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LA MATRICULA MERCANTIL PROPORCIONA SEGURIDAD Y CONFIANZA EN LOS
NEGOCIOS.
CON FUNDAMENTO EN LA MATRiCULAlE INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL
REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:
NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

Razdédn social:
N

2 4.

4 L.

Domicilio principal:

CLINICA COLSANITAS S A
800.149.384-6
Bogota D.C.

MATRIcULA

Matricula No. 00480999

Fecha de matricula: 12 de diciembre de 1991

Ultimo afio renovado: 2020

Fecha de renovacién: 20 de mayo de 2020

Grupo NIIF: Grupo I. NIIF Plenas
UBICACION

Direccién del domicilio principal: Ac 100 No. 11B-67

Municipio: Bogota D.C.

Correo electrénico: impuestososi@colsanitas.com

Teléfono comercial 1: 6466060
Teléfono comercial 2: 6466060
Teléfono comercial 3: No reportd.
Direccién para notificacioén judicial: Ac 100 11 B &7

Municipio: Bogotéd D.C.

Correo electrdénico de notificacién: notificajudiciales@keralty.com
Teléfono para notificacién 1: 6252111

Teléfono para notificacidén 2: No reportd.

Teléfono para notificacién 3: No reportd.

La persona juridica SI autorizdé para recibir notificacicnes
personales a través de correo electrdénico, de conformidad con lo
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establecido en el articulo 67 del Coédigo de Procedimiento
Admirdistrativo y de lo Contencioso Administrativo.

CONSTITUCION

Escritura Publica No.3.642, Notaria 30 de Santa Fe de Bogota del 5 de
diciembre de 1.991, inscrita el 12 de diciembre de 1.991 bajo el No.
348.829 de libre IX, se constituyd la sociedad comercial denominada:
CLINICA COLSANITAS S.A

REFORMAS ESPECIALES

Que . por Escritura Publica numero 4092 del 30 de diciembre de 1.997 de
la TNotaria 30 de Santa Fe de Bogotd D.C., inscrita el 30 de diciembre
de 1.997 bajo el numero 616571 del libro IX; aclarada por Escritura
Publica numeroc 4113 del 31 de diciembre de 1997 de la notaria 30 de
Santa Fe de Bogota D.C., inscrita el 31 de diciembre de 1997 bajo el
nimero 616764 del 1libro IX, la sociedad de la referencia se fusiono
con las sociedades CLINICA COLSANITAS CALI S.A., OMESA S.A. Y
LABORATORIO CLINICO SANITAS LTDA., absorbiéndolas.

CERTIFICA:
Que por E.P. No. 3803 de 1la Notaria 30 de Bogotd D.C., del 26 de
diciembre de 2000., inscrita el 29 de diciembre de 2000 bajo el No.
758965 del 1libro 1IX, la sociedad de la referencia absorbe mediante
fusién a las sociedades ODONTOSANITAS LTDA ORGANIZACION SANITAS
INTERNACIONAL, y DEPORTE Y SALUD COLSANITAS S. A. (absorbidas) que se
disuelven sin liquidarse.

CERTIFICA:
Que por E.P. No. 5207 de 1la Notaria 30 de Bogota D.C., del 26 de
diciembre de 2002., inscrita el 31 de diciembre de 2002 bajo el No.
860616 del 1libro 1IX, la sociedad de la referencia absorbidé mediante
fusién a la sociedad CLINICA COLSANITAS DE LA COSTA S.A. Que se
disuelve sin liquidarse.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 391 de la Notaria 35 de Bogota D.C.,
del 16 de febrero de 2010, inscrita el 24 de febrero de 2010 bajo el
nimerc 01364220 del libro IX, la sociedad de la referencia se escinde
sin disolverse transfiriendo parte de su patrimonio a la sociedad
INVERSIONES INDUSTRIALES SANITAS S.A., que se constituye.

CERTIFICA:
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Que por Escritura Puablica No. 03511 de la Notaria 30 de Bogota D.C.,
del 29 de diciembre de 2016, inscrita el 29 de diciembre de 2016 bajo
el numero 02173345 del 1libro 1IX, la sociedad de la referencia
(absorbente) absorbe mediante fusién a la sociedad inmobiliaria
CLINICA COLSANITAS S.A.S en liquidacién (absorbida) la cual se
disuelve sin liquidarse.

TERMINO DE DURACION

La persona juridica no se encuentra disuelta y su duracidén es hasta el
5 de diciembre de 2090.

OBJETO SOCIAL

La sociedad tendrd como objeto principal, la prestacidén de toda clase
de servicios asistenciales, médicos, quiruirgicos, hospitalarios y de
diagnéstico médico para lo cual 1la sociedad podrd construir,
adquirir, tomar en arrendamiento o explotar a cualquier titulo una o
varias clinicas y los laboratorios, centros de diagndéstico y de
atencién medica de toda clase de instalaciones relaciocnadas con estas
actividades. De igual forma, la sociedad podra : A) Efectuar
inversiones en sociedades cuyo objeto se relacione con actividades en
scciedades cuyo objeto se relacionen con actividades para la
prestaciéon de servicios publicos o privados; B) Entregar a las
empresas vinculadas, dineros en mutuo, asi como recibirlos de ellas
para efectos de manejo de capital de trabajo; C) Adgquirir acciones,
cuotas o partes de in teres social en cualquier sociedad,
especialmente aquellas cuyo objeto social se relacicne con 1la
prestacién de servicios de salud o con la produccién, transformacidn
o comercializacién de pro ductos de consumo requeridos para la
prestacién de servicios de salud y enajenar dichas acciones o
participaciones cuando motivos ajenos a la especulacién lo hicieren
necesario o conveniente, fusionarse con ellas o absorberlas. D)
Avalar obligaciones de terceros previa autorizacién de la Junta
Directiva. E) Efectuar toda clase de inversiones en bienes inmuebkles,
en su construccién y administracidn, asi como constituir sobre ellos
toda clase de gravamenes. En desarrollo de su objeto social, la
sociedad podréa efectuar toda clase de operaciones comerciales.
Civiles vy financieras que se relacionen con el ejercicio de estos;
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celebrar toda clase de contratos relacionados, convenientes o
necegarios para el cabal cumplimiento del mismo, especialmente
contratos de asesoria y asistencia técnica, mantenimiento vy
sumi®¥stro de equipos e insumos para la actividad medico asistencial.
podra importar materia prima, insumos, tecnologia o maquinaria
necesarios o Gtiles para el desarrollo de la sociedad, pudiendo
proceder a la venta directa de los mismos; podra invertir sus
recursos en toda clase de acciones, titulos valores o cualesquiera
instrumentos negcciables; y en general efectuar todos los actos que
resulten necesarios o convenientes para el cabal cumplimiento de su
objeto - social.

CAPITAL

; * CAPITAL AUTORIZADO *
i $54.166.225.554,00
86.114.826,00
$629,00

Valor-
No. de acciones
Valor nominal

ae as as

2 * CAPITAL SUSCRITO *
$54.166.225.554,0
86.114.826,00

$629,00

Valor
No. de’ acciones
Valor nominal

e es e

* CAPITAL PAGADO *

Valor
No. de acciones
Valor nominal

$54.166.225.554,00
86.114.826,00
$629,00

REPRESENTACION LEGAL

La sociedad tendrd un presidente y sus suplentes. La sociedad podra
tener uno o mas representantes legales para asuntos judiciales. La
sociedad podra tener uno o mas representantes legales para asuntos
tributarios, aduaneros y cambiarios.
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FACULTADES Y LIMITACIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL

unciones del presidente de la sociedad. A) Definir, orientar y velar

Fu
por el cumplimiento y ejecucién de la politica general de

la

sociedad, de acuerdo con las normas trazadas por la asamblea y la

Junta Directiva. B) Convocar a los érganos sociales en los casos
preveén los estatutos. C) Elaborar vy someter anualmente a

que
la

consideracidén y aprobacién de la Junta Directiva el presupuesto de
ingresos y egresos, asi como los programas de inversién, ventas y
produccién de la sociedad. D) Crear los cargos necesarios para el
funcionamiento de la sociedad y nombrar y remover los empleados y
trabajadores necesarios para el buen funcionamiento de la sociedad.
E) Rendir a la Junta Directiva y a la Asamblea General de Accionistas
un 1informe anual sobre las actividades que han desarrcllado en el

cumplimiento de sus funciones, y en todo caso el retiro del cargc por
cualquier motivo. F) Celebrar todos los actos y contratos
comprendidos dentro del objeto social, sin que éstos excedan de:

Cinco (5.000) salarios minimos legales mensuales vigentes a la fecha
de celebracién del respectivo acto o contrato; en caso de gque excedan
de dicha cuantia deberad solicitar autorizacidén a la Junta Directiva.

G) Otorgar las garantias o avales que autorice la Junta Directiva.
El presidente en cumplimiento de sus funciones vy dentro de

H)
las

autorizaciones y 1limitaciones que establecen estos estatutos, podré
celebrar todos 1los actos y contratos que sean necesarios para la
buena marcha vy correcto funcionamiento y defensa de los intereses de

la sociedad. I) Delegar con la autorizacién de la Junta Directiva,

en

funcionarios de la sociedad, cualquiera de las funciones de que trata
este articulo, salvo las facultades que la ley 1le ha conferido
expresamente. J) Mantener a la Junta Directiva debidamente informada

de la marcha de los negocios sociales y proporcicnarle todos

los

datos e 1informes que esta le llegare a solicitar. Paragrafo primero.
La sociedad podrd tener uno o mas representantes legales para asuntos

judiciales, elegidos por 1la Junta Directiva para periodos de un

(1)

afio, pudiendo ser removidos en cualquier momento. Vencido el término
continuardn ejerciendo sus funciones hasta tanto la Junta Directiva
haga nueva eleccidn. Los representantes legales para asuntos
judiciales sélo actuardn en representacién legal de la sociedad,

cuando por virtud de la ley sea obligatoria la presencila
representante legal de la sociedad, con o sin apoderado, ante

del
los

despachos judiciales e instancias competentes dentro de cualqguier

proceso jurisdiccional, administrativo o de otra naturaleza, como

por

ejemplo, conciliaciones judiciales, prejudiciales o extrajudiciales o
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audiencias en acciones populares. Dichos representantes tendréan las

factultades estatutarias de representacién legal pero limitadas a los
asuntfs anteriormente relacionados. Paragrafo segundo: La sociedad
podra ‘- tener uno o mas representantes legales para asuntos

tributarios, aduaneros y cambiados, elegidos por la Junta Directiva
para periodos de wun (1) afio, pudiendo ser removidos en cualquier
momento. Vencido el término continuaran ejerciendo sus funciones
hasta tanto la Junta Directiva haga nueva eleccidén. Los
representantes legales para asuntos tributarios, aduaneros. y
cambiados sd6lo actuaradn en representacidn legal de la sociedad cuando
por virtud de 1la ley sea necesaria la presencia del representante
legal de 1la sociedad, con o sin apoderado, ante toda clase de
personas Yy entidades de cualquier indole, en todo lo relacionado con
impuestos, tasas y contribucicnes, nacionales, departamentales,
distritales y municipales al igual gque con asuntos aduaneros,
cambiarios y de comercio e inversiones internacionales. Dichos
représentantes tendran las facultades estatutarias de representacién
legal ° pero limitadas a los asuntos anteriormente relacionados,
pudiendo actuar en todas las etapas y diligencias procesales en que,
por ley, deba actuar el representante legal, como audiencias de
conciliacién, 1interrogatorios de parte, descargos y demas actuaciones
judiciales y/o administrativas en los que se ventilen asuntos
tributados, aduaneros y cambiarios.

NOMBRAMIENTOS
REPRESENTANTES LEGALES
Mediante Acta No. 115 del 26 de abril de 2013, de Junta Directiva,

inscrita en esta Céamara de Comercio el 6 de mayo de 2013 con el No.
01727887 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Primer Castillo Escobar C.C. No. 000000002972387
Suplente Del Milciades

Presidente

Mediante Acta No. 125 del 17 de octubre de 2014, de Junta Directiva,
inscrita en esta Cédmara de Comercio el 2 de febrero de 2015 con el No.
01907652 del Libro IX, se designd a:
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CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Representante Jaramillo Pinzon C.C. No. 000000079392173
Legal Para Mauricio Fernando

Asuntos

Judiciales

Mediante Acta No. 128 del 29 de enero de 2015, de Junta Directiva,
inscrita en esta Camara de Comercio el 23 de febrero de 2015 con el
No. 01913840 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Segundo Garcia Buitrago C.C. No. 000000080001355
Suplente Del Javier Alexander

Presidente

Mediante Acta No. 149 del 18 de mayo de 2017, de Junta Directiva,
inscrita en esta Céamara de Comercio el 24 de octubre de 2017 con el
No. 02269928 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Representante Cabal Cruz David C.C. No. 000000009738593
Legal Para Alejandro

Asuntos

Judiciales

Representante Jaimes Jaramillo Ana C.C. No. 000000052809772
Legal Para Maria

Asuntos

Judiciales

Mediante Acta No. 153 del 15 de diciembre de 2017, de Junta Directiva,
inscrita en esta Camara de Comercio el 22 de febrero de 2018 con el
No. 02305372 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Representante Velez Carvajal Diana C.C. No. 000000052409878
Legal Para Marcela
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Asuntos
Judiciales

Mediahte Acta No. 159 del 11 de diciembre de 2018, de Junta Directiva,
inscrita en esta Cémara de Comercio el 28 de diciembre de 2018 con el
No. 02409944 del Libro IX, se designod a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Presidente Cortes Cruz Jorge C.C. No. 000000079042287
Camilo

Representante Ospina Nieto Angela C.C. No. 000001032368318

Legal Para Maria

Asuntos

Judiciales

Mediante Acta No. 163 del 5 de abril de 2019, de Junta Directiva,

inscrita en esta Camara de Comercio el 22 de julio de 2019 con el No.

02488531 del Librc IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Representante Ramirez Castaneda C.C. No. 000001032398732

Legal Para Alfredo

Asuntos

Tributarios

Aduaneros )¢

Cambiarios

ORGANO DE ADMINISTRACION
JUNTA DIRECTIVA
Mediante Acta No. 46 del 31 de marzo de 2020, de Asamblea de
Accionistas, inscrita en esta Camara de Comercio el 11 de junio de

2020 con el No. 02575972 del Libro IX, se designd a:

PRINCIPALES
CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
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Primer Renglon Cortes Cruz Jorge C.C. No. 000000079042287
Camilo

Segundo Renglon Isaza Ruget Mario C.C. No. 000000079263686
Arturo

Tercer Renglon Darpon Sierra Jon C.E. No. 000000000991870

SUPLENTES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Primer Renglon Echandia Bautista C.C. No. 00000008C421374

Juan Carlos

Segundo Renglon Ruiz De Zarate P.P. No. 000000PAJ337614
Aguirrezabalaga
Mikel

Tercer Renglon Herrera Molina Emilio C.E. No. 000000000791568

REVISORES FISCALES

Mediante Acta No. 43 del 27 de abril de 2018, de Asamblea de
Accionistas, inscrita en esta Cédmara de Comercio el 2 de mayo de 2018
con el No. 02335902 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Revisor Fiscal DELOITTE & TOUCHE N.I.T. No. 000008600058134
Persona LTDA

Juridica

Mediante Documento Privado No. sin num del 27 de abril de 2018, de
Revisor Fiscal, inscrita en esta Camara de Comercio el 2 de mayo de
2018 con el No. 02335903 del Libro IX, se designé a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal Orjuela Mufioz Angie C.C. No. 000001015440573
Principal Lisseth T.P. No. 222555-T
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Medid@nte Documento Privado No.
Revi§¢r Fiscal, inscrita en esta
2020"%on el No. 02567126 del Libro
CARGO NOMBRE

Revisor Fiscal Leon Garzon
Suplente Andrea

REFORMAS DE
ESCRITURAS NO. FECHA NOTA
2:178 28-VII-1992 30 STAF
Y2753 14-1IX -1992 30 STAF
*1.888 16-VI -1993 30 STAF
13029 20-IV-1995 30 STAF
3.952 17-XI1I-1996 30 STAF
Los éstatutos de la sociedad han si
DOCUMENTO
E. P. No. 0004092 del 30 de
diciembre de 1997 de la Notaria 30
de Bogetéa D.C.
Y P. No. 0004113 del 31 de
diciembre de 1997 de la Notaria 30
de Bogota D.C.
E. P. No. 0001168 del 10 de mayo
de 1999 de la Notaria 30 de Bogoté
D.C.
E. P. No. 0003803 del 26 de
diciembre de 2000 de la Notaria 30
de Bogota D.C.
E. P. No. 0005207 del 26 de
diciembre de 2002 de la Notaria 30
de Bogota D.C.
E. P. No. 0001381 del 14 de abril
de 2003 de la Notaria 30 de Bogotéa

B.C.

de
de

SIN NUM del 3 de abril de 2020,
Cémara de Comercio el 8 de abril
IX, se designd a:

IDENTIFICACION

000001014221893
228277-T

No.
0.

Jeimy

= O

= 0=
. N
ESTATUTOS

INSCRIPCION
10-VIII-1992 NO.374139
15=IX =1992 NO.378615
19-VII -1993 NO.412902
21-IV  -1995 NO.489583
18-XII -1996 NO.566779

RIA

BTA
BTA
BTA
BTA
BTA

-
E

L
o
=

B
A
E
5

-

-
| |
= 4

do reformados asi:

INSCRIPCION
00616571 del 30
de 1997 del Libro

de
IX

diciembre

00616764 del 31
de 1997 del Libro

de
IX

diciembre

00681396 del
1999 del Libro

25
IX

de mayo de

00758965 del 29
de 2000 del Libro

de
IX

diciembre

00860616 del 31
de 2002 del Libro

de
X

diciembre

00875493
2003

del 15 de abril de

del Libro IX
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Fecha Expedicion: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360973

Valor: $ 6,100
CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidén se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

P. No. 0001103 del 10 de abril 01052896 del 2 de mayoc de 2006
e 2006 de la Notaria 30 de Bogota del Libro IX

(@]

P. No. 0001717 del 14 de mayo 01214453 del 16 de mayc de
2008 de la Notaria 35 de Bogota 2008 del Libro IX

M -

3

P. No. 391 del 16 de febrero de 01364220 del 24 de febrero de

1 de la Notaria 35 de Bogota 2010 del Libro IX

. P. No. 2153 del 26 de julio de 01752447 del 29 de julio de
013 de la Notaria 30 de Bogota 2013 del Libro IX

. P. No. 2020 del 5 de agosto de 01857854 del 6 de agosto de
014 de 1la Notaria 30 de Bogota 2014 del Libro IX

O

HOoONMEOoONNHONDHDODOREDQME
. e . =1 . .
(e

P. No. 03511 del 29 de 02173345 del 29 de diciembre
diciembre de 2016 de la Notaria 30 de 2016 del Libro IX

de Bogota D.C.

E. P. No. 2237 del 10 de agosto de 02251251 del 15 de agosto de

2017 de la Notaria 30 de Bogota 2017 del Libro IX

5% ot

E. P. No. 3751 del 28 de diciembre 02290166 del 28 de diciembre
de 2017 de la Notaria 30 de Bogotéa de 2017 del Libro IX

B.C.

E. P. No. 1263 del 5 de junio de 02348696 del 13 de Jjunio de
2018 de 1la Notaria 30 de Bogotéa 2018 del Libro IX

D.C:

SITUACION DE CONTROL Y/O GRUPO EMPRESARIAL

Que por Documento Privado del 19 de julio de 1996, inscrito el 26 de
julio de 1996 bajo el numero 00547632 del libro IX, comunicd la
sociedad matriz:

- KERALTY S.A.S

Domicilio: Bogota D.C.

Presupuesto: No Reportod

Que se ha configurado una situacidén de grupo empresarial con la
sociedad de la referencia.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Pagina 11 de 23



Bﬂgoté Cémara de Comercioc de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB2 3

Valor: § 6,1
cODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

E Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
m-.c:cb.oxg.co/ctrtificadosolectronicos y digite el respectivo codigo, para que visualice la
Aim.a\gen generada al momento de su expedicién. La verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicioén.

Actividad principal Cédigo CIIU: 8610
ActiVidad 'secundaria Cédigo CIIU: 8621

=

ESTABLECIMIENTO(S) DE COMERCIO

A nombre de la persona Jjuridica figura(n) matriculado(s)en esta
Camara de Comercio de Bogotd el (los) siguiente(s) establecimiento(s)
de comercio/sucursal (es) o agencia(s):

Nombre: CLINICA REINA SOFIA
Matricula No.: 00499335

Fecha de matricula: 18 de mayo de 1992
Ultimo-afio renovado: 2020

Categoria: Establecimiento de comercio
Direccidn: Cr. 21 No. 127 - 03 / Ac 127 21 60 Cn
- 106 Al 110, 202,203,210 A Y

Municipio: Bogota D.C.

Nombre: LABORATORIO CLINICO SANITAS SALUD
& OCUPACIONAL

Matricula No.: 00562670

Fecha de matricula: 31 de agosto de 1993

Ultimo afic renovado: 2020

Categoria: Establecimiento de comercio

Direccién: Tv 59 A 114 - 18 Piso 3

Municipio: Bogota D.C.

Nombre: CLINISANITAS DIAGNOSTICO

Matricula No.: 01089075

Fecha de matricula: 16 de mayo de 2001

Ultimo afic renovado: 2020

Categoria: Establecimiento de comercio

Direccidn: Ak 45 No. 108 A 50 Piso 3

Municipio:

Bogota D.C.

Nombre: BANCO DE SANGRE CLINICA COLSANITAS
Matricula No.: 01223729

Fecha de matricula: 28 de octubre de 2002

Ultimo afioc renovado: 2020

Categoria:

Establecimiento de comercio

Pagina 12 de 23
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Camara de Comercio de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADC DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360973

Valor: $ 6,100

cODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice .a

imagen generada al momento de su expedicién. La verificacién se puede realizar de manzia

ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Direcciodn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:

Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultime afio renovado:

Categoria:
Direccién:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Cll 166 22-68 Lc
Bogota D.C.

LABORATORIQ CENTRAL DE REFERENCIA
01328507

16 de diciembre de 2003

2020

Establecimiento de comercio

Cr 69 C N 99 45

Bogota D.C.

LABORATORIQO TEUSAQUILLO

01435821

6 de diciembre de 2004

2020

Establecimiento de comercio

Ak 14 No 42 66 Piso 1 Costado Sur
Occidental

Bogota D.C.

UNIDAD RENAL SANITAS
01490732

17 de junioc de 2005
2020

Establecimiento de comercio

Avenida Calle 127 N° 20-78 Consultorios
201-202-203 ¥ 204

Bogota D.C.

CLINICA UNIVERSITARIA COLOMBIA

01593670

27 de abril de 2006

2020

Establecimiento de comercio

C1 23 66 46 Int 5 1Int 4 GCos 201 Al
209, 409,501,507,511 Al 515,703

Bogota D.C.

LABORATORIO CHIA EPS
01624313

11 de agosto de 2006
2020
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Camara de Comercic de Bogota

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expediciéon: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45

Recibo No. AB

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificade, ingresando a

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la

imagen generada al momento de su expedicién. La verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Categoria:
Direccidn:

Munitipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afic renovado:

Categoria:
Direccidn:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha ‘de matricula:

Ultimo‘afic renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Establecimiento de comercio
Av Pradilla # 5 - 31 Este Lc 302 A 311
Centro Comercial Plaza Ma

Bogota D.C.

CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO CALLE 80
01652708

16 de noviembre de 2006

2020

Establecimiento de comercio

Cra 89A No 79-03 Pi 4 Costado
Nor-Occidental

Bogota D.C.

CLINISANITAS CENTRC MEDICO EMPRESARIAL
01666492

25 de enero de 2007

2020

Establecimiento de comercio
Cl 16 No. 6-66 P 2

Bogota D.C.

LABORATORIO CENTRO MEDICO TUNAL
01709588

4 de junio de 2007

2020

Establecimiento de comercio

Dg 52A Sur 25 16 P1 Int 1
Bogota D.C.

LABORATORIO UAP URILAR HEROES
017098590

4 de junio de 2007

2020

Establecimiento de comercio
Cl. 75 22 - 66 Piso 2

Bogota D.C.

LABORATORIO UAP KENNEDY
01726267

2 de agosto de 2007
2020
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Camara de Comercic de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360373

Valor: $ 6,100

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice lia

imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidn se puede realizar de manera

ilimitada, durante 60 dias calendarioc contados a partir de la fecha de su expedicién.

Categoria:
Direccidn:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direcciédn:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Establecimiento de comercio

Tv 73 D No 39 A 62 Sur Piso 4 Costado
Sur Occidental

Bogota D.C.

ODONTOSANITAS SAN MARTIN
01782269

7 de marzo de 2008

2020

Establecimiento de comercio
Kr 7 32 - 12 Local 304
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS ILARCO

01782270

7 de marzo de 2008

2020

Establecimientoc de comercio

Tv 60 115 58 To B Of 304 A 316 Y To C Lc
103 Y 104

Bogota D.C.

PROGRAMA DE HOSPITALIZACION DOMICILIARIA
01810659

16 de junio de 2008

2020

Establecimiento de comercio

Ac 127 N® 20=51 Pisos 2 Y 3

Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS HORIZONTE
01893245

4 de mayo de 2009

2020

Establecimiento de comercio

Ac 127 20 78 Lc 206, 207, Lb, Un Rad
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS CALLE 96
01936489

6 de octubre de 2009

2020

Padgina 15 de 23



Camara
C D i
co@w Camara de Comercic de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicion: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360973

oo
va.or:

n

€ 100
b, 10U

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la

imagen generada al momento de su expedicién. La verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Categoria:
Directién:

Municivio:

Ncombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afo renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afic renovado:

Categcria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categeria:
Direccidn:

Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afic renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre=
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Establecimiento de comercio

Carrera 14 # 96 22 Pl Int 101 P2 Int 201
Y 203,P3

Bogota D.C.

LABORATORIO TOBERIN
02299100

28 de febrero de 2013

2020

Establecimiento de comercio
Er 21 166 53 Iec 1. Y 2
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS COLINA CAMPESTRE
02555518

19 de marzo de 2
2020
Establecimiento de comercio

Cr 59 4 152-19 Piso 1l Int 1.2 Y 1.3 ;
Piso 2 Int 2.3 Y 2.5; Piso 3 Int 3.2
Bogotd D.C.

n
J

15

CENTRO MEDICO PUENTE ARANDA

02638630

11 de diciembre de 2015

2020

Establecimiento de comercio

Calle 14 # 62 - 04, Interior 1, Interior
2

Bogota D.C.

CLINICA COLSANITAS 103
02640279

4 de enero de 2016

2020

Establecimientc de comercio
Cr 45 No. 103 - 65

Bogota D.C.

CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO RESTREPO
02658745
24 de febrero de 2016



S22 G Comercio

C D de Bogots

Céamara de Comercic de Bogota
Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB203609373
valor: $§ 6,100

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la

imagen generada al momento de su expedicidén. La verificacion se puede realizar de manera

ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicidn.

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nompre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afic renovado:

Categoria:
Direccidbn:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nomore:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

2020

Establecimiento de comercio

€r 18 No: 16 — 46 Su¥, Piso 3 Y Piso 4
Bogotd D.C.

CLINICA PEDIATRICA

02667536

17 de marzo de 2016

2020

Establecimiento de comercio

€l 127 20=56 St 1,2,3 P 1,2,3 P4 (ECuarto
Norte) Cs 400,401,402,403,420 PS5 1Int
1,2,3 Cs 501,509 P6

Bogota D.C.

LABORATORIOQO CLINICO SANITAS CALLE 103
02773810

31 de enero de 2017

2020

Establecimiento de comercio

Ak 45 No. 103 B - 03 P 1

Bogotad D.C.

LABORATORIO CLINICO SANITAS CALLE 106
02817004

16 de mayo de 2017

2020

Establecimiento de comercio

Cl 106 # 19 - 19 P 1

Begota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS LA CALLEJA - °
02877624 .
5 de octubre de 2017

2020

Establecimiento de comercio

cl 127 # 20 16 P6 In 1, In §5; In 6
Bogota D.C.

LABORATORIO CLINICO SANITAS FONTIBON
02890006
9 de noviembre de 2017
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Eogﬂ Camara de Comercio de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45

Recibeo No. AB20360373
V

faler: $§ 6,100

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificadc, ingresando a
www.ccbh.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momentc de su expedicidn. La verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Ultimo afic renovado:

Categoria:
Direrdidn:
Munitinio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afic renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fechd de matricula:

Ultim&*ano renovado:

Categoria:
Direccidn:

Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo,afic renovado:

Categoeria:
Direccién:

Municipio:

Nombre:
Matricula No.:

2020

Establecimiento de comercio
Cr 96 H 16 J 04 - P 1
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS 108
02916772

9 de febrero de 2018

2020

Establecimiento de comercio

Ak 45 # 108A-50 Ed Bosch P2 In 1
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS CHIA

02943866

9 de abril de 2018

2020

Establecimientc de comercio

Vereda Calahorra Parcelacion Buenasuerte
Lt 25 Centro Empresarial Agua Clara P2
In 2.1, I 2.3, B3 In 3.2, P4 In 4.3
Cajica (Cundinamarca)

CENTRO MEDICO COLSANITAS SALITRE
02986725

17 de julio de 2018

2020

Establecimiento de comercio

Kr 68A 24B - 10 To 2 Pi 4 In 2 Y 4
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS SANTA ANA
03033307

2 de noviembre de 2018

2020

Establecimiento de comercio

Ed To Empresarial Pacific- Cl1l 110 # 9 -
25 Pi 1 Int 1, Int
Bogota D.C.

N ¥

ODONTOSANITAS SUBA
03070510
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Camara de Comercio de Bogota
Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Fecha Expedicidén: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360973

Valor: $§ 6,100

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice ia

imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidén se puede realizar de manara

ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

20 de febrero de 2019

2020

Establecimiento de comercio
Cr 91 No. 139 - 34 P 3
Bogota D.C.

ODONTOSANITAS CALLE 80
03070515

20 de febrero de 2019

2020

Establecimiento de comercio
Cl 79 No. 89 A - 40 Lc 225
Bogota D.C.

CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO PEDIATRICO
CALLE 100

03083006

14 de marzo de 2019

2020

Establecimiento de comercio

Cr 19 98 57 P 2 Costado Sur

Bogota D.C.

CENTRO MEDICO COLSANITAS EL DORADO
03083035

14 de marzo de 2019

2020

Establecimiento de comercio
Avenida Calle 26 # 113 - 90

Bogota D.C.

CLINICA INFANTIL SANTA MARIA DEL LAGO
03105943

30 de abril de 2019

2020

Establecimiento de comercio

Cl 73 A # 76 - 66

Bogota D.C.

TOMA DE MUESTRAS LIGA BOGOTA
03131351
26 de junio de 2019
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Camara de Comercio de Bogota

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45

Recibo No. AB20360373

Valor: § 6,100

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

www.ccbh.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la

iﬁiqan generada al momento de su expedicion. La verificacion se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Ultimo afio renovado:

Categdria:
Direction:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo -afic renovado:

Categoria:
Direcciédn:
Muni¢ipio:

Nombreé:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afo renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afic renovado:

Categoria:
Direécidn:
Municipio:
Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

2020
Establecimiento
Cl 56 No. 6 - 28
Bogota D.C.

de comercio
o

1 Int 1

UNIDAD DIAGNOSTICO NAVARRA
03134211

4 de julio de 2019

2020

Establecimiento de comercio
Aut Norte No. 100 74 P 2
Bogota D.C.

UNIDAD CONSULTA E
SANTA MARIA DEL LA
03138501

12 de julio de 201

2020

Establecimiento de comercio
€er 76 13 35

Bogota D.C.

CENTRO ODONTOLOGICO Y
ESPECIALIZADO LAS AMERICAS
03160271

30 de agosto de 2019

2020

Establecimiento de comercio

ERNA CLINICA INFANTIL

DIAGNOSTICO

Av Americas 62 84 P2 Loc L2 27 L2 28

Bogota D.C.

LABORATORIO DE METROLOGIA
03168821

19 de septiembre de 2019
2020
Establecimiento
Cr 69 B 99 43 P
Bogota D.C.

de comercio
X

LABORATORIO SUBA CLINICA COLSANITAS

03169212
19 de septiembre de 2019
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deBogoté Camara de Comercio de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADC DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360973
Valor: § 6,100

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicidén. La verificacidén se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccibn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

SI DESEA  OBTENER
ESTABLECIMIENTOS DE
JURISDICCION DIFERENTE A
CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DEL RESPECTIVQO ESTABLECIMIEN

2020

Establecimiento de comercio

Ac 145 103 B 69 Cc Alpaso Lc 504
Bogotéd D.C.

CENTRO DIAGNOSTICO SOACHA

03176904

8 de octubre de 2019

2020

Establecimiento de comercio

Cr 1 38 89 P 2 Lec 237 Cost Suroriente
Soacha (Cundinamarca)

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNCSTICO
ESPECIALIZADO NORTE

03199098

27 de diciembre de 2019

2020

Establecimiento de comercio

Aut Norte 122 78

Bogoté D.C.

CENTRAL DE PATOLOGIA
03243607

3 de junio de 2020

2020

Establecimiento de comercio
Cr 70 € No 115 A 15

Bogotéa D.C.

CLINICA DENTAL COLSANITAS SAN RAFAEL
03300952

23 de octubre de 2020

2020

Establecimiento de comercio
Carrera 57 # 133- 20 Piso 2
Bogota D.C.

INFORMACION DETALLADA DE LOS ANTERICRES
COMERCIO O DE AQUELLOS MATRICULADOS EN UNA

LA DEL PROPIETARIO, DEBERA SOLICITAR

R EL
mn
O DE
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co Camara de Comercio de Bogota

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45

Recibo No. ARB

CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respective cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicidn. La verificacion se puede realizar de manera
iliﬁitada. durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

COMERCIO

b PERMISO DE FUNCIONAMIENTO
Que por Resolucidén No. 221-03932 del 27 de agosto de 1.992 de la
superintendencia de sociedades, inscrita el 3 de septiembre de 1.992
bajo el No. 377.150 del libro IX, se concedidé permiso definitivo de

funcionamiento a la sociedad.

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con lo establecido en el Cdédigo de Procedimiento
Administrativo y de 1lo Contencioso Administrativo y la Ley 962 de
2005, ' los actos administrativos de registro, quedan en firme dentro
de los diez (10) dias habiles siguientes a la fecha de inscripcién,
siemp¥e® due no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se
informa que para la Cémara de Comercio de Bogota, los sabados NO son
dias habiles.

Una Ve interpuestos los recursos, los actos administrativos
recurridos gquedan en efecto suspensivo, hasta tanto los mismos sean
resueltos, conforme lo prevé el articulo 79 del Cédigo de

Procedimiento Administrativo y de los Contencioso Administrativo.

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Los siguientes datos sobre Planeaciodon Distrital son informativos:

Fecha de envio de informacién a Planeacidn Distrital : 15 de junio de
2020.
Senfior empresario, si su empresa tiene activos inferiores a 30.000

SMLMV y una planta de personal de menos de 200 trabajadores, usted
tiene’ "derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales
de '75% en el primer afo de constitucién de su empresa, de 50% en el
segundo afio y de 25% en el tercer afic. Ley 590 de 2000 y Decreto 525
de 2009. Recuerde ingresar a WwWww.supersociedades.gov.co para
verificar si su empresa estd obligada a remitir estados financieros.
Evite sanciones.

L]
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- dgm Camara de Comercio de Bogotd

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicion: 4 de noviembre de 2020 Hora: 15:10:45
Recibo No. AB20360973

Valor: $ 6,100
CODIGO DE VERIFICACION B20360973F4766

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

TAMANO EMPRESA

De conformidad con lo previsto en el articule 2.2.1.13.2.1 del
Decreto 1074 de 2015 y la Resolucién 2225 de 2019 del DANE el tamafio
de la empresa es Grande

Lo anterior de acuerdo a la informacién reportada por el matriculado
o inscrito en el formulario RUES:

Ingresos por actividad ordinaria $ 1,046,835,150,162

Actividad econdémica por la que percibidé mayores ingresos en el
periodo - CIIU : 8610

El presente certificado no constituye permiso de funcicnamiento en
ningin caso.
*kkhkhkkhkkkhkhkkkFdhhkkhkhhkhkkrkhkhkkhkdhhhkhthhkthkhhhkrhhhrhdhkhkhkitrhhkhithkhkhkdbhrthhhkkidkdhkiohrhrkhkxththkht

Este certificado refleja 1la situacién Jjuridica registral de la
sociedad, a la fecha y hora de su expedicién.

FhkExihkhkhkthkhkhkhkFThhhkhkhbhkhkhkdkhkhbhdrhkhbhkdbdrhbhhkdrhbhohkdrdhhkhhbkhhbhhdhkhhhkhkrhdhokdidhkhkdradkdaoxxhhsd

Este certificado fue generado electronicamente con firma digital y
cuenta con plena validez juridica conforme a la Ley 527 de 1999.

I E RS E TS S E S S E SRS R AR S SRS RS SRR SRR RS S RS SRR SRR Rt R R R SRR SRR SRR TSRS RS EE S S S

Firma mecanica de conformidad con el Decreto 2150 de 19%5 y la
autorizacién impartida por la Superintendencia de Industria ¥y
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996.

Sonf e
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17/12/2020 Consulta

(@» Policia Nacional de Colombia

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correcuvas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 17/12/2020 09:23:46 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 2972387 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 "“Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 18148422 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitaﬁdo
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

.
't Q. Nueva Busqueda f[ B Imprimir

Informacion 5159000

Policia Nacional de Colombia
Direccién General - Cra. 59 No. 26 - 21
Centro Administrativo Nacional (CAN) Bogot3 D.C.
Linea de atencién: 018000-910112

www.policia.gov.co

https://srvenpc.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

1) (Defaliftasny) €

1n



28/8/2020 ‘ Policia Nacmnnl( <olombia

@B G+ f

SN, POLICIA NACIONAL
398 DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:26:16 horas del 28/08/2020, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 2972387
Apellidos y Nombres: CASTILLO ESCOBAR MILCIADES

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, la
leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan con el documento de
identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento
constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acerquese a las instalaciones.de la.Policia
Nacicnal mas cercanas. Negional mas FTRTOY

https://antecedentes.policia.gov.co: 7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 112
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CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 10:09:31 horas del 30/12/2020, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 2972387,
Apellidos y Nombres CASTILLO ESCOBAR MILCIADES

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracidon por la entidad o empresa CLINICA COLSANITAS SA con NIT
800149384-6 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesion, en
cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabifidades s quienes
hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se-dictan
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1978 de
2018", con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectcra frente al
tratamiento de datos.

@ Horario: Lun - jJue 8:06 2m a 12:00 pm y 2:00 pm a 5:00 pm | Vie 800 am a 12.00 pmy 2:00 pm 3 4:00 pm
@ Direccién: Calle 18A # 63F-45 Zona Industrial, barrio Montevideo. Bogota D.C
L. Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C) | 01 8000 112 712 (resto del pais)
5 &% Correo: dyjin.oac@golicia.gov.co
DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: www.policia.gov co/dilin
CRIMINAL E INTERPOL Instagram: /dyinpolicia
© 2020 W Twitter: @D1JINPolicia

Ministerio de Defensa Nacional WP Coiombia compra eficients m\__
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REPUBLICA DE COLORRIA
IDEMTIFICACION PERGONAL
1. DULA DE CIUDADAR 1A

2972307
Noaw s
CASTH.LO ESCOBAR
APTILE YD
MII f"IADEQ
P A
V¥ ‘l- .‘ "71&,-::‘

[VCHANE NACIMIFNTO 15-NOV-1953
BOGOTA D.C.
(CUNDINAMARCA)

VTS T SANUaTNTO

1.70 O+ L
LSIAIUNA G5 o BEXO

©83-MAR-1972 BOGOTA 0.C.
FE A Y AN DL EXPTDICION M.—n/
lrrqsnw-(n!w-rruu

A-1500130- 700007 81 AL OMFSTZIAT. 20010511 2021101120 01 121901138
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FIS
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

l\.J._/-.

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viemes 28 de
agosto de 2020, a las 09:26:56, el numero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

!rTipo Documento CC
No. Identificacion 2972387
Cddigo de Verificacion 2972387200828092656

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados e¢n ¢l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Digito y Reviso: WEB

S \...zcu -
SORAYA ARGAS ULIDO
CONTRALORA DELEGADA

)

Con el Coédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C

Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

s (R =

Pagina 1 de 1



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL , |
S INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO ;

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 28 de

agosto de 2020, a las 09:23:54, el nimero de identificacion de la Persona Juridica, relacionado a continuacion, NO SE
ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento NIT
No. Identificacion 8001493846
Cadigo de Verificacion 8001493846200828092354

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo’documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Digité v Reviso: WEB

P D -
o e o
SORAYA VARGAS LIDO
CONTRAL LEGADA

ORA DEI

»

CoR=—
Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagma | de |
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 28 dec
diciembre de 2020, a las 16:26:17, el numero de identificacion de la Persona Juridica, relacionado a continuacion, NO
SE ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

!Tipo Documento NIT
No. Identificacion 8001493846
Cadigo de Verificacion 8001493846201228162617

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

FERNANDO ALFONSO CRUZ MONTOYA
CONTRALOR DELEGADO (E)

Digité y Revisd: WEB

CGR. ==

: . Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. o
9 Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
X Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.



CERTIFICADO ORDINARIO ViA WEB

Personeria # ,
No. 4348989

de Bogota, D. C. lAc

¥

BogotA; D.C., 17 de Diciembre de 2020 - 9:26 am

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS
LA PERSONERIA DE BOGOTA, D.C.

CERTIFICA

Que una vez consultado el sistema de Registro de Sanciones e Inhabilidades Disciplinarias de la Personeria de Bogota
D.C., el sefior(a) MILCIADES S/R CASTILLO ESCOBAR, quien se identifica con la CEDULA DE CIUDADANIA No.:
DOS MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y DOS MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y SIETE de BOSA

2972387

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certificacion es valida, siempre y cuando el nimero consignado en el respectivo documento de identificacion, coincida
con el aqui registrado. El certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Personeria de Bogota D.C., contiene
las anotaciones de sanciones e inhabilidades disciplinarias que reporten las Entidades Distritales y las dependencias de la
Personeria de Bogota D.C., con atribuciones Disciplinarias.

ADVERTENCIAS:

La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5)
anos anteriores a su expedicion y en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren
vigentes en dicho momento.

Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefo ausencia de antecedentes, se
certificaran todas las anotaciones que figueren en el registro. (Articulo 174 - Ley 734 de 2002).

Tres o mas sanciones disciplinarias en los ultimos cinco (5) afios por faltas graves o leves dolosas o por ambas, constituye
inhabilidad para desempenar cargos publicos (Numeral 2, art. 38 - Ley 734 de 2002).

Certificado expedido de conformidad con el articulo 102 numeral 5 del Decreto Ley 1421 de 1993, Ley 734 de 2002 y las
Resoluciones Nos. 328 del 27 de junio de 2002, 042 del 14 de febrero de 2003 y 616 del 10 de noviembre de 2004, de la
Personeria de Bogota D.C.

Para todos los efectos esta certificacion debe ser complementada con la expedida por la Procuraduria General de la
Nacién.

El presente certificado tiene vigencia de tres (3) meses a partir de la fecha de su expedicion.

Certificado expedido sin costo alguna.

JUAN RAMON JIMENEZ OSORIO
Jefe Oficina Asesora Juridica

Este Certificado ha sido generado a través de la pagina web www.personeriabogota.gov.co. Para verificar su validez comuniquese con lg Personeria
de Bogota D.C.

Cra. 7 No. 21 - 24 - Conmutador 3820450/80 - www.personeriabogota.gov.co

El codigo de verificacion para la autenticidad del documento es: 12_T4K4_269
Link de verificacion -> http://www.personeriabogota.gov.co/antecedentes-disciplinarios



IDEXO)

E%- 2
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES gl

09:31:34 ... .
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Aol Lot 0t
GENERAL DE LA NACION No. 149383221

Bogota DC, 28 de agosto del 2020

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) CLINICA COLSANITAS S A identificado(a) con NIT nimero 8001493846:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
|antericres a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho
imomento.Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefo ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
| anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

:NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
|disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
| pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempenen funciones piblicas en
'ej rcicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las auioridades

| nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion

| que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

/

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencidn al Publico (CAP)

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MiSMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Divisién Centro de Atencion al Pablico (CAP)
Linea gratuita 018000810315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1, Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES VEVIEé

09:30:42
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO 0t
GENERAL DE LA HACION No. 149383157

Bogota DC, 28 de agosto del 2020

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) senor{a) MILCIADES CASTILLO ESCOBAR identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 2972387:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aguellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos gue exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

B

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desempenen funciones publicas en
ejercicio de Ia'aﬁgic'm de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ie_y o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales cojgmbianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion

que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.himl

L

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencion al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

Division Centro de Atencién al Publico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduna,gov,co
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

10:06:47
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 157177921

Bogota DC, 30 de diciembre del 2020

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) senor(a) MILCIADES CASTILLO ESCOBAR identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 2972387:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afos
anteriores a su expedicién y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos gue exijan para su desempefo ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempenen funciones publicas en
| ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, e ios términos que
|establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
|nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de Ia Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: hitp://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

Hotpoh

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencion al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MiSMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Divisién Centro de Atencion al Publico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



Deloitte & Touche Ltdg.r -
Carrera 7 No. 74 - 09

7 Nit. 860.005.813-4 # S5
eloitte
@ Colombia B

Tel: +57 (1) 426 2000
www.deloitte.com/co - ... .

Obrando en mi calidad de Revisor Fiscal Principal de
CLINICA COLSANITAS S.A.
NIT. 800.149.384-6

CONSIDERANDO QUE:

1. De conformidad con el articulo 2 de la ley 43 de 1990, la Revisoria Fiscal es una actividad relacicriata
con la ciencia contable, la cual debe ser ejercida por un Contador Publico, quien lleva a cabe sus
funciones con fundamento en las normas, principios y procedimientos propios de dicha profesian.
Con base en lo anterior, no puede exigirsele al Contador Publico que actué como Revisor Fiscai gue
el ejercicio de su actividad se realice con fundamento en consideraciones que no tienen sustentc en
los principios, normas y procedimientos que tanto internacionalmente como nacionalinerite
determinan su actuacion profesional.

2.  Conforme con los articulos 2y 10 de la Ley 43 de 1990 la materia - objeto de la funcidn de certificacidn
propia del Revisor Fiscal la constituye informacion que pueda ser extraida de los libros contables o
del sistema contable del ente auditado, es decir de CLINICA COLSANITAS S.A.

3.  De conformidad con las previsiones legales y pronunciamientos jurisprudenciales existentes en la
materia, la funcidn de certificacion es una actividad propia de la ciencia contable, que tiene caracier
de prueba cuando versa sobre actos propios de la profesidn de Contador Publico, es decir cuando se
expide con fundamento en los libros de contabilidad y en el sistema contable.

4. La Administracion de la Compafia es responsable por la correcta preparacion de los regisiios
contables, los cuales se deben realizar con fundamento en las Normas Internacionales de Informacion
Financiera Aceptadas en Colombia.

5. La auditoria de los estados financieros de la CLINICA COLSANITAS S.A., para la vigencia fiscal 2020,
se encuentra en proceso que concluira con la emisidn del dictamen de la Revisoria Fiscal durante el
primer trimestre del afio 2021.

6. Paralos efectos de esta certificacion, he obtenido de la Gerencia la informacion que he consideraco
necesaria y he seguido los procedimientos aconsejados por las Normas Internacionales de
Informacién Financiera Aceptadas en Colombia y realizado los siguientes procedimientos:

a) Solicitar planilla de parafiscales, soportes contables y documentos soporte.

b) Validar la informacién suministrada como soporte la cual se encuentra contenida en esta
certificacion con consulta realizada por el cliente, de acuerdo con el inciso anterior.

La Administracién de CLINICA COLSANITAS S.A., solicitd a la Revisoria Fiscal la expedicién de la presente
certificacién, para ser presentada en los PROCESOS DE LICITACION y no podra ser utilizada para ningin
otro proposito.



De acuerdo con las anteriores consideraciones a continuacion expedimos la certificacion solicitada por la
Administracion,

CERTIFICA QUE:

1. Para los efectos de esta certificacion, he obtenido de la Administracion de CLINICA COLSANITAS S.A., la
informacion que he considerado necesaria y he seguido los procedimientos aconsejados por las Normas
Internacionales de Informacion Financiera Aceptadas en Colombia.

2. De acuerdo con registros contables, planillas Unicas de pago “Mi planilla - Compensar” y documentos
soporte suministrados por la administracion de CLINICA COLSANITAS S.A., gue se han tenido a la vista la
Compaiiia ha realizado el pago por concepto de aportes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos
laborales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio
Macional de Aprendizaje (SENA), correspondientes al mes de octubre de 2020. El pago de dichos aportes
ec responsabilidad de la administracién de la Compafia como parte de su gestion. Mi responsabilidad de
acuerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 del 27 de diciembre de 2002, es emitir un
informe certificando el cumplimiento de estas obligaciones.

3. Sin perjuicio de las limitaciones establecidas por las normas legales y contables para el ejercicio de la
Revisoria Fiscal, el alcance de mi trabajo en lo que se refiere al numeral 2 se limita Gnicamente al cruce
de los valores incluidos contra los soportes contables, planilla Unica de pago “Mi planilla - Compensar” y
—~dncumentos soporte que me ha suministrado la Compafiia.

La presente certificacién se expide al 1 dia del mes de diciembre de 2020, por solicitud de la administracién
de CL!:NICA COLSANITAS S.A., para ser presentada en los PROCESOS DE LICITACION y no podra ser utilizado
para ningun otro proposito.

ANGIE LISSETH ORJUELA MUNOZ
Revisor Fiscal Principal

Tarieta Profesional 222555-T
Designada por Deloitte & Touche LTDA.
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ADMINISTRATIVA

unibar - JUNTA CENTRAL G a
cseeciee DE CONTADORES

Certificado No:

REBEeEPIBELISREBISIEF

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 ANGIE LISSETH ORJUELA MUNOZ identificado con CEDULA D&
CIUDADANIA No 1015440579 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No
222555-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * ** ##* #* s v s w s s uaunavvnvaunsy

IS B B B EEEEE S AR E SRR R R RS R EEEE R EEEEEE R R EEEEEE SRR R R EREEEEREEEREEEREEREESEESSEEREJS

AR EEEEEEEEEEEE RS R RS SRR RS S E R EEEE R EEEEEREEEEEEREEEEREEEREEREEEREESREREIEEN

Dade en BOGOTA a los 23 dias del mes de Septiembre de 2020 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

——

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 2GC5

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



.20 JUNTA CENTRAL G I1D
~:c.. DE CONTADORES

Certificado No:

BR20DODEHEDDPEOODEPEC

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 ESTEBAN RODRIGUEZ CORRALES identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 80775314 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 215221-T
Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS ** ** *#** ** s vssssvsavavunvarvss

I E R R E R R R e R R R R E R R R R R R R R R R R R R R R RN

I EEEEEEEEEEEE R E R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R ERERESESERESESESESRE.]

Dado en BOGOTA a los 17 dias del mes de Noviembre de 2020 con vigencia de (3) Meses,
contados 2 partir de la fecha de su expedicion.

—p

DIRECTOR GENERAL

S

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 numero del certificado
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COLGMBIA MAS HONESTA

S

Formulario del Registro Unico Tributario

2 Concepto |0 | 2 Actualizacién

4. Numero de formulario

(415)7707212489

489984(802

0000

14727922860
H .-_ '|
il
01472752286 0

5. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional - 4. Buzon electronico
Impuestos de Grandes Coninbuyentes
8 00149 38 4|6 3 1 4
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nomero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 | "
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento ]E Eiudadm‘.unmipm
31. Primer apeliido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre e ‘34. 0‘.;; nombres
35. Razdn social % J
CLINICA COLSANITAS S A
36. Nombre comercial 3 ia‘!, S;g;,.-“_‘
b Y
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal e
AV CALLE 100 11 B 67
42. Correo electrénico impuestososi@colsanitas.com >
43. Cédigo postal ]44. Teléfors 1 625211 1|45 Teitfono 2 6466060
) CLASIFICACION
Activided econémica Ocupacioén
Actividad principal Actr.idad secunuatia Otras actividades 1 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cacigo 49, Fecha inicio activicad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo z i establecimientos
|8 6 10][1991,1212]f[8 621]l199 131212 331 2] L | | -t | 9 1]
Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 I 4 9 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 Fx) 24 25 26
| i |
soools [s |7 |8 o |1 oftaftalnsfiofarfazfanlszl | | | | [ | | i | | | |
03- Impuesto al patrimonio 14- Infnrman_te de exogena
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar  15- Autorretenedor
07- Retencion en la fuente a titulo de rent  19- Productor de bienes y/o servicios exen
08- Retencidn timbre nacional 41=-Declaracion anual de activos en el exte "
09- Retencién en la fuente en el impuesto -, 42- Obligado a llevar contabilidad
10- Obligado aduaneso 48 - Impuesto sobre las ventas - VA
13- Gran contribuyente 52 - Facturador electrénico
Obligacos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
93 |2 2 l I l ] | I | | I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54 Codigo |57 Modo ; |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 3 1
L1 | | | | . |
1
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en cor :ia M0 S€ exigira su renovacion
Para uso exclusivo de [a DIAN
59. Anexos S| D NO 60. No. de Folios: ljl 81. Fecha 12020 -12-16/13.:41:32 ]

La informacion suministrada a través del formutario oficial de inscripcidn, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz, en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos

sancignatorios ¢ de suspensidn, segun el caso
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del salicitanie

Sin perjuicic de las verificaciones gue la DIAN realice.
Firma autorizada:

CASTILLO ESCOBAR MILCIADES
Representante Legal Suplente Certificado

984. Nombre

985. Carge

Fecha generacion

documentc POF: 23-12-2020 05-37:51PM




T ey ] Formulario del Registro Unico Tributario 0 01

Espacio reservado para la DIAN

Hoja 2

14727922860
020)

4. Numero de formulano

:! lmz 4(8
6. OV | 12. Direccion seccional I}l Buzon electronico

6 impuesios de Grandes Contribuyentes 3 1_ v

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)
8 00149 38 4

Caracteristicas y formas de las organizaciones

e e, 2| T it 3 ;rﬂvwgrslummoed%‘equ adblico de orden nacional, depariamentsl,
65. Fondos l 66. Cooperativas Ezv’sﬂose%m)rmm \
68. Sin personeria juridica | 69. Otras organizaciones no clasificadas 7). BeneScx 1
Constitucion, Registro y Ultima Reforma = Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Raforma
71. Clase 05 0S5 82 Nacional 100 %
72. Numero 3642 1 2/6 3
73. Fecha 19911205 20180 6.0 83. Nacional piblico 0. 0 %
74. Numero de notaria 30 3.0
75. Entidad de registro 0 3 TE—.‘ 84. Nacional privado 100. 0 %
76, Facha e registro 199 1,1212 2.0 1.8,0°6,1 3
77. No. Matricula mercantil 4 80999 4 809599
78. Departamento - 1 1 |
79. CiudadMunicipio 4 4 85 Extranjero 0 %
Vigencia ) 86. Extranjero publico 0. 0 %
80. Desde 19911208 [ 20180613
81. Hasta 209912381 } 20991231 87. Extranjero privado 0. 0%
|
Entidad de vigilancia y control
88. Enlidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades l 5
TR Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual 90. Fecha combio de estado 91. Niimero de Identificacion Tributaria (NIT) 92 DV
1 23 [2071.0,0 2/1 8] 900343079 - 8
2 79 120716,06,20|
3 20 lL:ZOOO!12126j 830018610 - 3
4 20 200 2,122 8] 802006839 - 9
5 20 |2000!121261 8§ 30008989H9 8
: Vinculacion economica
gaég&ﬂg“r;?gd" 94. Nombre del grupo economico y/o empresarial asmc - ,fe.,nmi.“ Tributana (NIT)de s o5 py

m

1

97. Nembre o razén social de la matriz o controlante

KERALTY S.A.S.

170. Numero de identific=cion tributania
otorgado en el exterior

171. Pais

172. Numero de identificacion tributara
socedad © natural del extenor con EP

173. Nombre o razén social 0e la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacidn documento PDF: 23-12-2020 05 37 S1PM
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LOMBIA MAS HONESTA

) Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

POR UMNA C

Espacio reservado para la DIAN 4, Numero de formulario

(415)7707212489984(8020) 0000

Pagina

1427922860
4

W
HFER
\BE 5
-
1]

ELLNE

sRil
286

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon eiectrénico
Impuestos de Grandes Contribuyentes
80014938 4|6 311
Representacion -
98. Representacién 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN 18 2018121 1|

100. Tipo de documento 101. Nomero de identificacién 702DV (102, Namero de tarjeta profesicnal
Cédula de Ciudadani |
. 13|7 9 0 4 2 2 8 7 Sk
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombra 2 107. Otros nombres
CORTES |cruz |JORGE - |camio -
108. Nimero de identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representaciin
REPRS LEGAL SUPL 19 i !
{2 013,042 8]
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion ' 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesonai

CéduladeCivdadan 1 3 [2 9 7 2 3 8 7

|

104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef ncmbre

107. Otros nombres

CASTILLO |ESCOBAR IMILCIADES

108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razon scaia! reprasentante legal

98. Representacién 99, F:.::a;;::ﬁrcide,epmsen:qcidn

REPRS LEGAL SUPL 19 12 015,01,2 gl

102. DV

100. Tipo de documento
Cédula de Ciudadan 1 3

101. Nimero de identificacior

8 0 0 0 148,55/

103. Numero de tarjeta profesional

3 -
104. Primer apellido 105. S=gundo dpellido 106. Primer nombre 107. Otros nombras
GARCIA [BUITRAGO [JAVIER |ALEXANDER
108. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT) 1ce o

! 110. Kacodr. susial representante legal

| {n

49 Fecha inicio ejercicio representacion

1.9

98. Representacion

REPRS LEGAL SUPL 2019,04,05]

100. Tipo de documento 101. Numero de iJentificacicn 102. OV

103. Numero de tarjeta profesional

CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 3.2.3 6 8 7 3 2 l

4 o,

104. Primer apellido 105: Sejundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombras

RAMIREZ \ ]CASTANEDA ALFREDO l

108. Numero de Identificacion Tributaria (MiT} 109. DV| 110. Razén social representante legal

98. Representacién 99. Fecha inicio ejercicio representacion

L 1 | l

100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesionai

s |

104. Primer apellido 105. Segundo apeilido 106. Primer nombre

107. Otros nombres

I

108. DV

I

108. Numera de Identificacion Tributaria (NIT) 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documenic PDF- 23-12-2020 05 37:51PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

Pagina 4 g 54 Hoja 4
4. Nimero de formuiano 14727922860

2 ﬁlll?z‘f\\u

- {415)7707212485984(8020) 86
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional N m:'amonmm
B0-0 A 40 3 8 4|8 | et Cottums 3L
Socios ylo Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de dommeﬂs? 112. Numero de identificacion 113 DV | 114, Nacichalidad
CéduladeCiudad® 1 3 [7 9 0 4 2 2 8 7 ll COL_OMBU\ 169
115. Primer apellidat - * 116. Segundo apelfico 117. Primer nombre 112.Otros nombres
, |coRTES et |cRUZ |JORGE |cAmILO
119. Razén social '
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122: Fetha Jgingreso 123. Fecha de retiro
A-d2071 9,032 9| | L1
111. Tipo de documénts = ¢ 112. Numero de identificacion 1131 BV | 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada3 3 |7 9 2 6 3 6 8 6 \J { | coLomsia 169
115. Primer apellico ="~ 116. Segundo apellido 117 Primer nomhre 118. Otros nombres
5 ISAZA ]RUGET iMARIO IARTURO
119. Razdn social
120. Valor capital del sccio 121. % Participacios | 172 Fecha ce ingreso 123. Fecha de retiro
12 0 2 0,0 3,3 1/ L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
CéduladeExtranjer2 2 |9 9 1 9 7 0 J | coLomBIA 169
115. Primer apellido - 116. Segurdo apefido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
. DARPON ( ISIERRA_ |JON i
119. Razdén social .-~
120. Valor capital ded 5050 121.-% Partigpacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
> 2019,03,29| L
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV | 114. Naconalidad
Cédulade Ciudadan{ 3 |8 0 4 2 1.3°7 4 1 | COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116 Seguno apellico 117. Primer nombre 118. Otros nombres
, ECHANDIA ’ : ILBAUTlSTA JJUAN iCARLOS
119. Razén social
120. Valor capital del socio N 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
[2020,033 1] N c 1
111. Tipo de documento 112. Nimero de identificacion 113. DV | 114. Naconahdad
Pasapote " 41 |P A J 3 37614 | | EsPaRa 245
115. Primer apellido 116. Segundo apeillido 117. Primer nombre 118 Otros nombres
: RUIZ IDE ZARATE lAGUIRREZABALA IMIKEL
119. Razon social
120. Valor capital dei socio 121. % Participacion 122 Fecha de ingreso Tza Fecha de retro
- 2020,03,31] | l ] ] |

Fecha generacdn documento PDF- 23-12-2020 05 37 51PM



DOIAN

POR UNA COLOCMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Ii

415)7707

Pagina 5

212489984(8020

14727922860

"l
.

) 000001472755286 0

5. Nomero de Identificacian Tributaria (NIT)

8 00149 3 8

6. DV
4|6

12. Direccion seccional
Impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzon elecirénico

Socios y/lo Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

111. Tipo de documento

Cédula de Extranjer 2 2

112. Numero de identificacion

113. 0V

114, Nacicnziidad

[EMILIO

79156 8 ESPANA 2 4
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 112. Otros nombres
HERRERA MOLINA

119. Razén social

120. Valor capitai del socio

121. % Participacién

12%. Fetha Jeingreso

112702 0,033 1

111. Tipo de documento

112, Numero de identificacion

123. Fecha de reuiro

113 BV

o

115. Primer apellido

: I

116. Segundo apellido

114. Nacionalidad

117: Primer nomhre

118. Otros nombres

19. Razon social

120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122, Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
i I | I | ] |
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacién 113. DV | 114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segurde- apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
3 ‘ L &¥ 7
118. Razon social
120. Valor capital del socio 7217 Parlicipaciéa 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
i | W
111. Tipo de documento 112. Numero de identificasian 113. DV | 114. Nacionalidad
115. Pnmer apellido 116 Segunzo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
' |
4 F il
118. Razon social
—_— - —— -
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
[ i | | I I I
111 Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
118. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de refiro

| 1 ]

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM




I,

FOR UNA COLOMBIA

Formulario del Registro Unico Tributario

Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado par~ 1 DIAN

6

Pagina

4. Nimero de formulano

(415)7707212 4(8020)

\

5. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 6.DV
]

-

12. Direccién seccional
impuesios de Grandes Contribuyentes

1.

de 54 Hoja 5
14727922860

141:!’!“!

Buzon electronico

C 0149 38 4|6

Revisor Fiscal y Contador

“EN

124. Tipo de documento 125. Nimero de identificacion 126. DV | 127. Numerc.gde taneta profesional
g |CéduladeCiudadania 1 3 |11 0 1 5 4 4 0 5 7 9 | | 2225557
g 128. Primer apellido 129. Segundo apeliido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
; ORJUELA i |MUNOZ ANGEE lssETH
2 |132. Namero de Idetiicicion Tributaria (NIT) 133. DV 134. Sociedad o firma designada
§ ‘{,-4?;5 0005 8 1 3|4 |DELOITTE & TOUCHE LTDA
& 135 Fecha dennmt':i-i-l'enlu

e 2018042 7] B LS

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 738, DV | 139. Numero de tarjeta profesional
£ |Cédula de Ciugadania 131014221893 A 3 9.8 9 7T 77
§ 140. Primer apeliido 141. Segundo apellido 142 Primer homare 143 Otros nombres :
% LEON IGARZON /< |JEIMY lANDREA
= |144. Numero de Icedtifizarmon Tributaria (NIT) 145 DV | 146. Sociedad o firma dasigrada
b — |
é 147. Fecha de nombrami=nto 7

{2 020040 3]

148. Tipo de documento 149. Nimero de identificacion 150. DV| 151. Numero de taneta professonal
N 152. Primer apellido 153. Segurido 2pefide 154. Primer nombre 155. Otros nombres
g : l
é 156. Numero de Identificacin Tributaria (NIT) 157. DV | 158 Socieded o Srmic designada

159. Fecha de nombramiento I R

i T A S

Fecha generacdn documento PDF: 23-12-2020 05 37 S1PM



@

CLOMBIA MAS HOMNESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Namero de formulario

IV OOVAED:

Pagina 7

14727922860

3
2732286 0

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8 00149 38 4|6

6. DV | 12. Direccion seccional

Impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzon electrénico
3 L1

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica [
Establecimiento de comerci () 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacién [ 8610 ;
162. Nombre del establecimiento
CLINICA REINA SOFIA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio e
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
! 165. Direccion S
CR21 127 03
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de Iz matricuia r.1er|:aﬁtil-l_
499335 L 992051 8
168. Teléfona 169. Fache de cierre
6252111 /¢ | i ¢ |
160. Tipo de eslablecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento de comerci o 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién | 86 10
162. Nombre del establecimiento 3 F "
LABORATORIO CLINICO SANITAS SALUD OCUPACIONAL
163. Departamento 164: Ciucad/wiunicipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
% 165. Direccion IR T ~
TV59A 114 18P 3
166. Numero de matricula mercantil i ~ _-]FFecha de la matricula mercantil
562670 i [1 993,083 1]
168. Teléfono . 169. Fecha de cierre
6 466060 | L
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad ecofdmica
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién J 8610
162. Nombre del establecimiento: 2
CLINISANITAS INFANTIL
183. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccion
CR20 124 64
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
638351 |1 995032 3]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

5895443 2016072 8]

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulano

I

Pagina 8 de 54

17707212489984(8020)

Hoja 6
14727922860

I

|
|

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccién seccional

14. Buzon electrénico

B-00 1 4 83 ¢ 4) § [emctomiatme 31
Establecimientos, agencias, sucursales, ofici sedes o neg entre otros
160. Tipo de establecim:2nto 161. Actividad econdmica s {
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion 8 61 0]
162. Nombre del astehiecimiento
CENTRO DIAGNCSTICO MORATO
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio =)
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 0t

165. Direccion

CR70C 1168A-15

166. NUmero de matricula mercantil

63966 2

167. Fecha de'lz' matricuia mercantl

1.9 9°5:0 3,3 0|

168. Teléfono

169. Feche de cierre
53370889] I T

160. Tipo de estahlacimianto

161. Actividad econdmica

Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clipicas, con m:emaaOn | 8610
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS ZEDRO BOLIVAR
163. Departamento 164! Ciucad/Wicnicipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogo, D.C. 00 1
2 I<es. Diecoion L7557

CL152 19 4%

166. Numero de matricula mercant

639663

| 167 Fecha de ta matricula mercansi
I |1 9 9503,30|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

58,9 54.3°3 |2 01 5,0 9,08

160. Tipo de establecimiento

161. Actividact econdmica
Actividades de hospitales y clinicas, con internacion

Establecimiento de comerci g 2 ia 6 10
162. Nombre del estaniecimiento:
CLINISANITAS LA SOLEDAD
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
. 165. Direccién S ]

CL36 28 5028 42

166. NUmero de matricula mercantil

01004214

167. Fecha de ia matricula mercantil
|2 0000 3,3 0]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

3683885 20174102 3]

Fecha generacion documento PDF- 23-12-2020 05 37 51PM



s
HONESTA

|/

UMA COLOMBIA MAS

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Nomero de formulario

I

54 Hoja 6

727922860

iii;. { ;5 Al

7212489984 001472:92¢850
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional 14 Buzon alecronico
8 0 0 1 4 g 3 8 4 6 Impuestos de Grandes Ceninbuyentes —3 1 I_
Establ nientos, ag . 5u les, oficinas, sedes o negocios entre otros P =
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica ESY
Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6-1 g]l
162. Nombre del astablecimiento
ODONTOSANITAS EL LAGO
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio S
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 001
! 165. Direccion e
CL77 12A11
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de I;;a-;;u'.a raercantil P
010479209 A 12007041 0,2 6]
168. Teléfono 169. Fachz de cierre
5895480]| |2 01 9,0 9,2 0]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento de comerci (g 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610
162. Nombre del establecimiento T
CLINISANITAS PRIMAVERA
163. Departamerto 164. Ciuoad/viunicipio ~ ~
Bogota D.C. 11 Bugoté D.C. 00 1
z 165. Direccién A
CL3B 40B 12
166. Niimero de matricula mercantil | 167 Fecha de la matricula mercanti
1048594/~ |2 000,103 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5895449 |2 015,102 8]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividac-econdmica
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion |8 6 10
162. Nombre del establecimiento:
ODONTOSANITAS
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccién
CR21 40 77
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
1071036 |2 00 1,0 3,0 1]
168. Telefono 169. Fecha de cierre
5895472 |2019,09009|

Fecha generacion

documento PCF: 23-12-2020 05:37:51PM




Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Pagina 10 e 54

4. Numero de formulano

Hoja 6
14727922860

L

0) 000001472792286 0

12. Direccién seccional
Impuesios de Grances Contribuyentes

I 14. Buzon electronico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de estaniecimianto 161. Actividad econémica {
Establecimiento da ¢comerci § 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién l 8 61 0]
162. Nombre del estabiecimiento
CLINISANITAS DIAGNOSTICO
163. Departamentoa 164. Ciudad/Municipio —
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0™t
165. Direccion S N
AK 45 108 A -50P3
166. NUmero de maét&-:i;fa mercantil 167. Fecha de'lz M:«;u'.a E 1ev:ar|r!__
it 1089075 A\ 120010 5,1 6
168. Teléfono i 169. Fache de cierre
2 5895420 // | I B

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica
Establecimiento de comerci g 2 Actividades de hospitales y clipicas, cen internacién 8610
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS SLIBA
163. Departamenio = - : 164, CiugadiWwiunicipio
Bogota D.C. T,-__ 1 1 I|Bogotd, D.C. 00 1
165. Direccion B 7, P
AV CL 145 A8 78
166. Nimero de matrculz mercantil I‘.C? Fecha de la matricula mercantil

' 11416914,/ [200 111,23

168. Teléfono

6920701

169. Fecha de cierre

2019,08,2 3]

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad-econdmics

Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades Ge hospitales y clinicas, con intemacion 58 610
162. Nombre deires&a‘piéqmien(o:
BANCO DE SAN‘QRE CLINICA COLSANITAS
163. Departamento :— <4 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. : : 1 1 |Bogota, D.C 00 1
165. Direccion
CL 166 22 68
166. NUmero de matricula mercanti 167. Fecha de la matricula mercanti

, 12237239 |200 2,102 8|
168. Teléfono Ty 169. Fecha de cierre

5277400 | |

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05 37




POB UNA COLOMBIA #AS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

; i ?i i
| i
0 l'fzr,.;,‘llt

212489984

11 de 54 Hoja 6

14727922860

0000147275286

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT)

8 00149 38 4|6

6.DV

12. Direccién seccional
Impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzon elech ¢nico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econ6mica =P
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion | 8 6-1 0 }
162. Nombre de! establecimiento
LABORATORIO CENTRAL DE REFERENCIA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio —
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 001
g 165. Direccion

KR69C 99 45
166. NUmero de matricula mercantil 167. Fecha de !?_;;r;uia raercantil

1328507 ANl o0an 21 6]
168. Teléfono 169. Fache de'cierre

5895482 /¢ | ¢

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica
Establecimiento de comerci g 2 Actividades de hospitales y clinicas, con in!émacién | 8610

162. Nombre del establecimiento

CLINISANITAS PALERMO

163. Departamento
Bogota D.C.

184: Ciuoad/viunicipio

11 Bogoté D.C.

001

165. Direccion
CR23 45C 31P3

166. Numero de matricula mercantil

142 1 862

l 1€7: Fecha de la matricula mercantil

[2 004,100 8]

168. Teléfono

2 8.7 0-4°0 6

169. Fecha de cierre

|2015;04,086]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci (g 2

161. Actividad econdémica

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con inte | 85 11

162. Nombre del establecimiento:

CLINISANITAS ACUEDUCTO USAQUEN'

163. Departamento
Bogota D.C.

Bogota, D.C.

164. Ciudad/Municipio

165. Direccion

CL 100 11 20

166. Nimera de matricula mercantil

1421861

167. Fecha de la matricula mercantil

|2 004,100 8]

168. Teléfono

21345568

169. Fecha de cierre

20081215
I |

Fecha generacidn documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM
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22N

FPOR UNA COLOMBIA MAS MONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado pa(an plaN

4. Nimero de formuiano

(415)7707212489984(8020)

Hoja 6
14727922860

AMNTTER T

5. Numero de Identificacian Tributaria (NIT)

4 9 38 4|6

6.0V

12. Direccion seccional
Impuestos de Granges Contribuyentes

14. Buzon electrénico

8509 1

F 3

sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimientc
Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad economica

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con inter

8 511

.
|
|

162. Nombre del establacimiento

CLINISANITAS ACUEDUCTO CENTRO NARINO

163. Departamento

164. CiudadMunicipio

Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
165. Direccion
CL22B 38.43.;.
166. Numero de matrid fa mercanti 167. Fecha d¢ Iz matricuia fnercaat
il 1421855 120041 0,0 8|

168. Teléfono !i;;;
i

6252111

169. Fache de'Gerre

|2 6.0 8,1 2,1 5]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci (0 2

161. Actividad econdmica

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con inter | 8511

162. Nombre del establecimiento

CLINISANITASACUEDUCTO SANTA LUCIA

163. Departamento... - 164/ Ciugad/viunicipio
Bogotd D.C. .. ..' 1 11805;.0&, b.C. 00 1
z 165. Direccion o7
AV CARACAS 41 70SUR
166. Numero de matricula mercantil 187/ Fecha de la matricula mercantil
1421858 |2 008,121 5]

168. Teléfono

2 055879

169. Fecha de cierre

|2008,12,15]

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad osondmics

Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién : 86 10
162. Nombre del estvzbmm»enle
LABORATORIO UAP USAQUEN
163 Depanamenlol— ¢ 164. CiudadMunicipio
Bogota D.C. "1} 1 1 |Bogotd, D.C. 00 1
2 165. Direccion "
AK7 124 45

166. Numero de matricuia mercantil

122332

167. Fecha de la matricula mercantil

|200 2,102 8]

168. Teléfono

6 208206

169. Fecha de cierre

|2018,102 6]

Fecha generacion documento PDF- 23-12-2020 05 37 51PM



DIAN

POPR UMA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario de! Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Namero de formulario

Pagina

4 1SJJ'L721248998J80|JJ}|[!|(I)’L

o
1l

001472752.86 0

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8 00149 38 4|6

6. DV | 12. Direccion seccional
Impuestos de Grandes Caontribuyentes

Establ

, agencias, sucursales,

sedes o neg

entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica

Establecimiento de comerci (g 2

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, coninter | 8 .51 1

[
|
|

162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS ACUEDUCTO ZIPAQUIRA

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

Cundinamarca 2 5 | Zipaquira 8 09
1 — L
165. Direccion
cL4 13 2t
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de Ia—matricﬁia_meman-lil__
1423755 l2.0 07471 0,1 5]
168. Teléfono 169. Fache de'cierre
85160045 7 |2 026 8,1 2,1 5]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Agencia 01 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS BUCARAMANGA
163. Departamento 164 Ciuoadiviunicipio . =
Santander 6 8 |Bucaramanga 0.0 41
2 S A S SRR —
165. Direccion

CR26A 50 20P 1 IN104P 2IN 202 204 206 208

166. Numero de matricula mercantil

48999

| 1€7. Fecha de la matricula mercantil

[1 995,03,28]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6 8.5 1055 | {1

i

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci (g 2

Actividades de hospitales y clinicas, con internacion

|8 6 10

162. Nombre del establecimiento: \

CLINISANITAS E P S BUCARAMANGA

163. Departamento
Santander 6 8

164. Ciudad/Municipio
Bucaramanga 001

165. Direccién

CR 33 54 47 P 1 BRR CABECERA

166. Numero de matricula mercantil

79 364

167. Fecha de la matricula mercantil

|2 0000 3,2 3|

168. Teléfono
6 851

169. Fecha de cierre

050 | L

Fecha generacién documenta PDF: 23-12-2020 05:37 51PM



o g1 ,{;\N

FON UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. NUmero de formulario

||!II97212

54  Hojab
14727922860

14 27\2“!& 0

984(8020)

6.DV

12. Direccién seccional
Impuestos de Grandes Contnbuyentes

14. Buzdn electrénico

Establecimientos, sucursales, ofici sedes o Negocios entre otros
160. Tipo de establecimuento 161. Actividad econdmica j
Agencia 0 1 |Actividades de hospitales y clinicas, con intemacién l 8 610
162. Nombre del est=blecimiento
CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO BARRANQUILLA i
163. Departamento -~ 164. Ciudad/Municipio S
Atlantico 0 8 | Bamanquila 0 0t
L 165. Direccion
CR47 84 72P2 :
166. Numero de matricuia mercantil 167. Fecha de'le matricuia inercanti
it 165474 9921 2,1 4]

168. Teléfono ti

§ ot

il

33606¢6F€6

169. Fache de cierre

| <~ 4 4 |

160. Tipo de estadlecimianto 161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades de hospitales y clipicas, con Intemacién | 86 10
162. Nombre del establecimiento
CLINICA COI_SANITAS DE LA COSTA
163. Departamenio=. » ° 164: Ciugad/Municipio
Atiantico 4 0 8 |Bamanquita 00 1
2 165. Direccion ol

CR50 82 162

166. Nimero de mztricuia-mercantil

268 2 01

1E7/ Fecha de la matricula mercantil
[1 998,123 1]

168. Teléfono

3360677

169. Fecha de cerre

|20 1 5,0 2,0 5]

160. Tipo de estabiecimiento 161. Actividad-woondmica

Agencia 0 1 |Actividades de hospitales y clinicas, con intemacion | 86 10
162. Nombre del establecimiento

CENTRO MED}C(} DIAGNOSTICO TEQUENDAMA

163 Depammmlg; = 164. Ciudad/Municipio

Valle del Cauca.: | 7 6 |Caii 00 1

—=

165. Direccion =+

CL5SE 43A 34

166. Nimero de matricula mercantil

402356

167. Fecha de la matricula mercantl
[1 995,051 89]

168. Teléfono

3931040

169. Fecha de cierre

N B

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05 37 51PM



HOIAN Formulario del Registro Unico Tributario
AW Establecimientos

POR UMA COLOMBIA MAS HONESTA

Pagina 15  de 34 Hoja 6

Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14727922860

i
{415)7707212489984(8020) 5 0

' ‘ la 7
7 8 00000147792

5)77072 984
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional TH‘ Buzdn eisci-onico
8 0 0 1 4 Q 3 8 4 6 Impuestos de Grandes Contribuyentes 3 1 I
Establecimientos, agencias, sucursales, ofici sedes o negocios entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica ] :
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién l 8 610 |

162. Nombre del establecimiento

PROMOCION Y PREVENCION

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio :

Valle del Cauca 7 6| Cali -, 0 0 1

165. Direccién

CL 5E 43A 34

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha ﬂ€'|?—m8h'ic1fsar |.1erca.-!j‘l_' .
5635896 12007140 6,2 6]
168. Teléfono 169. Facha de cierfe
3931040 -~ | Co |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci ( 2 Actividades de hospitales y clinicas, ¢on internacién I 8610
162. Nombre del establecimiento SETL N
ODONTOSANITAS
163. Departamento 164: Ciugadrviunicipio il
Valle del Cauca 76 Cali . - 00 1
= 165. Direccién 4 ‘_' 47 FET
AV 4 NORTE 7N 53
166. Numero de matricula mercantil R |1c7, Fecha de la matricula mercantil
497705 S\ |1 9981 1,11]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6606806 | L
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento de comerci o 2 [Actividades de la practica médica, sin internacién { 86 2 1

162. Nombre del establecimiento:

CENTRO MEDICO COLSANITAS CIUDAD JARDIN

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Valle del Cauca —~ N 7 6 |Cali 00 1
¢ 165. Direccion ‘__ o
CL18 106 11P2 IN1IN2P3IN3
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
532255 [2 0000 3,3 0]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3900090 | L

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05:37-51PM



AN

FOR UNA COLOMBIA MASL HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado paraxia DIAN
i IS

A
i

4. Numero de formulano

(415)7707212489984(8020

Pagina 16 de 54

} 0000014

472

Hoja 6
14727922860

I

5. Numero de Idemlﬁcaaén:'{nbutana (NIT)

&?0

-0 1 4 9 3 8 4

6. DV | 12. Direccién seccional
6 impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzon electronico

A Establecimientos, agencias, sucursales, ofici sedes o neg entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica -
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion l 8 6. 48R ;
162. Nombre del estahlecimiento
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR
163. Departamenio : 164. Ciudad/Municipic =N
Valle del Cauca .. 7 6 | Cal 0 0t
3 165. Direccion
AV 4 NORTE ; 7 N 81
166. Numero de ; xt;'u;a mercantil 167. Fecha de’le'matricuia mercaatil
B 478318 119 9°8;0 2,2 0]
168. Teléfono ;% i[ 169. Facha de cierré
. 6 60700 1 /. | |1

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad economica

Establecimiento de comerci (g 2 Actividades de hospitales y clipicas, con Intemacién 8610
162. Nombre del establecimiento =
CLINISANITAS NORTE
163. Departamento.: ., 164 Ciuoad/Wunicipio
Valle del Cauca = __- 76 LCali 00 1
2 165. Direccion i

AV 4 NORTE 7 M 53

166. NUmero de matricuia mercantil

4 977 05

—] 1€7: Fecha de la matricula mercantil
|

[1998;11;11]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6 6 06-8.06

[200 9,1 0,1 3]

160. Tipo de establecimiento
Agencia 0 1

161. Actividad-ccondmics
Actividades e hospitales y clinicas, con intemnacion

162. Nombre del e‘a?bit:om:enlo
CLINISANITAS GARTAGENA

163. Departamentry,
Bolivar Y.}

164, Cwudad/Municipic

1 3 |Cartagena

165. Direccién

CR4 7 100 8RR BOCAGRANDE

166. Namero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil
156§ 5319

2000121 9|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6 724644

|2 020,092 8|

Fecha generactn documento PDF . 23-12-2020 05 37 51PM



2

— ]
| A=N

POR UNa LOMBIA MAS MOMESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

7707

(415)

2124

Pagina

8

|| ‘ " i
9984(80 ;

e

Hoja 6
14727922860

ia 350
.
]

E

20) 000001472 732246 0

5. Numero de |dentificacidn Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon zlect dnico
80014938 4|68 Impuestos de Grandes Contribuyentes < | I b,
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros P v
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica -l_
Agencia 0 1 [|Actividades de hospitales y clinicas, con internacion 8610 I =
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS MEDELLIN
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio gy
Antioguia 0 5 | Medeliin 00 1
L 165. Direccion NN
CL16SUR 44 8P1IN103P2IN 202 203
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de Ia_malrict}ia r.1erc-=n-lil_—
264385 P 1.9 950 5,1 5|
168. Telefono 169. Fache decierre
3211144 /¢ | coq |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci o 2 Actividades de hospitales y clinicas, con Internacién | 8610
162. Nombre del establecimiento L
ODONTOSANITAS AGENCIA MEDELLIN
163. Departamento 164 Ciugadiviuricipio ~ 7
Antioguia 05 ‘Medellin 001
2 1165, Direcoion 27 A e

CR52 29A161

166. Nomero de matricula mercantil

3090 1T-6

'112" Fecha de la matricula mercantil

|1 998,103 0|

168. Teléfono

3

169. Fecha de cierre

514 3800

|

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econdmica
Actividades de hospitales y clinicas, con internacion

s 6 10

162. Nombre del establecimiento:

CLINISANITAS

163. Departamento
Antioquia

0

164. Ciudad/Municipio

5 | Medellin

165. Direccion
CL11BSUR 47 069

166. Nimero de matricula mercantil

326 8

167. Fecha de la matricula mercantil

? i

|2 00004138

168. Telefono

169. Fecha de cierre

20140828
| |

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM



2 bacal'it

DA

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN
€é.
i
3 <
5 P
st
S
Lt

WELLT

4. Numero de formulano

Pagina 18 de 54

L-S'.S}IO'RH‘ 9984(8020) Ll‘TZT!Z

Hoja 6
14727922860

WIG 0

5. Numero de Identificacion. Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccion seccional

14. Buzon electrénico

BE0BD 1 4 9 3 8 4 6 [rmowemon e Coanaem Conviiyers 31
Establ g st les, ofi sedes o neg entre otros
160. Tipo de estadierimiento 161. Actividad econémica {_
Establecimientc de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con intemacion l 8 6-1.0 [
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEC:CO DIAGNOSTICO MEDELLIN
163. Depanamenic. 164. Ciudad/Municipio e
Antioquia Ry 0 5 | Medellin 0 0t
: 165. Direccion
CL27 46 70.C11Y 121 CC PUNTO CLAVE
166. Numero de matrizula mercantil 167. Fecha de lz matricuia mercant
fiy4 378897 l20.0~3;0 5,0 6|
168. Teléfono }i a ; 169. Facha de cierre _'
Hts 3548871 | L
160. Tipo de estzblecimiento 161. Actividad econdmica s
Agencia . 0 1 |Actividades de hospitales y clipicas, con Internacién | 8610
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MER!CC COLSANITAS VILLAVICENCIO
163. Depanamento— = - 164/ Cilgad/arycipio
3 Meta Lo 5 OLWiawoenm 00 1
165. Direccién
CR44B 33502 P1P2IN201P 3IN301P4IN401
166. Numero de meairicula mercantil ]TC7 Fecha de la matricula mercantil
' 77677 SN |20 00,0 7,2 6]
168. Teiéfono 169. Fecha de cierre
6 614174 | L1 |
160. Tipo de establecimiento 161. Activida¢ scondmica
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades Ce hospitales y clinicas, con intemacion ls 6 1 0

162. Nombre del estaslecimiento:

LABORATORIO' TEUSAQUILLO

163. Departamentc

164. CiudadMunicipio

; Bogota D.C. i 1 1 |Bogota, D.C 00 1
165. Direccién ~ —
CR 14 42 '8

166. NUmero de matricula mercantd

1435821

167. Fecha de la matricula mercantil
|2 004,120 6]

168. Teléfono =
2329132

169. Fecha de ciemre

1 1

1

Fecha generacidn documento POF- 23-12-2020 05 37 51PM



1 A ‘ Formulario del Registro Unico Tributario
DI AN gl
e e WL i B Establecimientos
Pagina 19 Hoja 6

Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14727922860

I i

Ll
ft :
072124899 ) 0000014 2’:.6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8 00 1

4 9 38 4|6

6. DV | 12. Direccion seccional

impuestos de Grandes Contribuyentes

| 14. Buzén eiectronico

3~

Betohloeiniant 1

, suc les, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de eslablecimiento

Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad econémica
Actividades de hospitales y clinicas, con internacién

|8 61

&
|
0]

162. Nombre del establecimiento

CLINISANITAS CALLE 99

163. Departamerto
Bogota D.C.

164. Ciudad/Municipio
Bogota, D.C. . 001

165. Direccion

CR12 98 64P 2Y3

166. Namero de matricula mercantil

331467

167. Fecha de Iz matracu.a r\erc.-r'ul

119 88,0 6,0 3]

168. Telefono

169. Fachz de cierre

5895455

|2 0.1 5,0 4,1 3|

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica
Actividades de las instituciones prestadoras de servncuos de salud, con inter ] 851 1

162. Nombre del establecimiento

LABORATORIO CLINICO CENTRO MEDICO SOLEDAD

163. Departamento

164 Ciugad/viunicipio

Atiantico 0 8 Soledad 7 58
< 5. 00eccln | LTINS £
KM 7 AUT AEROPUERTO
166. Numero de matricula mercantil _——l 1€7: Fecha de la matricula mercantil
424573 ' |2 006112 0]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

3360565 |2 00 8,08,04]

160. Tipo de estabiecimienio

161. Actividad ecofidmita”

Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 86 10
162. Nombre del estab.ecimiento:

UNIDAD RENAL SANITAS

163. Departamenio 164. Ciudad/Municipio

Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1

165. Direccion

AC 127 20 78 CS 201 AL 204

166. Numero de matricula mercantil

14907 32

167. Fecha de la matricula mercantil

|2 005,06;17|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

5805434 [ L1

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM



LA

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado parz ia DIAN
& . .

LY

4. NUmero de formutano

(415)770721248 0000014727922

Pagina 20 e c4 Hoja 6

14727922860

86 0

4(8020)

5. Numero de Idenlifi?:%i:rén Tributaria (NIT)

‘82070 1 4 9 3 8 4|6
L

6. DV | 12. Direccion seccional

impuestos de Grances Contrbuyentes

14, Buzon electronico

s W G

[ T

entre otros

160. Tipo de establacimiento

Agencia 01

161. Actividad econdmica

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con inter l 8 511

[
|
l -

162. Nombre del es*~blecimiento

LABORATORIO AFIDRO SOLEDAD

163. Departamento

164. Ciudad/Municipic

Bogota D.C. s 1 1 | Bogota, D.C.
! 165. Direccion
TV 24 40 24-.
166. Numera de, mi¥riquis mercartd 167. Fecha de'le matricuis s.\ercamnl__
i, 1624316 A\ 1200640 8,1 1]
168. Telefono {1, ¢ 169. Facha de cierfe
i 6252111 |2 6.0 8,0 7,0 9|
160. Tipodeaata;-—ch-mianto 161. Actividad economica
Agencia ; 01 Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, coninter | g 5 1 1
162. Nombre del estabiecimiento i
LABORATOR!O AFIDRO ILARCO
163. Depanamenl:*,_ 164¢ Ciugadifonicpio
Bogota D.C. «. .25 1 1J_Bogoti, D.C. 00 1
2 165. Direccion g 7%
AV SUBA 10450
166. Numero de matricula mercantil " J762/Fecha de la matricula mercant
1624 319 |2006;08;11]

168. Teléfono

169. Fecha de cerme

6 2,5 2%\ 1

|2008,07,0

9|

160. Tipo de establacimiento 161. Actividad econdmiCa
Establecimiento de comerci j 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion !3 6 10
162. Nombre de} establecimientc:
LABORATOR?{) \’}ODONTOSANITAS PORVENIR
163. Departamemrj—_ 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. ’i , 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
2 165. Direccion il ~
CR13 27 75TOBP1
166. Numero de matricuia mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
: 1624320 |20086,0811]
168. Teléfono 168. Fecha de clerre
3933000 |201 7,030 1]
'

Fecha generacidn documento PDF: 23-12-2020 05 37 51



OIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

{415‘7‘7072 12489984(

Pagina 21 Hoja 6

14727922860

ifil-+: 3
Ll

279..260

4(8020) O

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzdn elecirdnico
Impuestos de Grandes Contribuyentes 1 | 3
80014938 4|6 31l
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
161. Actividad econdmica

160. Tipo de establecimiento

’_
I

Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6-1 0

162. Nombre del establecimiento

CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO CALLE 80

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio T

Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 0 1

165. Direccion N7 S

CR89A 79 03P4

166. Nomero de matricula mercantil 167. Fecha de'le i'néH:.lEr.lercaﬂti'l_—
1652708 1200641 1,1 6]

158. Teléfono

5895477

169. Fache de'sierre

l L

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica

Agencia i 01

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud. con inter | 85 1 1

162. Nembre del establecimiento

LABORATORIO CLINICO AFIDRO AMERICAS

163. Departamento
Bogota D.C.

165. Direccion

AV DE LAS AMERICAS 55 17

164: Ciuoadiviunicipio

166. Nimero de matricula mercantil

1652 710

3 | 1€7 Fecha de la matricula mercantil

20061 1,158

168. Teléfono X
6 2 _5_2 IN1 1

169. Fecha de cierre

|2 008,07,009]

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmita

Agencia 01

Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con inte | 8511

162. Nombre del establecimiento:

LABORATORIO CLINISANITAS MAGDALENA

163. Departamento

Bogota D.C. 1 1 |Bogoté, D.C.

164, Ciudad/Municipio

165. Direccion
AV CARACA§ 39 21

166. Numero de matricula mercantil

165523 35

167. Fecha de la matricula mercantil

|2 0061 1,25]

168. Teléfono

6252111

169. Fecha de cierre

20080709
| |

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

01

4. Nimero de formulano

(415)

770721248

Pagina 22

de 54 Hoja 6

14727922860

984(8020) 00000147279228

5. Numero de Identifizacidn-Tributaria (NIT) 6.0V

e%0:0 149 38 4|6

14. Buzdn electrénico

Establ 9 sucursales, ofi sedes o neg entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica K_ L~
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6-1 0 }
162. Nombre de' ~stablecimiente |
CLINISANITAS EPS VILLAVICENCIO
163. Departamenin 164. Ciudad/Municipio N
Meta = 5 0 | Villavicencio 0 01
! 165. Direccion N

CR 37 36  46.BRR EL BARZAL

166. Numero dels r;fi-mermnm

i

167. Fecha de'le’'matricuia mercantl

2007640 1,1 9|

168. Teléfono -

6614177

169. Fache de cierre
I 1 1 !

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad economica '
Actividades de hospitales y clinicas, con Internacién

Establecimiento de comerci (g 2 8610
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICC COLSANITAS PIE DE LA POPA
163. Depanamem&_: 164 Gilaadianicipio
Bolivar P 13 L'!Z:arta'gerua 00 1
- 165. Direccién 7 o

CR19 29C 652BRRPIEDELAPOPAP2

166. Numero de-mairicula mercantil

2036 85

| 187/ Fecha de la matricuia mercanti
|2005,04,109]

168. Teléfono

3360665

169. Fecha de cierre

| Lo

160. Tipo de establecimiento

161. Actividag-econdmics

Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades te hospitales y clinicas, con internacién E 86 10
162. Nombre dei eslabrecimiento.
LABORATOﬁf(b ;Cg.lNlCO CENTRO MEDICO SOLEDAD
163. Depanamma.;.: ; ; 184, Ciudad/Municipio
Atlantico R 0 8 |Soledad 758
. 165. Direccién ~
KM 7 AUT AERCPUERTO

166. Numero de matricula mercantil

4245723

167. Fecha de la matricula mercanti
|200 6,1 1,2 0|

168. Teléfono

3645377

169. Fecha de cierre

|20 19,0 3,08]

e,

Fecha generacidn documento PDF- 23-12-2020 05 37 51PM




Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos
Pagina 23 de 54 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14727922860
(415)770721246998ac8020| 0 JOOIAT%._
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional —l ?4._Euzdr sigcironico
8 0014938 4|6 Impuestos de Grandes Contnbuyentes 3 ~1 1
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros ” .
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica I
Establecimientc de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8610 E
162. Nombre de! establecimiento
LABORATORIO UAP URILAR HERQES
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio R
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
g 165. Direccion ~
CL75 22 66P2 )
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de le matricuia r‘\ercantil——
1709590 S l20.0-750 6,0 4]
168. Teléfono 169. Fache de cierre
2482046 7 | Lo
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento de comerci (g 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610
162. Nombre del establecimiento , e
LABORATORIO CENTRO MEDICO TUNAL
163. Departamento 164 Ciuoadiviunicipio =
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
2 e — e — —_—
165. Direccion
CC CIUDAD TUNALCR24C 48 94SURP3
166. Numero de matricula mercantil _-H_] 1¢7. Fecha de la matricula mercantil Faa
1709588\ [2.00 7,060 4]
168. Teléfono v 169. Fecha de cierre
7609220 l r g |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad wconémica
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion ! 86 10
162. Nombre del establecimiento: R
TOMA DE MUESTRAS LABORATORIO ARMENIA =
163. Departamento i 164. Ciudad/Municipio
Quindio 6 3 |Armenia 00 1
o 165. Direccion — !
CR 14 13NORTE 59LC3 ’ Pl e
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
201940 |2015083 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
7466317 | Co |

Fecha generacion documents POF: 23-12-2020 05.37:51PM



I ol
2 | 5

FOR UNA COLOMBIA WES HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

il ei ¥

4. Nimero de formulano

-!: 1

2

4

54 Hoja 6

14727922860

i

984(802

0)

5. Numero de Identificecion Tributana (NIT)

-y

28y

6.0V

12. Direccion seccional
impuesios de Grandes Contnbuyentes

14. Buzon electronico

050.1 4 9 3 8 46
.?,:

Establecimi g s ales, of sedes o neg entre otros
160. Tipo de establacimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas. con internacion l 8 640
162. Nombre de! estab'scimiento
LABORATCR'0 HIAP KENNEDY
163. Departamaatn 164. Ciudad/Municipio —~ X ;
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 0t
! 165. Direccion

CL40SURT7ZC 92P4

166. Numero ﬂa"-lrﬂr&".{a mercantil

“Hy

1726267

167. Fecha de'le’ matricuia mercantil

168. Teléfono i; 13
E’l

ik

5895478

l20.0~7,0 8,0 2|

1 L |

169. Facha de cierfe

160. Tipo de establecimianto

161. Actividad economica

Establecimiento de comerci 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con Internacign 8610
162. Nombre del establecimiento
CLINICA UNIERSITARIA COLOMBIA
163. Departamenttse 164/ Ciioadiiunicipio
Bogota D.C. £ 1 1 |Bogot, D.C. 001
2 1165, Direccion T~ P

CL23 66 451N'5IN4CS201AL209 409 501 507. 5{1AL515 703 704 706 708 714AL717 719 720AL 723

166. Numero de matricusia mercantil

1583 620

I1¢’ Fecha de la matricula mercanti
|2 0086,04,27]

168, Teléfono ..

5948660 | A

169. Fecha de cierre

|

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad woondmics
Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades Ge hogpitales y clinicas, con internacion 1 8610
162. Nombre del estabiecimiento
TOMA DE Ml!gSTRAS LABORATORIO ACOMEDICA
163. Departamentd- 164. Ciudad/Municipio
Bogotd D.C. ¢ 1 1 |Bogots. D.C 00 1
A 165. Direccion s

AC 127 19A 44LC1 2

166. Numero de matricuia mercanti

2605164

167. Fecha de la matricula mercantl
|20 15,08,19|

168. Teléfono

6 25 2 1

169. Fecha de cierre

11 [2 016,103 1]

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05 37.51PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacia reservado para la DIAN

Pagina

8998

4. Numero de formulario

Il

4

IR

4(8020) 0000

o)
de g

Hoja 6
14727922860

4727 1286

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV

80014938 4|6

12. Direccién seccional
Impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzén eiectronico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica I_-
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610 E '
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS CENTRO MEDICO EMPRESARIAL
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio i
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 00 1
! 165. Direccion =
CL16 6 66P2
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'le mamcu £ ] IIEICa"m——
16664092 AN/ 200250 1,2 5]
168. Teléfono 169. Facha de cierre
REREETRAW S | o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién ‘ 86 10
162. Nombre del establecimiento Tl T
LABORATORIO CHIA EPS
163. Departamento 164: C-uoawiviutidpie
Cundinamarca 25 .Chia 175
€ 165. Direccion T
AV PRADILLA 5 31LC 302 311 CC PLAZA MAYOR
166. Numero de matricula mercantil _—j-mTFecha de la matricula mercantil
1624344,/ |2 0 06,0811]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
8 621220 | i 1 |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad ecgrra
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion | 86 10
162. Nombre del establecimiento: g
CCENTRO MEDICO PUENTE ARANDA \
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. .71 1 |Bogota. D.C. 00 1
$ 165. Direccion
CL14 62 D4IN1IN2
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
2638630 |2 0151 2,1 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3123388843 | oy

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05:37:51PM



R T Aokl

Ay

POR UNA COL cmau,u 5!?5;7

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

;}%!ii “ !1 2] ',‘l Pagina 26 de 54 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14727922860
“Iﬂ NJJIJ Il SGZJWNI"““
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional . | 14.Buzdn electronico
800149 3 8 4| @ |meuessdeGrandes Conmbuyerses 1
Establ o sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros /
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica {
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con inter l 8 51 1 |
162. Nombre del estahlacimiento
LABORATORF'J BELMIRA SANITAS PLUS CALLE 140
163. Depanamemc-k = 164. CiudadMunicipio =N
Bogoté D.C. 5ikeail 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
! 165. Direccion =
CL140 7B15LC 02
166. Namero de matriciia mercantil 167. Fecha de'le matricuia r\e'&‘ﬂnl__
17625094 12007840 1,0 9
168. Teléfono aF 169. Fache de cierre
1o 6§251355]| /¢ |2 61 2,0 2,0 2
160. Tipo de establecimigato 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con Internacién l 8610
162. Nombre del establecimiento S
ODONTOSANITAS SAN MARTIN
163. Departamenta . . 164/ Ciugad/Municipio
Bogotd D.C. = _.. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
2 165. Direccion g
CR7 32 1ZiC 304
166. Numero de ma!';'cula mercantil ITC’. Fecha de la matricula mercantil
1782269 | |2 008,030 7]
168. Teléfono i 169. Fecha de cierre
5895490 | L1
160. Tipo de estah’ 161. Actividad-ecordmica
Establecimienio o2 comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion I8 6 10
162. Nombre de! estzhlzcimiento:
CENTRO MEDG!CO DIAGNQOSTICQ ZONAIN
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
v 165. Direccién ~— - -
AK 13 65 3: L.C500 P 1 NORTE O () TOMA DE MUESTRAS CS 40 A 41
166. Numero de mztricida mercantil 167. Fecha de la matricula mercantl
1782273 |2 008,030 7]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
62537111 | '
AR
Fecha generacidn documento POF: 23-12-2020 TS5




DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 27  de % Hoja 6
4. Nomero de formulario 15727922860
AR
I "'; i
l"'
07212489984 3

5. Nomero de Idenuﬁcaf:idr. Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional |14. Buzdn eizcudnico
80014938 4|6 Impuestos de Grandes Contribuyentes g 4 !
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica [_-

|Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion 8610 I

162. Nombre del establecimiento

PROGRAMA DE HOSPITALIZACION DOMICILIARIA

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio e

Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 001

165. Direccion

AVCL127 20 51P2Y3

166. Numero de matricula mercantil

1810658

167. Fecha de l? matricuia raercantil -

l20.0-8,0 6,1 8

168. Teléfono

169. Fache de cierre
58 95442

| L

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad econdmica

Actividades de hospitales y clintcas, ¢on internacién

|8 610

162. Nombre del establecimiento

CLINISANITAS TOCANCIPA

163. Departamenta

Cundinamarca

164 Ciuoad/iunicipio

2 5 Tocanapa

165. Direccion
KM 30 AUT NORTE VIA BOG

OTA - TUNJA

166. Numero de matricula mercantil

1835 815

167 Fecha de la matricula mercantil

|2 008,091 1]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre
8 7.8.6-9.0 0

|20 18,01,31]

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad sconémita

Establecimiento de comerci () 2 [|Actividades de hospitales y clinicas, con internacién l 8610
162. Nombre del establecimiento:

CLINICA COLSANITAS 103

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1

165. Direccion

CR45 103 &5

166. Nimero de matricula mercantil

2640279

167. Fecha de la matricula mercantil

|2 0186,01,086]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6 46 6060

I | 1

Fecha ganeracién documento PDF: 23-12-2020 05:37.51PM



FOR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN
Gz

!H!

4. NUmero de formuiano

Hoja 6
14727922860

Ll

5. Numero de Identification Tributaria (NIT)

“850'*0 1 4 9 3 8 4|6
3 :

6. DV | 12. Direccion seccional
impuestcs de Grandes Contnbuyentes

A

Eetahi

gencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de estahlecimiento

Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad econdémica
Actividades de hospitales y clinicas, con internacién

jiewd

162. Nombre del establecimiento

CENTRO MEDICO COLSANITAS ILARCO

163. Depariamento

164. Ciudad/Municipio

Bogota D.C. 1 1 | Bogotd, D.C. 0t
1

165. Direccién

TV60 115.68-TOBOF304A 316 Y TOCLC 103Y 104

166. Numerc de lr?j.ﬂw]a mercantil
nE
HE

167. Fecha de Iz matricuia mercangl
1782270

186 Teléfono i;

i d
1.4
sagglrd

169. Fache de cierre
589547 1] / |

1200840 3,0 7|

l

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad economica

Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 86 10
162. Nombre del establecimiento ST
CLINISANITAS CHIA
163. Depanemehlé_}. 53 164/ Cilgadivunicipio
Cundinamarca .~ 2 2 5 |Chia 7 5
2 1165, Direccion K gy

CR2 ESTE 21 82

166. Numero de matricula mercantil

|1t" Fecha de la matricula mercantil

1870 3-8-6

|200 902,14

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

8 70863 6

|20 18,0 6,18]

160. Tipo de establecimiento

161. Actividadt woondémits

Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién lsa 6§ 1 0
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS CONSULTORIO BANCOQ DE CREDITO CENTRO
163. Departamenta ; 164. CuudadMunicipio
Bogota D.C. i} 1 1 |Bogota, D.C. 0 1
* 165 Direccion
CR7 27 18P1

166. Nimero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercanti
1893244

1200 9,050 4|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

3394800

|20 16,072 5|

Fecha generacion documento POF_ 23-12-2020 05 37 51PM



POP UMA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770721248998

Pagina 29

I

4(8

5. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 6.0V

12. Direccién seccional

| 14. Buzor: elecucnico

8 00149 38 4|68 Impuestos de Grandes Contribuyentes 3 1_![
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros -
160. Tipo de estab.ecimiento 161. Actividad econémica i r—“_
|Establecimiento de ccmerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6 1 0}
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS HORIZONTE
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio == b
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. ok ! 0 01
¢ 165. Direccion =N
AV 127 20 78LC 206 Y 207
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de le matricuia men:zn-ﬁl__
1893245 A 120 0790 5,0 4|
168. Teléfono 169. Facha de cierre
6289070 | T
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién |8 610
162. Nombre del establecimiento Ny AL e
CLINISANITAS SEDE BANCO CREDITO FLORESTA
163. Departamento 164: Civoauiviunicipio
Bogota D.C. 1 1 [Bogotd, D.C. 00 1
2 165. Direccion E A
CR69 98A 45P2
166. Numero de matricula mercantil <N _| 1€7: Fecha de la matricula mercantil
1893 247 |2 009,050 4]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3394800 [2 016,122 2]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmits
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 13 610
162. Nombre del establecimiento:
CLINISANITAS SEDE CENTRO MEDICO LAFAYETTE
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccion
CL15 72 95
166. Nomero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
1893251 |2 009,0504]
168. Telefono 169. Fecha de cierre
424883838 [2017,03,01] 3

Fecha generacion documenic FDF: 23-12-2020 05:37:51PM



™

s AR

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

FOR UNA COLOMBIA MASIHONESTA

)

Espacio reservado pqra

>
& ReL

4. Nimero de formulano

07212

30 de 54 Hoja 6
14727922860

l 584(8020) V’Lllﬂ]llnal [

5. Numero de Idantuf’cacnon*"nbulana (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
84,0#0 1 4938 4} 5 [Trenetmnntosturmm 3
Lluria a
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de estab!rcimiento 161. Actividad econémica I
Establecimien'n da comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion I 8 6 1 i) }
162. Nombre de! establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS CALLE 96
163. Departamenio 164. Ciudad/Municipio =
Bogota D.C. . ... 1 1 | Bogota, D.C. 0 01
E 165. Direccion NN
CR14 96 2?’P"‘.IN 101P2IN201IN203P3 s
166. Numero de- n"ﬁneuh mercantil 167. Fecha de'le' matricuia mercanti
! 1936489 A~/ l20091006 ]
168. Teléfono _ !i i- 1 169. Facha de cierre i -
5895455)| /. | L 1| i
180. Tipo de establacimiento 161. Actividad econdmica ’ i
Establecimiento de comerci (j 7 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién l 86 10 -

162. Nombre dei establecimiento

CENTRO MEN!CC DIAGNOSTICO RESTREPO

163. Depanamenw'_g,. s
Bogotd D.C. 2= =. 11

165. Direccion -
CR18 16 455URP4

164 Ciugad/Miumcipio

Bogol.ﬂDC 001

166. Numero de natricv'2 mercantil

2658 45

_|1C7 Fecha de la matricula mercanti
- |20186,02,24

168. Teiéfono

6 466060

169. Fecha de cierre

| I T

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividag-ccondémics

Actividades de hosp"rtales y clinicas, con internacion

162. Nombre dei e3teniecimiento
LABORATOR®: VALLEDUPAR

163. Depanamenlq-
Cesar < 34 20

Valledupar

164. Ciudad/Municipio

165. Direccion

CL16 19D 28P1LC102AL 104

166. NUmero de matricuta mercanti

166554

167. Fecha de ia matricula mercanti

|2019,1031]

168. Teléfono

6466060 | |

169. Fecha de cierre




.
-~

i
I—)I
rOR UNa

COLOMBIA WAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina

1A

2489984(80

L

i

Hoja 6
14127922860

I

]

322LC 0

5. Namero de Identificacion Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccion seccional

14. Buzon eleviiciiico

8 00149 3 8 4] @ |meesosdeGrandes Conriouyentas 1
Establ it gencias, sucursales, oficinas, sedes o neg entre otros P =
160. Tipo de establecimiento 161, Actividad econémica [_
Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6 1 EL
162. Nombre del establecimiento
UNIDAD DE ATENCION PRIMARIA UAP TEQUENDAMA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio I
Valle del Cauca 7 6| Cali 00 1
1 165. Direccién

CR43A 5C 94
166. NUmero de matricula mercantil 167. Fecha de |- matricuia r.1erca.-:-til—_

778295 & l2.0 0791 1,0 9|
168. Teléfono 169. Fache de cierre

3931040 | Lo

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento de comerci ( 2 Actividades de hospitales y clinicas, con Internacién [ 8610

162. Nembre del establecimiento

CLINISANITAS CERVUNION

163. Departamento

164: Ciugad/Niun‘cipio

Antioquia 0 5 litagut 360
. 165, 0recitn | L S
CR50A 38 39
166. Numero de matricula mercantil ERR _] 1€7. Fecha de la matricula mercantil
134623 |2009,10,0 9]

168. Telefono

169. Fecha de cierre

3 8 A2 201 8 1,0 5|
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad-ecofdmics
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion [3 610
162. Nombre de! estatlecimiento: .
CLINICA PEDIATRICA
163. Departamenio 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 165. Direccion

CL 127 20 56ST1 2 3P.1 2 3 P4NORTECS 400 401 402 403 420P5IN1

2 3Cs501 509P6

166. Nimero de matricula mercantil

2667536

167. Fecha de la matricula mercantil

|2016,03,17|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6466060

I L

Fecha generacion documente 2DF: 23-12-2020 05.37:51PM



DIAN

FOR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

doys 3

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para iz DIAN
sty
iy F® §h
Wity - 4

4. Numero de formulano

2

(415)770721

32 e

54 Hoja 6

14727922860

|

984(8020) O

1472792286 0

5. Numero de_!_denlilﬁz;‘?‘%humria (NIT) 6. DV | 12 Direccién seccional 14. Buzon electronico
FaBo0 1 4 9 3 8 4] 6 [movessse Smes Conviuyens 3 L
% B3
Establecimi gencias, sucursales, ofici sedes o entre otros.
160. Tipo de estahlacméanto 161. Actividad econémica [
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion [ 8 6408 }
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS SEDE CENTRO MEDICO LAFAYETTE
163. Departamento 164. Cuudad/Municipio =
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 0t
2 165. Direccion
CL15 72 95s: :
186. Nomero de’_n?r'drga mercanti 167. Fecha de'le' matricuia fercéni
i 189325 1 12°0.0a;0 5,0 4]
168. Teléfono * il q.! 169. Fachs de cierre
R4S 42488288 (2 60 9,1 0;1 3|
160. Tipo de estzhiecimiento 161. Actividad economica e
Establecimients de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con Internacign l 8610
152: Nombre de!.establecimiento
CLINICA SE_,EASIL‘AN DE BELALCAZAR
163. Depanam;i:.’. : [16a Ciaaditunicipio
Valle del Cauca.. .« ~ 76 Eail 001
. 165. Direccion 7 /
AV 4 NORTS 7N 81
166. Numero de ma!.'w:;da mercantil _[ 187/ Fecha de la matricula mercantil
; 4783 18 2% i1998102120
168. Teiéfono 169. Fecha de cierre
|2 00941 0,1 3|
160. Tipo de establecimiento 161 Actmca(‘e.‘;n:rmu
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacion | 86 21
162. Nombre de} és’,amqam;ento.
CONSULTA Z¥T=3NA CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR
163. Depaname"'.lt : 164. Ciudad/Municipio
Valle del Cauca,|. . 7 6 |Cali 00 1
: 165. Direccion ;

AV4 N 7N 53P5CS 505

P6CS608YP8CS801 803 805 806 807 808

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

v 532258 |2000,03,30
168. Teléfono .~ 169. Fecha de cierre

: 60067093 | |

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05 37 51PM



o ) I \ N Formulario del Registro Unico Tributario

s0% UNa CoLoMEIA MAS HONESTA Establecimientos
Pagina 33
Espacio reservado para la DIAN 4, Ndmero de formulario
y2
i
7212489984(8020) 000 9-.sub
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzdr elecronico
8 0014938 4|8 Impuestos de Grandes Conlribuyentes 3 - I i
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros - b ——
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica I_- '
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610 }
162. Nombre del establecimiento
CLINISANITAS LA CALERA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio e
Cundinamarca 2 5 | LacCalera 377
L 165. Direccion SeZ N
AV2 4A 08 14
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de I: matricuia r1ercu'1_!r—
21587097 g 20111 1,1 5]
168. Teléfono 169. Fache de cierré
8602215]| /7 1261 3,0 7,3 0]
160. Tipo de estabiecimiento 161. Actividad econémica \
Establecimiento de.comerci g 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién l 8610
162. Nombre del establecimiento %
LABORATORIO UAP FLORA INDUSTRIAL
163. Departamento .164 Ciuoadiviunicipio
Valle del Cauca r Cah 00 1
2 e A 7 PR Ja w
CR5NORTE 55N 39P1
166. Numero de matricula mercantil T —| 1€7. Fecha de la matricula mercantil
848 1 0.3~ =\ |2012,07,05]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6 618839 | Lo
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmiCa
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion | 86 10
162. Nombre del establecimiento: 7
CENTRO MEDICO PROVIDENCIA
163. Departamento % 164. Ciudad/Municipio
Bolivar _ 1 3 |Cartagena 00 4
: 165. Direccion —
DG32 71A 75P1 )
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
29788 2 20120 3,2 0]
168. Teiéfono 169. Fecha de cierre
6550864 | roo |

Fecha generacion documenio PDF: 23-12-2020 05:37:52PM



D | e o |

POR UNA COLOMEBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulano

(415)77072

34 de 54 Hoja 6

14727922860

DOOOOIC?Z?SZI.G 0

i 07212489984(8020)
5. Numero de Identifiation Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzon electronico
GOR0%0 1 4 9 5 & 4] 6 [wewessoumcungun AT
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de estab'scimianto 161. Actividad econémica [
Establecimiento de comerci (j 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién [ 8 6-1 0 }
162. Nombre del est=hlerimiento
CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO EL BOSQUE )
163. Depadame:.; 164. Ciudad/Municipio b
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 00t
. 165. Direccion e
AV CALLE 134 7'3 83LC6 -
166. Numero de':n?f‘?'gt‘_-:h mercantil 167. Fecha de'lz'matricuia percantil
b {1 2290125 l2°01-3;0 2,0 1]
168. Teléfono }J;‘Tg L 169, Fachs de cerre
st 6252111 /¢ | t
160. Tipo de estarlecimiento 161. Actividad econdmica
Establecimiento da somerci g 2 Actividades de hospitales y clipicas, con internacién 8610
162. Nombre del fs!abiecamnenlo
LABORATORIO TOBERIN
163. Depariamentd— 164 GiuaaaManicipio &
Bogota D.C. . 1 1 |Bogowa, DL. 00 1
2 165. Direccion p
CR21 166 £3.C1Y2
166. Numero de matri--sia mercantll |67/ Fecha de la matricuta mercanti
2299 100/ |20 13,022 8|
168. Telefono _ . 169. Fecha de cierre
5895300 | ¢ 1 |
160. Tipo de estaniecimiento 161. Actividad coondmics
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades Oe hospitales y clinicas, con internacién ' 8610
162. Nombre dei -e'atabieclnmmmo
LABORATOE™ {JAP SOACHA
163 Departamess 14 164. CiudadMunicpio
s CundinamarcZ g; ¥ ': 2 5 |Soacha 754

165. Direccion e

CL13 5 41LC 19 20Y 21 CCSANTA MARIA PLAZA

166. Numero de matriciia mercantil

2

167. Fecha de la matricula mercantil

296032

201 3,022 0]

168. Teléfono -

169. Fecha de cierre
T

26122

i l
|2 018,08,17]

Lo

i

Fecha generacion documento PDF: 23-12-2020 05 37 -52PM



AN

LOMBIA MAS HONMESTA

2

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

Il

4

Pagina

8998

Hoja 6
11222860

"I

I

4(802

6.DV
6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

€ 0C149384

12. Direccion seccional
Impuestos de Grandes Contribuyentes

Est

. sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién ] 8610
162. Nombre del establecimiento
LABORATOR!O CLINICA IBEROAMERICA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio N
Atlantico 0 8§ | Barranguilla 0 01
! 165. Direccion .
CL86 50 26P2Y3
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de Ia matricuia nerca-\ul_‘_
589288 l2.0.14,0 2,0 7]

168. Telefono

32217717

169. Facha de cierre

|2 619,062 1]

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica .
Establecimiento de comerci (g 2 Actividades de hospitales y clinicas, ¢on internacién l 8610
162. Nombre del establecimiento S 3
ODONTOSANITAS ZONA INDUSTRIAL
163. Departamentc 164. Ciuoadiiviuicipio .
Bogota D.C. 1 4 Bogoté D.C. 00 1
z 168, Oeccin. | LA Al

CL13 65 21LC29
166. Numero de matricula mercantil 3 " ITC". Fecha de la matricula mercantil

2397 nEA/S [2014,01,10]
168. Telefono 169. Fecha de cierre

589598 1 |2 019,09/17]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad-econdmica
Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacion l 8610
162. Nombre del establecimiento:
LABORATORIO UAP IBAGUE ¢
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Tolima 7 3 |lbagué 00 1
3 165. Direccion LY

CL35 4B 49LC2BRR CADIZ,
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

243158 |2 014020 8|

168. Teléfono

2702900 |

169. Fecha de cierre

L1

Fecha generacion documerio PDF: 23-12-2020 05:37:52PM



A 7 Formulario del Registro Unico Tributario
| AN Establecimientos

POR UWA COLOMBIA MAT HONESTA

Pagina 36 e 54 Hoja 6

Espac reservadogixia DIAN - 4. Numero de formutanio 14727922860

3 g
‘l 707212489984(8020) unll\ a6

(415)7707

5. Nimero de Identificzciom Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
TIORGOS 4 B 3 B 4] 5 [P - 34
e L a
4 )
T e, Ty = - 7
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica 3
Establecimiertn e comerci (g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion ! 8610

162. Nombre del estabiacimiento

ODONTOSANITAS VILLAVICENCIO

163. Departamen.»  ° 164. Ciudad/Municipio
Meta 2L 5 0 | Villavicencio 0 0t
! 165. Direccion

CR30 41 l‘};‘.,"\‘ 119 BRR LA GRAMMA N
166. Namero démfkgf.g mercanti 167. Fecha de'le matricuia 1hercénti

B 262412 ) a4 3,1 4
168. Teléfono | ;é- 169. Facha de cierre

31081242065 | r o1 |

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica ]
Establecimiento de comerci 0 2 |Actividades de hospitales y clipicas, Con Internacién l 8610

162. Nombre del establecimiento

LABORATORIO%JAP SANTA BARBARA

163. Departamep*2.: e 164/ Ciugad/Wunicipic
Bogota D.C. i .. . 1 1 |Bogot, D.C. 00 1
: 165. Direccion 7 PRl

AK45 123 14pP2

166. NUmero de-matricu’a mercantil |1£7 Fecha de la matricula mercantl
2448231,/ |2 014,05,06|

168. Teléfono . 169. Fecha de cierre
5885482 | s & |

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad- econdmics

Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacién J_B 610

162. Nombre del q!shge;-maento
LABORATOR 9 ;fANIZALES EPS

163. Departamentcr 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
4 165. Direccion
CL65 23B ‘7aP1
166. Nimero de matricuta mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
v 165351 |20 14,0 6,0 6

168. Teléfone =~ - 169. Fecha de ciere

8871800 |2019,07,009]

Fecha generacon documento PDF . 23-12-2020 05 37 52PM



= | =~ Formulario del Registro Unico Tributario :
,"—‘\ e __E S \'I Establecimientos 0 0 1
Pagina 38  de 54 Hoja 6
| 4. Numero de formulario 14727922860

(415)77

0721248998

I

il
4(8020) 000001472792286 0

6.0V

12. Direccion seccional

14. Buzon electronico

impuestos de Granges Contribuyentes 8 4
g AN
s Establecimientos, agencias, sucursales, ofici sedes o neg entre otros _
160. Tipo de estabiecimiento 161. Actividad econdmica I_
Establecimiento d= ccmerci () 2 | Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6-1. 0 ; g
162. Nombre dei establecimiento
LABORATOR!0 2. INICO SANITAS SANTA MARTA
163. Departamenty 164. Ciudad/Municipio N
Magdalena ,_ 4 7 | SantaMarta 0 01
! 165. Direccion Sd |
CL22 20A 65P2
166. Numero de"rr”-: ila mercanti 167, Fecha de e matricuia raercantl
% 1834838 12016120 6
168. Teigfono % } 169. Feche de cierre
~— 47339718 L | et o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de somerci g 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacion I 86 10
162. Nombre del =siab'ecimiento L S
LABORATORIQ CLINICO SANITAS CALI ROOSEVELT I <
163. Departamentte - . 7164‘ Ciucaaiviaricipio .
| |valle del Cauca 786 fali 001
} 2 165. Direccion s R s
| |cLe 42 50
166. Numero de matricula mercantil A 1¢€7. Fecha de la matricula mercantil
973486 = |20 17,0 1,1 3]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
1 L 1 ] |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividadl econidmica
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion | 8610
162. Nombre de! es{ébiemmenlo:
LABORATOR ¥ :¥.INICO CALLE 103
163. Departament : X 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. * §F =% 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
3 s Dbkl s =
-

AC 45 103B 03P1

166. Numero de matricula mercantil

2773810

)

167. Fecha de la matricula mercantil

20170 1,3 1]

168. Teléfono

5895482

169. Fecha de cierre

L 0

Fecha generacion documento PI::_F: 23-12-2020 05:37:52PM






£

AN

POR UNA COLOMBIA MAS HOMESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina

Hoja 6
14727922860

i

7212489984(8020) 000

5. Numero de Identyjicacion Tiibutaria (NIT)

8 00149384

6.0V
6

12. Direcci6n seccional

Impuestos de Grandes Contribuyentes

I 14. Buzda eisctronico

AN\1]

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de eslablecimiento 161. Actividad econdmica l_
Establecimiento de comerci j 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 610 :
162. Nombre del establecimiento
ODONTOSANITAS BUCARAMANGA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio s
Santander 6 8 | Bucaramanga 00 1
! [165. Direcoion e
CL36 33 53
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de |z matricuia i.'|ercan-li|__'-
303206 120147081 9]
168. Teléfono 169. Fechea de'cierre 3
6581055]| ¢/ | 1|
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica : i
Establecimiento de comerci o 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610
162. Nombre del establecimiento g
CLINISANITAS BARRANQUILLA MEDICINA PREPAGADA
163. Departamento 164. Ciucadiviunicipio i
Allantico 0 8 Barranquﬂla 001
. s e LI M
CL85 50 37CS707 708 709Y302LC 3A3C
166. Niimero de matricula mercantil ——_-_-l 167, Fecha de la matricula mercantil
615607 ~ 2015020 3]
168. Teléfono & 169. Fecha de cierre
3360666 ] i |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad e:oném:
Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades e hospitales y clinicas, con internacion 13 6510
162. Nombre del establecimiento: 2
CENTRO MEDICO COLSANITAS COLINA CAMPESTRE -
163 Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
A 165. Direccion
CR59 152 19P1IN1 2INT 3P2IN2 3IN2 S5P3IN3 2
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
2555518 [2015;03;19]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5895433 | t 1|

Fecha generacion documenio PDF: 23-12-2020 05:37:52PM



Formulario del Registro Unico Tributario
D i \t N Establecimientos

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTR

Sagra 38 e 54 Hoja 6
Espacio reservado para; la DL.AN 4. Nomero de formulano 14727922860

Tigpit
\
707212489984(8020) 1472792

25

(415)

& =

5. Nimero de Ideﬂliﬁﬁot_or‘l Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electrénico
Ny - - g /
HuDaD 1 49 3 8 4G |wrusostOmintomhveie AL
Establecimient: gencias, sucursales, ofici sedes o negocios entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica B I[
|Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion ! 8 61 0]~

162. Nombre del establecimiento

LABORATORIO CLINICO SANITAS SANTA MARTA

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Magdalena 4 7 | Santa Marta 0 01

165. Direccion

CL22 20A 85P2

166. Numero de matricua mercantil 167. Fecha de'le'matriculs r\erca:'td__
] 183488 ~// 20161 2,0 6|
168. Teléfono 169. Facha. de cierre
4231174 | |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica
Establecimiento de comerci g 2 Actividades de hospitales y clipicas, con Internacién l 86 10

162. Nombre del estahlecmiento

LABORATORIC CLINICO SANITAS CALI ROOSEVELT

163. Departamenuy 164 Ciugad/Mumicipio

Valle del Cauca 7 6 LC:ah : 00 1
2 165. Direccion "~

CL6 42 50
166. Namero de ma‘riz-‘a mercanti | 167/ Fecha de la matricula mercanti

973486 S\ |20 17,0 1,1 3]
168. Telefono E 169. Fecha de cierre

i i | 1 “

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad- coondémics
Establecimiento ¢=2 comerci (o 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacion ‘ 86 10

162. Nombre del 2=i19le->miento:
LABORATOR:Ci CLINICO CALLE 103
163. Depar{amenlo- 51 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C 001
165. Direccion
AC45 103B 03P1
166. Nimero de m=tsicu’ mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
Loy 2773810 20170 1,3 1]
168. Telefono 169. Fecha de cierre
' 5895482 | L1

Fecha generacion documento POF- 23-12-2020 05 37 52PM



.

AN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

1A

Pagina 39 de 54 Hoja 6

14727922860

212489984 0000014

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

800149384|s6

6. DV | 12. Direccion seccional

Impuestos de Grandes Contribuyentes

| 14. Buzon elecuonico

<

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica r——
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién 8 6-1 0 I :
162. Nombre del establecimiento
LABORATORIO CLINICO SANITAS CALLE 106
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio TS
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 0™
L 165. Direccion Wil
CL106 19 19 ¢
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de Iz’ matricuia r.1ercz='n-ﬁ'l'—__
2817004 AN o anz0 5,1 5]
168. Teléfono 169. Fache de cierre
5895482 /77 ] S
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdémica
Establecimiento de comerci 2 Actividades de hospitales y chmc.as con internacién l 86 10
162. Nombre dm‘esiabiecnmienro b S—
CENTRO MEDICO COLSANITAS LA CALLEJA
163. Departamento 164: Ciuoadurviunicipio
Bogota D.C. 11 Bogoté D.C. 001
. 165. Direccién A PR
CL127 20 16 P6IN1TINSING
166. Numero de matricula mercantil _' ____—-] 1C7. Fecha de la matricula mercantil
2877624 /) |2 01 7,05;186]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
5 8.9 548 2 | rog |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad ecofdmica
Establecimiento de comerci (g 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacién Ii 610
162. Nombre del establecimiento:
CENTRO MEDICO COLSANITAS PUERTO BOLIVAR
163. Departamento j 164. Ciudad/Municipio
La Guajira 4 4 |Uribia 8 4 7
3 165. Direccion
KM 150 VIAFERREALC6Y 7
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
142643 [2018,01,139]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6466060 ] Lo

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05:37:52PM



01

POR UNA COLOMEIA M5 FOHFSTA E'Stabledrnientos

ST ’ N Formulario del Registro Unico Tributario 0
de 54

Pagina 40 Hoja 6

Espacio reservado para la DIAN 4. Nomero de formulano 14727922860

415)7707212489984(8020) 1472792286 0

5. Numero de Identificacin Trbutaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
BigiD 4 4 9 3 8 4] 6 |re et 3l
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de estatiacimiento 161. Activdad econdmica - E
Establecimiento de ~orerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion | 8 61 0]

162. Nombre del est2blecimiento
LABORATOFKiC" Si'NICO SANITAS ARMENIA

163. Departameni,  ~ 164. Ciudad/Municipio
Quindio 6 3 | Amenia 0 0t

165. Direccion

CR 13 1A 117P1

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'lz matricuis iercanti
220540 201241 0,1 8|
168. Teléfono 169. Fache de cierme
74666310 | i i
160. Tipo de establecmiento 161. Activndad econdmica K
Establecimiento de comerci (g 2 [Actividades de hospitales y clipicas, con internacién |8 6 10

162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDNZT COLSANITAS TUNJA

163. Departamenth =___ © 164/ Ciugad/Nisnicipio
Boyaca . 1 5 [Tonja 001
165. Direccion

CR1F 40 17

166. Numero de m%;.'-irll'i mercantil Iu‘.‘f Fecha de la matricula mercanti
15409 34" 3\ [20 17,1 2,2 0]
168. Telefono i 168. Fecha de cierre
7 4.3 5845 |20 20,1 2,0 3]
160. Tipo de establerimiento 161. Actividact econdmica
Establecimiento d2 comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién Jg 6 10

162. Nombre del establecimiento:

LABORATORIC CLINICO SANITAS FONTIBON

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
165. Direccion

CR96H 16J C4P1

166. Numero de matziculz-mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
%3 2890006 1201 741 1,0 9}
168. Teléfono e L g 169. Fecha de cierre
5895482 | L1 |
+%

Fecha generacion documento PODF 23-12-2020 05 37 52PM




POR UMA COLOMBIA MAS HOMESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

£spacio reservado para la DIAN

4, Nimero de formulario

1707

Pagina 41 de 54

f.a. I
(415) 1248998 |

Hoja 6
i 4_1’ 27922860

I\J"'

HS

5. Numero ce Identificacion Tributaria (NIT) 6.DV
8 00149 38 4|6

12. Direccién seccional
Impuestos de Grandes Contnbuyentes

Tﬂ, Buzon slucirénico

Establecimientos, agencias, suc:

, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci () 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacién

161. Actividad econdmica

|8 610

162. Nombre del establecimiento

CENTRO MEDICO COLSANITAS LA MINA

163. Departamento
La Guajira 4 4

164. Ciudad/Municipio 1
Albania 035

165. Direccion

CL20CR4ESQLC2Y7

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de I?_m;Eu:a c.mrm:miji——‘
142647 20180 119|
168. Teléfono 169. Facha de cierre
6466060 - | Lo |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci ) 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con intemacaén | 86 10
162. Nombre del establecimiento it 7
CENTRO MEDICO COLSANITAS RIOHACHA
183. Departamento 164. Ciuoadiviuricipio
La Guajira 4 4 Rmhacha 00 1

165. Direccion

CL14 10 79

166. Nimero de matricula mercantil

1429 6-4

] 1€7. Fecha de la matricula mercantil

|2 018,020 5|

168. Teléfono

6 466060

169. Fecha de cierre

2019121 0|

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad-econdmica

Establecimiento de comerci ( 2 [Actividades de hospitales y clinicas, con internacion I 8610
162. Nombre del establecimiento:

CENTRO MEDICO COLSANITAS 108"

163. Departamento ) 164. Ciudad/Municipio

Bogota D.C. S 1 1 |Bogota, D.C. 00 1

165. Direccién

AK45 108 A 50 EDBOSCHPZ2IN1

166. Numero de inatricula mercantil

2918677

167. Fecha de la matricula mercantil
2 |2 018020 2]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6466060 | Lo

Fecha generacion documento PDF. 23-12-2020 05:37:52PM



FOR UNA COLOMBIA WASIHONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

4. Numero de formulano

(415)7707212

Pagina

42 54 Hoja 6

14727922860

de

6.0V
6

12. Direccién seccional
impuesios de Grandes Contribuyentes

14. Buzon electronico

g sucursales, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica -
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién I 8 6-2 1 }
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS CHIA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipic =T
Cundinamarca . - 2 5 | Cajica 1 2°¢ =
: 165. Direccion
VDA CALAHOR"\’A PARCELACION BUENA SUERTELT25P2IN2 1IN2° . 3P3IN3 2P4IN4 3
166 Numero de mal yuga mercant! 167. Fecha de/le Tnatricils Everciofi .
,“L; 2943866 A 201780 40 9]
168. Teléfono { ” ‘ 169. Facha de cierré
6466060 | b o |
160. Tipo de establecimianto 161. Actividad economica
Establecimiento de comerci o 2 Actividades de hospitales y clipicas, con internacién 8610
162. Nombre del estaniecimiento S~
CENTRO MEDICO COLSANITAS MONTERIA
163. Departamenio = : 164. Ciugadidanicipio
Cérdoba —er 2 93 Montona 00 1
. 165. Direccion s
CR6 65 24 CC PLACES RECREO MALLLC5 6
166. Numero de matricula mercantil 167/ Fecha de la matricula mercantil
163127 - |2 018,04,18]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6 466060 J L1 |
160. Tipo de estabiecimiento 161. Actividad-oCoNdmiCa
Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades Je la practica médica, sin internacion : 86 2 1
162. Nombre del esiablesimiento:
CENTRO MEDbe COLSANITAS SAN JUAN DEL CESAR
163. Departamen:c - 1~ 4 164. Ciudad/Municipio
La Guajira : 4 4 |San Juan del Cesar 6§50
3 165. Direccion
CL7 3 26
166. Numero de matricula mercanti 167. Fecha de la matricula mercansi
; 145190 |20 18,0 6;13|
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
64660860 |20 19,121 0]

Fecha generacidn documento POF . 23-12-2020 05 37 52PM




OMBIA MAS HONESTA

|

PO® UNa COL

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

(415)7707

2124

Pagina

A )

14727922860

2752286 0

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

800149338 4|s6

6. DV | 12. Direccién seccional

Impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzon wiectionico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de esteblecimiento 161. Actividad econémica _-'_
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacion I 8 62 1JI
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS FONSECA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio e
La Guajira 4 4 | Fonseca 2 779
! (65, orecaon o
CL11 18 19 25 ;
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de l? matricuia merca"\.u;_ ~
45189 . 2.0 18,0 6,1 3|
168. Telefono 169. Facha de cierre
6466060 |2 01 8,0 6,1 3]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica k
Establecimiento de comerci (g 2 Actividades de la practica médica, sin-internacion l 86 2 1
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS BARRANCAS
163. Departamerito 164; Ciucadiviunicipio .
La Guajira 4 4 Barrancas 07 8
2 5. 0mccen | LA .
CL9 7 64
166. Numero de matricula mercantil - ‘_] 1€7: Fecha de la matricula mercantil
1451907/ |20 18,061 3|
168. Telefono 169, Fecha de cierre
6 466060 [2019,06,13]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad-econdmica
Establecimiento de comerci o 2 Aciividades dela préctica médica, sin internacion Ig 6 2 1
162. Nombre del establecimiento:
CENTRO MEDICO COLSANITAS SALITRE
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
. 165. Direccion
CR68 24B 10TO2P4IN2IN4
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
02986725 |2 018,0717]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6466060 | Coo |

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05:37:52PM
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. 1 Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos
' Pagina 4 e 52 Hoja6
4. Namero de formulano 14727922860
3 II!SJ77C721248998M8020) 0001472792286 0
5. Numero de Idemiﬁcacié_r_l}'!'nbutaﬁa (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electrénico
SECLD 1 4 0 3 8 4| 6 |wewesiesdeGrantesCotturone 3L
&
Establecimi gencias, st les, oficinas, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de establacimiento 161. Actividad econémica {
Establecimiento ds comerci 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién ] 8 62 1 |
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICC COLSANITAS MAICAO
163. Departamenc 164. Ciudad/Municipio N
La Guajira ks ; 4 4 | Maicao 4 370D
: 165. Direccion
CR9 11 141G 13 14
166. Nomero de mariculs mercanti 167. Fecha de/lematriciig Joerchal . "
146025 |20-1840 7,1 0]
168. Teléfono 169. Fachz de'cierre
6466060 . |2 61 8,1 0,1 0|
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica
Establecimiento de comerci g 2 Actividades de la practica médica, sininternacién 86 2 1
162. Nombre del establecimiento % S 2
CENTRO MEDICO COLSANITAS VALLEDUPAR
163. Departamenic &. 164/ CiugadiNicnicipio
Cesar i 20 lVaiiedupaf 00 1
2 165. Direccion R 5 RN
CL12 8 421C 113
166. Nimero de maficuta mercantil t!t‘ﬂ.’ Fecha de la matricula mercantil
155005 S \N |2 018,072 5]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
: 6 466060 |20 2 0,0 8,1 4]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad-econdmica
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién 18 6 2 1
162. Nombre del establecimiento:
LABORATORIQ CLINICO SANITAS CLINICA DIME
163. Departamento 25 164. Ciudad/Municipio
Valle del Caucaj_ i 7 6 |Cali 00 1
. 165. Direccion
AV 5NORTE 20N 75P2
166. Numero de matricuia mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
' 1026960 |2 0 18,08,2 8|
168. Teléfono : 169. Fecha de cieme
6 6 07 001 | 1 |
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DIAN

UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

M

4. Numero de formulario

l415]3‘|lU72 1

24

45  de Hoja 6

1 _;7922860

&

0 0141.— 732ze6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzc.a eiecirénico
impuestos de Grandes Contribuyentes 1
800149384|6 3|
Establecimientos, ag sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
160. Tipo de esteblecimiento 161. Actividad econémica

:_
l

Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién | 8 6 '2 1
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO COLSANITAS SANTA ANA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio —
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 001
1 165. Direccion oA
ED TORRE EMPRESARIAL PACIFIC CL100 9 25P1IN1IN2
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de'lz‘matricuia m_ma.ﬂ-lil_—
3033307 % l20 181 1,0 2|
168. Teléfono 169. Fache. de'cierre
6466060 - | Co
160. Tipo de eslablecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci ) p [Actividades de la practica médica, sin internacidn | 86 2 1
162. Nombre del establecimiento T
CENTRO MEDICO COLSANITAS SOGAMQOSO
163. Departamento ‘IB{. Ciucagiviuricipio =
Boyaca 15 lSogamoso 759
z 165. Direccion " TS
CR14 11 74
166. Numero de matricula mercantil : _“_—] 1C7: Fecha de la matricula mercantil
772932 20190 1,31]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

7 7,8 TNN\3'7

| 4

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad-scondmica

Establecimiento de comerci (g 2 [Actividades de la practica médica, sin internacién | 86 2 1
162. Nombre del establecimiento: ) <

CENTRO MEDICO COLSANITAS BOCAGRANDE

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Bolivar 1 3 |Cartagena 00 1

165. Direccion

CR3 7

166LC2 3 4IN202YLC10IN 101

104 Y 106 BRR BOCAGRANDE

166. Numero de matricula mercantil

4 08085

167. Fecha de la matricula mercantil

201950 1,11]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6 72 4644

0 0

Fecha generacién documento PDF- 23-12-2020 05:37:52PM
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 46 de 54

4. NOmero de formulano

Hoja 6
14727922860

1472792285 0

5. Numero de ldentiﬁcséqlév‘!;?['butaria (NIT)

6. DV | 12. Direccién seccional
3 a 4 6 Impuestos oe Grances Contnbuyentes

14. Buzon electronico

8u0%0 1 4 9

160. Tipo de estabi=cimiento

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

161. Actividad econémica

L}

Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de la practica médica, sin internacion i 8 & -2 1}, g
162. Nombre del estahlecimiento
CENTRO MEDICC COLSANITAS PEREIRA
163. Departamentc 164. Ciudad/Municipio S
Risaralda 6 6 | Pereira 0t
1 165. Direccion
CR 15 12 215
166. Numero de ma{mé;"a mercanti 167. Fecha de'le’matricuia trercanti
18160816 l2-0.1940 1,2 4|
188 Teiefono ;i . 169, Facha gé cierre
3515050 | | :

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

165. Direccion

AC26 113790 °

Establecimiento de-comerci o 2 Actividades de la practica médica, sininternacidn | 862 1
162. Nombre del establecimiento

CENTRO MEDICQO CTOLSANITAS EL DORADO

163. Departamentc & .+ - 164. Civoadiiunicipio

Bogota D.C. 35 11 Eugoﬁ. D.C. 01

166. Numero de malricute mercantil

3083035

167/ Fecha de la matricula mercanti

|20 19,0 3,1 3|

168. Telefono

169. Fecha de cierre

6 466060 |

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econdmics

Establecimiento de comerci (g 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion Jg 6 10
162. Nombre del establecimiento:
CLINICA INFANTIL SANTA MARIA DEL LAGO
163. Departamento - - ¢ 164. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. L 1 1 |Bogota, D.C. 01
g 165. Direccion L
CL73A 76 66
166. Nomero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantl
31050943 |2 019,043 0]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6466060 1 i

Fecha generacidn documento PDF: 23-12-2020 05.37-52PM



Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

I

(415)770721248998

Hoja 6

4{8020) 0 Joonl}:lrz' !' I‘

792486 0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

800149384|s

6. DV | 12. Direccién seccional

Impuestos de Grandes Contnbuyentes

14. Buzon acciranico

S

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161, Actividad econémica |[_
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de la practica médica, sin internacion 8 62 1]
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO PEDIATRICO CALLE 100
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio N
Bogota D.C. 1 1 | Bogota,D.C. 0 01
- 165. Direccién T

CR19 98 57P2

166. Numero de ratricula mercantil

3083006

168. Teléfono

6 466060

169. Fache de cierre

167. Fecha de'le matricuia taercantil

120 1-9;0 3,1 4]

| < ¢ 4 |

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

165. Direccion

AUT NORTE 100 74P2

Establecimiento de comerci o |Actividades de la practica médica; sin internacidn I 86 2 1
162. Nombre del establecimiento

UNIDAD DIAGNOSTICO NAVARRA

163. Departamento 164: Ciucauiiviunicipio ~

Bogota D.C. 11 Eogoté, D.C. 00 1

166. Numero de matricula mercantil

167 Fecha de la matricula mercantil

3134291

1

[2 019,070 4

168. Teléfono

6466060

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad ecofémica”

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccion
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
I | ] 1
168. Teléfono 169. Fecha de cierre

| 0

Fecha generacién documento PDF: 23-12-2020 05:37:52PM



OIAN

FOR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para | la DIAN

|6E§a,l ¢ e
Y4

a,;n
3

4. Nomero de formulano

(415)

54 Hoja 6
14727922860

H
4(8020) 86 0

4727

5. Numero de Idennﬁcacmn '[{lbmana (NIT) 6.DV

12. Direccion seccional

14. Buzon electronico

3&0{% 14 9 3 8 4| g | movestosseGrances Contrbuyeries 3 4
Establ ntos, ag su i fi sedes o neg: entre otros
160. Tipo de establerimi=nio 161. Actividad econémica _ 7y
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de la practica médica, sin internacion l 8 4 2 1 l" '
162. Nombre del establecimiento \
LABORATORIO PCPAYAN : 5
163. Departamento 164, Ciudad/Municipio _—
Cauca 1 9 | Popayan 0 01
] 165. Direccion N
CL11 NORTE. 7 ..49P2IN1
166. Numero de mq,naiis. mercantil 167. Fecha de'le'matricula mercantil
5‘3; 191057 A l20. 10,0 4,17
168. Teléfono ‘f 's Q 169. Fachz. de cierre
o | .
160. Tipo de estabiacimisnio 161. Actividad economica
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin intemacign 86 2 1
162. Nombre del establecimiento
CENTRO DIAGN‘;‘S_TICO TUNJA CLINICA COLSANITAS
163 Depaﬂamenf}g, 164/ Ciucad/umicipio
Boyaca 4 1 5 [Tonja 001
£ 165. Direecién LAY S
DG38 12 1807 1 BRR LA MARIA
166. Numero de raztricuia mercantil “_--"} 1€7: Fecha de la matricula mercantil
173762 = |20 19,0 8,0 2|
168. Teléfono 169. Fecha de derre
2t l 1 1 1
160. Tipo de establecmiento 161. Actividad-scondmita
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién J}_g 6 2 1
162. Nombre del establecimiento:
TOMA DE MIJESTRAS LIGA DE BOGOTA
163. Departamenia . - - 64. Ciudad/Municipio
Bogota D.C. i} 1 1 |Bogota, D.C 00 1
A 165. Direccion
CL56 6 28P1IM1
166. Nimero de ratricuia mercanti 167. Fecha de la matricula mercanti
“Hgl 03131351 |2 019,062 8]
168. Teléfono 189. Fecha de cierre
6466060 | L

Fecha generacion documento PDF- 23-12.2020 05 37-52PM



] P NN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Ik &

Pagina 49 e 54 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4, Numero de formulario 14727922860
lil
707212489984(8020) 00 ]2; 2
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional —[1 4. Buzén erectrénico
8 0 0 1 4 9 3 8 4 6 Impuestos de Grandes Contribuyentes pa- 1 l —_
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros -
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica I~
Agencia 0 1 |Actividades de la practica médica, sin internacién l 8 62 1
162. Nombre del establecimiento
UNIDAD CONSULTA EXTERNA CLINICA INFANTIL SANTA MARIA DEL LAGO
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio N
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 00 1
! 165. Direccion =
CR76 73 35
166. Numerc de matricula mercantil 167. Fecha de le ma:i;.ﬂ‘-z raercantil
_ 03138501 A\ l20.19;0 8,1 2|
168. Teléfono 169. Fache de cierre
AL l i 1 1
160. Tipo de estaclecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci g p |Actividades de la practica médica, sin internacién 7 I 86 2 1
162. Nombre del establecimiento e ~
CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO LAS AMERICAS
163. Departamento 164; Ciuoadiviuricipio
Bogota D.C. 1 1 Bogota D.C. 001
2 165.Direccion L& T ™
AV AMERICAS 62 84P2LC 227 228~
166. Namero de matricula mercantil i I 1€7. Fecha de la matricula mercantil
031478723 | |201 9,080 2]

168. Telefono

169. Fecha de cierre

|2 019,08,30]|

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

I

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento

164, Ciudad/Municipio

165. Direccion

1686. Numero de malricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

168. Telefono

169. Fecha de cierre

|

Fecha generacion documenic PCF: 23-12-2020 05:37:52PM



FOR UNA COLOMEIA MAS HONESTS

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

01

Espacio reservado para Iz DIAN

FeL s

Pagina

4. Numero de formulano

rtlalo?nz 9984(8020) unlnnwlzzss l‘t

de 54 Hoja 6

14727922860

50

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccion seccional

14. Buzon electronico

B 0D 1 4 9 3 8 4] @ |omeeeedsCoumtss Cunuyuis 31
- Establecimi gencias, st les, ofi sedes o neg entre otros /
160. Tipo de establerimierto 161. Actividad econémica V)
Establecimiento ce comerci ( 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién 13 62 1}
162. Nombre del es*ahlacimiento
LABORATORIQ SUSA CLINICA COLSANITAS
163. Departamen 164. Ciudad/Municipio =N\
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 0 0t
. 165. Direccion

AC 145 103 2 69 CC ALPASO LC 504

166. Numero de rma2iricule mercantil

o
it

03169212

168. Teléfono “ :
(B

169. Fache decermeé

6 46 6060

167. Fecha de’'le’'matricuia mercantil

l2-0-1-840 9,1 9|

[ | 1 1

160. Tipo de establzcisiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de la practica médica. sin intemnacidn 86 2 1
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MED!CO DIAGNOSTICO ALTO PRADO
163. Depammema:“ 164/ CiugadiMunicipio
Atlantico ¥ 0 8 |Baranguila 00 1
2 165. Direccién

CR46 79 19TP 3IN1

166. Numero de matricu!a mercantil

Faboes

745065

}‘!t‘." Fecha de la matricuia mercantil

|2019,09,17|

168. Telefono

169. Fecha de cierre

6 466060

l 1 |

160. Tipo de establecimiento

161. Actividac-ccondmica

Establecimiento de comerci ( 2 |Mantenimiento y reparacion especializado de maquinarna y equipo , 3312
162. Nombre del establccimiento:
LABORATORIf) D= METROLOGIA
163. Departamento - - 5 : 164. Ciudad/Municipio
BogotaD.C. 1! 1 1 |Bogota, D.C. 00 1
’ 165. Direccion s1a%

CR69 B 99 43P1

166. Nimero de maric:re mercantil

03168821

167. Fecha de la matricula mercanti

|201 9,0 9,19

168. Telefono

169. Fecha de cierre
6466060

I T

Fecha generacon documento PDF- 23-12-2020 05 37 S2PM



AN

POB UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

El!

4. Numero de formulario

Il

4

51

I

984 a7

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14 Buzsn slectrénico
8 00 149 3 8 4| g |mpuestosdeGrandes Contribuyenes | a
Establ tos, ag: sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros 377
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica 13
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién I 8 6-2 1 }
162. Nombre del establecimiento
CENTRO ODONTOLOGICO Y LABORATORIO LAS AMERICAS
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio e
Bogota D.C. 1 1 | Bogota, D.C. 001

165. Direccion

AV AMERICAS 62 84 P2LC227 228

166. Nimero de matricula mercantil

03160271

167. Fecha de |z matricuia raercantil

120 100 8,3 0]

168. Teléfono

169. Fache de cierre
6 466060

| Loy

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad econémica 5
Actividades de la practica médica, sin-internacién

|8 6 2 1

162. Nombre del 2stablecimiento

03160271

163. Departamernio
Valle del Cauca

164: Ciutagiviunicipio

7 6 ICali

00 1

165. Direccion

CL6 42 110

166. Numero de matricula mercantil

106 2 ~3-0

1¢7. Fecha de la matricula mercantil

[2019,08,27|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6 4 6 6-0°6 0

| L

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad-econdmits

|8 621

162. Nombre del establecimiento:

Actividades de la practica médica, sin internacion

CENTRO DIAGNOSTICO SOACHA -

163. Departamento
Cundinamarca

164. Ciudad/Municipio

~ 2 5 |Soacha

75 4

165. Direccion

CR1 38 89P2LC 237

166. Nimero de malricula mercantil

03176904

167. Fecha de la matricula mercantil

|2 019100 8|

168. Telefono

169. Fecha de cierre

6 466060

L0

Fecha generacidn documento POF: 23-12-2020 05.37:52PM
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Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos
<o Pagina 52 o 52 Hoja6
Espacio reservado parz lz D;_AN 4. Nomero de formulano 14727922860
ulddiE G
’ ‘ |
|
‘ |
: (415)7707212489984(8020) 1472792286 0
5. Numero de Identificacin T ributaria (NIT) ' | 14 Buzdn electranico
. AT
fi sedes o neg entre otros
160. Tipo de establacimi=nto 161. Actividad econémica
|Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de la practica médica, sin internacién [ 8 62 1
162. Nombre del establecimiento
CENTRO MEGIT.O NORTE IMAGENES DIAGNOSTICAS CLINICA COLSANITAS
163. Departamenr - 164. Ciudad/Municipio _—N
Valle del Cauca.. ... 7 6| Cal 0 01
1 165. Direccion N
CL38 3C .25 - "
166. Numero de mg:skida mercanti 167. Fecha de'le matricuia fercioti
4y 10668009 |20 1-ay1 0,0 8]
168. Teléfono 1 1% 169. Fachs de ciere
file 6 466060]/, | Lo
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica
Establecimiento ¢'s comerci 0 2 |Actividades de la practica médice, sin internacidn | 86 2 1
162. Nombre del estabiacimiento
CENTRO DIAGH_C__STICO BUCARAMANGA
163. Departamentg . 164. Giugad/unicipio
Santander ,T-- 6 8 |Bucaramanga 00 1
4 165. Direccion = T .
CR27 37 33INZ01
166. Numero de matricule nercantil - | 162/ Fecna de Ia matricula mercansl
44486 18" 3\ |20 19,10, 5]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
o -
4N | | | :
160. Tipo de estabiacimianto 161. Actividad econdmita
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con intemacion 186 10
162. Nombre del efiablecimiento:
CLINICA DENTALICOLSANITAS IBAGUE
163. Depanarnenw‘;——"-g 164. Ciudad/Municipio
Tolima P E, 7 3 |lbagué 00 1
2 165. Direccion R
CR6 29 54[TEDM30 LC 106107 108
166. NUmero de marricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
w0 3163094 |2 02 0,0 6,1 1]
168. Teléfono o5 169. Fecha de cierre
6466060 | .
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5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

12. Direccion seccional
Impuestos de Grandes Contribuyentes

14. Buzon electronico

e
]

Establ gencias, sucursales, ofici sedes o negocios entre otros
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica [
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacién [ 8 6-1 0 i
162. Nombre del establecimiento
LABORATORIO MONTERIA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio R
Cordoba 2 3 | Monteria 001
1 165. Direccion ~7 .
CL29 20 339LC332CA211 212 CC NUESTRO MONTERIA AT
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de l? matricuia l'lafcd"‘hr_— : X, ;
181327 X 120 20,0 8,3 1] 1
168. Teléfono 169. Fachi. de cierre
6466060| ., | r o1 |
160. Tipo de estzblecimiento 161. Actividad econdémica
Establecimiento de comerci (g 2 Actividades de hospitales y clinicas, con internacién I 8610
162. Nombre del establecimiento St
CENTRAL DE PATOLOGIA
163. Departamento 164! Ciugadiniunicipio b
Bogota D.C. 11 Bogota D.C. 001
L Pre— & TN
CR70C 115A 15
166. Numero de matricula mercantil N | 1¢7. Fecha de la matricula mercantil
3243607 20200 86,0 3]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6 466060 | r o1
160. Tipo de establecimiento 161. Actividac um:mic.:.
Establecimiento de comerci ( 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion | 86 10
162. Nombre del establecimiento: i K h
CLINICA DENTAL COLSANITAS SAN RAFAEL i '“%!{%
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio 8901
Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 00 1 ;
# 165. Direccion
CR57 133 .20P2 -
166. Namero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
33008952 |2 020,102 3|
168. Teléfono -, 169. Fecha de cierre
6466060 | roq |
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984(8020) 1‘7!]2['3 ]
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6. DV | 12. Direccion seccional

impuestos de Grances Contrbuyentes

14. Buzdn electronico

Establecimientos, agencias, sucursales, ofici sedes o neg: entre otros
160. Tipo de establerimiento 161. Actividad econémica - {_ :
Establecimiento e comerci [ 2 |Actividades de hospitales y dlinicas, con internacion ] 8 6-1 0~
162. Nombre del establecimiento
CENTRO DIAGMOSTICO VERSALLES
163. Departamenio 164. Ciudad/Municipio R
Valle del Cauca 7 6 | Cali 0 0™t

165. Direccion

AV 5 ANORTE 21 102

166. Namero de meg-m!a mercantil
fa¢

167. Fecha de'lz' matricuia mercantil

1101889 l20.2041 1,2 4

168. Teléfono
AR
LEESFS

169. Fecha de qerré

6466060 | Lo

160. Tipo de estadiecimiento

161. Actividad econdmica

Establecimiento de comerci 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con Internacién l 8610
162. Nombre del estab'ecimiento
LABORATOR!O CENTRO MEDICO PLAZA DE LAS AMERICAS ,
163, Dopadamertsy 164. Ciuoadimunicipio )
Bogota D.C. . ___ 49 .Bogolé, D.C. 00 1
2 165. Direccion - I
CR71D 6 £45URLC 4002 CC PLAZADE LAS AMERICAS
166. Numero de matricuia mercantil 1157 Fecha de la matricula mercantil
03310463 l [2020, 1,1 8]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6 466060 | {1
160. Tipo de establecimiento 161. Actividag- econdmica
Establecimiento de comerci () 2 |Actividades de hospitales y clinicas, con internacion ls 6 1 0
162. Nombre del establecimiento:
CLINICA DENFAL'COLSANITAS CEDRITOS
163. E)epanamen'.nf' e A 164 Ciudad/Municipio
Bogots DC. . 1 1 |Bogots, D.C 00 1
g 165. Direccion e
DG 152 19 28
166. Nimero de metricu'a mercanti 167. Fecha de la matricula mercantl
03314664 |20 2041 1,3 0]

168. Telefono

169. Fecha de cierre

6466060 ] '
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