Bucaramanga, 04 de mayo de 2026

Sefores

E.S.E HOSPITAL DE ZAPATOCA

Ciudad

Referencia: Cotizacion

Cordial saludo.

De acuerdo con la solicitud, adjunto relacién de elementos cotizados:

z VALOR
PLU DESCRIPCION UNITARIO
11603 BANDAS ELASTICAS SILICONADAS PAQ X 250 GRS REF 804 14,318
46186 BANDERITA NEON X 5 REF P-011 2,166
13607 BOL NEGRO CON TAPA *** 1,046
13969 BOL ROJO CON TAPA 1,111
21649 BOLSILLO CATALOGO CARTA PAQ X 100 UND 12,540
39176 BOLSILLO CATALOGO OFICIO PAQ X 100 UND 17,099
48122 BORRADOR MIGA DE PAN AMARILLO X UNIDAD 684
10802 CARPETA A-Z CARTA COLOR AZUL 8,071
10803 CARPETA A-Z OFICIO COLOR AZUL 12,658
10744 CARPETA COLGANTE AZUL OFICIO CARTON KRAFF 2,491
10743 CARPETA COLGANTE MARRON OFICIO CARTON KRAFF 1,915
10704 CARPETA LEGAFACIL OFICIO MARRON CARTON KRAFF CON LA PESTANA HORIZONTAL 752
11479 CARPETAS CUATRO ALETAS BLANCAS EN PROPALCOTE 320GR 2,682
37090 CARTA PAPEL FOTOGRAFICO BRILLANTE 230 GR UNIDAD 473
29958 CINTA ADHESIVA 48 X 100 TRANSPARENTE 5,365
43950 CINTA ENMASCARAR 18 X 40 4,457
37453 CINTA ENMASCARAR 24 X 40 6,201
37407 CORRECTOR DE LAPICERO 1,785
28517 CUAD ESPIR 105-2 SCRIBE QNOTA FEMENINO 6,966
11041 GANCHO CLIPS TRITON STANDARD X 100 UND 1,358
11047 GANCHO TRITON COSEDORA NO 26/6 GALVANIZADO X 5000 UND 4,332
10734 GANCHO TRITON LEGAJADOR PLASTICO TRANSPARENTE X 20 UND 4,112
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29850 HUELLERO DACTILAR PEQUENO REF 1031 3,306
13952 LAPIZ No. 2 HB HEXAGONAL CON GOMA AZUL X UNIDAD 729
11131 LIBRO CONTABLE 3 COL X 100 FOLIOS OFICIO PASTA DURA 19,638
11149 MARC PERM FINE POINT NEGRO X UND 4,206
11339 PEGANTE BARRA 40 GRS 9,747
48318 PILA RENARA CR 2032 3V X UND 5,748
37330 PILAS 9V MAX ALKALINA GP X 1 UND 28,738
12860 PILAS MAXELL AA ALKALINA POR 2 LR0O6 2PK 5,365
33281 PILAS MAXELL AAA ALKALINA POR 2 LRO3 2PK 5,365
11292 RESALT AMARILLO UNIDAD*** 3,012
11298 RESALT AZUL UNIDAD 3,012
11296 RESALT FUCSIA UNIDAD*** 3,012
11295 RESALT NARANJA UNIDAD*** 3,012
11293 RESALT VERDE UNIDAD*** 3,012
19350 RESMA CARTA BOND 75 GRS 22,799
19351 RESMA OFICIO BOND 75 GRS 27,815
11895 SACAGANCHO 2,874
30290 SACAPUNTA CON DEPOSITO SENCILLO REF M557 1,533
11412 SOBRE MANILA DISPAP REF 25X35 CM OFICIO 243
48734 | TALONARIO RECIBO CAJA MENOR NUMERADO 1-50 OR+COP-Q E-H 136,795
48666 | TIJERA DE OFICINA 7.5 X UND" 3,420
12268 | TIJERA OFICINA 7.5 PULG GRANDE 4,286
14802 TONER GENERICO HP CE285A NEGRO 67,056
48186 CAJA DE ARCHIVO REF X200 7,706
45999 PLANILLERA PASTA OFICIO GANCHO MARIPOSA 7,501
Atentamente,

A A

GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA

Representante Legal.
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- IDENTIFICAGION P
CEBULA DECIL

. LEAL PENUELA

----- o

APELLIDOS

FECHA DE NAC!@I-T- to 04-JUL-1961

BOGOTA D
BOGOTA D.C. (CUNDINAMARCA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.60 O+ F

ESTATURA G.S.RH SEXO

04-SEP-1979 BUCARAMANGA 2

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 7 s, dusk “*“j

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANGCHEZ TORAES




Libertad y Orden

1 DATOS PERSONALES

FORMATO U N | CO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

cc ®)ce() Pas() No. 63.288.229

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES
LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

FX)m ()| coL. ) exTRANJERO ()

LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE Q

SEGUNDA CLASE

Q NUMERO D.M

FECHA
PAIS
DEPTO
MUNICIPIO

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

pia | 04| MES [07 ] ANo 19 6,1 CRA 27 N° 9-22

COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO SANTANDER
SANTANDER MUNICIPIO BUCARAMANGA
BUCARAMANGA TELEFONO 607455594

2 FORMACION ACADEMICA

EMAIL9erencia@bocetospapeleria

.cCom

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

EDUCACION BASICA

TITULO OBTENIDO:  BACHILLER TECNICO COMERCIAL

PRIMARIA

SECUNDARIA

MEDIA FECHA DE GRADO

1o.

20. | 3o. | 4o.

50.

6o. | 70. | 8o.

90.

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TC (TECNICA),

ES (ESPECIALIZACION),

MODALIDAD
ACADEMICA

No. DE TARJETA
PROFESIONAL

TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION
APROBADOS NI NO O TITULO OBTENIDO MES ANO

IDIOMA

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R|B MB| R | B |[MB|R | B [MB

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
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3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA‘\‘MES‘\‘ANO‘\\\‘ DiA‘\‘MES‘\‘ANO‘\\\
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pial . | mes|  lakol . .. J|oial ] mes| . aRol
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA‘\‘MES‘\‘ANO‘\\\‘ DiA‘\‘MES‘\‘ANO‘\\\
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pial . | mes|  lakol . .. J|oial ] mes| . aRol
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

) TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION -
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 44 2
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI Q NO Q ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento,

DA

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO

@ GOBIERNO DE COLOMBIA DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
@ FUNCION PUBLICA PERSONA NATURAL

(LEY 190 DE 1995)

1. DECLARACION JURAMENTADA

1.1. DE BIENES Y RENTAS

YO, GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. Tl N° 63,288,229 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais COLOMBIA Departamento SANTANDER Municipio  BUCARAMANGA
Direccion CARRERA 33 # 42 - 99 APTO 801 Telefonos 3176451324
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
JOHANNA ESPERANZA PENUELA LEAL 1.098.647.856 HIJA
SANDRA PATRICIA PENUELA LEAL 63.528.874 HIJA

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
ARTICULOS 13Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE ,QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Ultimo" afio gravable fueron:

CONCEPTO VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION -
ARRIENDOS -
HONORARIOS -
OTROS INGRESOS Y RENTAS 7.486.172.406
TOTAL $ 7.486.172.406
b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:
enToRD FANCERA A - e
BANCO CAJA SOCIAL CORRIENTE 21003079747 CABECERA $ 67.056.172
BANCOLOMBIA AHORROS 7930028077 CABECERA $ 18.083.462
DAVIVIENDA AHORROS 46570097437 CABECERA $ 2.357.131
c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR
APARTAMENTO 50% APTO 801 EL ESCORIAL CARRERA 33 # 42 -99 $ 111.051.000
PARQUEADERO 50% PARQUEADERO EL ESCORIAL CARRERA 33 # 42 -99 $ 8.280.500
APARTAMENTO 100% APARTAMENTO EDF. CLASS 24 $ 120.000.000
FINCA 50% FINCA EL CLAVO - MESA DE LOS SANTOS $ 68.041.000

EMPLEADOR O CONTRATANTE



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR
CARVAJAL EDUCACION SAS COMPRA MERCANCIA $ 280.658.593
DISTRIBUIDORA EL HUECO COMPRA MERCANCIA $ 95.721.475
NALSANI COMPRA MERCANCIA $ 197.161.342
GENTE UTIL SERVICIOS TEMPORALES $ 30.203.747
DIRECCION IMPUESTOS Y ADUANAS DIAN IMPUESTOS $ 24.588.826

1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:

ENTIDAD O INSTITUCION

CALIDAD DE MIEMBRO

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION

CALIDAD DE SOCIO

BOCETOS DISTRIBUCIONES SAS

CAPITALISTA

c)En la actualidad: Sl NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE

C.C. C.E.

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

Tl

N°

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de

forma acasional o permanente son las siguientes:

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES

FORMA DE PARTICIPACION

UNION TEMPORAL BYC SUMINISTROS

SOCIO

UNION TEMPORAL SUMINISTROS BOCETOS - COMRED

SOCIO

3. FIRMA

A

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770

—
DAFP-OAP




PROCURADURiA CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

GENERAL DE LA NACION

CERTIFICADO ORDINARIO 12:31:52
No. 295262849 Hoja 1 de 01

Bogota DC, 04 de mayo del 2026

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) GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 63288229:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Olga Lucia Tibocha Cortés
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

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 de Relacionamiento con el Ciudadano.

@ www.procuraduria.gov.co Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 D Linea gratuita 018000910315
ext. 13170; Bogota D.C.



LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 04 de
mayo de 2026, a las 12:33:27, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacién

63288229

Caodigo de Verificacion

63288229260504123327

Esta Certificacion es vélida en todo e Territorio Nacional, siempre y cuando €l tipo y himero consignados en €l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

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

Generé: WEB

/7 .

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con €l Cadigo 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.

CGE, m—

Paginaldel



POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO  CONTACTENOS  PREGUNTAS FRECUENTES

=N
k)
4

", AL
" Souy pare

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:47:59 PM horas del 04/05/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 63288229
Apellidos y Nombres: LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA

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 nimero 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 acérquese a las instalaciones de la Policia
Nacional mas cercanas.

Volver al Inicio




4/5/26, 16:22 Consulta RNMC

.....

A (Default.aspx) Q&

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 04/05/2026 04:21:25 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 63288229 y Nombre:
GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 139461605 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad vy la fecha de expedicidon del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda ][ B Imprimir ]

515 9000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21 (. POTENCIA DE LA
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C. V| DA

Linea de atencién: 018000-910112

U ¢ icovco

https://srvcnpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx 11
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TIC

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con nimero de
identificacion CC 63288229 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

Se expide en Bogota el 04/05/2026 02:58 PM

Cadigo Verificacion: T5SU6B34ZD
Vélida hasta: 02/08/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



4/5/26, 16:27 Consulta de Inhabilidades

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 16:25:39 horas del 04/05/2026, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 63288229,
Apellidos y Nombres LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa ESE HOSPITAL DE ZAPATOCA, con NIT
901911030-9 vy su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccion 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 inhabilidades a 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 1918 de
2018" con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta;jsessionid=8 C304LEOSO-crwe TReQ-iQJu21RxqZ49zIVPECWOZbrR3xrKJP1Q!-298715708
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)77072

141230862787

0) 00001

12489984(802 4123086278 7

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

6 3 2 8 8 2 2 9 5 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 63288229
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento -IE Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 | Bucaramanga 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA
35. Razén social N
36. Nombre comercial 37.Sigia
BOCETOS PAPELERIA - SOLUCIONES UTILES
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 |Bucaramanga 001
41. Direccion principal
CR 27 9 22 BRR LA UNIVERSIDAD
42. Correo electrénico facturaelectronicabocetos@gmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 6 07 6 455 5 9 4|45. Teléfono 2 6 076348167
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|
|4 76 1][|201304,08||[4649}/20d090771 5] |4 6 4 1[5 5 1 9] |13 1 4] 1
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. | i
sscoao[s |7 o [10[14afezldspaalaelse | | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar-._42--Obligado a-llevar contabilidad
07- Retencion en la fuente a titulo de\rent / 48 -/Impueste sobre las ventas - IVA
09- Retencion en la fuente en el impuesto~~ 52 - Facturador electrénico
10- Obligado aduanero
14- Informante de exogena
22- Obligado a cumplir deberes formales-a
33- Impuesto nacional al consumo
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
» 2 |2 3 ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 3 1
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

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

Para uso exclusivo de la DIAN

Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

61. Fecha | 2026-01-22 / 11:18:27AM |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, 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 adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA

Fecha generacién documento PDF: 15-04-2026 03:37:52PM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 4 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141230862787
(415)7707212489984(8020) 000014123086278 7
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
6 3 2 8 8 2 2 9 5 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. institutos de 'd hapublico de ordi ional, depart: tal,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municniplal y%stegdggtlrgi(z)gdotes erecha puplico de orden nacional, departamental
65. Fondos 66. Cooperativas gzt.rggj\g:gisades v 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 09 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro 20030827
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil 05106 35301
78. Departamento 6 8
79. Ciudad/Municipio 00 1 | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 2015010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

93. Vinculacion 4mi ; 95. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
econémica 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

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

Fecha generacién documento PDF: 15-04-2026 03:37:52PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 3 de 4 Hoja 5
141230862787
U‘JS)‘JHU12JJUJ4!UUJ(‘)“U(“( U].4123086!MJ7

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6 3 288 2

6.DV
5

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Bucaramanga

2 9

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional
— |
S L
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
= | I
3 \ |
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento

1 1 | IS A NN

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
Q
g AVANRN
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
3 | 1
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
: |
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | L] /N

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

Cédulade Ciudadania 1 3 (1 0 6 6 0 9 ,7-3 8 0 1 2 975 46T

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellide 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S |LEON |VELASQUEZ RUBEN ALBERTO
© —
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
202405001 |

Fecha generacién documento PDF: 15-04-2026 03:37:52PM



D I A\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

pagina 4 de 4 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141230862787
(415)7707212489984(8020) 000014123086278 7
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
6 3 2 8 8 2 2 9 5 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de libros, periédicos, materiales y articulos,de papelel A /76 1 |

162. Nombre del establecimiento

BOCETOS PAPELERIA-SOLUCIONES UTILES

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Santander 6 8 | Bucaramanga 0 01

165. Direccién

CR27 9 22BRR LA UNIVERSIDAD

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’la aricja mercar\til_—
32327 /o e 91012 8]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6076348167 | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica NN /S

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

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

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 15-04-2026 03:37:52PM



CAMARA DE
COMERCIO DE
ICSUCARAI\S/IAlNC(:A

Camara de Conerci o de Bucaramanga
CERTI FI CADO DE MATRI CULA DE PERSONA NATURAL
Fecha expedici én : 15/04/2026 - 20:57: 44
Reci bo No. 12652924, Valor: $6.100

o0Dl GO DE VER FI CACl ONr  HAD431AD12

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COM vy digite el respecti vo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nomento de su expedicién. La verificaci 6n se puede realizar
de manera ilimtada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

OCON FUNDAMENTO EN LA MATR CULA E INSCRIPCl ONES EFECTUADAS EN EL REG STRO
MERCANTI L, LA CAMARA DE COMERCI O CERTI FI CA:

NOVBRE, IDENTIFICACONY DOMCILIO

Nonbr e: LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA
I dentificaci on: 63288229
Nit: 63288229-5
Dom cilio principal: Bucaranmanga
MATRI CULA
Mat ricul a No. 05- 106353- 01

Fecha de matricul a: 27 de Agosto de 2003
U tinm afo renovado: 2026
Fecha de renovaci 6n: 31 de Marzo de 2026

Gupo NI F: G upo |1.
UBI CACI ON
Direcci 6n del domicilio principal: CARRERA 27 # 9 - 22
Muni ci pi o: Bucar amanga - Sant ander
Correo el ectrdnico: cont abi | i dad@ocet ospapel eri a. com co
Tel éf ono conerci al 1: 3176451324
Tel éf ono conmerci al 2: No reporto
Tel éf ono conmerci al 3: No reporto
Direcci 6n para notificacion judicial: CARRERA 27 # 9 - 22
Muni ci pi o: Bucar amanga - Sant ander
Correo el ectroénico de notificacion: cont abi | i dad@ocet ospapel eri a. com co
Tel éf ono para notificaci on 1: 3176451324
Tel éf ono para notificaci 6n 2; No reporto
Tel éf ono para notificaci 6n 3: No reporto

La persona natural LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA SI autorizo recibir
notificaci ones personales a través de correo el ectronico, de conformdad con |o
establ ecido en los articulos 291 del Codigo General del Proceso y 67 del Codigo
de Procedimento Adm nistrativo y de | o Contenci oso Admi nistrativo.

Pagina 1 de 4



Camara de Conerci o de Bucaramanga
CERTI FI CADO DE MATRI CULA DE PERSONA NATURAL
Fecha expedici én : 15/04/2026 - 20:57: 44
Reci bo No. 12652924, Val or: $6.100

o0Dl GO DE VER FI CACl O\  HAD431AD12

Verifique el contenido y <confiabilidad de este certificado, ingresando a
WMV CAMARADI RECTA.COMy digite el respectivo cé6digo, para que visualice la
i mmgen generada al nmomento de su expedicién. La verificacién se puede realizar
de manera ilimtada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

CLASI FI CACl ON DE ACTI VI DADES ECONOM CAS - Cl I U

Actividad principal Coédigo ClIU 4761
Actividad secundaria Codigo ClIU 4649.
Oras actividades Codigo ClIU 4641.
Oras actividades Codigo ClIU 5519,

Descripcion de |a actividad econdémica reportada en el Fornulario del Registro
Uni co Enpresarial y Social -RUES-: POR MENOR DE LI BROS, PERI ODI COS
MATERI ALES Y ARTI CULOS DE PAPELERI A Y ESCRI TORI O

I NFORMACI ON FI NANCI ERA

El comerciante matricul ado report6 la siguiente informacion financiera, |a cua
corresponde a la ultima renovacion de la matricula nercantil, asi:

Est ado de situaci 6n financiera

Activo corriente: $5. 918. 008. 347
Activo no corriente: $1. 368. 475. 753
Activo total: $7.286. 484. 100
Pasi vo corriente: $599. 224. 525

Pasi vo no corriente: $2.623.818. 763
Pasi vo total: $3.223. 043. 288
Patri noni o neto: $4. 063. 440. 812
Pasi vo més patri noni o: $7.286. 484. 100
Estado de resul t ados

I ngresos actividad ordinari a: $8. 066. 407. 967
Qtros ingresos: $204. 922. 585
Costo de vent as: $5. 232. 569. 525
Gast os operaci onal es: $2.338.098.918
Qtros gast os: $350. 799. 653
Gast os por inpuestos: $122. 452. 000
Utilidad operacional: $495. 739. 524
Utilidad neta: $0

Resul tado del periodo: $227. 410. 653

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE | NSCRI PCl ON

De conform dad con | o establ eci do en el Codigo de Procedimento Adm nistrativo
y delo Cont enci oso Admi nistrativo vy l a Ley 962 de 2005, los act os
admi ni strativos de regi stro, quedan en firme dentro de los diez (10) dias
habi | es siguientes a la fecha de inscripcion, sienpre que no sean objeto de
recursos. Para estos efectos, se informa que para | a Canara de Conercio de
Bucar amanga, | os sabados NO son di as habil es.

Pagina 2 de 4



Camara de Conerci o de Bucaramanga
CERTI FI CADO DE MATRI CULA DE PERSONA NATURAL
Fecha expedici én : 15/04/2026 - 20:57: 44
Reci bo No. 12652924, Val or: $6.100

o0Dl GO DE VER FI CACl O\  HAD431AD12

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COMy digite el respecti vo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nonmento de su expedicién. La verificaci6n se puede realizar
de manera ilimtada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

Una vez interpuestos |os recursos, |os actos adm nistrativos recurridos quedan
en efecto suspensivo, hasta tanto | os misnmpbs sean resueltos, conforme o prevé
el articulo 79 del Codigo de Procedimento Admnistrativo y de los Contencioso
Admi ni strati vo.

A la fecha y hora de expedicion de este certificado, NO se encuentra en curso
ni ngdn recurso.

ESTABLECI M ENTOS DE COMERCI O

A nonbre de la persona natural figura(n) matricul ado(s) en esta Canara de
Conerci o de Bucaramanga el (1 0s) siguiente(s) estableciniento(s) de conercio:

Nombr e: BOCETOS PAPELERI A - SOLUCI ONES UTI LES
Matri cul a No: 32327

Fecha de mmtricul a: 28 de Enero de 1991

Utino afio renovado: 2026

Di recci 6n: CARRERA 27 NO. 9-22

Muni ci pi o: Bucar amanga - Sant ander

Si  desea obtener informacién detallada de |los anteriores establecimentos de
conercio o de aquellos matricul ados en una jurisdiccion diferente a la de
propi etari o, debera solicitar el certificado de matricula nercantil del
respecti vo establ ecim ento de conercio.

La informacion correspondiente a | os establ ecimi entos de conercio, agencias vy
sucur sal es, que la persona juridica tiene matricul ados en otras céanmaras de
conercio del pais, podra consultarla en ww. rues. org. co.

TAMANO EMPRESARI AL
De conform dad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del Decreto 1074 de
2015 y la resoluci 6n 2225 de 2019 del DANE, el tamafio de |la enpresa es :

Pequefia Enpresa

Lo anterior de acuerdo a la informacion reportada por el matriculado o inscrito
en el fornulario RUES:

I ngresos por Actividad Odinaria: $8.066.407.967

Actividad econ6m ca por |a que percibi 6 mayores ingresos en el periodo:
ClU 4761

| NFORMACI ON COMPLEMENTARI A
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Camara de Conerci o de Bucaramanga
CERTI FI CADO DE MATRI CULA DE PERSONA NATURAL
Fecha expedici én : 15/04/2026 - 20:57: 44
Reci bo No. 12652924, Val or: $6.100

o0Dl GO DE VER FI CACl O\  HAD431AD12

Verifique el <contenido vy confiabilidad de este certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COMy digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nmomento de su expedicién. La verificacién se puede realizar
de manera ilinmtada, durante 60 dias cal endario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

| El presente certificado no constituye conceptos favorabl es de uso de suel o,
| normas sanitarias y de seguridad.

Este certificado refleja la situacién juridica registral de | a persona
natural, a la fecha y hora de su expedi ci 6n.

I mportante: la firm digital del secretario de la Camara de Comercio de
Bucar amanga cont eni da en este certificado electrénico se encuentra emtida por
una enti dad de certificacion abierta autorizada y vigilada por l a

superintendencia de industria y conmercio, de conformdad con |as exigencias
est abl ecidas en la ley 527 de 1999.

En el certificado se incorporan tanto la firm necani ca que es una
representaci 6n grafica de la firma del secretario de |a Camara de Conercio de
Bucar amanga, cono la firma digital y la respecti va estanpa cronol 6gica, |as

cual es podra verificar a través de su aplicativo visor de docunentos pdf.

No, obstante si usted expidio el certificado a través de la plataforma virtua
puede inprimrlo desde su conputador con |la certeza de que fue expedido por la
Camara de Conercio de Bucaramanga. La persona o entidad a la que usted le va a

ent r egar el certificado puede verificar, por una sola vez, su contenido
i ngresando a www. canar adi recta. com opci 6n certificados el ectrénicos y digitando
el codigo de verificacion gue se encuentra en el encabezado del presente

docunento. El certificado a validar corresponde a la inmagen y contenido de
certificado creado en el nonento en que se generd en las ventanillas o a través
de la plataforma virtual de |a camara.

ALV ICA :

N —

Lina Maria Rodriguez Buitrago

Pagi na 4 de 4



CERTIFICACION APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y
PARAFISCALES DE PERSONA NATURAL

GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA, identificado (a) con c.c 63.288.229 de
Bucaramanga, de acuerdo con lo senalado en el articulo 9 de la Ley 828 de
2003, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, y con sujecion a las
sanciones que para tal efecto establece el Codigo Penal en su articulo 442,
que he efectuado el pago por concepto mis aportes y el de mis empleados
(esto Ultimo en caso de tener empleados a cargo) a los sistemas de salud,
pensiones, riesgos laborales, cajas de compensacion familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje
(SENA), cuando a ello hubiere lugar, durante los Ultimos seis (6) meses
calendario legalmente exigibles a la fecha de presentaciéon de nuestra
propuesta para el presente proceso de seleccion. Certifico que me
encuentro a Paz y Salvo por concepto del pago de mis obligaciones
derivadas de mi dfiliacion con el Sistemas de Seguridad Social Integral, asi
como del personal a mi cargo que lo requiera.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley
789 de 2002 y la Ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los 04 dias del mes de mayo de 2026, en
Bucaramanga.

A A

GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA
REPRESENTANTE LEGAL
CC No. 63.288.229 de Bucaramanga



RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 63288229 0 GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA B 0 ARL SURA - 14-11 UNICA 4761 Natural A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
68-1 CARRERA 27 9 22 6455594 AUXILIARCONTABLEBOCETOS@GMAIL.COM S 5 a
] ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-04 36942983 E 2026-04-10 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 4.992.800 0 BANCO CAJA SOCIAL BCSC
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FEC:;'QGL(I)MITE ESTADO PLANILLA
12 36942983 2026-04-10 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF| SENA | ICBF [ESAP| MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
MODALIDAD DE |0 |H(wfw]ajafa fwl=]Zlw|I|o|e|k]|2 a2 = Parafiscales | Econémica
N D EMPLEADO SALARIO LTS z|lulelg|e|glgls|2||8|3 (2| Z|S|2] ePsT | AFPT | £ &| S| Z| Nomere IBC Cot |FNSOL|FNSUB| NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot | Cot. | &g
)
PEDROZO BAHENA 1.800.000] ICOLFONDOS-| 1.620.000 ISANITAS 1.620.000] ICAJASAN- 1.620.000] 1.620.000|
1 CC 13743718 | UIS ALBERTO Fi 0 2727|2727 b31001 259.200 0 OEPS)OS 64.800| CCF39 64.800 8.500 0,00522] 0| 0 0 0 01| 0 397.300 S 1464401
PEDROZO BAHENA 1.800.000 ICOLFONDOS SANITAS ICAJASAN-
2 CC 13743718 L UISALBERTO F X 0 313|13(3 31001 180.000 28.800 0 OEPS)OS 180.000 7.200 CCF39 180.000 7.200 180.000| 0 0,00000 0 (0] () (0] 01| 0 43.200] S 1464401
3 |cc13ss0429 ISUAREZ BAENA RAUL | 170905 F 0 30|30| 30| 30 [COSPENSION| 1750905 50509 0 e > | MO 701000 0 SAN | L7005 7000 17RO 9000 000522 0 0 0 0 o1l 0| 429600 s 1464401
FERNANDEZ OSCAR 1.750.905| PORVENIR- 1.575.815 FAMISANAR-| 1.575.815 ICAJASAN- 1.575.815 1.575.815
4 CC 13872530 IANDRES Fi 0 2727|2727 30301 252.200 0 EPSO17 63.100| CCF39 63.100 68.600| 0,04350) 0| 0 0 0 01| 0 447.000) S 4531001
FERNANDEZ OSCAR 1.750.905 PORVENIR- FAMISANAR- ICAJASAN-
5 CC 13872530 IANDRES F X 0 33133 b30301 175.091 28.100 0 OEPS)17 175.091 7.100 CCF39 175.091 7.100 175.091 0 0,00000 0 0 () 0 010 42.300] S 4531001
ALVARADO 1.750.905 ISINAFP- EPS SURA- ICAJASAN-
6 CC 33212322 RODRIGUEZ DEXY Fl [X 0 03|33 SINAFP 0 0 0 OEPSOlO 175.091 7.100 CCF39 175.091 7.100 175.091 1.000 0,00522] 0| 0 0 0 01| 1 15.200 S 1464401
ICALDERON MORENO 1.750.905| ICOLPENSION| 1.634.178 ISANITAS 1.634.178 ICAJASAN- 1.634.178 1.634.178|
7 CC 63363146 Y AZMIN Fi 0 28|28|28(28 £S.25.14 261.500 0 EPS005 65.400| CCF39 65.400 8.600 0,00522] 0| 0 0 0 01| 0 400.900 S 1464401
ICALDERON MORENO 1.750.905 ICOLPENSION SANITAS ICAJASAN-
8 CC 63363146 N AZMIN F X 0 21222 ES.05.14 116.727 18.700 0 OEPS)OS 116.727 4.700| CCF39 116.727 4.700] 116.727 0 0,00000 0 (0] () (0] 01| 0 28.100 S 1464401
VAIMES GONZALEZ 2.000.000 ICOLPENSION| 2.000.000) SANITAS 2.000.000 ICAJASAN- 2.000.000 2.000.000
9 CC 63555721 LEIDY PAOLA F 0 30(30(30]|30 £S.25-14 320.000 0 0 EPS005 80.000 CCF29 80.000| 10.500 0,00522] 0 0 (0] 0 01| 0 490.500 S 1464401
10 |CC 91156931 ROJASDIAZ VLADIMIR 200D Fi 0 30|30(30(30 Egig—Ej_':llSI O 2eT0em 320.000 0 OEAPQ)I(-);A = 2020y 80.000| gééggA N Z0T00TY 80.000) 200D 10.500 0,00522] 0| 0 0 0 01| 0 490.500 S 1464401
ICAICEDO RIVERA 1.750.905 PROTECCION| 1.750.905 FAMISANAR-| 1.750.905| ICAJASAN- 1.750.905 1.750.905
11 (CC 1095832577 MWENDY MARCELA F 0 30(30(30]|30 [ 730201 280.200 0 EPSO17 70.100| CCF39 70.100 9.200 0,00522] 0 0 (0] 0 (01 0] 429.600) S 1464401
INUEVA E.P.S.
12 |CC 1096210830 QUAIRIIE UIRIEIE 20Ty Fi 0 29129(29(29 PORVIENIR: Leic 309.400 0 0|SA.-EPS037 igkzatA 77.400| EATAEAN L 77.400 gk 10.100 0,00522] 0| 0 0 0 01| 0 474.300) S 1464401
IYENIFER 230301 ICCF39
DUARTE URIBE 2.000.000 PORVENIR- EEVAERS. ICAJASAN-
13 |CC 1096210830 \ENIFER Fi X 0 il || I b30301 66.667 10.700] 0 O|SA.-EPS037 66.667 2.700 CCF39 66.667 2.700 66.667 0| 0,00000 0| 0 0 0 01| 0 16.100 S 1464401
WRENAS JAIMES 1.750.905 ICOLPENSION| 1.692.542| SANITAS 1.692.542] ICAJASAN- 1.692.542, 1.692.542
14 |CC 1097094764 HARICK MICHELL F 0 29129(29(29 ES.25.14 270.900] 0 OEPSOOS 67.800) CCF39 67.800) 8.900 0,00522] 0| 0 0 0 01| 0 415.400, S 1464401
IARENAS JAIMES 1.750.905| ICOLPENSION ISANITAS- ICAJASAN-
15 |CC 1097094764 CHARICK MICHELL Fi X 0 1 18e 1 £S.25.14 58.364 9.400 0 EPS005 58.364 2.400 CCF39 58.364 2.400 58.364 0| 0,00000 0| 0 0 0 01| 0 14.200 S 1464401
IMANTILLA ARDILA 1.750.905 PORVENIR- 1.750.905 SANITAS 1.750.905 ICAJASAN- 1.750.905 1.750.905
16 [CC 1098786540 TATIANA ANDREA F 0 30(30(30|30 30301 280.200| 0 OEPS)OS 70.100| CCF39 70.100 9.200 0,00522, 0 (0] (0] (0] 01| 0 429.600) S 1464401
QUINTERO MARTINEZ 1.750.905 ICOLFONDOS-| 1.575.815) IEPS SURA- 1.575.815] ICAJASAN- 1.575.815 1.575.815]
17 [CC 1098808859 ROSA FERNANDA F 0 27(27|27|27 31001 252.200) 0 OEPSD].O 63.100| CCF29 63.100 8.300 0,00522] 0 0 (0] 0 01| 0 386.700 S 1476101
QUINTERO MARTINEZ 1.750.905| ICOLFONDOS EPS SURA- ICAJASAN-
18 |CC 1098808859 ROSA FERNANDA Fi X 0 313|3(3 b31001 175.091 28.100 0 OEPS)IO 175.091 7.100 CCF39 175.091 7.100 175.091 0| 0,00000 0| 0 0 0 01| 0 42.300 S 1476101
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RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION

DV

RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL

F. PRESENTACION

ACT. ECO

TIPO DE EMPRESA

CC 63288229

GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA B 0 ARL SURA - 14-11

UNICA

4761

Natural

MUN-DEP

DIRECCION

TELEFONO

EMAIL

EXENTO DE PARAFISCALES

ASOPAGO

68-1

CARRERA 27 9 22

6455594

AUXILIARCONTABLEBOCETOS@GMAIL.COM

5.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |[CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-04 36942983 E 2026-04-10 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 4.992.800 0 BANCO CAJA SOCIAL BCSC
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECgﬁé(i)MITE ESTADO PLANILLA
12 36942983 2026-04-10 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
20.056.339 20.231.430) 20.231.430) 20.231.430) 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T gCILDC,)ARDO VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 4) 11 3.209.800 0 0 0 3.209.800

COLFONDOS 231001 800227940 6 2 568.300) 0 9 0 568.300)

COLPENSIONES 25-14 900336004 7 5 1.480.700) 0 9 0 1.480.700)

PORVENIR 230301 800224808 8 3 880.600) 0 9 0 880.600)

PROTECCION 230201 800229739 0 1 280.200) 0 9 0 280.200
EPS(Administradoras: 4) 12 810.200 0 0 0 810.200

EPS SURA EPS010 800088702 2 2 77.300 o 9 0 77.300

NUEVA E.P.S. S.A. EPS037 900156264 2 1 80.100 0 9 0 80.100

FAMISANAR EPS017 830003564 7 2 140.300 0 9 0 140.300

SANITAS EPS005 800251440 6 7 512.500) 0 9 0 512.500)
ARP(Administradoras: 1) 12 162.600 0 0 0 162.600

ARL SURA | 14-11 | 890903790 | 5 12 162.600 0 0 0 162.600)
CCF(Administradoras: 1) 12 810.200 0 (0 0 810.200

CAJASAN | CCF39 | 890200106 | 1 12 810.200) 0 9 0 810.200)
Gran Total 4.992.800 0 0 0 4.992.800
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aportes Planilla Resumen

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 63288229 LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 27 N9-22 BUCARAMANGA-SANTANDER 6455594 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-03 2026-03 211943623 9501901435 | 2026/04/10 2026/04/10 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $218,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing | ret |tde | tae |tdp [tap [ vsp | cor | vst | sln | ige |Ima|vac |avp|vct | irl | vip Sﬁgé\:

1 fcc |63288129 LEAL GLADYS 0 $0) $0|EPS005| 30 $1,750,905| $218,900) 0 $0| $0| 0 $0| sof o $0| $0| No $218,900)

Total Afiliados( 1) $0| $0| $1,750,905 $218,900| $0) $0) $0) $0) $0) $0 $218,900
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 63288229 LEAL PENUELA GLADYS ESPERANZA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 27 N 9-22 BUCARAMANGA-SANTANDER 6455594 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-03 2026-03 211943623 9501901435 | 2026/04/10 2026/04/10 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $218,900

RESUMEN DE PAGO

CoDIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $218,900 $0 $0 $218,900
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $218,900 $0 $0 $218,900
TOTAL 1 $218,900 $0 $0 $218,900
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£RA | Banco Cap Socal

O

‘...’ UNA EMPRESA DE
<iis Banco o
. .l.;.l. 2 C aJ a So CII a l FUNDACION

Su banco amigo. GRUPO SOCIAL

HACE CONSTAR:

Que el (los) cliente(s)

GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA Identificado con CC 63288229

Actualmente tiene(n) el producto Cuenta Corriente, radicado(a) en la oficina CARRERA
33, con las siguientes caracteristicas:

Cuenta Corriente

Numero: 21003079747
Fecha de apertura: 17 de Julio de 2014
Condiciones de uso: Individual, 1 firmas(s), 0 sello(s) humedo(s) o

de caucho, sin protector

Estado: Cuenta activa

Esta constancia se expide con destino a Quien pueda interesar, realizada en la Oficina
0529 CARRERA 33 de la ciudad de BUCARAMANGA, el dia lunes 10 de noviembre de
2025.

Cordialmente,

Vicepresidencia de Banca Masiva



CERTIFICADO DE INHABILIDADES Y/O INCOMPATIBILIDADES

Yo. Gladys Esperanza Leal Penvela, identificada con Cedula de
ciudadania 63.288.229 expedida en Bucaramanga, declaro:

1. No estoy inmersa en ninguna contratacion de acuerdo ala causal de
inhabilidad o incompatibilidad para confratar con el Estado
colombiano, de acuerdo con lo establecido en la Constitucion
Politica, la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015
y demds normas concordantes.

2. No estoy inmersa en ninguna contratacion de acuerdo a la causal de
inhabilidad o incompatibiidad para contratar con el Estado
colombiano, de acuerdo con lo establecido en la Constitucion
Politica, la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015
y demds normas concordantes.

3. No me encuentro con sanciones vigentes de cardacter fiscal,
disciplinario o penal que me impidan participar en procesos de
contratacion estatal.

4. No tengo conflictos de interés que afecten mi parficipacion o
eventual ejecucion contfractual.

5. Declaro que lainformacion aqui suministrada es veraz, y entiendo que
cualguier falsedad puede generar consecuencias de fipo
disciplinario, penal o administrativo.

En constancia se firma, a los cuatro (04) dias del mes de mayo de 2026

AN

Gladys Esperanza Leal Penuela
C.C. 63.288.229



T -'"_%‘*-i " Funcion Publica

Verificados los resultados del participante en el curso virtual
Funcion Publica certifica que:

GLADYS ESPERANZA LEAL PENUELA

C.C 63.288.229

Participd vy completd el curso virtual:
Integridad, transparencia y lucha contra la corrupcion.

Con una duracion de 20 horas.
Bogota D.C., 17 de marzo 2025

Cabdigo: 765968939000
Aura Isabel Mora

Directora de Participacion, Transparencia y Servicio al Ciudadano
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