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NOTA: DE SER NECESARID ADJUNTAR RELACION CON CENTROS DE COSTOS

| INTE OE 55 DE BALUD SUR ES.E,
e | CERTIFICACION DE FACTURAS ] GF-GGA-CXP-FT-01 V4
. 1. INFORMACION DEL CONTRATO
NOMERD CONTRATD: 5394-2025 [LuGaR oE EJecuEion | BOGOTAD.C. [ SUR/OTRD | Convenio 7126502-2024
CEJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIC DE TRANSPORTE PUBLICO TERRESTRE AUTOMOTOR ESPECIAL. EN CUMPLIMIENTO & LOS CONTRATOS ¥ 08 SUSCRITOS POR LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUDEUR ES E
HOMBRE DE CONTRATISTA: UNIOH TEMPORAL SUR 2025 [NIT/C.C.2 501,935,034 TELEFONG DE CONTACTO F153456710)
Mo, DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL, | RESERVA PRESUPLESTAL 17832 CADIGO DEL RUBRE: 424502080201,
VALOR DEL CONTRATO: $ 3.026.647.780 |PLAZO DE EJECUGION INCIALIFINAL 7 WESES 18 DIAS FECHA DE 12042025
ADICICN NRD 1: VALGR ' 447 574883 M. RESERVA PRESUPUESTAL 15545 FECHA DE RESERVA
ADICIGH NRO 2: VALGR $7.893.333 No. RESERVA PRESUPLESTAL 20208 FECHA DE RESERVA
ATACIOH NRO 3: VALCR $17.760.000 Mo, RESERVA PRESUPUESTAL 21174 FECHA DE RESERVA 27052025
ATHCICH NRO 4: VALGR. No. RESERVA PRESUPUESTAL FECHA DE RESERVA
NOMBRE SUPERVISOR: | EC//N BALTISTA GARCH CARGO ¥ AREA SUPERVISOR IRECTOR ADMINISTRATIVO (E | TELEFONG DE CONTACTO 73000000
NOMBRE APOYO TECNICO:  |cEmam aUouUSTO VALENCIA (CARGO Y AREA APOYD TECHICO REFERENTE 0E TRANSFORTE TELEFONG DE CONTACTO 73000000
NOMBRE APOYO TECMICO: | viLula LILIENS ARANGUREN CARGO ¥ AREA APOYS TECNICO APV PI TELEFONO DE CONTACTO 73000000
NOMBRE YOLARDA CARGO Y AREA SUPERVISOR SUPERVISOR CONVENID TELEFONO DE CONTACTG 73000000
WOMBRE APOYO TECMICO: || T4 ViIvIANA MARTINEZ CLIVERDS | CARGO ¥ AREA APOYO TECNICO COCRCINADCRS EBE HOOAR TELEFONO DE CONTACTG 73000000)
2, INFORME DE SUPERVISION
2.1 RELAGION DE | L 10 CORRESPONDIENTE AL PERIODO A CERTIFICAR
) NUMER© FACTURA /CUENTA At A | FECHARADICACION CONCEPTG FACTURADG VALOR
PERIODO & CERTIFICAR (Desde - Hasta) 01 AL 30 DE JUNIO 2025
27 9/07/2025 14/07/2025 Convenio 7126502-2024 195.725.374
TOTAL VALGR FACTURADO| $ 195.725.374
22356 ’
RELACION CE F DEL
FECHAFACTURA YO CUENTADE |  WUMERDDE
FACTURA YO Ho ENTRADA ALMACEN VALCR DE FACTURA Y/0 CUENTA DE COBRC | SALDO DEL CONTRATO (Mo, DE ORDEN DE PAGO| SUBRED VALOR CANCELADG
COBRO
CUENTA DE COBRO
15/05/2025 1 N/A 4 256.770.041 $4.125.345.525
15/05/2025 2 M/ 5 107.115.620 $4,018.230.305
3 M/A 5 5.477.828 $4.012.752.477
15/05/2025 4 N/A 5 38,544,306 53,874, 208.171
15/05/2025 5 PfA 3 13.247.337 $3.960.561.034
15/05/2025 & W/A 4 45.510.315 $3.910.450.719
17/08/2025 o2 N/A 4 184,775.719,00 $3.716.575.500
17/06/2025 12 M/A 5 458 586,234 $3.257.1080268
17/06/2025 8 /A $ 7733405 $3.248.375.852
17/06/2025 1 N/A 3 86534635 §3.1652.841.227
1 16 H/A [ 1381 B8 $3.160.542.398
17/08/2025 17 KA $ 1436574 $3.150.350.424
17/08/2025 13 MiA ] B4GTATT 3,140,382 853
17/06/2025 20 N/A $ 13248305 $3.136,633.648
17/08/2025 n B L] 12243305
17/08/1025 22 N/A 1 2VTRETIE
17/06/2025 23 H/A H 2 648,851
18/06/2025 4 N/A 3 31.518.638,00
18/06/2025 5 /A 3 12 133 047
26 WA 5 457713802 52.580.641.273
8/07/2025 27 N/A H 195.725.374 52.393,915.505
[N
Y
NOMBRE APOYO TECNICO: CESAR VALENCIA €.C.79951818 FiRMA éyp VALOR A PAGAR: $156.725.374
NOMBRE SUPERVISOR : EDWIN GARCIA BAUTISTA C.C. 70.004,572 n VALOR EJECUTADD: $1.588.200.081
OMBR] TECNICO: VILMA LILIANA ARANGUREN CASTILLO FiRbA SALDO POR EJECUTAR: $2 393.915.506
H E APOYO e e e
NOMBRE SUPERVISOR .
MONTI
bl «or»zuv»)zzﬂ.: GUTIERREZ LLA C.C. 52.207.028 FRMA Sl
'
ROMBRE APOYD TECNICS: Layol ,m;’*.ﬁ,a!ﬂ OLIVEROS CC 52,931,672 i
.2 P
RECIBIDO CUENTAS POR PAGAR: %PJ E%&IQ \\w \\N\.\.\ FIRMA M4 SE PAGA EL 100% DEL VALDR ACORDADO 51 E. CLMPLLENITE GLOBAL ES MAYOR AL B0%. B ES MENCR DEL S04 SE PASARA PROPORCICHAL & LD EECUTADC
7., / i 3. VERIFICACION DE COSTOS
UNIBAD cenTRo e cogro | vALOR [ CENTRD DE COSTO | VALOR | UNIDAD | - CENTRO DE Co5TO | VALOR
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Documento Oficial de-Autorizacién de Numaeracidn Facturacian Elactrénica No.
18764092238416 quie habilita desde SUR 1 hasta SUR100. Vence 2027-04-23-

VA Réglmen Comiin No somos Agentes de

UNION TEMPORAL SUR 2025 . Retencién de VA
Nit 901936034 e ) No.somos: Grandes Contribuyentes

POR CONGEPTO DE

|| CONTRATO: 5394 de. 2025
PERIODO: DEL 1 AL 30 DE JUNIO DE 2025

SERVICIO PUBLICO TERRESTRE AUTOMOTOR ESPECIAL

“ORMA DE PAGO

Credito

CONVENIO 712650
30 DE JUNIO

PORCENTAJE PARTICIPACION DE:
LOS MIEMBROS:

GRUPC EMPRESARIAL JHS SAS
(25%).

NIT: 800205684-3

ASOCIACION DE
TRANSPORTADORES ESPECIALES
(25%)

NIT:-811036515-9 _
RUTRANSCOL TRANSPORTES
ESPECIALES S.A.S:{25%)

NIT: 801260560-6
TRANSPORTES ESPECIALES
SENDEROS SA.S (25%)

NIT: 811031159-7

195.725.374

195.?25.374

Total lineas o iterns: 1 P o - SUBTOTAL
_ _ IDESCUENTO 0
Valor en Letras : VA 0
CIENTQ OCHENTA Y OCHO MILLONES SESENTA 'Y CUATRO MIL TOTAL DE LA CPERACION. 195.725.374
SEISCIENTOS OCHENTA Y TRES PESOS M/ICTE - RETEFUENTE 6.850.388
' RETEIVA 0
RETEICA 810.303
TOTAL MENOS RETENCIONES 188,064.683

'Rebieséntaﬁié’n Grafica de la Factura de Venta Electronica
Fecha y Hora de Genégracién: 09/07/2025 14:20:12

‘Correo Elactrénico

CUFE: Sba7c41 55680087 selas5aaiBasde28 12386 1{oB54204f3c 2304022063084 8eabegcofe 3820051 854cheldd 3ol agad32 ~Expedicion: 09/07/2025.0%:32 PM

Fabricante ¥ Praveedor Tacnoldgicd: World Offce Colombla BAS . NIT 900534356-2 Sbftware: Word Office {(wo_2)
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURE.S.E

EL SUSCRITO SUPERVISOR DEL CONVENIO 7126502-2024

“Aunar esfuerzos entre el FFDS y la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E para
realizar actividades de gestion del riesgo individual y colectivo, y de promocién para el cuidado
de la salud, en la modalidad extramural de acuerdo con la necesidades y prioridades de la
poblacién a nivel individual, familiar, territorial en el Distrito Capital, en concordancia con las
normas que regulan el sistema general de seguridad social en salud, el plan territorial en salud y
modelo de atencion en salud "MAS Bienestar”.

CERTIFICA QUE:

Los siguientes vehiculos, prestaron el servicio de transporte para las necesidades requeridas en
el cumplimiento del Convenio Interadministrativo, en el periodo comprendido entre el 1 al 30 de
junio de 2025, con la disponibilidad de 12 Horas de lunes a viernes, 12 horas de lunes a sabado

y 12 horas de lunes a domingo segun caso.

Tabla 1. facturacion 1 al 30 de junio 2025

CONTRATO: 5394-2025

PROVEEDOR: UNION

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIO DE
TRANSPORTE PUBLICO TERRESTRE
AUTOMOTOR ESPECIAL, EN
CUMPLIMIENTO A LOS CONTRATOS Y

PERIODO RELACIONADO:

TEMPORAL SUR 2025 CDNVERIS IR taaTiUDS 1 DE JUNIO AL 30 JUNIO 2025
SUSCRITOS POR LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE
W, R
TIPO DE NOMBRE YALOR DIAS ::EA:
UBICACION | e icuio | SANTIPAD | conpuctor FLACHA ?Sfﬁmg EJECUTADOS | SEGUN DIAS SRSERYACIONES
EJECUTADOS
CONVENIO No. BENIGNO CORTES KNZ 629 $5,492.471 30 $5.492.471
7126502-2024 DIEGO NUV 232 3
EQU‘PSS PATARROYO $5.492.471 i $5.492,471
BASICOS DE
ATENCION JOSE CASTRO LZU354 | $¢5492.471 30 $5.492.471
EXTRAMURALES NELSON CASTRO ITS 737 $5.492.471 30 $5.492.471
“Aunar
LUIS FRANCISCO
esfuerzos entre LOPEZ LCMO72 | &5 492471 i $5.492.471
el FFDSy la A4X4 0 4X2
Subred CUBIERTAS CARLOS ALVAREZ | GUR252 | 55492471 30 $5.492.471
Integrada de LUNES A 12 SEBASTIAN
Serviciosde | SABADO 10 MORALES Wwass | ssasian a $5.492.471
Salud Sur g,S,E HORAS JHON GARCIA LU 087 $5.492.471 a0 $5.492.471
para realizar T
actiyidades del LoQ 739 30
plaaa i, 1 ot delot ;E:ﬂ?f:: $5.492.471 $5.492.471
Intefvenciones | T 1o NUY 283 30
Colactivacene - 1 CJ;M;:E;ZA $5.492.471 $5.492.471
Distrito Capital'y i
de gestion de SANTANA LSX986. | ¢5 402471 = $5.492.471
salud publica, MIGUEL PINZON ITZ 034 $5.492.471 30 45,492,471
en concordancia ["4ya04x2 2 PEDROANTONIO | oo |. =
conlasnormas | cypjepTAS RODRIGUEZ $4.833.378 $4.833.378

Carrera 24C No 54-47 Sur
Conmutador: 7300000
www subredsur goveo

Chodigo Postal: 110621
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CERTIFICADO DE PAGO DE APORTES .

LI
E“:i ﬁE ?. s SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD

SOCIAL PARAFISCALES

06 DIC 2021

CAAE I (SETNITEYAL
au:;ém{s-%’ffi?s@# JUNTA CENTRAL

Vs, DIE CONTADORES

_ Cemﬁcaﬁa po: _
:jﬁ i 1?.-*
‘LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y'TURISHO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES
'CERTIFICA A
Que 8| contador phblicn LEG&HDAS WIER" CARB ﬂﬁ@mm £on CEDLILA DE
CIUDADANIA No 79357732 8 BOGOTA, D.C_(BOGOTA B.CH Y Taret: Profesional No 64264-T
i tiens wigonte su ing en iz dunis Centrat de ntadofss ¥ desdelstecha de Inscripcitn

NQ REGiSTRA 2 N : Pl IRt e PR SR s e ]
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Pars confirrar los-dafos 'y veracids
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L Lertification:
Resdiucion dé habifitacion ¥ 786 de 2018 NIT, 900205684 - 3.

Bogats Dm TARIES4sur. Ciudag Jardin -Telr 351 38.37 - 381 46 35 . Car 313339 97 10 - 317 504 W7
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CERTIFICADD DE PAGD DE APORTES ' verson
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD — _
'SOCIAL PARAFISCALES '?’5} ey Pagin

Lei 'f-{:er{ iﬁcé;:i_;h.,_;_.!
Resoludion de habilitacion # 766.de 2018

Oficinas: en Bogmd Ceo 134 $15-546ur B. Sl Jardio
B:miai colcantoipery@natmgh com







_E;ﬁ%%géggﬁfﬁiﬁ | CERTIFICADO DE PAGO DE APGKTES | 3 version
L ar pes b SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD P v
| | SOCIAL PARAF!SQKLES-- -. 06 szﬂli TEEE
' CERTIFICADO DE PAGO APORTES SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL
PARAFISCALES

E1 suscritc ARMANDO LEONIDAS Ml_ER CARDENAS, identificado con cédula de ciudadania No 79.357.732y
tarjeta profesional 64284-T, en mi calidad de Revisor Fiscal del oferente GRUPO EMPRESARIAL JHS SAS,
identificado con NIT 800.205.684-3.

En cumpliniiento a fo establecido en el articulo50-de la ley 788 de 2002 y ta ley 828 de 2003, cerfifico bajo la
gravedad del juramento:

Que fa empresa GRUPO EMPRESARIAL JHS SAS ha cumplido dusant los iimos seis (8) meses contados
anhtes de a fecha de entrega de la presente certificacion,.con fos nanos al Sistema General de Seguridad Social
Integrai {salud; pensiones y riesgos profesionales) y con Ios apories parafiscales comespondientes a todos sus.
empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo que deckan Que S8 -enclenira 3 paz y salvo con g’
‘empresas. Promotoras. de Salud - EPS, Sociedades Adminisiredoras de Fondos de Pensiones-y Cesantias -
AFP. Adminisiradoras de Riesgos Laborales - ARL, Gajas de Gampensacion Familiar, Instituto Colombiano de:
Bienestar Familiar y Servicic Nacional de Aprendizaje.

Yo, VIVIANA MARCELA RAMIREZ SOLANO idenitiicado con céduz de cludadania No.1.013.612.330 en-mi
condicion de Representante Legal de GRUPO EMPRESARIAL JHS SAS identificads con NIT 900.205.684-3,
bajc |a gravedad de juramento, certifico el pago de los apartes de-salud, riesgos laborales, pensicnes ¥ aportes
a fas Cajas de Compensacion Familiar, al instifuto Colombiano de Bienestar Farmifiar, al Servicio Nacional.de
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacion Profesional para la industria de Construccion: (articllo 65 Ley
1819-de 2016 y arficulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagatos por tz compatiia duranie los {ifimos seis (6) meses
contados antes de fa fecha de entrega de la presente certificacion. Lo anterior, en cumplmierito de lo dispuesto
en &f arficuic 50 de la Ley 789 de 2002:

De acuerdo a lo establecido en ta reforma tributaria {Ley 1818 afo 2018, art §5) Estaran exonerados
del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Naciona de Aprendizaie {SENA), del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las-cotizaciones &l régimen Confributivo.de Salud . las
sociedades y las personas Juridicas y: asimiladas contribiryentes declarantes dst impuesto sobre-la
rentd y cotnplementarios, correspondientes a |os trabajadores gue devenguen, indwiduaimente menos
de DIEZ (10) SMMLV.

La presente es firmada al diez {10) dia del mes dejuiio de 2025

— ons ] \emney S
FIRMA__ FERMA, \'D'lmc\; FoiLd =
REVISOR FISCAL REPRESENTANTE LEGAL

ARMANDO LEONIDAS MIER CARDENAS VIVIANA MARCELA RAMIREZ SOLANO
N° DE IDENTIFICACION: 79.357.732 N> DE IDENTIFICACION: 1.013.612.330
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