E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

8 HE‘)SP;TAL
CODIGO: C-F-04 Pagina 1 de 7 Sa:;rggn;jf:ge,
INFORME DE SUPERVISION
VERSION: 08 09/03/2026
INFORME No. 1
CONTRATO: 438 DEL ANO: 2026
, . = |COMPANY MEDIQBOY OC. C.C. / C.E. ”
CONTRATISTA: - S.A.S /NIT No.: 901.035.884-3
: SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS PABA LOS SERVICIOS
OBJETO: DE URGENCIAS Y HOSPITALIZACION DE LA E.S.E. HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA.

PERIODO DEL INFORME:

MAYO

EJECUCION F

INANCIERA DEL CONTRATO

VALOR DEL FA
CONTRATO VALOR FACTURADO FECHA DE FACTURA SALDO CTURA
$ 45.135.174,00 $:2.548.994,00 27/05/2026 $ 42.586.180,00 FE-61132

COMPONENTE TECNICO
El contratista dic cumplimiento a las obligaciones pactadas de acuerdo la verificacién de ejecucién de las
actividades:
: ACTIVIDADES Y/0 | [ERIFFCACION
; FRODUC S ACTIVIDADES FUENTE DE
: - ACTIVIDADES PACTADAS * ALCANZADOS EN (CUMPLE VERIFICACION
M DESARROLLO DE LAS T IPIN [NA
ACTIVIDADES
1) 2){(3) |(4)

El contratista se compromete 3
suministrar la totalidad de los insumos
correspondientes a los items
adjudicados, conforme a las
especificaciones técnicas, cantidades,

Entrega a satisfaccion
de cada uno de los

condnuopes y caracterlstlcasEI contratista ha cumplido insumos solicitados
1 |establecidas en el proceso contractual | £oh. Bota SPaaisy X segin  acta de

en la oferta presentada. En ninglin caso § recepcion tecnica que

podra realizar sustituciones, reposa en el servicio

modificaciones o entregas parciales sin farmaceutico.

la autorizacion previa y expresa de la

E.S.E. Hospital Universitario San Rafael

de Tunja.

El contratista deberd garantizar lasEl contratista durante la Entrega a

condiciones adecuadas de seguridad ylejecucién del contrato satisfaccion de cada
2 conservacion de los productos duranteha  garantizado las o uno de los insumos

toda la cadena de distribucion ycondiciones de solicitados segln

transporte hasta la E.S.E. Hospitalseguridad Y acta de recepcion

Universitario San Rafael de Tunja. Asiconservaciéon de los técnica que reposa

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL. SUREPRODUCCION ESTARA DADA ATRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
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mismo, - los insumos deberdn senproductos solicitados len el servicio
. lentregados conforme a 'las necesidadesidurante la cadena de farmacéutico.
de la institucion, atendiendo . lagdistribucién
solicitudes realizadas, las cuales se(transporte) a la ESE
efectuaran en el horario comprendidoHospital ~ Universitario
entre las 08:00 a.m. y las 06:00 p.m. [San Rafael De Tunja.
El contratista se obliga a garantizar la
calidad de los insumos suministrado: :
Entrega a

Los empaques de los dispositivos

S il satisfaccion d
médicos deben ser originales de e e

uno de los insumos

fabrica, con las etiquetas o rétulos El contratista ha i et
3 [integros, perfectamente legibles y con |cumplido con esta X e T cgic’)n
instrucciones de uso y manejo en actividad. P

técnica que reposa

idioma espafiol. Lo anterior. es a5
en el servicio

requisito para la entrega del producto y

recepcion a satisfaccion de todos y farmaceqtlco.
cada uno de los insumos.
El contratista debera suministrar los
insumos con fecha de vencimiento igual
0 superior a 18 meses, a la fecha de
lentrega. Siempre y cuando lag Entrega o
caracteristicas técnicas del mismo lo El contratista » 5
: | S 3 satisfaccion de cada
permitan. En caso que el contratistal suministrolos insumos [x SRy
lenvié insumos con fechas inferiores a lo con fecha de ey eOn

solicitados  seguln
acta de recepcion
técnica que reposa
en el  servicio
farmacéutico.

4 |estipulado, es su deber informar alvencimiento superior a
servicio farmacéutico de la E.S.E. para|los 18 mesesa lafecha
su aceptacion y enviar -carta de- de entrega.
compromiso para el cambio de los
insumos en dado el caso que no alcance
a rotar dichas existencias, de no
informar y enviar la carta el proveedor
asumira el cambio de dichos insumos.
El contratista deberd suministrar, junto
con cada uno de los medicamentos
adjudicados, los respectivos insertos
(prospectos) originales del fabricante,
los cuales deberan contener informacion
completa, veraz y actualizada sobre

Entrega a
satisfaccion de cada
uno de los insumos

indicaciones contraindicaciones El contratista ha i :
A / Wy 1 1 solicitados segun
5 |posologia, advertencias, condiciones de| cumplido con esta |x g2
3 A ) i acta de recepcion
almacenamiento, fecha de vencimiento, actividad.

técnica que reposa
en el servicio
farmacéutico.

nimero de lote y demas informacion
relevante para el uso seguro del
producto. Los insertos deberdn estar en
idioma espafol, ser perfectamente
legibles y corresponder exactamente a
medicamento entregado.

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJAY LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL. SUREPRODUCCION ESTARA DADA ATRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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Iegib'les y corresponder exactamente a
medicamento entregado. :
Al Entregar los Insumos. El contratista
0o empresa transportadora del
icontratista debe permitir que el Entrega a

personal de Bodega de Farmacia realice
el proceso de recepcion técnico-
administrativa de insumos, o aceptar
los cambios o devolucién de ios errores
lencontrados en dicho proceso. Toda
solicitud debe ser entregada en el
servicio farmacéutico de la E.S.E.

El contratista ha
icumplido con esta
lactividad.

satisfaccion de cada
uno de los insumos
solicitados segln
acta de recepcion
técnica que reposa
en el servicio

debera presentar factura la cual debe
contener ademas de los requisitos de
ley, nimero del contrato, nimero de
lote, CUM, fecha de vencimiento,
laboratorio fabricante y/o
comercializador, nombre del dispositivo
médico, presentacion, concentracion,
cantidad facturada.

desarrollo del contrato
la realizacion el
proceso de

recepcion técnico-
administrativa de los
insumos y aceptd los-
cambios y devoluciones
de los errores
lencontrados.

Hospital Universitario San Rafael Tunja, fAaCEECO),
ubicado en la carrera 11 No. 27 -27 ‘

primer piso.

Documentos de Entrega: Una vez El contratista ha

contratados los :insumos, el proveedor [garantizado durante el Entrega a

satisfaccion de cada
uno de los insumos
solicitados ~ segtin
acta de
recepcion técnica
que reposa en el
Servicio
farmacéutico.

Tramite de la Factura: El contratista
deberd adjuntar a la factura el soporte
de pago de aportes al Sistema General
de Seguridad Social y parafiscales y/o
certificacion de los mismos,
debidamente firmada por el revisor
fiscal o el representante legal de la
lempresa, los cuales deberan
corresponder a la fecha de la factura.
Asi mismo, Gnicamente se recibira la
facturacion cuando el pedido haya sido
entregado en su totalidad, conforme a
lo solicitado por la entidad.

El contratista
adjuntd certificacion
correspondiente al

. [pago de seguridad

social y parafiscales
firmado por el revisor
fiscal de la empresa.

Certificados anexos
en el informe de
supervisiéon. No.1

En cumplimiento de {as politicas
institucionales de sostenibilidad y
eficiencia administrativa adoptadas por
la E.S.E. Hospital Universitario San
Rafael de Tunja, orientadas a la
reduccién del consumo de papel y
optimizacion de recursos en el marco
de la estrategia de hospital verde, la
entidad no tramitara ni dara curso a
facturas cuyo valor sea inferior a dos

No se presentd
novedad para esta
actividad

X N/A

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL. SUREPRODUCCION ESTARA DADAATRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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_ |millones de pesos ($2.000.000° M/CTE).

~ fobjeto de rechazo y deberén ser

En consecuencia, dichas facturas seran

acumuladas o ajustadas conforme a las
condiciones contractuales para su
ladecuada radicacion.

10

Politica de Devolucion. El contratista
debera aceptar la devolucion o cambio
de los insumos proximos a vencer
siempre y cuando se les informe con
tres (03) meses de antelacion a su
vencimiento. '

No se presento
novedad para esta
actividad

X N/A

11

El  contratista debera hacerse
responsable  de la recogida de
mercancias que se alleguen con errores
logisticos a la Institucion.

No se presentd
novedad para esta
actividad

X N/A

12

El contratista deberd ser responsable de
la recoleccion de los insumos vencidos
para disposicion final.

No se presentd
novedad para esta
actividad

X N/A

13

Tiempo de entrega insumos prioridad
normal: El proveedor se comprometera
len entregar los insumos en Dos (02)
dias calendario después de realizada

la solicitud. En caso de no entregar los
insumos dentro de los dos dias, e
HOSPITAL realizara la exclusion

de los items con su respectivo valor,
iquedando en libertad de adquirirlo con
otro proveedor que garantice

el suministro.

Los insumos solicitados
fueron entregados de
forma oportuna por
parte del proveedor.

Solicitudes de
pedido  realizadas
por el adrea de
farmacia (farmacia8
@hospitalsan

rafaeltunja.gov.co)
y recepcién de los|
insumos junto con
las facturas.

14

Tiempo De Entrega Insumos En
Prioridad Emergencia: El proveedor se
comprometera en entregar los insumos
las veinticuatro (24) horas del dia los
siete (07) dias de la semana dentro de
las doce (12) horas después de realizada
la solicitud. En caso de no entregar los
insumos dentro de las 12 horas, e
HOSPITAL realizara la exclusion del item
con su respectivo valor, quedando en
libertad de adquirirlo con otro proveedor
que garantice el suministro.

No se presento
novedad para esta
actividad

X N/A

15

En Caso de Existir Reportes de
Farmacovigilancia o Tecnovigilancia
durante la ejecucion del contrato y
posterior, relacionados con los insumos|
médicos, el contratista se verd obligado|
a recibir los productos despachados, a

No se presentd
novedad para esta
actividad

acompaniar la investigacion por parte del

X INA

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJAY LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL. SUREPRODUCCION ESTARA DADA A TRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD -
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Jestd facultado para retirarlos del
contrato, asi mismo el contratista esta

productos sin ninglin costo  adicional
para el Hospital.. El .contratista debera
dar respuesta en un término de 10 dias
habiles, a los reportes enviados por los|
programas Farmacovigilancia (o]
Tecnovigilancia de la institucion.

concluye failas de! producto, el hospital| -

len obligacion de realizar el cambio de los}

16

El contratista se comprometera v debera
efectuar la entrega de la totalidad de
insumos ' seglin solicitud, la cual s¢g

debidas sanciones de ley.

realizard mediante correo electiénico,lentrega de cada uno deix
en los tiempos estipulados. De no los insumos
cumplir con las entregas se acogera a las solicitados.

EL contratista realiz6 de
manera oportuna la

Facturas adjuntas al
informe

de supervision. )" 4

Ingreso: 116216 /

Factura: FE-61132

17

El contratista garantiza ia disponibilidad
ide un stock del 20% 'de los insumos que
les sea contratado, para asegurar la
lentrega oportuna. :

El contratista ha

garantizado el

despacho de los
insumos contratados.

X

Facturas adjuntas al
informe
de supervision.

(1). Se cumplié en su totalidad la actividad definida
(2). Se cumpli6 pamalmente la actividad definida y permite su cumplimiento total en los siguientes reportes
(3). Fue requerida la actividad, pero no se evidencié su realizacion en el penodo
(4). No fue requerida para el periodo, luego no aplica reporte.

EL SUPERVIS0OR DEL CONTRATO No 438 DE 2026

" HACE COMSTAR:

Que, COMPANY MEDIQBOY OC. S.A.S, presentd los documentos requeridos dentro DEL PROCESO OBJETO DEL
CONTRATO (SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS PARA LOS SERVICIOS DE URGENCIAS Y
HOSPITALIZACIOW DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA.), durante el
mes de mayo del afio 2026.

PERSONA NATURAL PERSONA JURIDICA
DOCUMENTO cumpLe | NC DOCUMENTO cumpee | NO
CUMPLE CUMPLE
PAGO INTEGRAL DE SEGURIDADI

e FACTURA X

CUENTA DE COBRO CERTIFICACION DE AREA TECNICA X

CERTIFICACION DE REVISOR FISCAL Y/O
REPRESENTANTE LEGAL SOBRE PAGO X
INFORME DE ACTIVIDADES " DE SEGURIDAD SOCIAL
INFORME DE ACTIVIDADES N/A

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE

POSEE ES CONFIDENCIAL SU REPRODUCCION ESTARA DADAATRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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Las actividades reportadas en el presente informe de supervisién corresponden a las actividades contratadas y
ejecutadas por el contratista.

En consecuencia, el valor a pagar al contratista es Noventa y dos mil - cuatrocientos noventa y dos DOS
MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL MNOVECIENTOS NMOVENTA Y CUATRO
PESOS ($ 2.548.994,00) M/CTE.

Se deja constancia que lo anterior no exime de futuros requerimientos por responsabilidad del orden legal,
fiscales, penales etc. derivados de actuaciones en este contrato.

En constancia, se firma para efectos de pago.

W f/wvm/sz%,

ADDI:I}Nf XIMENA GALINDO SANDOVAL DIANA RCCIO MARTINEZ GARCIA
Su rwsors, | Directora Técnica Servicio Farmacéutico

/PW!Y\VJTZR( —

Revisé: OLGA LUCIA CRUZ ARCOS
. Profesional Universitario Servicio Farmacéutico

' J, no (g mec 0~L
Elaboro: Leidyﬁﬁé% Cipamocth@a:r'o- Regentkelde Farmacia

C.C. Carpeta del contrato

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJAY LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL. SUREPRODUCCION ESTARA DADAATRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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LA DIRECTORA TECNICA DEL SERVICIO FARMACEUTICO DE LA E.S.E HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

CERTIFICA:

Que la empresa: COMPANY MEDIQBOY OC. S.A.S con NIT: 901.035.884-3

Suministré: SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS "PARA LOS SERVICIOS DE URGENCIAS Y
HOSPITALIZACION DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA
Segun Contrato No. 438 de 2026 Factura (s) No: FE-61132 /

por un valor de DOS MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y
CUATRO PESOS ($ 2.548.994,00) /M/CTE. cumpliendo las especificaciones técnicas ofertadas y contratadas

para tal fin 7\ corte a la fecha actual, cuyos insumos ingresan al inventario de Farmacia con No. ingreso
:116216.

Se deja constancia que lo anterior no exime de futuros requerimientos por responsabilidad del orden
médico legal, fiscales, penales etc. Derivados de actuaciones en este contrato.

En constancia, se firma para efectos de pago.
La presente solicitud se expide a solicitud del interesado, el 30 de mayo de 2026

/2 e -

NA ROCIO MARTINEZ GARCIA
Dlrectora Técnica Servicio Farmacéutico

LRorepos
Revis6: OLGA LUCIA CRUZ ARCOS
Profesional Universitario Servicio Farmaceutlco

% G
Elabord: Leidy goéana %pamocEﬂLucero Regente de Farmacia

C.C. Carpeta del contrato

ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA Y LA INFORMACION QUE
POSEE ES CONFIDENCIAL. SUREPRODUCCION ESTARA DADA ATRAVES DE COPIAS AUTORIZADAS POR LA COORDINACION
DEL SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD
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* SERVICiO FARMACEUTICO E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA S
COMPROBANTE DE INGRESO

/‘ - EA - ENTRADAS Nuamero: 0116216
/
7
Sefiores:  COMPANY MEDIQBOY OC SAS Nro. Doc/Factura: FE-61132 / Fecha Factura: 2026/05/28
NIT/C.C.: 901035884 Sefior (a): COMPANY MEDIQBOY OC SAS Fecha: 2026/05/28 .
Servicio:  APO1- BODEGA GENERAL FARMACIA Concepto: 033 - INGRESOS PARCIALES
Moneda: PESO COLOMBIANO TRM: .00

** DETALLE DE ARTICULOS **

CODIGO GRU NOMBRE GENERICO UN FT #DOC CANTIDAD VALOR/UNI LV.A.-  VALOR NETO
NP1A30]1 13A AGUA OXIGENADA FRASCO X 120 ML FC 120.00- 2,107.00 0 252,840
C015701 "04A CIPROFLOXACINA (CLORHIDRATO) Fv 100.00 1,477.00 0 147,700

100 MG/10 ML DE BASE SOL INY
M020012 04B METRONIDAZOL 500 MG TABLETA TB 300.00 91.00 0 27,300
M021701 04B METRONIDAZOL 500 MG/100 ML BO 889.00 2,386.00 0 2,121,154

SOLUCION INYECTABLE

0 2,548,994 /

** DETALLE DE CUENTAS **

CUENTA APLICA CONTAB. NOMBRE DEBITOS CREDITOS BASE
15140301 Internacional Internacional MEDICAMENTOS 2,548,994 0 0
24010101 Ambas Internacional PROVEEDORES 0 2,523,504 0
24362704 Ambas Internacional DEMAS ACTIVIDADES COMERCIALES j 0 25,490 2,548,994
TOTAL INTERNACIONAL 2,548,994 . 2,548,994
TOTAL LOCAL : 0 0

DETALLE RECEPCION DE MERCANCIA

ITEM CODIGO NOMBRE COMERCIAL CANT LOTE FECHA VEN CUM UM REGISTRO INVIMA TEMP
1 €015701 CIPROFLOXACINA 100.00 4C1607071 2028/01/31 20104186-1 - INVIMA 2023M-0017432-R1
(CLORHIDRATO) 100 MG/10 ;
ML DE BASE SOL INY
2 M021701 METRONIDAZOL 500 889.00 2255014 2028/11/30 19998302-8 INVIMA 2023M-0009758-R1
MG/100 ML SOLUCION
INYECTABLE
3 MO020012 METRONIDAZOL 500 MG 300.00 F110664 3 2027/12/30 23439-4 INVIMA 2021M-007158-R3
TABLETA
4 NP1A301 AGUA OXIGENADA FRASCO 120.00 9562 2028/03/31- 20021507-1 INVIMA 2021M-0011507-R2
X 120 ML
Contrato:

£

[AmaAe

COORDINADOR

Fecha :2026/05/28 Hora: 09:53:39 Usuario:silviaer Terminal:* Periodo: 2026/05 - civmov 8.0.43
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EL SUSCR!TO REVISOR FISCAL DE LA EMPRESA COMPANY MEDIQBOY OC SAS

HACE COSTAR QUE:

Que la empresa COMPANY MEDIQBQOY OC SAS con NIT 901.035.884-3, ha cumplido con los pagos al
Sistema de Seguridad Social en Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales establecido en el Articulo 50
de la Ley 789 de 2002, en concordancia con el Articulo 1°. De la Ley 828 de 2003, manifiesto bajo la
gravedad del juramento que la empresa ha cumplido a la fecha de la entrega de la presente certificacion,
con los aportes correspondientes de los ultimos seis (6) meses a todos sus empleados vinculados por
contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ'Y SALVO, con las Empresas Promotoras
de Salud (EPS), Fondos de Pensiones, Administradoras de Riesgos Laboral (ARL), Cajas de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA).

Dado en Tunja, a los cuatro (04) dias del mes‘ de mayo (05) del afio dos mil veintiseis (2026).

Atentamq;gte, r
=1 T
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HERNAN.GABRIEL RCOSTA ALVAREZ
CC 7.175.503 de Tunja”
Revisor fiscal

Calle 58 No. 2-80 + Barrio Santa Ana * Tunja- Boyaca
PBX: 316 527 1795 PBX. 7 45 3535 - e-mail: oc.subgerencia@medigboy.com
www.medigboy.com
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; QST i Contador Publico
: Especialista En Gerencia Tributaria

. Especialista en Normas Internacionales de Informacion Financiera y Contable
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e-moil hgacosta95@gmail.com
N2 Celular 3013625358
CONTADOR
PUBLICO

Caile 58 No. 2-80 + Barrio Santa Ana * Tunja- Boyaca
PBX: 316 527 1795 PBX. 7 45 3535 - e-mail: oc.subgerencia@medigboy.com
www.imedigboy.com
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UNIDAD JUNTA CENTRAL € 9

ADMINISTRATIVA

esrecia. DE CONTADORES

‘LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MIN!STERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico HERNAN GABRIEL ACOSTA ALVAREZ identificado con CEDULA DE
CIUDADAN!A No 7175503 de TUNJA (BOYACA) Y Tarjeta Profesional No 202561-T SI tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * # ¥ ¥ * ¥ ks s x s s s 2 s w s s uvvunsss

LR B R EEEEEEREEE S S A SRR EREEEEEEEERESEEREREEEEEEREEREEEEEEEREEEE S EE ERNEEREESEERE RN

Jekd dkde ok ddkhk kdk kkdhk ok ok khkdkkhkhkdkhkhkhkkhkhhdhhkhkhkhkhkhkhkdkhdhhhkkkkkkdhkkkhkhkdhkdhkdhkkdhkdhkdx

Dado en BOGOTA a ios 10 dias del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
/,«'"‘“\
L“\»“‘ 4 0.8
\_F)Zmﬂ’ﬂ mo
SANDRA MILENA BAI S PULIDO

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DICGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
: ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2615 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

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