PROCESO GESTION DE LA COMUNICACION FT-CE-07

FORMATO CERTIFICACIONES Versidn 4

EL SUB-GERENTE DE LA E.S.E. HOSPITAL
REGIONAL SUR ORIENTAL

HACE CONSTAR

Que VIVIAN BRIGITTE ORTEGA ANGARITA C.C. 1.090.426.842 DE CUCUTA — NORTE
DE SANTANDER R.L. DE INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 901743284-1
cumplié con el objeto del contrato MC 0168-2026 SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEO
PARA LAS IPS DE LA E.S.E. HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL, segun acta de inicio
de fecha dos (02) de febrero de 2026.

Se expide en Chindcota Norte de Santander a los cinco (05) dias del mes de marzo de 2026, para
efectos de pago del contrato MC-0168-2026

Elaboré: Angela P.
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PROCESO GESTION DE LA COMUNICACION FT-CE-07

FORMATO CERTIFICACIONES Version 4

INFORME DE SUPERVISION

NUMERO DE CONTRATO MC 0168-2026

CONTRATISTA VIVIAN BRIGITTE ORTEGA ANGARITA C.C. 1.090.426.842 DE CUCUTA — NORTE
DE SANTANDER R.L. DE INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 901743284-1

OBIETO SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEO PARA LAS IPS DE LA E.S.E. HOSPITAL

REGIONAL SUR ORIENTAL

CONTRATANTE ESE HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL

Con base a la factura electrénica de venta, factura electrénica FEIS-49 de fecha doce (12) de febrero de 2026 valor
en letras de CINCUENTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE PESOS
CON 43/100 M/CTE ($53.223.869,43), presentado por VIVIAN BRIGITTE ORTEGA ANGARITA C.C. 1.090.426.842 DE
CUCUTA — NORTE DE SANTANDER R.L. DE INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 901743284-1 y como parte de la
constancia para acceder a recursos financieros aportados por parte de la ESE Hospital Regional Sur Criental

De acuerdo con las condiciones establecidas en el presente contrato, la factura electrénica presentada por el
proveedor segln relacién de papeleria y revisadas por los apoyos con sus respectivas constancias: Constancia de
recepcion de activos de consumo por parte del Profesional a cargo del drea de almacén de la E.S.E HRSO

CERTIFICO

Que, segun el objeto contractual, el contratista VIVIAN BRIGITTE ORTEGA ANGARITA C.C. 1.090.426.842 DE CUCUTA
— NORTE DE SANTANDER R.L. DE INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 901743284-1, y relacionadas en la entrega
de insumos de papeleria con sus respectivos avales de (ejecucién y aprobacién), con relacién al desarrollo y
ejecucidn del contrato, el proveedor VIVIAN BRIGITTE ORTEGA ANGARITA C.C. 1.090.426.842 DE CUCUTA — NORTE
DE SANTANDER R.L. DE INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 901743284-1,cumplié con el objeto del contrato
SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEQ PARA LAS IPS DE LA E.S.E. HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL.

Se anexa factura electrénica FEIS-49 de fecha doce (12) de febrero de 2026, planilla de seguridad social 36274976
mes de enero de 2026, certificacién bancaria, certificacion pago de aportes a la seguridad social tarjeta emitida por
el contador, T.P del contador, Constancia de recepcidn de activos de consumo por parte del profesional del drea de

almacén, entrada a almacén EA 000026 del 12 de febrero de 2026.

Se expide en Chindcota N de S, a los cinco (05) dias del mes de marzo de 2026

Elaboro: Angela P.
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PROCESO: COMUNICACION ESTRATEGICA FT-CE-07

FORMATO CERTIFICACION VERSION 3

EL AREA DE ALMACEN DE LA E. S. E. HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL

HACE CONSTAR:

Qué se reciben Activos de Consumo, por parte de INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA SAS
con NIT 901743284-1 de Cucuta Norte de Santander, cumpl-iendo con el objeto del contrato
MC 0168-2026, SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEO PARA LAS IPS DE LA ESE HOSPITAL
REGIONAL SUR ORIENTAL, segun factura FEIS-49, cumpliendo con las especificaciones
técnicas. Comprobante de entrada N° EA 000026.

Se expide en Chinacota Norte de Santander a los dos (2) dias del mes de marzo del dds mil

veintiséis (2026) a solicitud del interesado.

Almacén - Contratista Q// >

A

Carrera 3 Calle 10 Esquina Barrio El Dique — Chinacota Norte de Santander Teléfono: +7 5864120 Fax:
+7864499 Correo: surcriental@gmail.com Pagina: www.esesurorietal.gov.co :
“UNIDOS POR MAS OPORTUNIDADES PARA LA SALUD DEL SUR ORIENTE”
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E.S.E. HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL

COMPROBANTE DE ENTRADA DE ELEMENTOS A
ALMACEN N°: EA 000026

27/02/2026 .

COMPRADO A : INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 1 901743284-1

CON DESTINO A : BODEGA

FACTURA No : FEIS-49 _ FECHA : 12/02/2026

ORDEN COMPRA : MC-0168-2026 FECHA :12/02/2026

MODALIDAD : SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEO PARA LAS IPS DE LA ESE HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL

RESUMEN :
cODIGO DESCRIPCION UNIDAD IVA CANTIDAD  VR.UNIDAD VR.PARCIAL BOD.
151404.01 Materiales Médico - Quiriurgicos
JARF-588-04  PANITOS HUMEDOS PAQ X 100 unidad 19.0% 10.00 20,768.70 207,687.00 00

20,768.70  207,687.00

151417.01 Elementos y Accesorios de Aseo
0465 PAROS DE TELA COLORES SURTIDOS unidad 19.0% 40.00 8,991.60 359,664.00 00
0474 BICARBONATO X LIBRA unidad 19.0% 10.00 11,333.01 113,330.10 00
0485 GUARDIAN 1.3 LTS CUADRADO unidad 19.0% 20.00 22,489.93 449,798.60 00
0673-0012 GUARDIAN 2.8 LTRS CUADRADOS unidad - $19.0% 40.00 22,489.93 899,597.20 00
0673-29 ESCOBAS GRANDES CON PALO unidad 19.0% 20.00 20,491.85 409,837.00 00
FEV-CS CEPILLO SANITARIO unidad 19.0% 5.00 5,288.86 2644430 00
FEVG-53-02 FRASCO DISPENSADOR (500 ML) unidad 19.0% 30.00 2,859.33 85,779.90 00
FEVG-53-07 GUANTES PLASTICOS TALLA 7, 7 1/2 unidad 19.0% 20.00 10,579.51  ©211,590.20 00
FEVG-53-08 GUANTES PLASTICOS TALLA 8 _ unidad 19.0% 12.00 10,579.51 126954.12 00
FEVG-53-09 GUANTES PLASTICOS TALLA 9 unidad 19.0% 12.00 10,579.51 126,954.12 - 00
FEVG-53-13 ACIDO MURIATICO (GALON) unidad 19.0% 20.00 19,644.84 392,896.80 00
FEVG-53-14 PEROXIDO 35% (GALON) unidad 19.0% 10.00 42,260.50 422,605.00 00
FEVG-53-16 SPRAY INSECTICIDA (360 ML) unidad 19.0% 10.00 25,176.47 251,76470 00
FEVG-53-18 AMBIENTADOR DE AIRE OLOR SURTIDO  unidad 19.0% 20.00 16,184.87 323,697.40 00"
FEVG-53-21 TRAPERO CON PALO DE 1.60 unidad 19.0% 20.00 35,836.91 716,73820 00
FEVG-53-22 CANECA VERDE PEQUERNA 14LT unidad 19.0% 5.00 59,793.74 298,968.70 00
FEVG-53-26 }’Q?J%SD?ESECHABLES 7 ONZAS (PAQUET X' 1 nidaq 19.0% 100.00 1,647.06  164,706.00 00
FEVG-53-28 VALDE X 10 LTS : " unidad 19.0% 6.00 7,193.28 43,159.68 00
FEVG-54-04 VARSOL (GALON) unidad 19.0% 10.00 72,245.68 722,456.80 00
JARF-588-01  PAPEL HIGIENICO UND unidad 19.0% 480.00 2,108.75  1,012,200.00 00
JARF-588-03  TOALLAS SERVILLETAS DE COCINA unidad 19.0% 40.00 5,882.35 235,29400 00
JARF-588-05  DETERGENTE EN POLVO (KG) unidad 19.0% 150.00 19,062.18  2,859,327.00 00
JARF-588-06  JABON EN BARRA AZUL unidad 19.0% 150.00 5,718.66 857,799.00 00
JARF-588-07  JABON LIQUIDO PARA MANOS (GALON)  unidad 19.0% 70.00 46,321.11  3,242,477.70 00
JARF-588-08  HIPOCLORITO (GALON) " unidad 19.0% 150.00 22,302.76  3,345414.00 00
JARF-588-09 f‘gAﬁfga‘; PIORFISDOLORGENIDS i 19.0% 110.00 18,563.87  2,042,02570 00
JARF-588-14  BOLSA ROJA 20 LTS X 25 UND unidad 19.0% 80.00 12,771.66  1,021,73280 00
JARF-588-16  BOLSA VERDE 20 LTS X 25 UND unidad 19.0% 80.00 12,771.66  1,021,73280 00
JARF-588-17  BOLSA NEGRA 20 LTSX 25UND . unidad 19.0% 60.00 12,771.66 766,299.60 00
JARF-588-20  BOLSA VERDE X 60 LTRS X 12 UND unidad 19.0% 60.00 14,386.55 863,193.00 00
JARF-588-21  BOLSA NEGRA DE 60 LTRS X 12 UND unidad 19.0% 50.00 14,386.55 719,327.50 00

ELABORO ALMACEN1
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E.S.E. HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL

COMPROBANTE DE ENTRADA DE ELEMENTOS A
ALMACEN N°: EA 000026

27/02/2026
COMPRADO A : INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT 19017432841
CON DESTINO A : BODEGA
FACTURA No : FEIS-49 FECHA :112/02/2026
ORDEN COMPRA : MC-0168-2026 FECHA :12/02/2026
MODALIDAD : SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEO PARA LAS IPS DE LA ESE HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL
RESUMEN = :
cODIGO DESCRIPCION UNIDAD IVA CANTIDAD VR. UNIDAD VR. PARCIAL BOD.
JARF-588-22 BOLSA ROJA 200 LTS X 12 UND unidad 19.0% 40.00 18,585.63 743,425.20 00
JARF-666-02 FRASCO ATOMIZADOR PLASTICOS (500ML) unidad 19.0% 30.00 3,335.88 100,076.40 00
614,635.66 24,977,267.52
151490.02 Otros Materiales y Suministros
19.1 E.S.E. PAPEL ENVOPLAST (X 375 MTS) unidad 19.0% 40.00 70,134.45 2,805,378.00 00
65 E.S.E PAPEL ALUMINIO X 100 MTRS unidad 19.0% 20.00 31,659.41 633,188.20 00
000207 ('f,"gi;"é)sm”m RERALIMELRR AUTOS:  riclad 19.0% 1.00 318907.56  318,907.56 00
C00102 CEPILLO LAVAR ROPA unidad 19.0% 5.00 4,046.22 20,231.10 00
C00114 CREOLINA (GALON) galon 19,0% 20.00 41,255.24 825,104.80 00
C031 BOLSA VERDE 200 LTS X 12 UND unidad 19.0% 50.00 18,585.63 929,281.50 00
FEIS-4-1 MANTEL BLANCO unidad 19.0% 15.00 58,823.53 882,352.95 00
FEIS-49 JABON QUIRUDICIAL unidad 19.0% 10.00 163,697.48 1,636,974.80 00
FEVG-53-04 TOALLAS ECOLOGICAS TISU unidad 19.0% 960.00 8,736.83 8,387,356.80 00
FEVG-53-19 CEPILLO ESCUPIDERA MANGO unidad 19.0% 10.00 31,470.59 314,705.90 00
JARF-584-01 CANECA NEGRA 14 LTS unidad 19.0% 5.00 59,793.74 298,968.70 00
JARF-584-03 CANECA ROJA 14 LTS unidad 19.0% 5.00 59,793.74 298,968.70 00
JARF-588-15 BOLSA BLANCA 20 LTS X 25 UND unidad 19.0% 80.00 12,771.66 1,021,732.80 00
JARF-588-24 BOLSA NEGRA 200 LTS X 12 UND unidad 19.0% 40.00 18,585.63 743,425.20 00
LIMC 00142 JABON PARA LOSA X LITRO unidad 19.0% 15.00 8,362.18 125,432.70 00
VFEVG-53-23 CANECA BLANCA PEQUENA 14 LTS unidad 19.0% 5.00 59,793.74 298,968.70 00
966,417.63 19,540,978.41
SUBTOTAL 44,725,940.70
IVA 8,497,928.73
TOTAL FACTURA 53,223,869.43
DESCUENTOS 0.00
TOTAL

53,223,869.43

SON: CINCUENTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS VEINTITRES MIL
OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE PESOS CON 43 CENTAVOS.

ELABORO ALMACEN1
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E.S.E. HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL

COMPROBANTE DE ENTRADA DE ELEMENTOS A
ALMACEN N°: EA 000026

: INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA NIT - :901743284-1
: BODEGA

: FEIS-49 FECHA :12/02/2026

: MC-0168-2026 FECHA :12/02/2026

MODALIDAD : SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE ASEO PARA LAS IPS DE LA ESE HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL
RESUMEN : -

CODIGO DESCRIPCION UNIDAD IVA CANTIDAD VR. UNIDAD VR. PARCIAL BOD.

Ui cave®

CEYLA ALICIAE
Almacenista

LANTE ANAYA ) |

ELABORO ALMACEN1
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SAS ]
NIT 901.743,284-1
Espacio para CL12ASNROGF 07 Factura electrA®nica de venta
Logo Corporativo Tel: {07) 3232300906 No. FEIS 49
Los Patlos ~ Colombla 4
INSUMOSFRONTERASAS@GMAIL.COM [E
—— Fecha y hora Factura LE
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[tem

3z
a3
34
35
36
a7
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
48

50

Descripcién

3 GUARDIANES X 2.8 LTS CUADRADO
PAPEL ALUMINIO .
PARITOS HUMEDGS {PAQ X 100)
JABON QUIRUCIDAL 500mt
MANTEL BLANCO PARA MESAS
BICARBONATO x Ib
BOLSABLANCA 20 LTS X 25 UND
BOLSANEGRA 20 LTS X 25 UND
BOLSANEGRA 200LT X 12 UND
BOLSANEGRA 60LT X 12 UND
BOLSAROJA 20 LTS X 25 UND
BOLSAROJA 200 LTS X 12 UND
BOLSA VERDE 200 LTS X 12 UND
BOLSA VERDE 20LT X 25 UND
BOLSA VERDE 60 LTS X 12 UND
CANECA BLANCA PEQ 1;1 LTS
CANECA NEGRAPEQ 14 LTS
CANECARQJAPEQ 14 LTS

CANECA VERDE PEQ 14 LTS

Total items: 50

Valor en Letras:
Cincuenta y tres millones doscientos veintitres mil ochocientos sesenta y nueve pesos m/cte con cuarenta y tres cent,

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:

Consignacién bancaria - ConsignaciA®n

Observaciones:

Impto. Cargo

19 %

19 %

19 %
9%
* 19%
19 %
19 %
19 %

19 %

19% |

19%
19 %
19 %
19 %
19 %
19 %
19%
19%

19%

$ 53,223,860.43

Cantidad Vr. Unitario
v 4000 22,489.93
{ 26.00 31,659.41 I
Y 1000 20,768.70
v 10.00 163.697.48-
¥ 1500 58,823.53
¢ 10.00 11,333.01
v 80.00 12,771.66
¢ 60.00 ‘12.7.71.66
Y 4000 18,585.63
Y s0.00 14,3&6.557‘
/8000 12,771.66
v 40,00 18,585.63
r/ 50.00 18,585.63
¥ 80.00 12,771.66
v 60.00 14,386.55
/' sao 59,793.74
/500 59,793.74
/ 5,00 59,793,74
/ 5.00 59,703,74

Total Bruto

IVA 19%

Total a Pagar

Vr. Total

1,070,520.80
753,494.00 |
247,147.50
1:-948.000.00
1,050,000.00 |
134,862.80 |
1,215,862.40
-911,396.8(-)
884,676.00 |
856,000.00
1,215,862.40
884,676.00 |
1,105,845.00 |
1,215,862.40 |
1,027,200.00
355,772.75
355,772.75
355,772.75

355,772.75

44,725,840.70
8,497,928.73

53,223,869,43

A esla factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibida real y materialmente las
mercanclas o preslacién de servicios descritos en esle litulo - Valor. NGmero Autorizacién Electronica 18764098897036 aprobado en 20250919 prefijo FEIS desde el nGmero 40 al

100 Vigencia: 12 Meses

Respansable de IVA - Actividad Econémica 8230 Organizacion de convenciones y eventos comerciales Tarifa
CUFE: f41072ede11afc92593cc610934ba01bb8f19410320458609225(61235909573b1cc048d2¢4f0d5207 1c0151a393d015
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sty JUNTA CENTRAL (G1D
eseeca. DE CONTADORES

Certificado No:

PEAPOCIOOIRPO@OG®

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 JAVIER CASANOVA PRADILLA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 13488483 de CUCUTA (N. DE SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No 109694-T
Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * ¥ * ¥ x % ¥ k¥ x ¥ # x  # x ¥ x k¥ 6 ¥ 2 ¢

LE R R EEREEREEEE RS SR EEEEEEEEREEEEE RS E R EEEREEREEREE SRR EEEEESEEESESE]
I E RS R EREEERAERAREREEESEESE AR SR EESERAREERREERRESSEEEERERR SRR SRR EERES]

Dado en BOGOTA a los 17 dias del'mes de Febrero de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados

a partir de la fecha de su expedicién.
<: TN
oy ymes
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

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




CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

Yo, JAVIER CASANOVA PADILLA PRADILLA, identificado con la cédula de ciudadania
No 13.488.483 expedida en CUCUTA, obrando calidad de CONTADOR de INSUMOS &
SERVICIOS DE LA FRONTERA S.A.S, identificado con NIT 901.743.284-1
debidamente inscrito en la Cdmara de Comercio de Cucuta, certifico el pago de los
siguientes aportes a mis empleados, correspondientes a los sistemas de salud,
pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA),
durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles anteriores a la
fecha de presentacién de mi propuesta para el presente proceso de seleccion. Lo
anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en las disposiciones legales vigentes sobre
la materia.

Dada en San José de Clcuta a los 18 dias del mes de febrero del 2026.

JAVIER CASANOVA PRAD|LLA
C.C. 13.488.483
T.P.109694-T
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; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4, Nimero de formulario 141235218159
(415‘77072124“ 84(8020) 000014123521815
5. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional P L 14 AfBuzan electrénico
9 0 17 432 8 41 |meksdkcin T . s
IDENTIFICACION B “-\ N f‘, 4
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Idenliﬁcac/ic:ﬁ, s A e 4
Persona juridica 1 S5t \_" ,\‘
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ¥ "|#0. "-ude.dfn-hmup:o
N\ A )
\ \ \ - 4 ./'

31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre [/ /7 N/ /7 | 34-oncs nombres

P “\ e ‘
35. Razon social

INSUMOS & SERVICIOS LA FRONTERA SAS

36. Nombre comercial

38. Pals 39. Departamento - 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Norte de Santander /" ¢ Los Patios 405
41. Direccién principal > N
CLL 12AS NRO 9F-07 AT A ))
42. Correo electronico INSUMOSFRONTERASAS@GMAILCOM\ Sl S~
43. Cédigo postal |44 Teléfonc 1', '\-‘ ‘-“\3 2323009 Q 6|45 Teléfono2
~~" \_CLASIFICACION
Actividad aconémica®. <— Ocupacién
Actividad principal Acliwd?d :a'-c.unua" ; Otras actividades 52. Nmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo™ S Fecha inicib detividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
8230|3023,08,1o]|4761I|20230310[ |4 75094649 | | I |
VY /Respénsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 /78 * A 9j ,10 11 12 13 44 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
scomls |7 lszlealsdlos)) AN |1 | L | L L L L]
GS—Impto renta y compl. régimen ordmar A /
07- Retencion en la fuente a titulo d_e rent /) i e
42- Obligado a llevar contabilidad ) . )
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA 4
52 - Facturador electronico N
55 - Informante de Beneficiarios Finalejs" S
Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
- | I | I | | | ! | [ 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |577 Modo |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L | | bl o et '

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacién

Para uso exclusivo de la DIAN

58. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: E

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacion, suspensién Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacla 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 trdmite el usuario fue informado y acepta la polilica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984, Nombre ORTEGA ANGARITA VIVIAN BRIGITTE
Firma del solicitante:

Firma aulorizada:

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 12-02-2026 11:45:46AM




VIGILADO

Bogota D.C,, 18 dejulio de 2025

Sefiores
AQUIEN INTERESE
Ciudad

Nos permitimos certificar que nuestro cliente INSUMOS SERVICIOS LA FRONTERA SAS identificado con NIT Nro. 9017432841, se
encuentra vinculado a nuestra entidad financiera desde 22-02-2024 a través del (los) producto (s).

Producto Nro Producto Estado Fecha Apertura

Cuenta Corriente 489263889 Activo 06/03/2024

La(s) cuenta(s) corriente(s) o de ahorros que se incluyen en este certificado, pertenece (n) al cédigo 06 para transferencias ACH.

La expedicién del presente documento no acredita como exonerado al cliente por las obligaciones respaldadas a titulo de
codeudor, avalista, garante y/o a favor de un tercero. Si existen obligaciones pendientes con avalistas o garantes de su
obligacidn, esta certificacion no se extiende a dichas operaciones, las cuales estaran facultadas a cobrar las sumas que hubieran
cancelado a ltad.

En casode error y/o inconsistencia en cualquier liquidacién de las obligaciones expresamente mencionadas en este documento,
se podran hacer las correcciones a las que haya lugar en los términos del articulo 880 del Codigo de Comercio, con el propdsito
de obtener su rectificacién.

Las anteriores sumas de dinero corresponden a saldos a la fecha, no incluyen otros gastos, costos, honorarios que se causen con
ocasion de la cobranza extrajudicial o judicial adelantada y se modifican diariamente de conformidad con la causacién de
intereses. Todo prepago o mora podra dar lugar a la modificacion del valor contenido en el presente documento.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, alos 18 dias del mes de julio de 2025, en atencidn a la solicitud No.
526615733,

Cordialmente,

Gerencia de Servicio

rectivas

Ital. Establecimiento bancario.




