SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
900959051 Fecha Actual ; lunes, 29 diciembre 2025
/ Pagina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO A N
Namero : 000000000634159 ¢\ g\

Conseculivo ; 000000000634159 Estado : Confirmado
Fecha del Egreso : 29/12/2025 10:40:32 a. m. Valor : $31.003.616,00
Beneficiario 900201322 SERSUGEN S A S
Detalle ¢ Egreso Generado por la Dispersion 00000005270 Numero Notza: 00000005270
Valor en Letras TREINTA Y UN MILLONES TRES MIL SEISCIENTOS DIECISEIS PESOS CON CERQO CTVS M/Cte,
DATOQS DEL PAGO EN CHEQUE
Banco BANCO DAVIVIENDA S.A.
Numero : Consignar ; 12/29/2025 Impuesto X Mil : 40,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCO DAVIVIENDA CTA DE
AHORROS NO 008400747591 900201322 111006001 £ 0,00 $31.003.616,00
DISPERSION DE FONDOS 900201322 240101001 $31.003.616,00 % 0,00
Egreso Generado por la Dispersion 00000005270
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
SN533 $31.003.616,00
25546
TESORERIA DIRECCION FINANCIERA GERENTE FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO

M ==

Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900952051-7]

Elabord. 165757131 MARGARITA ROSA
LOZANO OSORIO

Usuario 1d. ;1024478041




Y% sUBRED INTEARADS DE SERVICIOS DE SA1UD DENTRO ORICWTE BSC_.

. s Fachs Actual ¢ iunas, 29 saptiambre 20
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R i COMPROBANTE ENTRADA
MODONOGOONNAGESS
DPROVEEDOR: SEREUGEN G AS MIT: 7020132 FECHA: W05 1312p. m
CIUTAD: MOSQUERA (CUNDIMAMARCA} E5TADO: onfinmads
DIRECLION: SRM -3 ESTE N 018 50 TORRE 20F 202 MONEDA: Posos
TELEFONG: TASA CAM: / 0,1
NFACTUR4: W53/ wich: 040 PLAZO: O FECHAFAC: 208005 12Man
CODIGO NOMBRE PRESFNTACION CANTIDADL  VALORA SUBTOTAL  93DT0 9%IVA
IBIEADI0%E  CAHEGH 2027 LT BLANGA TAPE PEDAL  UNIDAD 1000 £52,7300  G7353A44700 000 19,00
IZIEAGI4079  CANECA 02917 MHGRA TAPA PRDAL UHIDAL 9300 TR0 1915559908 000 1900
ISIEADI478  TANFCA 20-25LT ROTA TAPA PEDAL UNIDAD 000 $527/360 510554000  0£d i@
pEranie /S SUBTOTAL: s 2757 50600Y
37002 BS 0057 2023 - SANTA CLARA (GL) DESCUENTO: 3000
L& DIFERINCIS BS SOFORTADA POR LA NOTA CREDITO NG :
BAPUESTO: §523402500 v
FLETES: 0,00
TP FLETES: 5048
RETETVA: 378510400 7
RETFICA: £30410400
= RETE. FUENTE: 1685800 -
- DTRAS RETE: $08
OTRAY DEDUL: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: TP DISTRE: ’ £0400
TREINTA ¥ UN MILLONES TRES MIL SEISCIENTOS DIRCISELS PESOS COW CERD CTVS MG AJUSTERED: Pty
ANIETE AL TOTAL: 040
TOTAL COMPR: £ 31.003516,00 //
f) Adriang M. Lugo
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- ' SERSUGEN SAS
' NIT 900201322
\,‘@?‘ FACTURA ELECTRONICA
ot RESPONSABLE DE IVA
$ ACTIVIDAD ECONOMICA 4690 DEVENTA
CR 5E 18 50 OF 202 Tel: 8272075
Sersugen E-mail: comercial@sersugen.com SN 533
Wraate A [
RESOLUCION DIAN No.18764085634994 FECHA: 18/12/2024
NUMERACION DE AUTORIZADA DEL No, SN 440 AL SN 1000 VIGENCIA 12
\ MESES. J
(" FECHA FACTURA FECHA VENCIMIENTO |Senor (ES): Orden se Servicio N
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
29 09 2025 LY 12 2p25 | CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT O C.C. Direceldn: Cludad: Tel: Forma de Pago:
k900959051 DG 34543 BOGOTA 3123452365 CREDITO y
S -t
N g - JE D T R S OO S D T ITIIPORU C OV o W sy
CANECAS PLASTICAS DE 20 A 25 LITROS - CUADRADA/PEDAL - BLANCA - 7,335,462
363.00 CANECAS PLASTICAS DE 20 A 25 LITROS - CUADRADAJ/PEDAL - NEGRA 52,773 19,166,639
20.00 CANECAS PLASTICAS DE 20 A 25 LITROS - CUADRADA/PEDAL - ROJA 52,773 1,055,462
1335 a43 ¥
ta'1se. 59,
VoSS A8 0
i
— @f?% Bertelania Bistrital de Salyd
— Lim— 3ubred Contro Oniente £.5.E.
& Subred integrada oe Servicios Centre Orlente
S | 258) {5
e Vo e dpEse
' .o oobr 4 ¢ -
Almacen G | Q—\( o h[2oty AVAS
en General Santa Clarg T4
I3 §= LV N :
RECIBIDO P tun PIML R
4 oslo 9
& Wi oL b [PV 003630
‘ g TN
r
/>£0 (an  AlO4 :/ {}Q?
7
SON =
SUB-TOTAL 27,547,563 |°
TREINTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS OCHENTA'Y UN MIL SEISCIENTOS PESOS CON s
CUARENTA Y OCHO CTVS LV.AS 5,234,037 (11
OBSERVACIONES: RETERLENTE S 0
m=—"TA: Esta Factura de Venta se asimila en todos sus efectos legales RETEICA § 0
P==na Letra de Cambio seqtin Articulo 774 del Cddigo de Comercio,
| TOTAL $ 32,781,600
4 ™
AERSUGER e
FIRMA Y SELLO DEL CLIENTE FECHA DE RECIBIDO
W,
T CUFE 7560ab3916b64 135b048760a2082278abch40224360acb7cah8c33a2d8d3612¢ib40f1db23ea512d458045253add20b3 _
1Y , @
Impresa por Digita! Sigma ERP - 830.106.032-3 CT%

Factura Emitida por Faclura 1 sas Nit 900.875.062-6
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SERSUGEN SAS
900,201,322-4

Direccién: CR 5 E 18 50 OF 202 Email: comercial@sersugen.com
Tel:8272075
Numera de resolucion de facturacion No 18764041284322 Fecha de
resolucidn 14/12/2022 Hasta Autorizada del 1 al 1000 Prefijo Dian

NLE,

Cliente. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENT NOTA CREDITO ELECTRONICA
NIT /C.C. 900953051 Namero NCE30
Direccidn: DG 34543
Télefono(s): 3123452365/ / Fax: FECHA NOTA 29-gept.-2025
BOGOTA Bogota D.C Factura SN 533
VENDEDOR  VENDEDOR Fecha Fac 22-sept.-2025
Cufe Fac
75603b3916b64135b048750320eaZ?BaSc54c2a43E0acb?cab9c33eZd?d3Eﬂcfb4Dfldb23e3512d458e45253add20b3
COD. PRODUCTO CANTIDAD V/UNIT, V/TOTAL
SG698 CANECAS PLASTICAS DE 20 A 25 LITROS - CUADRAL -1 57 -57
CONCEPTO NC SUBTOTAL i
4 Ajuste de precio DESCUENTO 0
VA -11
Fecha Ex. 29/09/2025 2:16:05 p. m.
'5._""‘ *Fecha G. 29/09/2025 2:16:05 p. m. RETEFUENTE 0
RETEICA 0
Software Digital Sigma Erp en La Nube RETEIVA
i TOTAL -68

85b287f4733f5b515982271 59c2aab96ef071dfe2aa7d88ac7edc1ebd3eb753cf733422f8c71a2065876 1cfc574c89ba
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© CODIGO: AP-1A-FT-010

T — . : SUBRE INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E VERSION: 06 !
: APOYO - GESTION DE INSUMOS, Y ABASTECIMIENTO PRI R ‘
FORMATO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE SUPERYISION ? W

1

02-BS-0057-2025

Marque con una (X) segiin correspondn .
3/10/2025 T i

T

A R R B L R TR
3

00.201.322-4

SERSUGEN S5.A.8.

WEILER CARVAJAL ALZATE ‘ e : 2. | No. 88.206.986 de Cucuta

CONTRATAR EL SUMINISTRO DE CONFENEDORES Y. DEMAS ELEMENTOS QUE GARANTICEN EL-MANEJO INTEGRAL DE LOS RESIDUOS. HOSPITALARIOS GENERADOS EN

[7ODAS LAS UMIDADES GUE CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E. Bigeita (0] Ling

B et T
Q;Epﬁ_nnibi]itfudifn}cinl :
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2071 4/07/2025 1/09/2025

NEREON Rk o
Adicidn 1z

Prérroga I:
Adicién2: | " ’ Prérroga 2: 5 5
x Adicidn 3: Prérroga 3: = .
Adicién4: - Prirrogna 4:
Adicidn 5z : Prérrogn 5¢ . 3
Adicién 6: Préerogn 6t *
HVAIGEZ DL ] § 71.521.600,00 [P E4E Y RECHRATT eiing HEElETT A 8/10/2025 ‘

4212020100303 23
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CONTRATAR EL SUMINISTRO DE CONTENEDORES ‘
¥ DEMAS ELEMENTOS QUEGARANTICENEL | | i £ ; inn st x 3
MANEJO INTEGRAL DE LOS RESIDUOS : iy : 7. SRt 4
1 HOSPITALARIOS GENERADOS EN TODAS LAS NA '
UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE ES.E.
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W hIp SN e 5: ! peHrr ] i i
1 533 22/09/2025 SEPHEMBRE DEL 2025 78] Gﬂﬂ .00 $32.781.600,00 _ £ 38.740.000,00 45 83%
NC 30 29/09/2025 SEPHEMBRE DEL 2025 -£ 68,00 $32.781,532.00 $38,740.068,00 45,83% BIAYOR VALOR COURAMXTEAL 533
50,00 $32.781.532,00 $ 38.740.068,00 45,83%
S 0,00 £ 32,781,532.00 $ 38.740,068,00 45,83%
S0,00 §32.781.532,00 § 38.740.063.00 45.83%
$ 0,00] $52.781.552,00 £ 38.740.008,00 45.83%
s 0,00] $32.781.532,00 § 38.740.068,00 45,83%
IR §32.781.532 §32.781.532 § 38.740,068 45.83%

BB T
i

PARA PODER REALIZAR LA CERTIFICACION DE ESTE CONTRATO SE RECIBIC POR PARTE DEL CONTRATISTA LO CORRESPONDIENTE A FACTURA, ENTRADA AL ALMACEN, SOPORTES DE PAGO AL SGPS Y/O PARAFISCALES .

I COMO SUEERVISORDECICONTRATO MG
R e GERETRICO W s e

v-r el

tr.‘ “L i

T’U}_ TREINTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y UN MiL QUINIENTOS TREINTA ¥ DOS PESOS M/CTE 5 32.781.532,00
l‘

i

o

%ﬂz Rﬂiﬁﬁléﬁ'* I

{TREINTA Y OCHO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA MIL SESENTA Y OCIIO PESOS MICTE 5 38,740.068,00

H{| TREINTA ¥ DOS MILLONES SETECIENTOS OCUENTA Y UN MIL QUINIENTOS TREINTA Y DOS PESOSMIVTE s 32.781.532,00
; NOFAIGRE "NOTADEBL "p monog R
D7 UAA"A'#ZII,.L!HLF‘i il SRE

l‘AC'I' URA 533 NC 30 29/09/2025

i ‘;- = $32.781.532,00
i (1% !
: ?i‘*ls.pl 1,,4
i m

Verilicadas Ins obligaciones contrrctuabes estableciuas en el contrato, come Supervisor manifiesto que ¢l contratista cumplié a satisfaccidn con el servicio

egg‘ sﬁﬂg«ﬁﬂ

o J’i

{ [ Eia Y
SERVAG[G i ERVI;?O RED li’ del citado contrato, dentro del plnzo establecido, segiin facturn relacionada y verificaclon tecnica,
THEE Rl AL ritrllisry, Que los valores Trctrndos por ¢l CONTRATISTA corresponden a loy pactados en el cummtu.
ik ,1..IF‘='!;45*"£’:.{ e e J?‘r,_ i e ’E&ﬂ ! " ’

ANEXOS: Comprnbnmc de entradn, Factura y Certificacién de pago de n]mrlcs al Sistema Integral de Seguridad Sociol, NC 30 A

FHET R IMA (50 t i Tt V
R SUPERVISOR ngm i / — ~ /\,__’—-
H B PATRICIA CASTILLO TORRES
: 52.505.704 ’
T“?"ﬁ?ﬁi*ianl.hn ] PROFESIONAL UNIVERSITARIO

ALMACENES - SUBREDCO
supervisorisubredeof@amall.com
PATRICIA CASTILLO TORRES

ALMACENES - SUBREDCO

i+ i i 7y i e "3
i : jEleEt ; TR iy supervisarisutiredco@amall.com
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comercial@sarsugsn.com

WV ERTSUG LG
Carrera 5 Bste# 18450 Torre 20300 202 54

Mosquera - Cundinamara

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

(ARTICULO 50 de la ley 789 de 2002, ART 9 LEY 828 DE 2003 ARTICULO 23 de la ley 1150
de 2007}

Yo, Weiler Carvajal Alzale, identificado con C.C. No. 88.206.986 de Cucuta, en mi calidad de
Representante legal de la empresa SERSUGEN S.A.S con NIT No. 900.201.322-4, manifiesto
que la empresa ha cumplido con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y
riesgos profesionales y con los pagos parafiscales correspondientes, a todos los empleados
vinculados por contrato de trabajo durante los Ultimos seis {06) meses. Por lo que declaro que se
encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas Promotoras de Satud, EPS, Fondos de Pensiones,
Administradoras de Riesgos Laborales ARL, Cajas de Compensacion Familiar.

De igual forma, la Empresa se compromete a acreditar el pago de los aportes parafiscales
sefialados, necesarios para el framite de los pagos que se deriven del contrato.

Dadec en Mosquera, a los veinlidés (22) dias del mes de se;:y'r-{mbre de 2025.

Cordialmente,

_____.._._..__

l‘l‘—'

_),-.,J

Weiler Carvajal Alzate

C.C. No. 88.206.986 expedida en Cucuta
Represeniante Legal Sersugen SAS

Nit: 900.201.322 -4

Direccién: Cra 5 este No 18-50 Torre 2 Oficina 202
Numero de teléfono: 3228527317

Nlmero de fax: NA

Correo elecironico: comercial@sersugen.com
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DATOS GENERALES DIEL APORTANTE - T I [z & -] 1
1dentifcacion | - "Razan Sochl . “Sueursal Principat . Direccton. - - Ctudqd-pepa;ume” Teléfono | Exenerado SEHA c. A B ATRE gy § '
R Sy pet ol DUf D e TEE RN E | RS T . . lcar , L
st 400101122 . xms'srr:rn;-sooru:m.a {MOSQUERA CUNBINAMARES, - | 7514749 5
..... i - TR e S R N ;
BATOS GENERALES-OE LA LIQUIDACION . & L : T b ) e : , . {1 .
poripaf” - | . Clave e Eaciiiper ] *.'Fecha B R ) i : Pags - -
Pergiﬂ{ © Salud CiocPage i fe Planlla . - - |- Planilly CLimite [ . opage .| DT . Maco. ¢ .. ‘| Dlas Mora Valor 1 o oww ke men il e o
wfsos - joiso fousgsess - oo fomansteas < T 015r0%08] o, G- 100500911 | DANCO AV VREAS : s B sissog0a)’ . b OO ey TR e

[ LI1QUIDACION DETALLADA DE APORTES B % B
; **RIESGOS

.- PARAFISCALES.. ...

" EMPLEADO )
Ha T T .1BE-: .- Aporte
ipaanal Y ALIAL 7
Coentro de Trabajs; COSTAQL (8 Afiliados) : v 513,288,768 ; $12,205,748 ;- .§491,800 .sazasgTes] L g49nd00| $12,285,768
Gudad: wncmnnum:.nquyng(B.‘A_.r.naﬂos) 512285763 $1,984,200 suass,7an| o §493,800 TSt re CSamaoaf - _ . sn.-zu_'.?n_a i
' . |sceveno Gudrpa: frio: S, SRSRLAG - 541,00 HHLHe| - .ol §i.512.488) - HEDRTT B
casmpioavi L | b g R SR ST 4 .
o cC [w3azapoa  |ACURA #ABMO 51,543,829 t53TI00 C el LR L B LETH 71 S -5¢
.- . |MEFFERSOUOE : i & . o 5 T B
3 ec [iosiaaians - ARRETA PAMRG . j34001 <[22 ) SR ST Esicer Je - SLHLIN RN SR LS
4 e jrmegea | Jowowopaliver” fsdc Costastaoa] o samade| Cgesaaladee] B B4 STAM104 ShANLEN I )
- jremaen angy Yo grm Lee s 3 A N i g iy & ) I
v Joc {1tsmonnas  fmamonoEwovos 1031, | 30| T S Sengee surwe| corosy o $1.54,044 BN §1,548.004 | 51,540,044 5 0
s fec [onanzes - femercaspaio o p e R srarsea| essoofge| 0 csnsanees B T $1540,880 BERTI R N ] kD
OARIL PAVID - . . . N : i . JERENERT N
7 | [wranas | foerez Adonivurt. e o T susome| LT seageee]  resen o 51,560, 90 1,560,5% Tosen) e b 0 E?)
FREDER BE JSUS B . . & E S I it y R [ N
3 [cc [wostaasaes - [roun pueara ) Susmen) - oszie] - esscotl w . susnem s1saess | “gsagosf w0 |- [ )
KAYAD AR, - i 1 : Jo ows & - . M i
EMPLEADD - - "PENSION -~ SALUD . ":. RIESGOS .. PARAFISCALES

Hombres D BG:

'.‘ . ) .
i ; : £ : ; ; ;
Centro de Trabajo: COMPEHSARDD0L [ 3 Afillades) sa,270,500] - $583,400 : 4,270,500 sarg0o] o0 ] ] 54,270,500 “§171.000 54,270,500 sazsea| | T 50
Curdad MOSQUERA Dezpta: CUNDINAMARCA { 3 afifadps) | - - $4.270,500 . 5481400 - saa0500] - samigon] 107 - ga,20,500 | sir000 - T sq270500] . s22,500 ] 10 B
T 4 [ic [worzwses fovmawoncaos  Jaodn | 0  owanem| o srmo| s 1 o shapsol sshoo| ) seanseo|r - sseem| a0 s1a115%0] - Cstsrf ] 0 w] ‘3
: AHDRES RACSQ i i ) i & D S - - s i .
10 cc [amtess [earesehmcra famas |30 T sareeo|  geson| 20 | - (IRATXTT ST.00 51,410,500 wromf wn n] L suavswe srsopl a0 | %] . 3!
W |ed frosnnnzes - {romesFarrar - 31 | W 409,55 ETT EED EEE $.4D, 10 ssz,0c0| e 30 Csransee] 7 wieee| - owen| n sanse] T snse| e | -] 8
Blany LORERA e ; 5 ] ) : i i G (R S : it o oo AR ) !
T\Iil Afiliados( 1'1) '- o §58,556,288 s e4n.000] T L15,556,288 | gesd, 800 To514.55.7e8 S882,808 ] T 18,556,248 5557,200 . Cos0 ’ 50

Pigina 1de 2 2025709715 11:45 AM



AN

Formulario def Registro Onico T

ributario

2. Concepto |0 | 2]  Aclualizacién

4, Nimero de formulario 141068201011
(415 1 4|89984(8J2 lﬂﬂ(u 106820101
L
5. Numero ¢o Igentificacion Trbutaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional K\_ 11 Buzen elecirinico
9002013 ¢2 2|4 lpuesios de Begotd /{3 L/

IDENTIFICACION \\-.Jj (/\\\\,
24, Tipo de cenlribuyanle 25. Tipe de documento 26, Nomere de ldanurca;;ﬂ-
Persona juridica 1 Q
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento d’"\lf “micipin

"v .- ("\
31. Primer apelido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre ( ( ( K .'h tms rombres
" \,__/'
35, Razdn social /\.} \‘
SERSUGEN SAS _/ 7 "-> ™.
36. Nombre comarcial o A srisigine—
ombre comsreial _,f‘:‘"'-“ “‘\? ’h\$ \g\\i—-_./
P s \,‘\/

L MUBIGACIEN, 7" N0

38. Pais 39. Departamento r TN N7 40. CludadfMuniciplo
i}

COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca ey / 2 5 | Mosquara 4 7 3
41. Direceion principal fg g, B ( '

|
CR S5ESTE NO 18 50 TORRE 2 OF 202 {_‘/w//"\/) ke (‘.)

42. Carreo eleclrénico contabilidad@sersugen.com

7 NS L

-\_/

43. Cadigo postal

[44. Tewstond A\ Jy

N6 01937239 945 Teefono2

3228527317

S 7\ TLASIFICACION
ACHVJJ&L. aconémicaf b --ﬁ/ Ocupaclén
Aclividad princlpal Ac\svﬁ?d gu‘g'ﬁ S Otras actividados 52. Ngmero
46.Cédige 47, Fechainicio actividad 43. Cﬁdgo . wssFechf -nislu{i;?: ad 50. Cédigo 1 2 51. Codigo eslablecimienies
|4 6 9 0[J2008,01,30|{s 2/2\4“{120(1 9}0~1/o1| |46 449|522 g | | ] |
< \/ / /— R‘esponsab:hdades, Calidades y Atributes
((1; ‘J a\.\s\ 11 12 13 14 15 16 17 18 18 2w 21 22 23 24 25 26
vghnols |1 Jo [1olt e afefealssl | 1 1 1 | | 1 | 1 1 [ 1 {1 1 ||
05¢Impto. renta y compl, régimen prdinar~. 527 F/ac;yr dor elgtrénico
7- Retencidn en |a fuente a tiulo de rent f55 Infurmanl)e de Beneficlarios Finales
09- Retencion en la fuente en el lmpﬂesln g_\\ _//
10- Obligado aduanero ("“\\
i4- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad / -
48 - Impuesto sobre las ventas - IV/A\ s )
Usurlds aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 8 g 10
|2 5 | I | | I | ‘ I I I 5. Forma 56, Tipo Serviclo 1 2 3
54. Codigo |57_ Moda J
11 12 13 14 15 16 17 18 18 20
L | || | e '

IMPORTANTE: Sin pasjulclo de las actualizatlones a gue hoya lugar, a Inscripclén en el Regls

tro Unico Tributario -RUT-, tendré vigonglaiindafinida y en consocuancia no so exiglré su ronovacisn

L] o [x]

59. Anexcs

~ Para uso exclusivo de la DIAN

60, Ne. de Faligs: |j|

R
£

La infermacion surir ia a través dal I fo offelal de inseripclon, actualizacidn, suspenslén
y cancelacidn del Registro Unico Tribulario (RUT), deberd ser exacla y veraz; en case de conslatar
inexaclild en algune de fos dalos suministrados se adelantardn los pracedimientos administrativos
sancionatorios © de suspansidn, segin el caso, Pardgrafo cel articulo 1.6.1.2.6 del Decrelo 1625
del 2016, De Igual manem al formatizar &l bamite of usuarle fus informado y acepla fa pelifica de
tratamiento de datos lay 1581 de 2012,

Firma del saolicilante:

Sin parjukio de las verificacionas que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984, Nombre CARVAJAL ALZATE WEILER

9865, Cargo Representanie legal Cerlificado
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. NIT, 360.035.827-5

& Banco AV Villas _' o .

BANCO COMERGIAL
) “AV VILLAS" ™
NIT 860035827 - 5

CRA 13 No. 2747 P-24 BCGOTAD.C.

CERTIFICA:
Que SERSUGEN SAS - identificada con el decumente ha. 500.201.322
" pasae en la oficing GFICINA MOSQUERA (452} unacienta  d¢e akarros
No. - 452012709 desds el , 19 de noviemore ¢e 2018
Se expide Ia presente & solicitud del interesado a los 24 dias del mes de junic  de 2025
Aten‘amente,
D\'@ PaKils et -h\\brbu i
Gerante or clno 462
Esia cerfificacion tiene un cosioce 8 0,00, el cuzl sera debliads de su cuente y se verd

rsfiejado en el extracto de fa misma.

SAPANL-11CVY




601 9372399 o

-57 322.8527317 E==3
comercial@sersugen.com gz
www.sersugen.com L5

g«)«en:gasmgog@ﬁ Carrera 5 Este # 18-50 Torre 2 Ofc 202 @

. Mosquera - Cundinamarca B4
REMISION CONTRATO DE SUMINISTRO NO. 02 BS 0057 2025

OBJETO: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE CONTENEDORES Y DEMAS ELEMENTOS QUE
GARANTICEN EL MANEJO INTEGRAL DE LOS RESIDUOS HOSPITALARIOS GENERADOS

EN TODAS LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DESTINATARIO: SERSUGEN SAS
Piedad Marcela Cazes Chinchilla
Teléfono: 3228527317

REMITENTE: SENORES

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIO DE SALUD CENTRO ORIENTE
E.S.E1

HOSPITAL SANTA CLARA

Supervisor: Maria Cecilia de Hoyos Camargo

Celular: 3105124046

Direccién: Carrera 14 B Nimero 1 - 45 SUR

Ciudad: Bogota

El dia dieciocho {18) del mes septiembre 2025, se hace entrega de los siguientes suministros:

CANECAS PLASTICAS DE 20
Pty cioal BLANCA| 59 52,773.00 62,800.00 | 3,705,200.00

CANECAS PLASTICAS DE 20
A 25 LITROS NEGRA 142 52,773.00 62,800.00(8,917,600.00

CANECAS PLASTICAS DE 20
A 95 LITROS ROJA 10 52,773.00 62,800.00| 628,000.00

RECIBE:

?aol(l ?}{{ CUO &

NOMBRE FUNCIONARIO:




’,ﬁ:‘;"ﬁ 6(M 93723949 o
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¥ -57 3228527317 S
@%‘ comercial@sersugen.com -

o ﬁ“" www.serstigen.com -
e lal

ﬁﬁ{:ﬂ‘.ﬂg"sﬂ Carreta 5 Este # 18-50 Torre 2 Ofc 202 §=

. Moscquera - Cundinamarca
REMISION CONTRATC DE SUMINISTRO NO, 02 BS 0057 2025

OBJETO: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE CONTENEDORES Y DEMAS ELEMENTOS QUE
GARANTICEN EL MANEJO INTEGRAL DE LOS RESIDUQOS HOSPITALARIOS GENERADOS

EN TODAS LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DESTINATARIO: SERSUGEN SAS

Piedad Marcela Cazes Chinchiila
Teléfono: 3228527317

REMITENTE: SENORES

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIO DE SALUD CENTRO ORIENTE
- E.S.E 1

HOSPITAL SAN BLAS
Supervisor; Cristian David Acosta Diaz
Celular: 3103448350

Direccidn: Transversal 5 Este No. 19-50 Sur
Ciudad: Bogota

El dia dieciocho (18) del mes sepliembre 2025, se hace entrega de los siguientes suministros:

S ' VALOR VALOR VALOR

( . DESCRIPCION | COLOR | UNIDADES | \;niTARIO | UNITARIOHVA | TOTALHIVA
CANECAS PLASTICAS
DE 20 A 25 LITROS | D-ANCA 21 52.773.00 62.800.00| 1,318,800.00
CANECAS PLASTICAS
DE 20 A 25 LITROS NEGRA 43 52.773.00 62,800.00| 2,700.400.00
RECIBE:

Cuonfeork

NOMBRE FUNCIONARIO: U_nohcm A(O)}ZJ
NO. DE CEDULA:A-(BO 6qglq4

CARGO:.AJBEWQFD A(Yhenlul
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Menguera - Cundinamarca

REMISION CONTRATO DE SUMINISTRO NO, 02 BS 0057 2025

hady s A i g
"\..{.'.‘:; ol H i P -
waty \..»’.-.-\5*‘. i
wrectin e ey B L%,

OBJETO: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE CONTENEDORES Y DEMAS ELEMENTOS QUE
GARANTICEN EL MANEJO INTEGRAL DE LOS RESIDUOS HOSPITALARIOS GENERADOS
EN TODAS LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DESTINATARIO; SERSUGEN SAS
Piedad Marcela Cazes Chinchilla
Teléfono: 3228527317

REMITENTE: SENORES

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIO DE SALUD CENTRO ORIENTE
E.S.E1

HOSPITAL VICTORIA

Supervisor: Diego Alejandro Suarez Diaz
Celular: 3115259366

Direccion: Diagenal 39 Sur Nimero 3 - 20 Este
Ciudad: Bogota

El dia dieciocho (18) def mes septiembre 2025, se hace entrega de los siguientes suministros:

 LUNITARIO UNITARIOHVAY TO ALHVA-
CANECAS PLASTICAS { e AM Y .
DE20A25LITROS | BHANCA 39 52.773,00|  62.800,00  2.449.200,00
CANECAS PLASTICAS :
DE 20 A 25 LITROS NEGRA 147 € 52.773,00 62.800,00|  9.231.600,00
RECIBE:

Yoola Pl S

NOMBRE FUNCIONARIO:
NO. DE CEDULA: ez as9Y U

CARGO: ppof beﬂﬂ\
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et {m.:m"ﬁ 534 Carrera § Pste o 18-50 Torre 2 O 202 (&5

i Atosquera - Cladingmarca
REMISION CONTRATO DE SUMINISTRO NO, 02 BS 0057 2025

OBJETO: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE CONTENEDORES Y DEMAS ELEMENTOS QUE
GARANTICEN EL MANEJO INTEGRAL DE LOS RESIDUOS HOSPITALARIOS GENERADOS
EN TODAS LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DESTINATARIO: SERSUGEN SAS
Piedad Marcela Cazes Chinchilla
Teléfono: 3228527317

REMITENTE: SENORES
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIO DE SALUD CENTRO ORIENTE
ES.E1
HOSPITAL MATERNO INFANTIL
Supervisor: Miguel Angel Prada Martinez
Celular: 3213843532
Direccion: KR 10 Numero 1-66 Sur
Ciudad: Bogota

El dia dieciocho {18) del mes septiembre 2028, se hace entrega de los siguientes suministros:

. | vaLor .|, VALOR . VALOR -

| uNITARIO UNITARID*—IVA TOTAL#IVA
CANEGAS PLASTICAS 1o il o R momm |
S Pl BLANCA 20 { | 52.773,00 62.800,00 | 1.256.000,00
CANECAS PLASTICAS
e e b Tt NEGRA 31\ | 52.773,00 62.800,00 | 1.946.800,00
CANECAS PLASTICAS .
S A ROJA 10 €| 52.773.00 62.800,00| 628.000,00
RECIBE:
UO ﬂ'{bo
NOMBRE FUNCIONARIO:

NO. DE CEDULA: \026?;}5%9‘{
CARGO: @oH’vm -




