran o la situacion del orden publico lo imponga. ¢) Incapacidad juridica del Contratista que
haga imposible el cumplimiento del contrato. d) La declaracion de quiebra del Contratista. e) Por
cesacion de pagos, concurso de acreedores o embargos judiciales del Contratista que afecten
de manera grave el cumplimiento del presente contrato. f) Cualquiera otra circunstancia que la
ESE ALPROREV justificadamente permita a presumir incapacidad o imposibilidad juridica o
técnica del Contratista para cumplir lo estipulado, bien sea, por situaciones actuales, o por
antecedentes del presente contrato que no se conocian en el momento de la contratacion. g) Por
persistir una causal de fuerza mayor o caso fortuito. h) Por cumplimiento del objeto contractual
antes del plazo de ejecucion. i) Por inclusién de EI CONTRATISTA en el boletin de responsables
fiscales expedido por la Contraloria General de la Republica, en el Sistema para la Administracion
del Riesgo del Lavado de Activos y Financiacion del Terrorismo SARLAFT. j) Si durante el plazo
de vigencia del Contrato EI CONTRATISTA, llegare a resultar inmiscuido en una investigacion
de caracter penal o administrativa relacionada con actividades ilicitas, lavado de dinero o
financiamiento del terrorismo o fuesen incluidos formalmente en la orden ejecutiva ndmero
12.978 “Specially Designated Narcotics Traffickers — SDNT”, conocida en Colombia como “Lista
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Clinton”, lista Office of Foreign Assets Control (OFAC), listas de personas buscadas en el Federal
Bureau Of Investigation (FBI), en general las listas de las agencias internacionales y nacionales
que identifican personas vinculadas al lavado de activos y financiacion del terrorismo o sea
formalmente acusado ante un juez, por lavado de activos, narcotrafico, testa ferrato, secuestro
extorsivo, terrorismo, trata de personas o trafico de armas, en los términos indicados por las leyes
colombianas aplicables. Paragrafo primero: Las partes de comun acuerdo y en ejercicio de la
autonomia de la voluntad, manifiestan que, en lo referente a los casos establecidos en la
CLAUSULA CUARTA en caso de incumplimiento de dichas obligaciones por parte del
CONTRATISTA y en lo referente a los literales a, b, ¢, d, f, g anteriormente descritos, la ESE
ALPROREYV podra dar por terminado el presente contrato, bastando solo comunicarle por escrito
a EI CONTRATISTA con una anticipacion de tres (03) dias habiles tal determinacion, sin que la
misma de lugar a indemnizacion alguna. Paragrafo segundo: En lo que compete a los literales
i) y j) la ESE ALPROREYV podra dar por terminado unilateralmente en cualquier momento, el
presente contrato, sin necesidad de preaviso ni indemnizacién alguna, por configurarse una
causal objetiva de terminacion del mismo. Paragrafo tercero: En el caso del literal h) o cuando
las Partes de mutuo acuerdo hayan acordado la terminacién de la presente Contrato, se debera
suscribir Acta de Terminacion Anticipada. Lo anterior, previa aprobacion por parte del Supervisor,
quien debera verificar el cumplimiento de las obligaciones por parte de El CONTRATISTA.

12) Ausencia de
Relacion Laboral:

La ejecucion o el desarrollo de las actividades inherentes al presente Contrato, no genera
vinculacién laboral alguna entre los trabajadores a cargo de EI CONTRATISTA y la ESE
ALPROREV.

La idoneidad de EI CONTRATISTA se acredita con los soportes de experiencia

13) I_dont_eic.lad Y | allegados. Idoneidad que es confirmada con la presentacion de su propuesta
Experiencia: econdmica aportada previamente a la celebracion del presente Contrato, junto con
los respectivos soportes.
14) Cesion: El CONTRATISTA no podra ceder el presente Contrato sin la autorizacion previa, expresa y
escrita del representante de la ESE ALPROREV.
En caso de mora o incumplimiento parcial de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, la
15) Multas: ESE ALPROREV impondra multas sucesivas diarias equivalentes al cero punto cinco por

ciento (0.5%) del valor total del Contrato por cada dia de mora o de retraso; las cuales se haran
efectivas mediante Acto Administrativo (Resolucion) debidamente motivado.

16)Clausula penal:

En el caso del incumplimiento total o parcial de cualquiera de las obligaciones a cargo de EI (LA)
CONTRATISTA, éste autoriza para que la E.S.E. ALPROREYV, previo requerimiento escrito y una
vez se haya garantizado el derecho de defensa y contradiccion de EL (LA) CONTRATISTA, haga
efectiva la sancién penal pecuniaria que se pacta en cuantia equivalente hasta por el diez por
ciento (10%) del valor total de EL CONTRATO. El monto de la clausula pecuniaria que se
imponga se considerara como pago parcial de los perjuicios causados a la ESE ALPROREYV, la
cual se hara efectiva mediante Acto Administrativo (Resolucion) debidamente motivado.
Paragrafo: Tanto el valor de las multas como el de la clausula penal pecuniaria, seran
descontadas del saldo a favor de EI CONTRATISTA, si los hubiere; para lo cual desde el mismo
momento de la suscripcion del presente Contrato, el representante legal por virtud de la
suscripcion del mismo, otorga autorizacion expresa a la ESE ALPROREV para realizar las
actuaciones y tramites contables requeridos para que se satisfaga dicho descuento y/o retencion.

17) Documentos
integrantes del
contrato:

Forman parte integrante del presente Contrato los siguientes documentos: a) Certificado de
Disponibilidad Presupuestal -CDP- anexo. b) Verificacion por parte de la ESE ALPROREV, de
los antecedentes disciplinarios en la pagina web de la Procuraduria General de La Nacion,
Boletin de Responsabilidad Fiscal en la pagina web de la Contraloria General de la Republica y
los antecedentes judiciales en la Pagina Web de la Policia Nacional de Colombia
(www.policia.gov.co), en el link (Consulta de Antecedentes Judiciales). ¢) Registro Unico
Tributario RUT. d) Los demas documentos que directa o indirectamente se relacionen con EL
CONTRATO y con la ejecucién del mismo determinados en la ley.

18) Inhabilidad e
Incompatibilidad:

Vigilado

El CONTRATISTA declara bajo la gravedad del juramento que se entendera prestado con la
firma de este documento, que no se encuentra incurso en ninguna de las causales de inhabilidad
o incompatibilidad contempladas en la Constitucion y la Ley. PARAGRAFO: Si llegare a
sobrevenir inhabilidad o incompatibilidad en EIl CONTRATISTA, éste cedera el contrato previa
autorizacion expresa y escrita de la ESE ALPROREV. Si ello no fuere posible o no se aceptare
por parte de la ESE ALPROREYV la cesion, EI CONTRATISTA renunciara a la ejecucion del
Contrato.

19) Terminacién y
Modificaciéon
Bilateral:

Se podra adoptar la terminacion o modificacién del contrato de comun acuerdo, cuando las
circunstancias lo ameriten.

Avenida del Libertador
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20)
Responsabilidad

El CONTRATISTA respondera por el cumplimiento del objeto contratado, por ocultar
inhabilidades, incompatibilidades, prohibiciones o por suministrar informacion falsa. Igualmente
respondera civil y penalmente por las acciones y omisiones en la actuacién contractual.

21) Requisitos de
perfeccionamiento
y ejecucion:

EL CONTRATO se perfecciona con la firma de Las Partes. Para la ejecucion de EL CONTRATO
se requiere del Registro Presupuestal y de la suscripcion del Acta de Inicio, previo cumplimiento
de lo dispuesto en la clausula sexta del presente documento, si es del caso.

22) Mecanismos
de Solucién
Alternativa de

Controversias:

En caso de diferencias o discrepancias con ocasion de la celebracion, desarrollo, ejecucion,
interpretacion, terminacion y liquidacion del presente Contrato, las Partes se comprometen a
resolverlas de manera amistosa a través de sus representantes o delegados, previa convocatoria
de una u otra parte con por lo menos cinco (5) dias habiles de antelacion. Si las diferencias
persisten, no hubiera acuerdo o el acuerdo fuera parcial, de comuin acuerdo las Partes podran
dar por terminado el presente Contrato. Si a pesar de las diferencias no hay acuerdo comun, las
diferencias o discrepancias deberan resolverse a través de un Tribunal de Arbitramento que
tendra como sede y/o sesionara en alguno de los siguientes Centros de Conciliacion, Arbitraje y
Amigable Composicion que las Partes determinen: Camara de Comercio de Santa Marta,
Universidad Sergio Arboleda sede Santa Marta o Fundacion Talid Santa Marta, en la ciudad de
Santa Marta. Dicho Tribunal estara conformado por uno o tres arbitros, conforme a la Ley, que
sera o seran designados por acuerdo entre las Partes, o en su defecto, por el Centro de
Conciliacion, Arbitraje y Amigable Composicion que hayan escogido las mismas; los cuales
fallaran en derecho y se regira por las leyes colombianas que regulen la materia del arbitraje y
en lo pertinente por el reglamento del Centro de Conciliacién, Arbitraje y Amigable Composicion
correspondiente.

23) Prevencion del
Lavado de Activos
y Financiacion del
Terrorismo:

Las partes se obligan a realizar todas las actividades encaminadas a asegurar que todo su
personal a cargo, empleados, socios, accionistas, administradores, clientes, proveedores, etc., y
los recursos de estos, no se encuentren relacionados o provengan, de actividades ilicitas;
particularmente, de lavado de activos o financiacion del terrorismo. En todo caso, si durante el
plazo de vigencia del convenio se encontraren en alguna de las partes, dudas razonables sobre
sus operaciones, asi como el origen de sus activos y/o que alguna de ellas, llegare a resultar
inmiscuido en una investigacion de cualquier tipo (penal, administrativa, etc.) relacionada con
actividades ilicitas, lavado de dinero o financiamiento del terrorismo, o fuese incluida en las listas
internacionales vinculantes para Colombia, de conformidad con el derecho internacional (listas
de naciones unidas- ONU), en listas de la OFAC o Clinton, etc., la parte libre de reclamo tendra
derecho de terminar unilateralmente el convenio sin que por este hecho, esté obligado a
indemnizar ningun tipo de perjuicio a la parte que lo generé.

24) Indemnidad:

EL CONTRATISTA mantendra indemne al CONTRATANTE de los reclamos, demandas,
acciones legales o costos que se generen por dafos y lesiones causadas a personas o
propiedades de terceros ocasionados por el CONTRATISTA, sus subcontratistas o proveedores
durante la ejecucién de las obras y su permanencia en la misma. PARAGRAFO: En caso de que
el CONTRATISTA no mantenga indemne al CONTRATANTE y concurran al saneamiento de
cualquier vicio o afectacion producto de la ejecucion del presente contrato, EIl CONTRATISTA
asumira la calidad de parte o sujeto procesal de conformidad con la ley e indemnizara al
Contratante por los perjuicios que llegaran a causarse por dicha afectacion. Asi mismo, en la
medida de lo posible se subrogaran en el pago o cumplimiento de cualquier obligaciéon que le
resulte imputable.

25) Notificaciones:

Con la suscripcion del contrato, El (LA) CONTRATISTA acepta que las notificaciones y/o
comunicaciones de los actos administrativos que se deriven del presente Contrato, se realizara
a través de medio electrénico, al correo electronico suministrado en los datos personales que fue
enunciado en el encabezado del presente documento. La notificacion quedara surtida a partir de
la fecha y hora en que El (LA) CONTRATISTA acceda al acto administrativo, la cual se
corroborara por la ESE ALPROREY con los medios tecnoldgicos que estime convenientes y sean
aplicables. Segun los lineamientos contenidos en el articulo 56 de la Ley 1437 de 2011, para
todos los efectos contractuales y legales atinentes a este compromiso. Igualmente, para todo
efecto, las Partes acuerdan como domicilio el Distrito Turistico, Cultural e Histérico de Santa
Marta - Magdalena.

Vigilado
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Realizado por: ADRIAN ALFONSO CARDENAS MARIN

E.S.E ALEJANDRO

PROSPERO | nit819.004.070-5
REVEREND _

>
’ SANTA MARTA D.T.C.H. ALCALDIA DE SANTA MARTA
Distrito Turfstico, Culturel € Historico

ALEJANDRO PROSPERO REVEREND REGISTRO PRESUPUESTAL
819004070 FECHA: 2026-01-20
AV DEL LIBERTADOR 25 67
3173633600

Sucursal: 819004070 ALEJANDRO PROSPERO REVEREND E.S.E. Estado: FINALIZADO

Solicitante: 85457153 HAROLDO JOSE PIZARRO NAY Registro numero: RP-707

Correo: hjpizarro@hotmail.com Certificado numero: CDP-221

Telefono: 3146865933 No. Contrato: PJ-025

Tercero: 900619755 DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.S Tipo de contrato PRESTACION DE

B COMPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS DESTINADAS A FORTALECER LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA ESE
* ALEJANDRO PROSPERO REVEREND. PJ-030 DURACION 1 MES

CERTIFICA:
CATALOGO CONCEPTO VALOR SALDO VALOR CIERRE
2.4.5.01.04 PRODUCTOS METALICOS, MAQUINARIA'Y EQUIPO 164.991.120,00 164.991.120,00 0,00

Total: 164.991.120,00 164.991.120,00 0,00
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Namero Péliza: 4436029

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, DISTRIBUCIONES

Este documento es la caratula
de tu seguro y contiene la
informacion del compromiso
que SURA adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacion

DISTRIBUCIONES NIT 9006197555
Direccién ‘ Ciudad ‘ Teléfono
CR13 A#2226 BRR ALCAZAREZ SANTA MARTA 6054222194
INFORMACION DEL GARANTIZADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacion Direccion Ciudad Teléfono
DISTRIBUCIONES NIT 9006197555 CR13 A#22 26 BRR ALCAZAREZ SANTA MARTA | 6054222194
INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacién
ALEJANDRO PROSPERO REVEREND E.S.E NIT 8190040705
INFORMACION BASICA DE LA POLIZA
Z‘g:::zrii Operacién ‘ Oficina ‘ Ciudad expedicién Zi;liﬁi?én
17141401 POLIZA NUEVA 038 SANTA MARTA 2026-01-21
Numero de riesgos Referencia de Producto Moneda
Forma de pago vigentes page SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES PESO
CONTADO ? 0121714140 ot S
1 1 (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO
COBERTURAS
Nombre Fecha inicial Fech'a ) Valor asegurado Prima
vencimiento
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS $32.998.224,0 $92.39
SUMINISTRADOS 20-FEB-2026 | 20-FEB-2027 0 5
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO ‘ 20-ENE-202 ‘ 20-AG0O-2026 ‘ 316'499'112'0 ‘ 526'83

VALORES A PAGAR
Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado Total valor asegurado
$119.228 $22.653 $141.881 $49.497.336,00 $49.497.336,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CIENTO CUARENTA'Y UN MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y UN PESOS M/L
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VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia poliza desde Vigencia péliza hasta
20-ENE-2026 20-FEB-2027 396 20-ENE-2026 20-FEB-2027
Ramo Producto Oficina Usuario
012 NDX 038 CUMO001

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social Cédigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
AGENCIA DE SEGUROS LA TRINIDAD LTDA 1157 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS 100% 119.228
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
Nombre ™ . ey
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
gLAUSULAD 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 DOOI
NOTA
TECNICA ‘ 2017-06-25 ‘ 13-18 ‘ NT-P ‘ 5 ‘ N-01-012-011 ‘

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NRO. DE CONTRATO PJ-025-2026.

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE TODAS Y CADA UNA DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS
EN EL CONTRATO CUYO OBJETO ESCOMPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS
DESTINADAS A FORTALECER LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E ALEJANDRO PROSPERO
REVEREND.

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES
SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS

REGIMEN COMUN.
\
el Qm«,\c

\/ Firma tomador
Firma autorizada
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SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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Namero Péliza: 4436029

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, DISTRIBUCIONES

Este documento es la caratula
de tu seguro y contiene la
informacion del compromiso
que SURA adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social

Tipo de identificacién

Numero de identificacion

DISTRIBUCIONES NIT 9006197555
Direccién ‘ Ciudad ‘ Teléfono
CR13 A#2226 BRR ALCAZAREZ SANTA MARTA 6054222194
INFORMACION DEL GARANTIZADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacién Namero de identificacion Direccion Ciudad Teléfono
DISTRIBUCIONES NIT 9006197555 CR13 A#22 26 BRR ALCAZAREZ SANTA MARTA | 6054222194
INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacién
ALEJANDRO PROSPERO REVEREND E.S.E NIT 8190040705
INFORMACION BASICA DE LA POLIZA
Z‘g:::ce)ii Operacién ‘ Oficina ‘ Ciudad expedicién Zii:;i?én
17146414 MODIFICACION 038 SANTA MARTA 2026-01-22
Numero de riesgos Referencia de Producto Moneda
Forma de pago vigentes page SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES PESO
CONTADO ? 0121714641 kS
1 4 (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO
COBERTURAS
Nombre Fecha inicial Fech'a ) Valor asegurado Prima
vencimiento
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO ZO-ENE-2O2 20-AG0O-2026 349‘497'336’0 280'49
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS $32.998.224,0
SUMINISTRADOS 20-FEB-2026 | 20-FEB-2027 0 SO
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 2°'ENE'2°2 20-AG0O-2026 316'499'112’0 $0

VALORES A PAGAR

Valor IVA
$15.295

Valor prima sin IVA
$80.498

Total a pagar
$95.793

Valor asegurado
$49.497.336,00

Total valor asegurado

$98.994.672,00
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VALOR A PAGAR EN LETRAS : NOVENTA'Y CINCO MIL SETECIENTOS NOVENTA'Y TRES PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia podliza desde Vigencia poliza hasta
22-ENE-2026 20-FEB-2027 394 20-ENE-2026 20-FEB-2027
Ramo Producto Oficina Usuario
012 NDX 038 CUMO01

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social Codigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
AGE A DE SEGUROS LA TRINIDAD LTDA 1157 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS 100% 80.498
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compafiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
Nombre - . Py
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
(C)LAUSULAD 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 DOOI
NOTA
TECNICA ‘ 2017-06-25 ‘ 13-18 ‘ NT-P ‘ 5 ‘ N-01-012-011 ‘

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NRO. DE CONTRATO PJ-025-2026.

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE TODAS Y CADA UNA DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS
EN EL CONTRATO CUYO OBJETO ESCOMPRA DE UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS
DESTINADAS A FORTALECER LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E ALEJANDRO PROSPERO
REVEREND.

- POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE ADICIONA GARANTIA DE CORRECTO MANEJO Y BUENA
INVERSION DEL ANTICIPO, SEGUN ANEXO MODIFICATORIO ANEXADO.

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resoluciéon 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencién. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES
SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

Pagina 2 de 3
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U Fifma tomador
Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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SANTA MARTA D.T.C.H.

ACTA DE APROBACION DE GARANTIAS N°012 DEL 22 DE ENERO DE 2026

NIT

DE SANTA MARTA
0.C

alturel € Histdrico

1. IDENTIFICACION DEL CONTRATO Y DEL CONTRATISTA

Numero del Contrato  |PJ-025-2025

| Fecha del Contrato

| 20-01-2026

Nombre del Contratista

DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.S

Tipo de Identificacién | CC. |

| Nt [ x ]

Ndmero 900619755

Representante Legal

LIZETH KATHERINE PAUT REYES

C.C 1.082.910.093

Modificacion

| Fecha de modificacion |

N/A

Il. GARANTIA OBJETO DE APROBACION
Garantizar el pago por incumplimiento de las obligaciones derivadas del contrato N°PJ-025-2025 cuyo objeto es “COMPRA DE
UNIDADES ODONTOLOGICAS ELECTRICAS DESTINADAS A FORTALECER LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E
ALEJANDRO PROSPERO REVEREND”

IIl. IDENTIFICACION DE LA POLIZA

GARANTIA CUMPLIMIENTO DE ENTIDADES ESTATALES

Compafia Aseguradora Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9
Numero de Pdliza 4436029 No. de Anexo 0
Fecha de Expedicion 21/01/2026

Nombre del contratista y/o
tomador

DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.S

Asegurado / beneficiario

E.S.E. ALEJANDRO PROSPERO REVEREND

RESPONSABILIDAD CIVIL

Compafia Aseguradora

NIT

Numero de Pdliza

No. De Anexo

Fecha de Expediciéon

Nombre del contratista y/o Tomador

Asegurado / Beneficiario

VALOR ASEGURADO Y VIGENCIA
RIESGOS ASEGURADOS PORCENTAJE SEGUN VALOR (Indique la vigencia de cada riesgo amparado)
(Marque con una X) TOTAL DEL CONTRATO a. Desde: b. Hasta:
(Indique el valor amparado) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)
Seriedad de la Oferta
Cumplimiento del contrato 10% $16.499.112 20/01/2026 20-08-2026
Buen manejo e inversion del anticipo y/o 100%. $49.497.336 20/01/2026 20-08-2026
pago anticipado
Estabilidad y calidad de la Obra
Pago de salarios y prestaciones sociales
legales e indemnizaciones laborales
Calidad del servicio
|Responsabilidad Extracontractual Civil
TOTAL SUMA ASEGURADA $98.994.672
IV. APROBACION

Los abajo firmantes hacemos constar que ha sido verificada la garantia detallada en este documento, pudiendo constatar que se ajusta, en lo relativo
@ cuantia y vigencia, a lo estipulado en el anexo contractual de la referencia y cumple con los requisitos legales, por lo que procedo a su aprobacion,

©)|de conformidad con lo establecido en la Resolucién N°331 del 24 de septiembre de 2024 “Por la cual se delegan funciones en materia de contratacion
-8 de la E.S.E. Alejandro Prospero Reverend al Jefe de la Oficina Juridica"
—
] -
> e ==
JESUS ALBERTO AVENDANO PEREZ
Jefe Oficina Juridica Asesora
Proyectd: Sospinoh / Oficina Juridica
. Pagina 1 de 2
da del Libertador WWW.

Aveni

@esealejandroprosperor

QESE Alejandro Préspero Reverend

£ gerencia@esealprorev.gov.co

X @esealejandroprosperor




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

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141153734549

(415)7707212489984(8020) 000014115373454 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 1 9 7 5 5 5 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
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

DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA S.A.S
36. Nombre comercial 37 Sigio——

EiRICLINICAS (60]

LIBiCACION
38. Pais 39. Departamento VN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Magdalena 4 7 |Santa Marta 001
41. Direccion principal NN /S
CR13A 22 26 BRR ALCAZARES
42. Correo electrénico contabilidad@districlinicas.com N J/
43. Codigo postal 44, Teléfong 1 6 05422 2 1 9 4|45 Teléfono 2 3013788598
AN CLASIFICACION
Actividad-econémica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda;a_— Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49 Fechainicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

47 73][20130520]|[4 65920230309 | | | | | 2

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

sowols |7 |0 |1alaglsalssp N | | | | | | [ L [ L [ [ [ [ |

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar

07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Finales

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
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 PAUT REYES LIZETH KATHERINE
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 21-01-2026 09:01:39AM



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

Pagina 2 5 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141153734549
07212489984(8 014115373454 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 1 9 7 5 5 5 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. fitutos de ' ho lico de ord |, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 munlcnlplal y‘iseg’gﬂﬁtlﬂ,gidgi erechapiplico de orden nacional, departamenta
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 82. Nacional 100 %
72. Nimero 000001
73. Fecha 20130520 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20130522
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil 1 50316
78. Departamento 4 7
79. Ciudad/Municipio 3 2 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 20130520 | ) )
81. Hasta 999912 31 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
. —_— L L
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 L 1 1 | -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gﬂg#%é°" 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. 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: 21-01-2026 09:01:39AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

3 Hoja 3
141153734549

Pagina

07212489984(8 014115373454 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9006197535

6. DV

5 Impuestos y Aduanas de Santa Marta

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20130522 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 17 3 |1 0 8 2 9 1 0 0O 9 3 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
PAUT |REYES LIZETH |KATHERINE
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 91120 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 8 3 0 2 7 2 9 8 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
PAUT |REYES !MARIA ALEJANDRA
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: 21-01-2026 09:01:39AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

01

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

de 5

Pagina 4 Hoja 5
141153734549
(415)7707212489984(8020) 000014115373454 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

900619 7525]|5

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Santa Marta

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

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

135. Fecha de nombramiento

2021012 1]

gCéduladeCiudadania 13|36 6 6 917 4 i i 1596 6 0T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres

% AVENDANO |RODRIGUEZ NARLHIS IELIANA

é 132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada

3

o

Revisor fiscal suplente

Cédula de Ciudadania 1 3

108 2 9 881820

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142..Ptimer hombre 143. Otros nombres

|

| I
144. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
147. Fecha de nombramiento
1 1 | L] /N

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

27 8 25 8T

152. Primer apellido

153. Segundo ‘apellido

154. Primer nombre

155. Otros nombres

% MELO TETE ALDAHIR
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|

1< =

159. Fecha de nombramiento

|2021006l18]

4N

Fecha generacion documento PDF: 21-01-2026 09:01:39AM



Formulario del Registro Unico Tributario

AN

01

Establecimientos O
Pagina 5 de 5 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141153734549
(415)7707212489984(8020) 000014115373454 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 1 9 7 5 5 5 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci o 2

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticd| A /77 3

!7
I

162. Nombre del establecimiento

DISTRICLINICAS

163. Departamento
Coérdoba

164. Ciudad/Municipio

Cereté

3 6

165. Direccién

CL12 14 16LC2

167. Fecha de’lazmatricula mercantil

|20 27470 13 0]

166. Nimero de matricula mercantil

212806

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

30049308291

161. Actividad econémica
Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticoF 47 7 3

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci o 2

162. Nombre del establecimiento

DISTRICLINICAS C.O

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Magdalena

4 7 lSanta Marta 0

165. Direccién

CL22 15 21

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

202920 2 [20240321]|

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

P61 Actividad-econdmica

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci ( |2\ |Comercio/al por menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmético| 4 7 7 3

162. Nombre del establecimiento:

DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA'CQSTA SAS

163. Departamento
Magdalena

164. Ciudad/Municipio

Santa Marta

7 0

165. Direccién

CR13A 22 26

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

219743 2019080 9]

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

6 0542221894

Fecha generacion documento PDF: 21-01-2026 09:01:39AM
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ASO PAGCS)§

Certificacion de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con NI-900619755 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

RETERENCIAPORTIFODEFATEA | eTioap | NI ADMINISTRADORA | AFILIADOS | MoRA | COTZACION| INTERES | Yo T
Periodo pension: 2025-12 230201 800229739 PROTECCION 2 5 490.600 1.500 492.100
Periodo salud: 2026-01 25-14 900336004 COLPENSIONES 6 5 1.554.600 4.800 1.559.400
Planilla Nro.: 35920235 Tipo E 230301 (800224808 PORVENIR 10 5 6.812.000 20.900 6.832.900
Clase de aportante: D EPS010 (800088702 EPS SURA 1 5 57.000 200 57.200
Fecha transaccion: 2026-01-20 EPS005 (800251440 SANITAS 13 5 1.860.100 5.700 1.865.800
Banco: BANCOLOMBIA EPS002 (800130907 SALUD TOTAL 1 5 57.000 200 57.200
Transaccion: 2097609198 ESSCO07 |806008394 EPS-S MUTUAL - MOV 1 5 57.000 200 57.200

EPS037 900156264 NUEVAE.P.S. S.A. 2 5 120.800 400 121.200
14-11 890903790 ARL SURA 18 5 460.800 1.500 462.300
CCF33 891780093 CCF DEL MAGDALENA 18 5 2.151.900 6.600 2.158.500
PASENA 899999034 SENA 0 5 0 0 0
PAICBF 899999239 ICBF 0 5 0 0 0
PAESAP (899999054 ESAP 0 5 0 0 0
PAMIED (899999001 MINEDU 0 5 0 0 0
GRAN TOTAL $ 13.663.800

REPERENEIA PORTIODEPLANEA | exmipan | T ADMINISTRADORA | AFILIADOS | MORA |COTIZACION| INTERES | 7o7t
Periodo pensién: 2025-12 14-11 890903790 ARL SURA 3 5 76.900 300 77.200
Periodo salud: 2026-01 SINCCF |0 SIN CCF 3 5 0 0 0
Planilla Nro.: 35926729 Tipo K PASENA (899999034 SENA 0 5 0 0 0
Clase de aportante: D PAICBF (899999239 ICBF 0 5 0 0 0
Fecha transaccion: 2026-01-20 PAESAP 899999054 ESAP 0 5 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAMIED (899999001 MINEDU 0 5 0 0 0
Transaccion: 2097626833

GRAN TOTAL $ 77.200

Pagina 1l Fecha: 2026-01-23 09:59:28



EL SUSCRITO

REVISOR FISCAL DE DISTRIBUCIONES CLINICA DE LA COSTA S.A.S.
CON NIT. 900619755-5

Actuando bajo la gravedad de juramento.
CERTIFICA:

Que DISTRIBUCIONES CLINICA DE LA COSTA S.A.S.., en el marco del articulo
50 de la ley 789 de 2000, cuenta con 21 empleados vinculados laboralmente y
se encuentra a paz y salvo con el pago de salarios, primas, cesantias, intereses
de cesantias, vacaciones y aportes parafiscales, al sistema de salud, riesgos
laborales, pension, caja de compensacion familiar, instituto colombiano de
bienestar familiar y servicio nacional de aprendizaje SENA los cuales a la fecha
se encuentran al dia y cancelados.

La presente certificacion se expide con destino a trdmites administrativos y
demds a los veintiun (21) dias del mes de enero de 2026.

@\Coa%ib @wnda‘ﬂ@_

NARLHIS AVENDANO RODRIGUEZ
Revisor fiscal T.P. 159660 — T



Repdblica de Colombia
Ministerio de Comercio, industria y Turismo

uDAo | JUNTA CENTRAL c ’

ADMINISTRATIVA

esrcca | DE CONTADORES

278258-T

ALDAHIR

MELO TETE

C.C. 1082988180

RES. INSCRIPCION 173 DEL 23/02/2021
UNIVERSIDAD COOPERATIVA DE COLOMBIA

JOSE ORLANDO RAMIREZ ZULUAGA
DIRECTOR GENERAL
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PDEEEEEOLEHEO®@OE®EE

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico NARLHIS ELIANA AVENDANO RODRIGUEZ identificado con CEDULA
DE CIUDADANIA No 36669174 de SANTA MARTA (MAGDALENA) Y Tarjeta Profesional No
159660-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * % % % & % % % % % & & & & Kk &k * % % % % & % % %

EE R R S S R I O A I A I I I R I A A A

R S I S

Dado en BOGOTA a los 2 dias del mes de Abril de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

(>

DIRECTOR GENERAL (E)

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

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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:CE63EE50692DE5FE

ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

2P PRE2TE®@@@ B B 0 M

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico ALDAHIR MELO TETE identificado con CEDULA DE CIUDADANIA No
1082988180 de SANTA MARTA (MAGDALENA) Y Tarjeta Profesional No 278258-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 4 dias del mes de Abril de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

(3

DIRECTOR GENERAL (E)

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

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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:8F91A521E444B6CD

RANCOLOVISIA S.A fxtabiecimients Bucario

BT O A Fotan

VIGILADO

Certificado
Bancario

Sabado, 26 de abril de 2025

A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que DISTRIBUCCIONES CLINICAS DE LA COSTA SAS
identificado(a) con NIT 900619755, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los
siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 78101580741 2019/10/07 ACTIVA

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

—~= Bancolombia



Bancode Bogota 6

EL BANCO DE BOGOTA

INFORMA:

Que la empresa DISTRIBUCIONES CLINICAS DE LA COSTA SAS identificado(a) con NIT
9006197555 esta vinculada al BANCO DE BOGOTA a traves de la CUENTA CORRIENTE No.
439062274 desde el 26 de Noviembre de 2013, este producto se encuentra ACTIVO.

Esta informacion es confidencial, no es una recomendacion de negocio y se suministra sin
responsabilidad del banco, se expide el 20 de Enero de 2026, a solicitud del interesado, con
destino a quien interese.

Atentamente,

OLGA YANIRA OTALORA GUERRERO
Gerencia de soluciones para el cliente
Banco de Bogota



DNAVIVIENDAN

SUPERH

VIGILADO

CERTIFICACION

ABEJORRAL, ANTIOQUIA, 20/01/2026

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente DISTRIBUCIONES
CLINICAS DE LA COSTA S.A.S con NIT 900.619.755-5 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA CORRIENTE
NUmero 117369998564

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.
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