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CONSORCIO HOSPITAL - Documento No.: 901806985

¥
1

NOVECIENTOS CUARENTA Y SIETE MILLONES CUATROCIENTOS
CUARENTA Y UN MIL DOSCIENTOS UN PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

900958554 Fecha Actual : viernes, 14 junio 2024
Pagina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO
Nuamero : 000000000551710

Consecutivo : ¢00000000551710 Estado : Registrado
Fecha dei Egreso :  14/06/2024 8:40:39 a. m. Valor : $947.441.201,00
Beneficiario 501806985 CONSORCIO HOSPITAL

CANCELACION CTO./OC. 5008/2022 VALOR BRUTC $1.032.746.022
Detalle : DISPO. 44 RESER. 6170 CONVENIO 2806257/2021 { MES DE MAYO Nurnero Nofa: 01

5

DE 2024)SUBRED SUR

NOVECIENTOS CUARENTA Y SIETE MILLONES CUATROCIENTDS CUARENTA Y UN MIL DOSCIENTOS UN
PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Valor en Letras

Banco BANCO DAVIVIENDA
Numero : Consignar : 06/14/2024 Impuesto X Mi : $ 0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
~2806257-2021 USS Tunal
Infraestructura CTA 4800460919 901806985 111006190 $ 0,00 $947.441.201,00
DAVIVIENDA
SERVICIOS 901B069B5 24010102 $947.441.201,00 $ 0,00
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factuia Valor Factura Valor
CH4 $ 947.441.201,00

ELABORO ORDENADOR DEL GASTO ~ FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
TESO DIRECCION ‘C.C
S FINANCIERA |
Elabord. 17687481 REINEL CASTANEDA
FLOREZ
Sy
Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :7687481 e

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9] .z".}f



24/06/24 12:30 p.m.

&
DAVIVIENDA

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE
Proceso de Pago

Encabezado Proceso de Pago

PITAL
Nombre Proceso de Pago PAGO CONSORCIO HOS

CONV 2806257 DE 2021 ”Estado Proceso | Pagado

N° Proceso de Pa o 48728017

Orlgen de los Fondos TRADICIONAL 550004800460919 , - ,

Fecha de Creacmn 14/06/2024 Fecha de Pago ) 14/06/2024 15:48

Total de Reglstros 1 Monto Total $ 947.441.201,00

Reglstros Ingresados 1 Monto Ingresado $947.441.201,00

Detalle de Pagos
: . ;  Tipo ‘ .
u : - Producto o ! . : ! :
- Lo - ¢ Producto o . - : Entidad i Motivo
: Nit Destino : Referencia ' Servicio Serv!cm ' Destino Valor Estado Rechazo
i Destmo Destino : :

g 9018069858 oooooooooooooooo Corriente . 351284898 | BOGOTA | $ 947.441.201,00 Pago Exitoso.

https://fempresas.davivienda.com/PSB/Davivienda/PAGQOJAppFront/..&'DReporte=RepNomina&nomiD=48728017&CampoOrden=&0rdenamiento= Pagina 1 de 1



Giro Factura CH 4 / Convenio 2806257-2021

Convenios Financiera <convenios.financiera@subredsur.gov.co>
Vie 14/06/2024 9:51 AM

Para:Adriana Posada Suarez <adrianaposada.subredsur@gmail.com>
CC:Angelica Sanchez <tesoreria@subredsur.gov.co>;Apoyo CXP Tesoreria <cxp.tesoreria@subredsur.gov.co> Apoyo egresos
Tesoreria <egresos.tesoreria@subredsur.gov.co>

ﬂﬂ 1 archivos adjuntos (18 MB}
CH 4.pdf;

Buenos dias

Me permito informar que realizard el giro por la cuenta bancaria 4800460919 de la factura cargada al
convenio 2806257-2021, segln certificacién entregada al drea de cuentas por pagar donde se registra la
siguiente informacion:

FacturaCH 4

¢ Convenio: 2806257-2021 USS TUNAL

» Periodo a certificar; 01/05/2024 - 31/05/2024
» Contratista: CONSORCIO HOSPITAL

s NIT:901.806.985-8

» Contrato: 5008-2022

+ Valor Factura: $1.032.746.022

Cordialmente,

Christian David Toro Mora

Referente Convenios - Direccién Financiera
Subred Sur




-
r

¥

' CONVENIO 2806257-2021 - CODIGO 196

CONSORCIO HOSPITAL FAC. CH4 /
VALOR BRUTO $ 1.032.746.022,00
RTE IVA $ 0,00 /
RTE FUENTE $20.654.920,00 ¢
ICA $ 7.848.870,00 {/
ESTAMPILLAS $ 5.163.730,00
CONTRIBUCION OBRA $51.637.301,00
PROVISION GARANTIA 10% $0,00 /
TOTAL $947.441.201,00
TESORERIA

e

s

Yesd
A

$ 0,00



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual ; jueves, 13 junio 2024

900958564: Pagina 1/1
EXTRACTO DE PAGOS
Informe comprendido entre [13/06/2024 12:00:00 a. m.] y [13/06/2024 12:00:00 a. m.].
Tipo movimiento Consecutivo movimiento Fecha movimiento Débito Crédito

Tercero: Mit 901806985 CONSORCIQ HOSPITAL
Cuenta: [24010102 Servicios
: Tipo . - : "§ ' . o Valor-:f ; Saldo i
‘documento:;  CUNEPOrPRGRT pocumentor G L AWOSTUOS imicial:; #1092 TIO000 1 acpyapy | FTATIN
Cuenta por pagar CH4 13/06/2024 $ 0,00 $1.032.746.022,00
Nota Débito 7702 13/06/2024 $ 85.304.821,00 § 0,00

Total documento:

Total cuenta:

£ 85.304.821,00

$1.032.746.022,00

§ 85.304.821,00

$1.032.746.022,00

Total tercero:

$ 85.304.871,00

$1.032.746.022,00

Reporte: PGRPExtracteProv

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.5.E.] NIT [900958564-9]

Usuario: 1010176186
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
900958564 Fecha Actual : jueves, 13 junio 2024

Pagina 1/1

NOTA DE PAGOS

Consecutivo : 7702 Estado : Confirmado
Tercero: 901806985 CONSORCIO HOSPITAL
Proveedor: 901806985 CONSORCIO HOSPITAL
Faecha de la Nota :  13/06/2024 4:02:56 p. m. Naturaleza de la Nota : Debito
Valor: $ 85.304.821,00
Detalle : CONT.5008/2022 CONVENIO 2806257/2021 APLICACION DE IMPUESTOS.
Son :OCHENTA Y CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUATRO MIL OCHOCIENTOS VEINTIUN PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
Usuario Crea: 1010176186 - LEIDY LORENA ARIAS
DESCRIPCION DE CONCEPTOS
Concepto : Cuenta Centro  Nombre de la cuenta Naturaleza Valor
074 CONTRIBUCION CONTRATO DE OBRA 5% 24402301 Contribucion Qbra 5% Credito $ 51.637.301,00
056 ESTAMPILLA UNIVERSIDAD PEDAGOGICA ESTAMPILLA UNIVERSIDAD )
0.5% 24369003 PEDAGDGICA 0.5% Credito $ 5.163.730,00
105 RETENCION CDNTRATO DBE OBRA PUBLICA 24362603 RETENCION CONTRATD OBRA 29%|  Credito $ 20.654.920,00
131 Retencion ica 7.60 X 1000 24362714 Retencion ica 7.60X1000 Credito . $7.848.870,00

DESCRIPCION DE FACTURAS
Factura Fecha Vencimienta Cuenta Valor

CHa 13/06/2024 12:44:53 p. . 13/06/2024 12:44:53 p. m. 24010102 $ 85.304.B21,00

\1 OA Elabgrado-for: Revisado par: Revisado por:

L=

Meews L@eﬂq kN -
CUENTAS POR PAGAR CONTABILIDAD PRESUPUESTD

Nombre reporte : PGRPNota Usuario Id. ;1010176186

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9}
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR Fecha Actual : jueves, 13 junio 2024
E.S.E.
900958564
) - TRANSACCION
Proveedor : 901806985 CONSORCIO HOSPITAL Transaccidn : 691
Fecha : 13/06/2024 Factura : CH4 Estado : Confirmado
Activos Descripcién Vida Gtil Tipo Valor Cuenta Debito %1Iva %Des
0000052359 161501-CONSTRUCCION EN CURSO URGENCIAS - 0O Adicidn 1.032.746.022, 16150101 0,00 0,00
TUNAL ) 00
Valor en Letras : ' Neto : 1.032.746.022,00
MIL TREINTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL VEINTIDOS Descuento : 0,00
PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
Eva : 0,00
Rte Fuenta : 0,00
Rte Ica: 0,00
Detalle : Rte IvaC: 0,00

AVANCE OBRA REEMBOSO No. 1 PER. 1 A 31 DE MAY(/2024 CONT.5008/2022 Otras Retenciones : 0,00

CONV.2806257/2021 ;
Otras Deducciones : 0,00

Rte tva D: 0,00

Total : 1.032.746.022,00

Pk &
A% ,dm,‘),n,‘-l* :

Nombre reporte : AFRPTransaccionDeocumento

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E. ] NIT [900958564-9]
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*CON SORC!O HOSP!TAL
:=-'-RIT 0018069858

Hombre comerclai .
Tipo de Contribuyente; Persona jurfdica :

" Direccidn: CR 25714 33 .

‘Régimen Contable: !mpuesto sobre las ventas iVA

- Paisi‘Colombla 7~ Vo

* Munlciple: Villavicencip (Meta)

: Correo; hosp.tungi2 3@gmail. com -

Tipo Responsabxlldad R 99- PN (No apllca Otros} L
Teléfono 3212401970 P ) o o

Fecha de EmISIén' 2024-06-12 17:31:00 ) ’ Fecha de Vencimiento: J
Tipo de Operacién: Estandar v Prefijo: -CH
Tipo de Negociacién: Contado ) . : : Medio de Pago: LConsigancion bancaria
Fecha de validacién:  2024-06-12 12:49:53 i Periodo; - .
_Adqﬁirfénté’i;-_ = J-‘-NITs';;QI_):OQ.SSS._GE-QI; / S R L Rja'zAénJ,Soc;ial_: ) EUSBgED TEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
Nombre comercial: L Direccién: CRA 24 C 54 47 5UR
Ndmero Documento: 900958564 . Pais: Coiombia
Departamento! Bogotd Municipio: Bogota, D.c.
Tipo de Contribuyente: Persona ]urfd|ca Correa: contabilidad@subredsur.gov.co
Régimen Contable:  No responsable de IVA : Teléfono!, 7300000 .
Tipo de : " ‘ '
Responsa biiidad: R-99-PN (No apiica - Otros)
Detallés ﬁgrPro'duc‘tos:g;?" o T T g T R . TR I
~ Cargos o Descuentos Impuestos Total item
Nro|Cadigo Descripcion U/M |Cantidad|Precio Unitario |Descuento |Recarge [IVA [%IVA|INC
REEMBOLSO No.1 PARA ' .
, DOTACION DEL ol $1.032.746.022,0
1 CONTR{-\TO 5008 CONTRATO 5008 DE ?IIDA 1,00 _ : ol - $0,00 $0,001$0,00f 0%($0,00($1.032.746.022,00
’ 2022. ]
Total items vV ' . . 1
Totalés SR e
Moneda. . cop
a Tasa de Cambio
3 | ‘ ?:)btotal Precip Unitario $1.032.746.022,00/
Nota: Las retenciones son a nivel inf ' tivo no afecta el total a paga ) . Descuentos Detalle () ' //. $0.00
: ¢ n informativ afecta paagar.
Nota: SE DEBE PAGAR EL VALOR DE LA SIGUIENTE ACTA A LA CUENTA CORRIENTE No,  ecargos Detalle (+) L V50,00
351284898 DEL BANCO DE BOGOTA A NOMBRE DE CONSORCIO HOSPITAL. Subtotal Base Gravable $0,00
CONSORCIADOS: INGENIERIA Y CONSTRUCCIONES DE 1A ORINOQUIA SAS NIT: {=) .
900497601-490% ESTUDIOS CONSULTORIAS Y OBRAS SAS NIT; 901438268-6 10%. " Total Impuestos (+) 40,00 /
: - ' ~ Total Mas linpuesto (=) . $1.032.746.022,00
‘ / _-Degcuento Global (-) : $0_,00
N Recargo Glo (+) '

S &1o - 3 o 24
1.0%2.946. 012

S preERET \3-—-
]

B
Numero de Autorizacién: 18764066745709 Rango Autorizado Desde: 1 Rango Autorizado Hasta: 100, Preﬁ;o CH, Fecha resolucién 2024-03-05, \ngente hasta: 2025-03-05
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SUR E.S.E

Yy

2024300-002246-3

Bogota D.C., 12 de junio de 2024

Doctor

JOHN ALEJANDRO JARAMILLO SANTA
Director

Direccidon Financiera

Carrera 24C # 54 - 57 SUR
dir.financiera@subredsur.gov.co

- ‘ . N L.
Asunto: Contrato 5008 de 2022 - Convenic Interadministrativo 2806257-2021 CH4

" Respetado Doctor:

/
Adjunto Factura CH 4 por valor de $ 1.032.746.022; emitida por el CONSORCIO HOSPITAL
con sus correspondientes soportes para el tramite de pago correspondiente al avance en la
de obra.

Cordialmente.

GL:ORIA LIBIA POLANIA AGUILLON
‘Jefe Oficina Asesora
Oficina Asesora de Desarrollo Institucional

Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

Anexo: 76 hojas

Carrera 24C No. 54 - 47 S : ;
mﬁﬂ mm?;:::da Serviclos de Salud |
Codgobosat e . SurESE. 1 ENEOAES
S, Dt el

¥ Paseuit - Hespltal Visha Hermoa



e ‘ i
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURES.E

Proyecto: Fabian Garciag

Reviso: José Napoledn Posada
Reviso: Adriana Posad : : . N

Carresa 24CHo. 54 - 47 Sur
Conmutador 730 0000 Secretaria de Salud
v subreduz gov.cr !. Subred Integrada de Servicios de Satud

Cédigo Pastat 11621 SurE.S.E.

San Jan, Desting, Mochuelo
¥ Pasquits - Hospital Vists Hermosa
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CONSORGCIO
HOESITAL

CH-5008-HT-0044-2024

Bogotd, junio 12 de 2024

Doctora

GLORIA LIBIA POLANIA AGUHLON

Supervisora contrato.

lefe de Oficina Asesora Desamrollo Institucional
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
Bogotd D.C

REFERENCIA: CONTRATO DE OBRA No. 5008 DE 2022 CUYQ OBJETO:
“ELABORACION, ACTUALIZACION Y AJUSTE A LOS ESTUDIOS Y DISENOS Y
ADECUACION, AMPLIACION, CONSTRUCCION, DEMOLICION,
REFORZAMIENTO, REORDENAMIENTO, DOTACION Y ALISTAMIENTO DE LOS
SERVICIOS DE URGENCIAS, HOSPITALARIOS, QUIRURGICOS Y DE APOYO
DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO DE LA UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL
TUNAL"

ASUNTO: SOLICITUD DE PAGO REEMBOLSO N1 DOTACION.

Cordial saludo.

En atencién a la ejecucidn del contrato de la referencia, y en especial en
aplicacién de la clausula OCTAVA; FORMA DE PAGQ, fase de DOTACION, me
permito presentar la solicitud de PAGO DE REEMBOLSO N.1 DE DOTACION, et cual
corresponde al valor de $1.032.746.022,00. A continuacidn, se anexa los siguientes
soportes:

+ Oficio CTSF-500-OBR-2024 de Consorcio Tunal Salud Futura con el aval del
pago solicitado.
+ Confrato de suministro 001.

Carrera 25 # 14-33, Vilavicencio, Meta.
Tal: 3212401970
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» Proforma.

e Certificacion Bancaria.

¢ Cerfificado RIT

* RUT det Consorcio Hospital.
s Resolucion de Facturacion.

Gracias por la atencion prestada.

Atenfamente,

U/

)
DAVID LEONARDO MORALES GALAN
Rep. Legal CONSORCIO HOSPITAL
C.C.No. 1.121.952,959

CONSORCIC
HOSPITAL



TASH
CONSORCIO TUNAL SALUD FUTURA

CTSF-500-0BR-2024

Bogota D.C., Junio 11 de 2024.

Sefores

CONSORCIO HOSPITAL

Attn. David Leonardo Moraltes Gatan
Repr. Legal Consorcio Hospital

Ciudad
Referencia: Contrato de Interventoria No. 5008 de 2022
Asunto: Reembolso N.1 Dotacidn. Contrato Consecutivo 2024300-
012589-1

Respetados sefiores:

En atencidn a la solicitud presentada por ustedes a través de los oficios CH-5008-HT-
0036-2024, CH-5008-HT-0040-2024 y CH-5008-HT-0044-2024, y una vez revisada la
documentacion esta interventoria manifiesta:

- Que ha revisado los soportes entregados por el contratista en relacion al
reembolso de mobiliario solicitado y los mismos se ajustan a las condiciones
establecidas por Subred e Interventoria.

- Que el listado de equipos se ajusta en lo fundamental a la dotacion solicitada
y aprobada por la entidad.

Por lo expuesto manifestamos nuestro aval formal al reembolso del 50% del valor del
confrato de suministro N° 001 de 2024,

El total del reembolso asciende a la cantidad de MIL TREINTA Y DOS MILLONES
SETECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL VEINTIDOS PESOS ($1.032.746.022,00).

Lo anterior, sin perjuicio de los ajustes que deban hacerse a los documentos {écnicos
de la dotacion como resultado de los tlitimos cambios introducidos por la entidad.

Atentamente,

4

o
Fdo. LUIS SANCHEZ-H(\bRNEROS
Representante Legal
Consorcio Tunal Satud Futura

C.C. Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.
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CONSORCIO HOSPITAL

NIT 901.806,985-8

CONTRATO DE SUMINISTRO

No. 0001 - 2024

L IDENTIFICACION DE LAS PARTES
1. CONTRATANTE CONSORCIO HOSPITAL NIT 901.806.985-8
Naturaleza Empresa privada construccion de obras de ingenierfa civil.
Representante David Leonardo Morales Galan
Competente para | Representante Legal
contratar
Cédula 1.121.952.959
Cargo Representante Legal
Facuitado por
Direccidn Cra 25 No. 14 - 33 Villavicencio - Meta
2. EL(LA)| DISENO DE LA MADERA SAS
CONTRATISTA
NIT 9(1.569.813-2
Naturaleza Empresa privada fabricador de muebles.
Representante Legal Marco Alirio Veloza
Cédula 79.426.548
Cargo Representante Legal
Direccion Calle 74 B # 69 B 48 Barrio Las Ferias
3. OBIJETO DEL | Suministro de mobiliarioc en madera para Proyecto
CONTRATO Consorcio Hospital, contratista de obra del contrato No.
5008 de 2022 correspondiente a la construccion de fa torre
de urgencias del hospital Tunal, contrato celebrado con la
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E
4. VALOR DEL | DOS MIL SESENTA Y CINCO MILLONES CUATROCIENTOS
CONTRATO NOVENTA Y DOS MIL CUARENTA Y CUATRO PESQOS
M/CTE. $2.065.492.044

Carrera 25 No. 14 - 33, Cel 32102401970
Vitlavicencio {Meta} E-mail: hosp.tunai?3@email.com
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NIT 901.806.985-8
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CONSORCIO
HOSPITAL

LAS PARTES, arriba identificadas, hemos celebrado este contrato, previo a lo siguiente.

II. CONSIDERACIONES

Primera. EL CONSORCIO HOSPITAL es un consorcio de naturaleza privada, cuya creacion
fue el 15 de enero de 2024 mediante acta consorcial del dia 02 de febrero de 2024,

Segunda. EI 5 de abril 2024. Se elaboré el documento con cotizacién de la necesidad y
conveniencia para contratar, en la cual se justificé la necesidad del presente contrato, su
cuantia y condiciones,

Tercera. El 8 de abril 2024. Se obtuvo un acuerdo para realizar contrato.

Con fundamento en lo anterior, LAS PARTES.

II. ACORDAMOS

12 Objeto: EL (LA) CONTRATISTA se compromete con EL CONSORCIO a el suministro
de MOBILIARIO EN MADERA PARA PROYECTO CONSORCIO HOSPITAL, contratista de obra
del Contrato No. 5008 de 2022, correspondiente a la construccidn de la torre de Urgencias
del hospital del tunal contrato celebrado con la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.S.E.

De acuerdo a las siguientes cantidades:

Item Referencia QrTY

Butaca en acero inoxidable 120 cm Largo x 45 ¢m Fondo x 50 ¢cm Alto, {a base del
mismo material.

Butaca en madera tipo flormorado de 120x35x50 (toda la butaca debe ser del
mismo material)

Credenza 100 largo X 50 fondo X 70 alto cm en lamina colled rolled calibre 22
3 [pintura electrostatica, la superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA AGLOMERADA 7
DE 25 mm de espesor

Credenza 150 X 50 X 90 cmen lamina colled rolled calibre 22 pintura electrostatica,

1

11

4 la superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA AGLOMERADA DE 25 mm de espesor 1
Estanteria Large 100 X Fondo 40 X Alto 200 cm CUATRO PARALES EN ANGLILO DE
5 [1172%3/8" Y SIETE ENTREPANOS CON TRIPLE REFUERZO EN LAMINA CALIBRE 22, 88

PARA SEIS ESPACIOS UTILES.

2411
Carrera 25 No. 14 - 33, Celf 32102401570
Villavicencio {Meta) E-mail: hosp.tunai2 3mgmail.com
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CONSORCIO HOSPITAL

NIT 901.806.985-8

Estanteria acero inox, Largo IOQ X Fondo 40 X Alto 200 cm CUATRO PARALES EN
ANGULO Y SIETE ENTREPANOS CON REFUERZO 22, PARA SEIS ESPACIOS
UTILES

Host pot

Litera metdlica doble con pintura electrostatica a horno resistente a la
humedad, Uniones Desmontables mediante sistema de pernos.

Locker de 3 cuerpo 2 puestos Locker metalico con celosias trogqueladas forma
circular regular tanto en la parte superior como inferior de la puerta. Elaborado en
lamina cold rolled calibre 22 manija de enbutir en la tamina de la puerta

10

Locker metalico de 9 casilleros de 0,93 mts ancho x 0,45 mits de profundidad x
1,80mts de altura portacandado, celosias trogueladas forma circular regular tanto
en la parte superior como inferior de la puerta

27

11

Mesa de centro en madera tipo flormorado 80X60X50 cm

12

Mesa rectangular en madera tipe flormorado100X60X70 cm

13

Mesa rectangular en madera tipo flormorado 90X60X50 cm

14

Modulo recepcion para 1 persona, Largo 120 X fondo X 80 X aito 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en MDF v formica, las superficies de trabajo
en aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X1

15

Moduio recepcion para 1 persana, Largo 150 X fondo X 80 X alto 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en MDF y formica, las superficies de trabajo
en aglomerado de 25 mm

16

Modulo recepcion para 1 persona Largo 180 X fonfo X 80 X alto 70 recepcitn
fabricada en paneles entamborado en
MDF

17

Modulo recepcion para 1 persona, Large 200 X fondo X 80 X alto 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en
MDF

18

Modulo recepcion para 2 personas, Largo 210 X fonfo X 80 X alto 70 recepcién
fabricada en paneles entamborado
en MDF

19

Modulo recepcion para 2 personas, Largo 240 X fondo X 80 X alto 70 recepcion
fabricada en paneles entamborado en MDF v

formica, las superficies de trabajo en aglomerado de 25 mm con 2 archivadores
X1y

20

Modulo recepcion para 2 personas, Largo 250 X fondo X 80 X alto 70 recepcion
fabricada en paneles entamborado en MDF

21

Modulo recepcion para 2 personas, Largo 250 X fondo X 80 X alto 70 recepcion
fabricada en paneles entamborado eri MDF

22

Modulo recepcion para 2 personas, Largo 296 X fondo X 80 X alto 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en MDF

23

Modulo recepcion para 2 personas, Largo 300 X fondo X 80 X alto 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en MDF

24

Moduio recepcion para 2 personas, Largo 330 X fondo X 80 X alto 70 recepcion
fabricada en paneles entamborado en MDF

25

Modulo recepcdion para 2 personas, Largo 360 X fondo X 80 X alto 70 recepcién
fabricada en paneles entamborado en MDF

26

Modulo recepdion para 3 personas, Largo 380 X fondo X 80 X alto 70 recepcién
fabricada en paneles entamborado en MDF y formica, las superficies de trabajo
en aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X1

Carrera 25 No. 14 - 33, Cef 32102401970
Villavicencio (Meta) E-mail: hosp.tunai22@gmail.com
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27

Modulo recepcion para 3 personas, Largo 400 X fondo X 80 X alto 70 recepcién
fabricada en paneles entamborado en MDF vy formica, las superficies de trabajo
en aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X2

28

Modulo recepcion para 3 personas, Largo 440 X fondo X 80 X alto 70 recepcidén
fabricada en paneles entamborado en MDF v formica, las superficies de trabajo
en aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X1 y meson en la parte superior
para atencién al usuario.

29

Modulo recepdion para 4 personas, Largo 450 X fondo X 80 X alto 70 recepcién
fabricada en paneles entamborado en MDF y formica, las superficies de trabajo en
aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X1 y mesén en la parte superior para
atencidn al usuarlo esta debe ser fabricada en corian Blanco

30

Modulo recepcion para 4 personas, Largo 480 X fondo X 80 X alto 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en MDF y formica, las superficies de trabajo en
aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X1 y mes6n en la parte superior para
atencion al usuario esta debe ser fabricada en corian Blanco

31

Maodulo recepcion para 4 personas, Largo 500 X fondo X 80 X alto 70 recepcidn
fabricada en paneles entamborado en MDF y formica, las superficies de trabajo en
aglomerado de 25 mm con 2 archivadores 2X1 y mesén en 1a parte superior para
atencidn al usuario esta debe ser fabricada en corian Blanco

32

Mueble de aimacenamiento colgante metalico, elaborado en lamina cold rolled
caiibre 20 el armazon y Ia puerta en famina cold rolled calibre 22 con frente en
tabiero aglomerade de 15 mm de espesor recubierto con melamina de alta
bresion, 90 cm de largo , 40 cm de profundidad, 40 ¢cm de aitura con apertura pull
up y brazo hidraulico.

18

33

Mueble de televisor en flor morado

34

Mueble farmacla medicamentos 60X60X200 cm, Estructura interna en CR. Cai 20
en pintura electrostatica,Laterales, frentes, espaldares en Polivinilo (PVC)
recubiertos en ABS altamente resistente a la humedad, antibacterial, ignifugo, auto
extinguible, antibacterial, resiste lavado, no permite la proiiferacién de hongos,
virus o bacterias y permite una facil y profunda limpieza.

25

35

Mueble para TV en madera tipo flormorado, el mueble debe contar con
2 espacios de almacenamiento en sus extremos los cuales deben contrar
con puertas,) y el mueble debe tener unas medidas de 100X50X60 cm (Largo,
Fondo, Alto).

36

Puesto de trabajo en 1,20 M Largo X 0,60 Fondo X0, 70 Alto ,Superficie en MADERA
INDUSTRIALIZADA AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, las cuales
deberan cumplir las normas ASTM D 1037.

27

37

Puesto de trabajo en L de (1,20 X1,30) M Largo X 0,60 Fondo X0,70 Afte
,Superfide en MADERA INDUSTRIALIZADA AGLOMERADA de 25 mm minimo de
espesor, ias cuales deberan cumplir las normas ASTM D 1037.

38

Silia de oficina con espaldar en poiipropileno inyectado , reforzado con fibra de
vidrio, que va soportada sobre frame de fibra de vidrio y polipropileno ancladao al
plato de la parte inferior de la sifla, mecanismo de tres palancas con sistema slider,
dos en fa parte inferior Base en acero cromada de 5 aspas con inclinacién en cada
una de estas y rodachinas de doble rueda para piso duro.

157

Carrera 25 No. 14 - 33, Cel 32102401970
Villavicencio (Meta) E-mail: hosp tunal2 3@ amailoorm
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Silla interlocutora de 4 patas para reunion, La estructura del espaidar y ! asiento
debe seguir las curvas anatomicas del usuario. Ei espaldar deberd estar separado
del asiento, todas las partes metalicas deben estar recubiertos en su

39 |totalidad pintura electrostdtica horneable en polvo Epoxi —~ Poliéster, segtin cotores 66
que seran definidos por La Subred Sur, el acoichado de la silla v el espaidar debe
ser en espuma de poliuretano invectado flexible con una densidad minima de 40
Ka/m3, El sistema de forrado serd en textilde alta calidad.

4( |Silia para acompafiante 33
Sofa 2 puestos con espaldar Cuerpo Lamina C.R, Catibre 18, Tabiques internos
lamina C.R. de Calibre 3mm, Espuma densidad 26 de 80mm recubierto con

4] |tela, asiento, cuerpo Lamina C.R. Calibre 18, Tabigues internos, lamina C.R. 2
Calibre 3mm Espuma densidad 26 de 80 mm recubierto con vinifcuero y/o Cordoban
de facii limpieza y desinfeccion.
Sofa modutar de 2 puestos con espaldar Cuerpo Lamina C.R. Calibre 18, Tabiques
internos lamina C.R. de Calibre 3mm, Espuma densidad 26 de 80mm recubierto

42 |con tela , Asiento Cuerpo Lamina C.R. Calibre 18, Tabiques internos, famina C.R. 5
Calibre 3mm Espuma densidad 26 de 80 mm recubierto con vinilcuero yfo
Cordoban.
Sofa Reclinable tapizado en cuerina PU negra de alta resistencia. Mecanismo
reclinable accionado por una palanca. Estructura en madera y metal de primera

43 calidad con suave acolchado. Ancho 83 cm — Aito 93 ¢cm — Fondo 52 cm ~ Sillon 20
extendido: 160 cm
Superficie de trabajo 0 120X70 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

44 (AGLOMERADA de 25 mm minimo de 2
espesor, las cuales deberan cumplir tas normas ASTM D 1037,
Superficie de trabajo 140X60 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

45 JAGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, Ias cugles deberan cumplir las 1
normas ASTM D 1037,
Superficie de trabajo 200X6Q Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

46 |AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, las cuales deberdn cumplir las 1
normas ASTM D 1037.
Superficie de trabajo 250X60 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

47 |AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, las cuales deberdn cumplir las 2
normas ASTM D 1037,
Superficie de trabajo 280X60 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

48 [AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, las cuales deberdn cumplir las 1
normas ASTM D 1037,
Superficie de trabajo 290X60 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

49 (AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, las cuates deberdn cumplir fas 2
normas ASTM D 1037.
Superficie de trabajo 350X60 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

50 |AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, las cuales deberdn cumplir las 1
normas ASTM D 1037,
Superficie de trabajo 400X60 Superficie en MADERA INDUSTRIALIZADA

51 |AGLOMERADA de 25 mm minimo de espesor, |as cuales deberan cumplir las 1
normas ASTM D 1037,

52 |Taburetes en madera 10

- 511

Carrera 25 No. 14 - 33, Cei 32102401970
Villavicencio (Meta) E-mail; hesp.tunal23@email.com
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Tandem 1 puesto con pintura electrostética anticorrosiva, Resistencia de +/- 130
Kg por silla, Sillas en fdmina de acero CAL 20 pulgadas con bordes en tuberia

§3 {cromada, Viga rectangular de 3 x 1-1/2, Con base en acero cromado con asiento 5
tapizado en cordoban color a eleccion, brazos ergonomicos en acero cromado con
niveladores de altura en cada pata.

Tandem 2 puestos con pintura electrostdtica anticorrosiva, Resistencia de +/- 130
Kg por silla, Sitlas en lamina de acero CAL 20 pulgadas con bordes en tuberia

54 |cromada, Viga rectanguiar de 3 x 1-1/2, Con base en acero cromado con asiento 27
tapizado en cordoban color a eleccion, brazos ergonomicos en acero cromado con
niveladores de altura en cada pata.

Tandem 3 puestos con pintura electrostatica anticorrosiva, Resistencia de +/- 130
Kg por silla, Silas en lamina de acero CAL 20 pulgadas con bordes en tuberfa

55 Jcomada, Viga rectangular de 3 x 1-1/2, Con base en acero cromado con asiento 59
tapizado en cordoban color a eleccion, brazos ergonomicos en acero cromado con
niveladores de altura en cada pata.

Mesa de alimentacion para hospital " Fabricada en tubo cuadrado de 1”7 2 y tubo
rectangular cold rofled C.18, con tubo telescopico rectanguiar en acero inoxidable

56 ref.304 y refuerzos en platina de hierro cold rolled.Bandeja supetior en melaminico 175
de 15 mm, bocelada en caucho para mayor proteccion.
Mesa de noche " FABRICADA EN LAMINA DE ACERO COLD ROLLED C.22.
. BANDEJA SUPERIOR EN PLASTICO ABS.
¢ CAJON PARA ALMACENAMIENTO Y ALACENA CON CIERRE SEGURO DE
57 |RDDILLO. 175
. 4 NIVELADDRES DE 3/8".
* DIMENSIONES: LARGO 0.40 M, ANCHC 0.45 M, ALTURA 0.75 M.
. TERMINADO EN PINTURA ELECTROSTATICA EN POLVO"

Conforme a la propuesta comercial presentada el 5 de abril 2024, en las instalaciones de LA
EMPRESA CONTRATANTE.

23, Valor. el valor estimado del contrato es la suma de DOS MIL SESENTA Y CINCO
MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL CUARENTA Y CUATRO PESOS M/CTE. $
2.065.492.044 incluidos el Impuesto al Valor Agregado —IVA- y demas impuestos y gastos
que se ocasionen 0 puedan ocasionar.

Paragrafo: Los precios establecidos son firmes y no sujetos a reajuste por causa alguna.
Incluyen todos los costos de los productos, gastos de nacionalizacion, aranceles.

32, Forma de pago: EL CONSORCIO pagard a EL (LA) CONTRATISTA el valor del
contrato de la siguiente forma:

ler Pago equivalente a la surma de MIL DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVE MILLONES
DOSCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS VEINTISEIS PESOS CON CUARENTA
CENTAVOS M/CTE. ($ 1.239.295.226,40) dentvc de los primeros treinta dias al
perfeccionamiento del presente contrato.

61t
Carrera 25 No. 14 - 33, Cel 32102401970 |

Villavicencio iMeta) E-mail: hosp lunsl23@email.com



CONSORCIO HOSPITAL

NIT 901.806.985-8

Al

CONSORCID
HOSPTTAL

2do Pago equivalente a la suma de SEISCIENTOS DIECINUEVE MILLONES SEISCIENTOS
CUARENTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS TRECE PESOS CON VEINTE CENTAVOS M/CTE, ($
619,647.613.20), a la entrega en obra del equipo mabiliario,

3er Pago equivalente al saldo, es decir DOSCIENTOS SEIS MILLONES QUINIENTOS
CUARENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS CUATRO PESOS CON CUARENTA CENTAVOS M/CTE.
($ 206.549.204,40) a la instalacion del equipo mobiliario a entera satisfaccion y recibido por
parte de interventoria.

EL. CONSORCIO pagara a EL (LA) CONTRATISTA el valor del contrato de la siguiente
forma: En efectivo y/o en cuentas autorizadas por el PROVEEDOR, previa emision de la
factura electrdnica; asi mismo, el PROVEEDOR se compromete a entregar el comprobante
del pago que arroja el sistema electrénico de facturacion y certificacion firmada por el
representante legal donde hace constar el pago recibido.

49, puracion o plazo, £l plazo del contrato sera de (16) dieciséis meses contados a partir
de la firma y perfeccionamiento establecido en el presente contrato.

50, Lugar: EL (LA) CONTRATISTA entregard los elementes que designe el contratante
especificamente en el lugar indicado por LA CONTRATANTE, a plena satisfaccion de EL

CONSORCIO, de acuerdo con ias especificaciones. |

6°. Manifestaciones de EL (LA) CONTRATISTA. EL (LA) CONTRATISTA, bajo la
gravedad de juramento, el cual se entiende prestado con la firma del presente contrato,
manifiesta;

1. Conocer y aceptar fa normativa que rige a EL CONSORCIO vy los documentos del
proceso.

2. Realizar todas las actividades necesarias para dar cumplimiento a cada uno de los
requerimientos que surjan durante la ejecucién del contrato.

3. Estar facultado para suscribir el presente contrato.

4. Apoyar la accién de EL CONSORCIO para fortalecer la transparendia; se compromete a
no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores publicos o asesores de la EL CONSORCIO, ni directamente ni por
interpuesta persona, ¥

L7
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5. No estar incurso en ninguna causal de inhabilidad, incompatibilidad o conflicto de interés,
senaladas en la Constitucion, la Ley y en el Acuerdo Superior 395 del 21 de junio de 2011
o normas que lo modifiquen o adicionen; y que en caso de que sobreviniere alguna se
obliga & informar por escrito inmediatamente a EL CONSORCIO.

6. No estar incluido en as listas nacionales e internacionales de lavado de activos.
Los recursos comprametidos en la propuesta presentada no provienen de actividad ilicita
alguna, de las contempladas en el Codigo Penal Colombiano o en cualquier norma que lo
sustituya, adicione ¢ modifique.
No desarrollar operaciones ilegales.

9. Apoyar la lucha del Estado contra el contrabando, el lavado de activos, la defraudacion
fiscal y la corrupcion.

10. Conocer las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso, asi
como las sanciones establecidas en el Cédigo Penal Colombiano y las normas que lo
maodifican o adicionan

79 Obligaciones Generales de EL. CONSORCIO: Se obliga a:

Pagar el precio del contrato en la forma y condiciones estipuladas.

2. Suministrar la documentacién e informacion requerida, en forma oportuna para el
suministro.
3. Las demas inherentes a la naturaleza del contrato.

89 Obligaciones de EL (LA) CONTRATISTA: EL (LA) CONTRATISTA, sec obliga a:

8.1. Cumplir, de buena fe, el objeto del contrato.

8.2. Entregar los hienes objeto del contrato, en perfecto estado, libres de defectos o vicios
ocultos, con las especificaciones técnicas establecidas, en el lugar y plazos definidos en
el pedido.

8.3. Cumplir con las obligaciones que tenga como empleador del personal que utilice en la
ejecucion del contrato, frente al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud, Riesgos
Profesionales y Pensiones), y Parafiscales (Cajas de Compensacion Familia, SENA e
ICBF).

8.4. Cumplir con las obligaciones fributarias establecidas en la Ley.

8.5. Asumir las obligaciones del vendedor, conforme al Estatuto del Consumidor.

8.6. Cambiar, inmediatamente, los bienes que no cumplan con las caracteristicas,
condiciones y especificaciones técnicas establecidas; o no cumplan condiciones de
calidad o idoneidad.

8|11
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8.7. Comunicar oportunamente, al interventor, las circunstancias precontractuales o en
ejecucion del contrato, que puedan afectar el objeto de este o el correcto cumplimiento
de sus obligaciones, cualquiera sea la causa u origen y sugerir a través de aguel, las
posibles soluciones, so pena de constituir causal de terminacién por incumplimiento.

8.8. Asumir el valor de los fletes, empaques y seguros de la mercancfa que se despache
dentro de las condiciones de este contrato.

8.9, Conceder los descuentos ofrecidos en su propuesta inicial; ¢ en documento posterior.

8.10. Las demas inherentes a la naturaleza del contrato.

g0, prohibicion de cesion del contrato: EL (LA) CONTRATISTA no podra ceder o

traspasar en todo o en parte el presente contrato a persona natural o juridica y a ningln

titulo, sin permiso previo y escritc de EL CONSORCIO.

10°. Causales de terminacién: E! contrato terminara:
Por el cumplimiento del plazo o duracitn pactada.
» Por fuerza mayor o caso fortuito previamente sustentado.
«  Por el incumplimiento de ias obligaciones del contrato.
+  Por mutuo acuerdc de las partes
Por las causales estipuladas en la ley.

11°. Independencia laboral: Es entendido que el personal suministrado por EL (LA)
CONTRATISTA son sus trabajadores por ser el empleador, respecto de los cuales esta
obligado mediante contrato y por lo tanto tiene la responsabilidad y los derechos propios
del empleador contenidos en la ley 50 de 1990 y demas normas laborales aplicables. En
consecuencia, EL CONTRATISTA se sujetard a lo dispuesto por la ley para efectos del
pago de salarios, prestaciones sociales, etc. Pardgrafo: No existira régimen de solidaridad
entre las

partes suscribientes de este contrato, cada una respondera frente a terceros por las
obligaciones que especificamente asume en razén del mismo,

120, Clausula penal pecuniaria: En caso de incumplimiento total o parcial de ias
obligaciones por parte de EL {LA) CONTRATISTA, éste deberd pagar a titulo de pena
pecuniaria una suma de dinero equivalente al CINCO POR CIENTO (5% det valor total del
contrato. Esta cldusula se hard efectiva directamente por EL CONSORCIO. EL (LA)
CONTRATISTA manifiestan expresamente su autorizacién para el cobro de esta clausula
penal, renunciando a todo requerimiento judicial o extrajudicial para la constitucion en mora
o para su declaracién. Este contrato mas la prueba del incumplimiento por cualguier medio
idéneo, servira de titulo ejecutivo (articulo 1592 del Codigo Civil).

9111
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13°. Merito Ejecutivo. LAS PARTES (EL CONSORCIO Y EL (LA) CONTRATISTA)
acepta y entiende que el presente contrato presta metito ejecutivo por el incumplimiento en
cualquiera de sus cléusulas y lleva la condicidn resolutoria tacita, renunciando al
requerimiento en mora, dejando en libertad a LA PARTE para ejecutar por el incumplimiento.

14°, Solucion de conflictes: LAS PARTES acuerdan que, de surgir diferencias en el
desarrollo del presente contrato, buscaran soluciones agiles y directas para afrontar dichas
discrepancias. Para tal efecto acudiran preferentemente al empleo de los mecanismos de
solucién directa de controversias contractuales, tales como la conciliacién extrajudicial, la
amigable composicién y fa transaccion.

159, Indemnidad: EL(LA) CONTRATISTA se¢ compromete, en forma irrevocable, a
mantener indemne a EL CONSORCIO de obligaciones y dafios patrimoniales que tengan
fundamento exclusivo en su causa u origen y/o vinculacion directa o indirecta los actos u
omisiones de EL{LA) CONTRATISTA o su personal, durante la ejecucion del contrato,
cualquier pérdida, reclamo, responsabilidad, dafio, impuesto o gastos cualquiera fuere su
naturaleza (incluyendo ésta pero no limitando: honorarios y gastos de abogados, contadores
y sumas de dinero necesarias para arribar a futuros acuerdos). En caso de que se formule
reclamo, demanda 0 accion legal contra EL CONSORCIO por asuntos, que segtin el contrato
sea de responsabilidad EL (LA) CONTRATISTA, se le comunicara 1o mas pronto posible de
ello para que por su cuenta adopte oportunamente las medidas previstas por la ley para
mantener indemne a EL CONSORCIO y adelante los tramites para llegar a un arreglo del
conflicto.

16°. Gastos de legalizacion: Los gastos que requiera la legalizacion del contrato, serén por
cuenta de EL (LA} CONTRATISTA.

17°. Liquidacion: LAS PARTES y el supervisor, suscribiran acta de liquidacion del contrato
dentro de los dos (2) meses siguientes a la fecha de terminacion del contrato por cualquier
causa. En caso de no lograrse la liquidacion bilateral en el plazo establecido, EL CONSORCIO,
podrd liquidar unilateralmente el contrato.

18¢°. Régimen juridico. En lo no pactado, se regira por las normas del derecho privado
(articulos 905 y siguientes del Cddigo de Comercio); el Acuerdo Superior 419 de 2014
(Estatuto General de Contratacion de la Universidad de Antioguia); la Resolucién Rectoral
39.475 de 2014 (Por medio de la cual se reglamenta el Acuerdo Superior 419 de 2014)*; Ley
1480 de 2012 (Estatuto del Consumidor), entre otras.

19°, El presente contrato establece el unico y entero acuerdo entre {as Partes respecto del
objeto al que aquél se reflere y no existen acuerdos entre ellas diferentes a los aqui
expresados. En caso de discrepancia entre el contrato y sus anexos, prevalecerd el contrato

10 t1
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20°, Documentos anexos:

1.

noh W

6.

El contrato firmado por EL. CONSORCIO para suministro de mobiliario de madera
para la torre de Urgencias del HOSPITAL EL TUNAL.

La oferta o propuesta comercial presentada por EL (LA) CONTRATISTA.

Orden de compra de EL CONSORCIO.

Documento de aceptacion por EL CONSORCIO.

Documentos EL CONSORCIO Certificado de existencia y representacion legal vigente
menor a 30 dias, RUT, Cedula de representante legal, Certificado de disponibilidad
presupuesta.

Documentos EL (LAY CONTRATISTA Certificado de existencia y representamon

legal vigente menor a 30 dias, RUT, Cedula de representante legal, certificacidn bancaria de
cuenta. 7. Los demas que se requieran en el perfeccionamiento y ejecucion del presente
contrato.

219, Péliza de cumplimiento:
EL (LA) CONTRATISTA deberd expedir una pdliza de cumplimiento equivalente al 5% del
valor del contrato que garantice el cumplimiento del objeto del contrato.

Firmado a los ocho (8) dias del mes de mayo de 2024 en la ciudad de Bogoté D.C.

EL CONSORCIO EL (LA) CONTRATISTA

)

con

7 fz%fﬂ/

ORCIQ HDSPITAL DISENO DE LA MADERA SAS
NIT. 901.806.985-8 TT. 901.569.813-2
DAVID LEONARDO MORALES GALAN MARCO ALIRIO VELOZA
REPRESENTANTE LEGAL REPRESENTANTE LEGAL
C.C. 1.121.952.959 C.C. 79.426.548
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DI AN

2. Concepto E{:sji Aclualizacion de oficio

Formulario def Registro Unico Tributario

4. Namero de formutario

14989032745

I

f415 77072124

(Ui

000001498903274 5

5. Numero de ldentificacién Tributarla (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14, Buzédn elecirdnico
9018069858 Impuesios y Aduanas de Viflavicencio o 2 |
1
iDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyenie 25, Tipo de documento 26. Nimero de Kenlificacén 27. Fecha expedicién
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 30, Ciudac Miniicipio
31. Primer apellido 32. Segundo apelide 33. Primer nombre 34, Qlos nombres
35. Razdn social - -
CONSORCIO HOSPITAL
36. Nombra comerciaf 37. Cigla
JRSEEN
UBICACION
38. Pals 39. Departamentc 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |{Mela 5 0 | villavicencio 001
41. Direccidn principal
CR25 14 33
42. Correo electronico hosp.lunal23@gmail.com
43. Codigo postat 44, Telélong ! 32124019 7 (45 Telstono 2
CLASIFICACION
Actividad econdmica Ocupacién
Actividad principal hctesidad secundania Gtras actividades 52 Namero
46. Codige 47. Facha inicio actividad 48. Cédyn 49. Facha faklo octividad 0. Codigo 1 2 51 Codige %tablwm'e"ms
i
[4290fl20240t 08} i, | ! I |- | | |
Responsabilldades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 & 7 G & 10 1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. i | H
somnlr [t alsslsals sl 1L L 1Ll 1oLl L]
07- Retencion en la fuenie a titulo de rent
14- informante de exngena
43 - Impuesic sobse fas ventas - (VA
52 - Facturador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 L4 5 6 s 8 9 10
i | | I J | | l | | 58, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
£4. Codigo Is?' Modo | l
" 12 13 14 18 16 17 1a 18 a0
I I WO S O O I o cre L

IMPORTANTE: Sin parjuicio de 1as actuatizaclonss a que haya lugar, Ia inscripcitn en el Registro tnico Tributario -RUT-, tendra vigencla indetinida y en consecuencia no se exigird su renovackon

Para vao exclusive de la DTAN
D NO 50, No. de Foligs: I:O—,

La informacisn auministrada a travéa det formutario oficial do Inscripcion, actuafizacion, suspensién
¥ cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT). deberd ser axacta y veraz: en caso do constatar
inexactitud an algune de los datos suministrados se adelaMaran los procedimenias admiristrativos
sancionatorios o de susperision, segin ¢l caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 dei Dacralo 1625
del 2016. Qe igual manera al formalkzar el tramite e usuetio lue informado y acepta ia politica de
lratamiento de datas iey 1581 de 2012,

Firma dal soficitante:

50, Anexos 61. Facha |2024 03 - 077161 55: 47 ]

Sin perjuicie de las verificastones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084, Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo

b

Fecha genaracion documento PDF: 11-04-2024 11:12:31AM
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Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio resenvado para (a DIAN

Pagina 2 g 4 Hoja 2

14989032745

!
1
|
1
|

8020} 000001498903274 5

4. Nitmero de tormulario

65. Fondos

68. Sin personerla juridica 3 l

5. Nomero de identiicacion Tributaria (NfT) 6. DV | 12. Direccidn seccioral 14. Buzbn electrénico
1mpuestos ¥ Aduanas de Villavicenco 2 2
9018069858 . 1
Laracteristices ¥ formas de las organizaciones
62, Naturaieza 2 63. Eormas asociativas 64. Entidadas ¢ insiitulos du garache piblico de orden nacional, daparlamental, L

66, Cooperalivas

69. Olras organizacionss no clasificadas

muriepai ¢ descemralizados
67, Sacladades y crgarizuios
exlrangres

/0. Bengfigio 1

Constitycion, Registro y Oitira Reforma Composicion del Capitat
Documenio 1. Constitucion 2. -?e!_o—a.:ua T
71, Clase 0 4 82. Nacional 10 0 %
T2, Namere T -
73. Facha 20240115 T T 83. Nagional pisfien 0. 0 %
74. Ntimeio de notaria : ‘ - T T
75. Entidad de regisire 98 - 84. Nacional privado 106. 0 *
76. Facha da registio 20240115 T
77. No. Matricuta morcantil ’ ‘ T T T
78. Departamento 5 9
79, CindadMunicipio 00 o 85. Extraniero 0 %
[ —
Vigencia 86. Extranjero poblico 0. 0 =
80. Desde 20240115 E . .
81, Hasta 20300915 I ! . 87. Extranjero privado 0. 0 =%
|

Entidad de vigitancia y control

88. Enfidad de vigilancia y controi

[ 1

Estado y Beneticlo

item 89. Estado actual 3. Fecla cambis te 2stado 91. Nimero de tdentificacion Tributana (NIT) 902. DV

* ] :

2 I .____I__A__I )

3 l L 1 | -

4 } L L l N

s L]

L
Vinculacién econémica

gaéc\ac";gg%‘lgdn 94. Nomibre det grupo ecendmico wo empresarial &% "I:J;g\%rgnc‘!re ldrz‘entarcamén Trbutaria (NITf defa g5y,

7. Nombre o razbn social de ia Mainiz o controlane

170. Nuomero de idenlificacibn tributaria
otargado an el axlarior

171. Pais

172, Namero de identilicacién tribularia
sociedad 0 naturaf dei exterior con EP

173. Nombre & raz6n sociat de la socledad o majural dat exterior con EP

)

Facha generacién documento PDF: 11-04-2024 11:12:31AM
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Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Representacion
Pagina 3 de 4 Hoja 3
4. Nameto de formulario 14989032745
141!!7 b 498903274 5

5. Namero de identificacion Tributaria (NIT)
901806 985

6. DV | 12, Direccidn seccional

Impuestus y Aduanas de Villavicencio

14, Buzbn electrénico

Hepresentac|on

8. Representaciaon

99, Fecha inicio sjercicio representacion

REPRS LEGAL PRIN 18 20246011 5j
1 i
100. Tipe de documento 10%. Nimero de igentificacion 2. LY I 173, Namero de larjeta profesional
CéduladeCiudadan 41 3 (1 1 2 { @ 5 2 ¢ 5 9 1 l
1
104, Primer apeitido 105. Segundo apellido 106. Primar nombre 107. Oirog nombres
MORALES |GALAN |pAVID |LEONARDO
108. Numero de identiticacion Tributara (NiT) 108. DV| 110. Razén social representante iegal
98. Representacion 99. Fecha Inicio ejerclcio repres ntasidn
REPRS LEGAL SUPL 19 B 024014 5|
PRV e 1
100. Tipo de documento 101. Miamerg de identifcacidn 102. BV [103. Nimero da tarjsta profesionai
CéduladeCdadan ¢ 3 {7 7 0 9 4 4 0 0 |
2 S
104. Primer apeliico 165. Segundo apeliido 106. Prisaer atmbre 107. Otros nombres
ARAUJO [ACURA VAN [JAVIER
108. Ndmero g tdentificacion Tributaria (NIT) 109. DV 110. Razdn: social represantants; iegal
98. Represemiacion 92, Facha Iniclc ercicio represeniacidn
1 1 ’
100. Tipo te documento 101. Nimero de identificaidn 102, DV {103. Mdmero ga tarjeta protesional
s e i
104, Primar apeliido 105. Segundo 2petido 106. Primvar nombre 107. Otros nombres
108. Nimero de ldentificacién Tributaria (NIT) 13%. DV| 1 10. Rezdn soriat representante legal
98. Representacién 8%, Fecha Iniclo #jetcicio represantacién
_ ]
180. Tipo de documento 101. Nomero de identiiizacién 102. DV {103 Nomero de tarjeia profesional

104. Primer apellide

105, Sequrdo apefico
1

1

106. Primer nombre

1067, Otros nombres

108. Namero de Identificacidn Tributaria (NFT)

109. v

110. Razon social representante fegal

98. Reprasentacion

99. Fecha inicio ejercicio re

presentacion

100. Tipo de documanto

161. Nimero de idensificacion

102, 0V

103, Nomero de tasjeta profesionat

104. Primer ape¥ido

105. Segundo apeliko

|

106, Primer nombre

107. Ofros nombres

108. Numera ge identificacion Tributana (NiT)

109. DV

110. Razén social representame legal

w
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DY AN AN Formulario dal Registro Unico Tributario

Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

-, a

Pagina 4  de 4 Hoja 4
Espacio reservado para ia DIAN 4. Numero de formulario 149893032745
i E
it |
i
i t
(415)7707212489984({B020) 000001498903274 5
%. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV { 12, Direcci¢n seccional 14. Buzén electiénico
90 f 8 0 6 9 8 518 impueslos y Aduanas d& Villavicantio 2 2
Soclos y/o Miembiros de Junlas Directivas, Consorclos, Uniones Tempoiales
111. Tipo de documents 112, Nismero gde identificacion i3, DV| 14, Nacionrhidad
NIT 319060497601 | 4 | COLOMBIA 169
115, Primer apellido 118. Segundo apellide 117. Primer nombre 118, Otros nombres

1 | 1

119. Razdn secial

INGENIERIA Y CONSTRUCCIONES DE LA ORINCQUIA S.AS

120. Valor capilal dei socio 121. % Participacién [ ez, ;;:‘-ha ¢n ingreso ——— 123. Fecha de retiro
90 l202401.15] L
111. Tipe de documento 112 Numero de identificacién 113, DV | 114, Nacionalidad
NIT 31/9 01438268 |6 | coLomeia 1609
115. Primar apelide +16. Segundo apsilide 117, Primar numbre 118. Ctros nombres

. | | - |
119. Razon secial

ESTUDIOS, CONSULTORIAS Y OBRAS S.AS

120. Valor capital dei socio i2t. % Panicipacién | 122 Fecha de ingreso 123. Fecha de retire
B 10, l202401.1 5] L
t11. Tipo de documento 112, Nomere de identificacion 133. DV ] 114, Nacioralidad
t15. Primer apeliido 116. Seguda apelido 117. Primer nombre 118. Otros nombras
. .
119, Razén social
120. Valor capital det socio I 121. % Parlfciparion 122. Fecha de ingresa 123, Facha de retiro
)
I | ] .
111, Tipo de documento 112. NCmaro de idenlifica~ion 113. DV | 114, Nagionatidad
115. Primer apeilido 118, Sequnrio apeitide 117. Primer nombre 118. Otros nombxres
|
a _ |
118. Razdn social
120. Valor capitas del socio 121. % Participacidn 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| e .
111. Tipo de documento 412 Wi gro de ideniificacidn 113. DV | 114. Nacicnalidad
| [
115. Primer apetide 116, Segundo apellido 117. Prrmer nombre 118. Oros nombres
5
119. Razon secial
120, Valor capitai dei soclo 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retig

] -

v
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D I ,r"i"?\ N i Autorizacion Numeracion de Facturacion

Espacio reservado para ja DIAN 4 Namero de lormulasio 18764066745709

“" I

" Juad R

i
i
i
i
i
H
H
i

g

(8020} 00187B406674570 9
5. Nimero de Identificacién Tripuetaria - NIT - . DV | 7. Primer apellido 3. Segundo apelido 9. Primer nombre 10. Qtros nombres
901806985 8

1. Razén social

CONSORCIO HOSPITAL

12. Direceion seccionat Ced.
impuestos y Advanas de Villavicencin 2 2

24. Direccion
CR25 14 33

25, Pais 26.Bepartamento 27, Muriicimo
Galombia Meta Villavicencia

La U.AE. Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforme a la facultad discrecional establecida en el articulo
684 - 2 del Estatuto Tributaric y en virtud de lo estiputado en la Rasolucion 0042 del 05/05/2020, por ta cual se dictan
otras disposiciones en materia de sistemas de facturacidn; previo estudio y evaluacién de la solicitud realizada por el
contribuyente, representante legal o apoderado debidamente acreditado; determina autorizar fos rangos de
numeracion de facturacion y/o documento equivalente. En lus casos, en que se agote dicha numeracion artes de
culminar su vigencia, el interesado tendra derecho a solicitar tina nueva autorizacidn, de acuerdo con el tramite
establecido.

Las vigencias de los rangos de numeracion de facturacion. se contaran a partir de la formalizacion de este documento
oficial.

Si el obligado a facturar; no hubiere agotado la numeracidn de facturacion transcurrido el términode |a
vigencia autorizada, con 15 dias de antelaciGn podra solicitar 1a habilitacion de la numeracion schrante.

Cuando se trate de una solicitud de inhabilitacién de la numeracion de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no procede la habiitacién de dichos rangos.

Nota: La no adopeidn @ violacidn de s sistenics 1@cnicos de control, dara lugar a ta sancion Firma del funcionario autorizado
establecida en et articulo §84-2del E T

Firma def solicitante
- —

/DIAN

2024-03-05 / 09:45:04 AM
techa Acuse de ltecibo

+ Firmadeo -
984. Apellidos y nombres

985. Cargo

989, Dependencia SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUC!
1001, Apeliidos y nombras MORALES GALAN DAVID LEONARDO 290, Lugar administrativo
1002. Tipo documento  Cédula de Ciudadania 891, Organization U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1003. No. Identificacién 1121952959 1004. 0V 2 992, Area
1005. Cod. Representacign  Fopresentanta Legal Principal 993. Estatlecimiento

1008. Organizacion  CONSORCIG HOSPITAL 17

997, Facha formatizacion 2024-03-05/09:45:0 4




=T

Autorizacion Numeracion de Facturacién

876

Espacio reservadoe para la DIAN

=4y

el

4. Nimero de formulario

|

{415)7707:21

24

899

5. Namera de identificacién Tributadia - NIT 6. DV
901806985] 8

7. Primer apellido

8. Segunde apetido

9. Primer nombre

£

Pagina

2 4

18764066745709

{8024) 001876406674570 &

2 HojaNe, 2

14 Otros nombres

11. Razdn social

CONSORCIO HOSPITAL
Rengos de numerpcién para autorizar, habilitar o Inhahilitar
29. Esiablecimienio
CONSORCGIO HOSPITAL CR 25 14 33
1 — —
30. Medatidad Cod. {3t Prelijp |32 Dasde el nimero 33. Hasta el numero 38. Vigancia | 34. Tipo solicitud Cod.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA 4 |CH 100 |12 AUTDRIZACION
28. Establecimiento
2
30. Modalidad Cad. |31, Prefijo | 32. Desda of nimaro 33. rasa él nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicika Céa.
20. Establecimienio
3 - " - T
30. Modatidad Cad. | 31. Prefijo |32 Dasde et numero J3. Hasta e! nimara 38. Vigencia | 34. Tipo saticitud Céd.
29. Establecimianio
4 - T
30. Modalicad Caéd. |31, Preliso |3E. [esda 8l nimero 33. Hasta al nimera 38. Vigencia | 34. Tipo solicitug Cad.
29. Establecimiento
5 . -
30, Modatidag Géa  [31. Prelijo | 322 Desde el nimero 33, Hasta el ndmero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cad.
29. Establecimiento
6 b - - R - — e e+ i et et et e+ o S e e P e
30. Modatidad Cod. |31, Prefijo {32. Besde ei nimero 33. Hasta el nimero 3a. Vigencia | 34. Tipo sakicitud Cad.
23, Establecimiento
7
30. Modalkfad Cod. | 31. Prefijp {32, Desde el numaro 33. Hasta el nimere 38, Vigenaia | 34. Tipo sakcitud Cod.
29. Establecimienio
8 - - " -
30, Modalidad Cod. |31, Prefiie | 32. Desde et nimerp 33. Hasta a! ntrmare 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cad,
28. Establecimiento
9 - " -
30. Madalidad Céd. |31, Peebjo | 32. Desde ef nimero 33. Hasta o miimero 38. Vigencia |34. Tipo sokcitud Cod.
29. Estabiecimiento
10 -
30. Modalidad Céd. |31, Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigercia | 34. Tipo sobeitud Cod.
29. Establecimiento
11 - " ) Y ;
30. Medatidad Cod. | 31. Prefije | 32. Desde et numero 33. Hasla el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo saticitud Cod.

WA




ggeunm POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
EXRTOANO %A,
NIT. 860.009.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
- VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-45-101016248 1
il FECHA EXPEDICION VIGENGIA DESDE A LAS " VIGENCIA HASTA ALAS

DiA~ MES  ANC | DIA MES ANO | HORAS | DiA MES  ANO | HORAS TIPQ MOVIMIENTO
30 | o5 | 2008 o8 | 05 | 2024 oo:00 | 31 | 12 | 202 12:13 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATQS DEL TOMADOR [ GARANTIZADQ

il SOCIAL

NOMBRE 0 RAZON DISERO DE LA MADERA SAS IDENTIFICACION NIT: 901.569.813-2

mDIRECCION: CL74BNRO.GO9B-48 IC!UDAD: BCGOTA, D.C,, DISTRITO CAPITAL iTELEFONO: 3112121457

SATOS DEL ASEGURADO / AENEFICIARIO

A SEGURADO / .
- BENEFIGIARIO: CONSORCIO HOSPITAL ]!DENTIFICACION NIT: 901.506.985-8!
el DIRECCION: CARRERA 25 NO. 14 - 33 CIUDAD:  VILLAVICENCIO, META TELEFONO 3212401970

o\DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURQO

% CON SUJECION A LAS CONDICLONES GENERALES DE LA FOLIZA QUE SE ANEXAN R-CU-G02A REDIS FEBRERO 2013, QUR FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA KISMA ¥ JQUE Ei

ASHGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECISIDO ¥ HMASTA EL LIMITRE DE VALOR ASEGURADC SENALADC EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADC S.A.. GARANTIZA:

EL PAGO DE 10S PERJUICIOS CAUSADCS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS DBLIGACTONES CONTHACTUALES, EN DESAHRROLLO DEL CONTRATD DE SUMIN{STRO

NR»

B 0002 - 3004 CUYD OBJETO ES : EL CONTRATISTA SE COMPROMETE CON EL CONSDRCIO R EL SUMIRISTRO DE HMESONES EN ACERO INOXIDABLE PRRA PROYECTO CONSORCIOQ

CELEEHADD CON LA SUQRED INTEGRADA DE SERVICTOS DE SRLUD SUR E.5.%.

HOSPITAL, TONTRATISTA DE OBRA DEL CJONTRATO No. 3CC3 DE 2022 CORRESPONDLENTE A LA CONSTRUCCISN DE LA [CRRE DE URGEHCIAS DEL HCSPITAL VUNAL, CONTRATO

AMPAROCS

RIESGO: SUMTHISTRD DE RIENES
AMPARROS VIGENLIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

08/05/2024 3r/lz/2024 £304,564,025.40
ACLARACIONES

A GASTOS EXPEDICION VA JOTAL APAGAR. . VALOR ASEGURADOTOYAL L  PLANDEPAGO
3 v 015 335.13 $ ***"+8,000.00 § *****494 920.97 § et ,218,256.100 § TTR04,564,025.40 CONTADO
INTERMEZLARIO 58 THBLE KM CORSEAD

NCHERE ME L TE AT NPVBAE SORARL == RART AR AEECLRALG

OMEGA AGENCIA DE SJEGUROE LIMITADA 18524 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGURDS DEL ESTADO 5.A. S5E REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S)
3 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO,

NOTA: SEGURDS DE ESTADC 5.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR |LLO TANTO EL ASEGURADOR CDMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

FERIKTELEE #0in TR ERR i)

Y
o

Q

«Q

= H
'} 4
L] / y & /
T 30- 451 01 15243 A7 7a
:"‘;*' JUSTED PUEGE CONSULTAR ESTA POLIZA £1 WWW . SEGUROSOELESTADO.COM OF{CINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 15-18 TELEFDND: §01-2138977, 881-6049330 OLFO185288
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seau ROS
esrnna =_f
NiT. 860.009.576-5 PARTICULAR

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

1 [CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOLSUT ROPOLZA |
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-45-101016248

I WIGENCIATESDE ATAS VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ARO HORAS pia  MES  ANO HORAS TIPD MOVIMIENTO
| 05 | 2024 08 i a5 | 2024 00:00 31 12 ! 2024 12:13 ANEXO CAUSA PRIMA

m— DATOS DEL TOMADOR " GARANTIZADOD
SOCIAL DISENC DE LA MADERA SAS IDENTIEICACION NIT: 901.569.813-2

= DIRECCION: CL 74 BNRO.69B - 48 CIUDAD: BOGOTA, D.C.. DISTRITO CAPITAL |[TELEFDND: 3112121457
DATOS DEL ASEGURADQ ¢ BENEFILIARIO
RADDT - -
BENEFICIARID: CONSORCIO HOSPITAL IPENTIFICACION  NIT: 01.806.985-8
[DTRECTION: CARRERA Z5 NO. 1433
WDICIONAL:

s

2 TEXTO ACLARATORIO

28802088

tlelete[elsle

&

BERREA8

e

=

& QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS DBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
g SE EBPECHICAN EN ESTE CUADRO.

= £ NOTA: SEGUROS DE ESTADOQ S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HBCER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
% 113 | TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORA

w3

2 oy | PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADD S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

o

S

=

&
v

¥IGILABO

/////%/’/

FIRMA AUTORIZADA: Josa Luls Ofeda - Vicepresidento de Flanzas ZIRMA TOMADOR

DLF0105208
alalaoles ----.----...--.E&@--.- (o] o> .E
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T~ b 11/6/24, 16:00 ) * Consulta de pblizas

' ]

Datos de la poliza-

Estado:
Vigente

Niamero de paliza:

30-45-101016248

Ndamero de anexo: /
3

Fecha de expedicién:
viernes, 31 de mayo de 2024

Ramo:
CUMPLIMIENTO PARTICULAR

Asegurado:
CONSORCIO HOSPITAL

Tomador:
DISENOC DE LA MADERA SAS

Inicio de vigencia:

. midrcoles, 8 de mayo de 2024

Firi vigencia: A

miércoles, 10 de septiembre de 2025

Valor total asegurado:
§ 335.020.428

D Canauliar de e

Para mayar informacién y validacién final de su consulta puede:

- Pdlizas Todo Riesgo ramo Automdbviles: (6011218 6977 ext 311 - Email. mmwgmg_@_ei@_ﬁggurgsdelegggg.@m * Por medio de este canal no
serén atendidas solicitudes de otros productos.

« Pélizas ramo Generales: (6011 218 6977 ext. 522 - Email: verifigacion polizas todoriasgogansteuccion@sequrosdelestado.com .
- Pdlizas ramo Flanzas - Cumplimlento: 310 327 9980 / vetificacion polizas cumplimiento@segurosdelestado.com
- Pélizas ramo Responsabilldad civil para vehiculos de servicio piblice de pasaj {601} 644 9660 ext 157-159-153 - Emaik

verificacion. polizas automquiles@sequrosdelestado.com

- Pdlizas ramo Vida: (601) 218 6977 - Email: veriﬁcacion.polizas.vida@gegyro;deleslgdg‘com
+ Pdlizas ramo SOAT: (6011 432 4102 a nivel nacional - Email: operacionsoat@sequrosdelestado com

 Dirigirse a la Gereria en cualquiera dé nuestras oficinas a nivel nacional

htips: Itapoli {ado.com/ConsultaPoli aspx "

>7



+ 1

Mit: 860009578-6

SEGUROS
DE% '
ESTADO S.A.

AN

SEGUROS DEL ESTADO GENERALES

CERTIFICAMOS QUE: -

7709998021167005597124

A

RECIBO DE PAGO N°: 10000055971241

S

FECHA

11/06/2024 06:26p.m.

)

NIT. 901.569.813

RECIBIMOS DE: DISENO DE LA MADERA SAS

LA SUMADE: Un millones doscientos setenta y nueve mil cuatrocientos veinte pesgsg *r*x#ratesarssisns

POR CONCEPTO DE: PAGO POLIZA NRO.: 101016249 -

SUG - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO VA VALOR
VILLAVICENCIO-45-101016249-2-1 " $1,075,143.00 $204,277.00 $1,279,420.00
FORMA DE PAGO

Efective - $ 1,279,420.00 \ EFECTIVO:
CHEQUE:;
TARJETA:
BD: 1,279,420.00
OTROS:

TRANSAGCION: 0005597124 TOTAL: $1,279,420.00
CAJERO: PAGUESTADO

. . - J

¢

6/12/2024 10:25:38AM

172,16.10.23



- D:fum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
m.mm.sms ' PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL . coD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCGIO . 30 30-45-101016249 L
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS . VIGENCIA HASTA ALAS
DiA . MES ANO DiA . MES ANO HORAS DA MES - ANO HORAS TIFO MOVIMIENTO
3a | 05 | 2024 o8 | o5 | 2024 00:00 31 I 12 [ 2024 11:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

NOMBRE O RAZON DISENO DE LA MADERA SAS o " h IIDENTIFICACION NIT: 901.569.813-2

DIRECCION: CL 74 B NRO. 69 B - 48 [ciuoan:  BOGOTA, D.C.. DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3112121457

SEGURADO/ ‘ 13 BEL ASEGURADQ./ BEN B . '
ENEFICIARIO: CONSORCIO HOSPITAL IDENTIFICACION NIT: 901.805.985-8!

IDIRECCION: CARRERA 25NO. 14 -33 |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META TELEFONO 3212401970

DICIONAL:

O JETO DEL SEGURO.
£ON SUJECISH A LAS CONDICLONES G’E!NERALES DE L& POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-002A REDIS FEBRERO 2013, QUE FORMAN FARTE INTEGRANTE DE LA HISMA Y QUE EL
W ASEGQURADD Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LfMITE DE VALDR ASEGURADO SENALADO EN ¢ADA AMPARD, SEGUROS DEL ESTADD S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LCS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARRROLLO DEL CONTRATC DE SUMINISTRCG NRO 0001
- 2024 CUYC ORJETO ES : EL (LA) CONTRATISTA SE COMPROMETE CON EL {ONSORCIO A EL SUMINISTRO DE MOBILIARIO EN MADERA PARA PROYECTO CONSORCIO HOSPITAL,
CONTRATISTA DE QERA DEL CDNTRATO NC. 5008 DE 2022, CORRESPONDIENTE A LA CONSTRUCCION DE LA TORRE DE URGENCIAS DEL HOSPITAL DEL TUNAL CONTRATO CELEBRADO
o CON LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

AMPAROS -

RIESGQ: SUMINISTRO DE RIENES
AMPARCS . VIGCENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
BUEN MANESQO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO . 08/05/2024 31/12/2024 $1,239,295,226,40

MDE ACUERDQ AL OTRO 5I 001 FIRMADC EL DIA 27 DE MAYD DE 2024 SE AJUSTA EL VALOR ASEGURADO DE LA POLIZA DE AMPARO PARA EL BUEN MANEJD Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIDO

DEL 100% DE LOS RECURSOS GIRADOS A DISENO DE LA MADERA SAS CUYO EENEFICIARIO ES LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE.

y — = - "IA - T TQTALAPAGMWM

$ *“"4 156 032 00

§ =reg 00000 | § **793 148.90 § sesevsrng 957 180,90 § ****1,039,295 226.40 CONTADO
MOMERE i CLAE M DERART. NOMBRK COMPARIX AR, VALDR ASEGRIRADG
OMEGA AGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 100.00 i

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVAC[ONES DE LA[S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

]

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIGN
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE $EGUROS DEL ESTADO 5.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6823707 - VILLAVICENCIO

3045—101.';2;;: e e '. | - dﬁ{%//

EIRBA ALT
I UETED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WAMAN. SEGUROSDELESTADO COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 ND 13-18 TELEFONO: 80f-2135977, 901-5019338 DLFO13520E

2




NTENDENCLA FIANCIERA,
I COLOKMR
- —y-~— SV g e

VIGILADQ PR

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

NIT. 860.009.575-6 PARTICULAR
[CTODAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUT ROFOOZA ANEXO |
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO a0 30.45-101016249 1
—FECHA EXPEDICTON VIGENCTA DESDE ATAS VI [ TAS i
DiA  MES  ANO piA MES  ANO HORAS DIA _MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 l 05 | 2024 I 05 | 2024 . 00:00 3 12 2024 11:59 | ANEXD CAUSA PRIMA
DATC TOMADOR /|

DISENO DE LA MADERA SAS

gU‘MERI:—U'RA.LUN
OCIAL

IDENTIFICACION  NIT: 901.569.813-2

[DIRECCION: CL 74 B NRO. 69 B - 48

!CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 3112121457
DATOS DEL ASEGURADK, 7]

ASEGURADUT
RENEFICIARIO: CONSORCIO HOSPITAL

IPENTIFICACION  NIT: 904.806:985-8

DIRECCIONT CARRERA 25 NO. 74 - 33

ILIUDAD:

VILCCAVICERTTT, META

| TECEFONUSZTZ3UTS7 U}

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO,

30-45-101816249

NOTA: SEGUROS DE ESTADO 5.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y H
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACI

S

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADQ 5.A. SE REAERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

3CER ACOMPARNAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

4 /://%f//

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Oleda Micepresidente de Fianzaa

FIAMA TORADOR

*---n-------------d-----iﬁh-ﬁ

i



ggnum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMlENTO PARTICULAR

- ESTRDO 8.0,
NIT. B60.009.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL g COD.SUG NO.POLIZA ANEXQ
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO - 20 3045101016249 1
FEGHA EXPEDIGION T VIGENCIA DESDE A LAS ~VIGENCIA HASTA ALAS '
DiA MES  ANO | DiA° MES  ANO | HORAS | Dia  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 ] 2024 08. ] 05 L2024 00:00 s | 12 | 202 11:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
gggtﬁEE O RAZON DISERO DE LA MADERA SAS IBENTIFIGACION NIT: 904.569.843-2
-EIRECCIC')N: CL74 B NRO. 89 B - 48 i |ciubAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3112121457
SEGURADO/ - i ] ] )
ENEFICIARIO: CONSORCIO HOSPITAL ) |IDENTEFICAC]0N NET: 981.886,985-9]
IRECCION: CARRERA 25 NG. 14 - 33 ‘ [ciupap:  viLLavicencio, meTA [TELEFONO 3212401970
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON BUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-002A REDIS FEBRERO 2013, QUE FORMAN PARTE INTECRANTE DE LA MISMA Y QUE EL
ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIRIDO Y HASTA EL LIKITE DE VALUR ASEGURADO SENALADC EN CADA AMPARO, SEGUROS DEP ESTADO 5.A., GARANTIZA:

El, PAGO DE LOS PERJUICIOS CRUSADOS CON OCASION OSL INCUMPLIMIENTC OE LAS OELIGACIONES CONTRACTUALES. EN DESARRROLLO DEL CONTRATO DE SUMINISTRO NMRO GGQ1
- 2D24 CUYC OBJETC ES : BEL (LA) CONTRATISTA SE COMPROMETE CON EL CONSORCIO A BL SUMINISTRO DE MOEILTARIQ EN MADERA PARA PROYECTC CONSORCIO HOSPITAL,
CONTRATISTA DE OBERA DEL CONTRATC NG, 5008 DE 2022, CCRRESPONDIENTE A LA CONSTRUCCYION DE L& TORRE DE URGENCIAS DEL HOSPITAL DEL T{UNAL CONTRATCO CELEBRADO
CON LA SUBRELD INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S5.E. 3

AMPAROS -
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
. .
 AMPAROS .  VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
EUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPRO 08/05/2024 ' 31/12/2024 $1,239,295,226.40
. .

. DE ACUZERDO AL OTRD SI 001 FIRMADD 5L DIA 27 DG MAYO DE 2024 SE AJUATA EL VALOR ASEGURADO DE LA DPOLIZA DE AMPARD PARA EL BUEN MANEJQO Y CDRRECTA INVERSION DEL ANTICIPD

DEL 1G0% DB LOS RECURSCS GIRADOS A DISENO DE LA MADERA SAS CUYO RENEFICIARIO BS DA SUBRED INTEGRADA DR SERVICICS DE SALUD SUR ESE.

| GASTOS EXPEDIGION 7 : TOTAL A PAGAR VALOR ASFGURABQTOTAL | PIANDE FAGO

: $ *rg,000.00 §$ ***+793,148.90 § reserinig 957 150.90 $ ****1,239,295,226.40 CONTADO
i NoseE AVE % OF BART, | NOMIBRE COMRAGIA SCFAT, " ALOR ASEGURADO
-DI;-EEGR AGENCIA DE- sEGURbs LIMITADA 1-5520 160 . 60 '

B

- QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OB..IETO Y OBSERVACIQNES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

) NOTA SEGUROS DE ESTADO §.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAGION

PARA EFECTOS DE NOTTFICACJ‘ONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADD S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 46/49 TELEFOND 6623707 - WLLAWCENCIO

v

/W//z%ﬂ/

USTEO PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WAL SEGUROSDELESTADQ COM DFICINA PRINCIPAL: CALLE £3 NO 18-10 TELEFONO: 804=-2188977, 601-0018330 . MFoi8s208

-




SEGUROS

DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
I} ESTROO B.A.
NIT. 860.009.578-6 ’ PARTICULAR
[CTODAD DE EXFEDICTON : —SUCURSAL TOD.SUC NOPOLIZE | ANEXC ]
VILLAVICENCIO . VILLAVICENCIO 30 30-45-101016248 1
-F,EC'H'A'EXPED'R..IQN .~ VIGENCIADESDE ™~ ATAS ~ VIGENCIAHASTA ALAS
pDiA  MES  ANO DiA MES  ANO HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO.
30 I a5 I 2024 a8 I Q5 | 2024 Q0:00 31 12 2024 12:13 ANEXD CAUSA PRIMA
' "DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADL)

OCIAL DISENO DE LA MADERA SAS IDENTIFICACION NIT: 901.569,813-2
DIRECCION: CL 74 B NRO. 69 B - 48 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3112121457
DATOS DEL ASE'GT—J_M { BENEFICIARIO
EE:‘;;’.’&’.‘:.&? T CONSORCIC HOSPITAL - HPENTIFICACION  NIT: 901.506.965-8
!DTH'ECCW(JARRhRA TE RO, 14-33 - =

ADICIONAL: i .

TEXT{ ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CDNVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA{S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NDTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HSCER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION '

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADOQ 5.4, ES CARRERA 38 NO, 33 - 45/49 - TELEFONO; 6623707 - VILLAVICENCIO

NTENDENCIA PIANCERA.
DE COLONM
W I T —

VIGILADD R
L —a——

Y

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda -Vicepresidente de Flanzas EFIRAA TOMADOR

gnns-n-an.nnnn.sn.unﬁ..u..iﬁnﬁ
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= SUPRNTEDENCIA PHANCERA

VIGILADO
——— 3

-
‘ =

SEEU POLIZA DE SEGURO DE CUMPLI;VIIENTO PARTICULAR
ESTADO 8.8,
NIT. 860.000.578-6 - PARTICULAR
[CIUDAD DE EXPEDICION ' “SUTURSAL CODS0C NO.POLIZA AN- EXC
VILLAVIGENCIO VILLAVIGENCIO _ 30 30-45-101016249 1
[FECHA EXPEDICION VIGERUTA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS '
Dia  MES ANO' | biaA MES ANO [ HORAS | .DIA  MES  ANO | HORAS TIFO MOVIMIENTO
30 I 05. l 2024 08 l a5 I 2024 00:00 31 12 l 2024 11:59 ANEXO CAUSA PRIMA
' DATOS D‘EEITWADORJGARANTIZADD ' '

NOMERE U RAZON = -

SOCIAL * DISENO DE LA MADERA $AS . ) IDENTIFICACION  NIT: 901,569.813-2
DIRECCION: CL 74 B NRO. 69 B - 48 . CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO FT12121457
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
(SRR CONSORCIO HOSPITAL IHENTIFICACION _ NIT: 901.806.985-8
IRECCTONT CARRERA 25 NUT T8 - 33 Icmmrcﬁmmr—-——-rrm
BDICIONAL: i : '

TEXTO ACLARATORIO . ’ . ) \

b

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETOY OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA{S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HGCER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAC! )

PARA EFECTOS DE NOTIFICACJO_NES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 3.3 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

| '4////’%’&/

¥
FIRMAAUTORIZADA Joss Luls Ojeda - Vicapresidents de Fianzas ERA TOMADIR

----n-------l-----ﬁ-------ﬁ-ﬁ
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N AEGUROB . -
g Dt POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ERVRDO 35 PARTICULAR
INIT. 880.008.574-8
CIUDAD DE EXPEBICION: ] SUCURSAL: . COB. SUCURSAL: NO, POLIZA; ANEXO:
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-47-101038177 1
FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: VIGENCIA HASTA: T OALAS: TIPO MOVIMIENTO:

plA: MES: ARO: biA: MES: Ao HORAS: i MES: ARO: HORAS:

30 ' 05 2024 08 05 2024 06:00 o] 08 2024 13:07 EMISION ORIGINAL

DATOS OEL TOMADOR / GARANTI2ADO

[ROMBRE O RAZON SOCIAL:  DARZA TECH SAS IDENTIFICACION: NIT. :901,402,838-9

DIRECCION:  AUT MEBELLINKM 3 5 TER TERREST laumn: COTA - CUNDINAMARCA [IELEFONO: 3155012025

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

[ASEGURADO/ BENEFICIARIO: CONSORCIO HOSPITAL IDENTIFHCACION: NIT. :901,806,985-8

[BIRECCION: CARRERA 25 NO. 14 -33 [oupap: VILLAVICENCIO - META [rEcEFoNG: 32124D197D

JADICIONAL:

OBIETO DEL SEGURO

ON SUIECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-D02A REDIS FEBRERQ 2013, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO ¥
EL TOMADOR DECLARAN HABER RECISIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADQ SERALADO EN CADA AMPARO, SEGURQS DEL ESTADO 5.4, GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVAQAS DEL CONTRATQ NOQ, D003 - 2024 DE SUMINISTRO DE BIENES CUYQ OBJIETQ £5: SUMINISTRQ DE APARATOS ELECTRONICOS PARA
PROYECTQ CONSQRCIQ HOSPITAL, CONTRATISTA OE OBRA DEL CONTRATO NQ.5008 DE 2022 CORRESPONDIENTE A LA CONSTRUCCIGN BE LA TORREOE URGENCIAS OEL HOSPITAL TUNAL,
CONTRATQ CELEBRAOQ CDN LA SUSRED INTEGRAOQA DE SERVICIOS DE SALUO SUR ESE

AMPAROS
RIESGD: SUMINISTRC DE BIENES
AMPAROS: - VIGENCIA BESDE: VIGENCIA HASTA; SUMA ASEG/ACTUAL:
BUEN MANEJC Y CORRECTA INVERSIGN DEL ANTICIPO 08/05/2024 09/08/2024 $1,532,877,24D.58

ACLARACIONES: .
OE ACUERDO AL OTRO $1001 FIRMADO EL DiA 27 DE MAYQ DE 2024 SE AJUSTa EL VALOR ASEGLIRAQO DE LA POUZA DE AMPARO PARA EL BUEN MANEJO ¥ CORRECTA

INVERSION DEL ANTICIPO DEL 1009 DE LOS RECURSOS GIRADOS A DARZA TECH SAS CUYD BENEFICIARIO ES LA SUBRED INTEGRAQA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE,

VALOR PRIMA NETA: GASYOS EXPELACION: Wa: . TOTAL A PAGAR: VALOR ASEGURADO TOTAL: PLAN OE PAGO:
$5,142,467.87 $3,DDD.DO $981,041.49 $6,131,509.36 $1,532,877,340.58 CONTADO
] INTERMEDLARID DISTRIBUCION COASEGURD
NOMERE: ) CLAVE: % DEPART NDMBRE COMPARIA: % PART WALOR ASEGURABO;
URREA JAVIER NESTOR 153635 100,00

[QUED A EXPRESAMENTE CONVENIBO QUE LAS OBLIGACKONES OE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S} GARANTIA(S) QUE SE
ESPECIFICAN EN ESTE CUADRD

PARA EFECTQ DE NOTIFICACIDNES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADOQ .4, ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 4590601 - BOGOTA, D.C.

ot
21-47-101038117
FIRMA TRMADOR
FIRMA AUTORIZADA: fase Luis Ojeda Aceveds - Vicepresidente de Fianzas
USTED PUEPE CONSULTAR ESTA PALIZA EN WWW.SEGUROSBELESTADO.CEM Ofiicina Principal; Calle 83 No 19-10 Bogota D.C. Teléfono: 601-2106977, 75944106

601-6019330

v
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CLAUSULADO GENERAL DE LA POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

EN FAVOR DE PARTICULARES Np.21-47-101038177

1. AMPAROS

SEGURDS DEL ESTADO S.A, EN ADELANTE DENDMINADA SEGURESTADD, OTORGA AL
ASEGURADD LDS AMPAROS MENGIONADOS EN LA CARATULA DE LA PRESENTE POLIZA,
CON SUIECION, EN SU ALCANCE Y CONTENIDO Y $IN EXCEDER EL VALOR ASEGURADO, A
LAS DEFINICIONES QUE A CONTINUACI(ON SE ESTIPULAN,

1.1 AMPARO DE SERIEDAD DE LA DFERTA

ESTE AMPARO CUBRE AL ASEGURADD POR LOS PERIUICIOS DIRECTDS CAUSAQOS POR
EL TOMADDR/GARANTIZADD, COMD CONSECUENCIA DEL INCUMPLIMIENTO DE LA
DBUGACION DE SUSCRIBIR EL CONTRATO DBIETO OE LA LICITACION, CDNCURSO,
CONVDCATORIA O INVITACION, EN LOS TERMINOS DE La PROPUESTA Y CONDICIONES
QUE DIERON FUNDAMENTO A LA ADIUDICACION,

ESTE AMPARD ND SE EXTIENDE A CUBRIR NINGUN TIPD DE SANCION.

1.2. AMPARQ DE ANTICIPQ

ESTE AMPARD CUBRE AL ASEGURADO, POR LOS PERJUICIDS ECDNOMICOS SUFRIDOS
CON OCASION OE LA FALTA DE AMDRTIZACION, EL MAL USO O LA APROPIACION
INDESIDA QUE EL TOMAOOR/GARANTIZAQD HAGA DE LOS DINERDS O BIENES QUE SE
LE HAYAN ENTREGADO EN CALIDAD DE ANTICIPO, PARA LA EIECUCIDN DEL CONTRATO.

EL PRESENTE AMPARD NO CUBRE ANTICIPOS QUE HAYAN SIDO ENTREGADDS EN
EFECTIVO O POR MEDIDS DIFERENTES AL CHEQUE O A TRANSFERENCIAS BANCARIAS
ELECTROMICAS DE DiNERQ).

ESTE AMPARO ND SE FXTIENDE A CUBRIR EL USO DE LOS DINERQS ENTREGADOS CDMO
PAGO ANTICIPADD AL TOMADOR/GARANTIZADO.

PARAGRAFD: ESTE AMPARO SOLO CUBRE ANTICIPOS CUYA ENTREGA SE HAYA
EFECTIJADD OENTRO DE LA VIGENCIA ESTABLECIDA EN LA CARATULA DE LA POLIZA

1.3. AMPARQ DE PAGO ANTICIPADO

ESTE AMPARD CUBRE AL ASEGURADO POR LOS PERIUICIOS DERIVADOS POR EL NO
REINTEGRO A £5TE, POR PARTE DEL TOMADOR/GARANTIZADO, DEL DINERO
ENTREGADD A TITULC DE PAGQ ANTICIPADO, NO EIECUTADO EN EL DESARROLLO DEL
DBJETC CONTRACTUAL

EL PRESENTE AMPARO NO CUBRE PAGOS ANTICIPADQS QUE HAYAN SiDO ENTREGADQS
EN EFECTIVO Q POR MECIOS DIFERENTES AL CHEQUE O A TRANSFERENCIAS BANCARIAS
ELECTRONICAS DE DINERO.

PARAGRAFD: ESTE AMPARO SOLC CUBRE ANTICIPOS CUYA ENTREGA SE HAYA
EFECTUIADD DENTRO DE LA VIGENCIA ESTARLECIDA EN LA CARATULA OF LA POLIZA

1.4. AMPARQ OF CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

ESTE AMPARO CUBRE AL ASEGURADO POR LDS PERJUICIDS PATRIMONIALES DIRECTOS
MATERIALZADOS AL MOMENTO DE LA RECLAMACION, DERIVADOS DEL
iNCUMPLIMIENTO IMPUTABLE AL TOMAQOR DE 1AS OBUGACIONES EMANADAS DEL
CONTRATO GARANTIZAQQ.

SE ENTIENDE COMQ PERIUICIG DIRECTQ, UNICAMENTE AQUEL SOBRECOSTO
GENERADOQ FRENTE AL VALOR TOTAL DEL CONTRATO GARANTIZADO EN QUE INCURRA
EL ASEGURADO, CON OCASIDN DEL INCUMPLIMIENTO TOTAL QO PARCIAL DE LAS
QBLIGACIONES A CARGO DEL TOMADOR DE LA POLIZA.

1.5. AMPARO DE PAGO DE 5ALARIOS, PRESTACIONES SOClALES E INDEMNIZACIONES
DE NATURALEZA LABCRAL.

ESTE AMPARQ CUBRE AL ASEGURADO POR Et INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
DE CARACTER LABORAL A CARGO DEL TOMADOR/GARANTIZADO CON SUS
TRABAIADORES, RELACIONADAS CON EL PERSONAL VINCULADO MEDIANTE CONTRATO
DE TRABAIO PARA PARTICIPAR EN LA EFECUCIGN DEL CONTRATO GARANTIZADO Y
SOBRE LAS CUALES SEA SOLIDARIAMENTE RESPONSABLE EL ASEGURADID.

ESTE AMPARQ NO SE EXTIENDE A CUBRIR LA INDEMNIZACION MDRATORIA, LA
SANCION POR NO PAGO DE CESANTIAS REGULADA EN LA LEY 5D DE 1990,

.26 EL

COMO TAMPOCO EL PAGD A PERSONAL DE LQOS SUBCONTRATISTAS O A AQUELLAS

PERSONAS VINCULADAS AL TOMADOR/GARANTIZADO BAIO MODALIDADES |

DIFERENTES AL CONTRATO DE TRABAJO, NI CUBRE Et PAGO DE OBLIGACIONES ANTE
LAS ENTIDADES DE LA SEGURDAD SOCEAL NI OBLIGACIONES PARAFISCALES.

1.6. AMPARO DE ESTABILIDAD DE LA OBRA

ESTE AMPARO CUBRE AL ASFGURADD A PARTIR DF LA ENTREGA A SATISFACCION DE
LA OBRA CONTRATADA, EN CONDICIONES NORMALES DE USO Y MANTENIMIENTD,
POR LOS PERIUICIOS DERIVADDS DE LOS DANOS DE LA MiSMA IMPUTABLES AL
TOM ADDR/GARANTIZADO.

1.7. DECRETOQ 734 DE 2012 EL ANTERIOR AMPARQ OPERA UNA VE2 SEARECIBIDO A
POR EL ASEGURADQ

ESTE AMPARO CUBRE AL ASEGURADQ POR LOS PERJUICIOS IMPUTABLES AL
TOMADDR/GARANTIZADO  DERIVADOS  DEL  INCUMPLIMIENTO  DE  LAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL PRODUCTO ENTREGADO O LAS EXIGIDAS EN EL
CONTRATQ. ESTE AMPARO DPERA EN EXCESO DE LA GARANTIA OTORGADA PDR LOS
FABR:CANTES EN CASD OF TENERLA.

1.8, AMPARQ DE CAUDAD DE LOS SERVICIOS
PRESTADOS

ESTE AMPARQ CUBRE AL ASEGURADO POR LOS PERJUICIOS IMPUTABLES AL
TOMADQR/GARANTIZADO,  DERIVADQS DEL  INCUMPLIMIENTO DE  LAS
ESPECIFICACIONES FLIADAS EN FL CONTRATO O EN LAS NDRMAS TECNICAS BASICAS
RELACIONADAS CON EL SERVICIO CDNTRATADQ. ESTE AMPARD SOLAMENTE

- OPERARA CON POSTERIORIDAD A LA FINALIZACION DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

OBJETO DEL CONTRATD,

1,9, AMPARO DE PROVISION OE REFUESTOS Y ACCESORIOS

ESTE AMPARO DE PROVISION DE REPUESTOS Y ACCESDRIOS CUBRE AL ASEGURADD
POR LOS - PERJUICIOS DERIVADDS DEL INCUMPLIMIENTO IMPUTABLE AL
TDM ADOR/GARANTIZADD DE LAS OBLIGACIGNES DE SUMINISTRQ DE REPUESTDS ¥
ACCESORIOS PREVISTO EN EL CONTRATO.

2, EXCLUSIONES

LOS AMPARQS PREVISTOS EN LA PRESENTE POLIZA NO SE EXTIENDEN A CUBRIR LOS
PERJUICIOS DERIVADOS OE:

2.1 FUERZA MAYOR D CASO FDRTUITQ, EL HECHO DE UN TERCERQ Y LA CULPA
EXCLUSIVA OE LA VICTIMA.

2.2 DAROQS CAUSADOS PDR EL TOMADOR/GARANTIZADO A LOS BIENES O AL
PERSQNAL DE EL ASEGURADD O A PERSOMAS DISTINTAS DE ESTE, OCURRIDOS
OURANTE LA EJECLICIIN DEL CONTRATO, N1 LOS DERIVADOS DE LA RESPONSABILIDAD
CIVIL EXTRACONTRACTU AL DEL TOMADOR/GARANTIZADO.

‘

2.3 EL INCUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION DEL TOMADOR/GARANTIZADO DE
CONTRATAR OTROS SEGUROS.

2.4 EL USO INDEBIDO-C iINADECUADC O LA FALTA DE MANTENIMIENTQ PREVENTIVO
A QUE ESTE OBLIGAOQ EL ASEGURADO SOBRE LOS BIENES U DBRAS RELACIONACAS
CON EL CONTRATO.

2.5 EL CEMERITO O DETERIDRD NORMAL QUE SUFRAN LOS OBJETOS O BIENES COMOQ
CONSFCUENCIA DEL TRANSCURSO DEL TIEMPQ.

INCUMPLIMIENTD DEL TOMADOR/GARANTIZADO EN EL PAGD DE
PRESTACIONES LABORALES DERIVADAS DE CONVENCIONES .COLECTIVAS, PACTSS
COLECTIVDS, CONTRATOS SINDICALES ¥ CUALQUIER OTRA OBLIGACION DE TiPO
EXTRALEGAL PACTADA ENTRE EL TRABAJIADOR Y EL EMPLEADOR, A MENOS QUE
ESTAS SEAN ACEPTADAS EXPRESAMENTE POR SFGURESTADO, LO CUAL CONSTARA
EN LA CARATULA DE LA POLIZA Q DE SUS ANEXOQS.

#
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.7 SANCIONES PECUNIARIAS Q ECONOMICAS IMPUESTAS AL
TOMADOR/GARANTIZADO, TALES COMOQ MULTAS O CLAUSULAS PENALES.

2.8 EL LUCRO CESANTE Y LOS PERJUICIOS EXTRAPATRIM ONIALES.

2.9 EL INCUMPLIMIENTO DE LA CLAUSULA DE INDEMMIDAD DEL CONTRATO
GARANTIZADO,

LIMFTE DE VALOR ASEGURADO

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1079 DEL CODIGO DE COMERLIC, SEGURESTADD
NQ ESTARA OBUGADO A RESPONDER Si NO HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA
ASEGURADA EN CASO DE SINIESTRO, DETERMINADA EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA
PARA CADA AMPARQ. ’

3. VIGENCIA

LA VIGENC!A DE LQS AMPAROS DTORGADDS FOR LA PRESENTE POLIZA SE HARA
CONSTAR EN LA CARATULA DE LA MISMA O MEDIANTE ANEXOS.

LA VIGENCIA PODRA SER PRORROGADA A SCLICITUD DEL TOM ADOR/GARANTIZADO,

4. IRREVOCABILIDAD

LA PRESENTE POLIZA NO PODRA SER REVOCADA POR LAS PARTES INTEGRANTES DEL
CONTRATO DE SEGURO.

S. LIMITE DE RESPONSABILIDAD DE SEGURESTADO

EL LIMITE DE RESPONSASILIOAD DE SEGURESTADO EN VIRTUD DE LOS AMPARODS
OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA, SERA EL FLADO EN LA CARATULA DE LA FOLIZA
PARA CADA UNO DE ELLOS. EL VALDR ASEGURADD DE LA PRESENTE POLIZA NO SE
RESTABLECERA AUTDMATICAMENTE EN NINGUN CASO.

6. PAGO DEL SINIESTRO

LA INDEMNIZACION PDDRA SER PAGADA EN DHERO, O MEDIANTE LA REPOSICION,
REPARACION O CUMPLIMIENTS DE LAS OBLIGAC ONES GARANTIZADAS, A OPCION DE
SEGURESTADC.

T

MODIFICACIONES O ANEXOS
7. REDUCCION DE LA INDEMNIZACION

LA INDEMNIZACION A QUE TIENE DERECHO EL ASEGURADO, EN VIRTUD DE LA
EFECTIVIDAD DEL PRESENTE SEGURD, SE REDUCIRA EN EL MISMO MONTO EN QUE
OPERE UNA COMPENSACION DE DEUDAS ENTRE EL TOMADDR/GARANTIZADO Y EL
ASEGURADC EN LOS TERM!INOS DE LEY.

TAMBIEN SE REDUCIRA LA INDEMNIZACION SOLICITADA, $1 EL ASEGURADO OBTIENE
POR CUALQUIER MEDIG, UN RESARCIMIENTO TOTAL O PARCIAL DE LOS PERIUICIOS
RECLAMADOS.

8. SUBRDGACION

EN VIRTUD DEL PAGO DE LA INDEMNIZACION, SEGURESTADO SE SUBROGARA HASTA
CONCURRENCIA DE SU IMPORTE, EN TODOS LOS DERECHOS QUE EL ASEGURADO
TENGA CDNTRA EL TOMADOR/GARANTIZADO COMGQ RESPONSABLE DEL SINIESTRO.

EN TAL SENTIDO, EL ASEGURADO SE OBLIGA A REALIZAR TODO LO QUE ESTE A SU
ALCANCE PARA PERMITIRLE A SEGURESTADO EL EIERCICIO DE LOS DERECHOS
DERIVADOS DE LA SUBROGACION. LD ANTERIOR INCLUYE LA INTERVENCION
CQPORTUNA EN PROCESOS IUDICIALES O CONCURSALES QUE SE PUEDAN ADELANTAR
RESPECTO DEL TOMADOR/GARANTIZADO

EL INCUMPLIMIENTO CE ESTA OBLIGACION, DARA LUGAR A LA REDUCCION DE LA
INDEMNIZACION, POR EL VALOR DE LOS PERJUICIOS QUE CON ELLO SE-LE CAUSEN A
SEGURESTADQ.

9. COASEGURO

EN CASC DE EXISTIR COASEGURO, LAS OBHIGACIONES DE LAS COMPARIAS
ASEGURADORAS QUE PARTICIPAN EN FL, NO SON SOLIDARIAS Y LA INDEMNIZACIGN A
QUE HAYA LUGAR SE DISTRIBUIRA ENTRE LOS ASEGURADORES EN PROPORCION A SU
PARTICIPACION, LA CUAL SE ESTABLECERA EN LA POLIZA DE LA ASEGURADORA L/DER.

ra—
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11/8/24, 15:58 Gonsulta da pblizas

Datos de ia pdliza

Estado:
Vigente

Namero de péliza:
30-45-101016249

Numero de anexo:

4

Fecha de expedicidn:
viernes, 31 de mayo de 2024

Ramo:
CUMPLIMIENTO PARTICULAR

Asegurado:
CONSORCIO HOSPITAL

Tomador:

DISENO DE LA MADERA SAS
Inicio de vigencia:

miércoles, 8 de mayo de 2024
Fin vigendcia:

miércoles, 10 de septiembre de 2025 ) ’ ‘ : ) ) s

Valor total asegurado:
$ 1.349.745.189

]

Para mayor informacion y validacién final de su consulta puede:

- Pdlizas Tode Riesga rame Automdviles: (6011 218 ﬁﬂ- 77 g;_d 311 - Email: verificacion, polizas.automoviles@sequrosdelestado.com * Por medio de este canal no
sarén atendidas sollcitudes de otros productos.
+ Pélizas ramo Ganerales: {601) 218 6977 ext 522 - Email: verificacion pglizas todoriesgoconsiruccion@sequrasdelestado com
< Pélizas ramo Flanzas - Cumplimbento: 210 327 9980 / verificacion.polizas cumplimiento@sequrosdelestado.com
+ Pélizas ramo Responsabilidad ¢ivil para vehiculos de servicio piblico de pasajeros: (601) 644 9660 ext 157-159-163 - Emall
- vegficacion polizas gutomoviles@segurosdelestado com
- Pdlizas ramo Vida: {601) 218 6977 - Email: verificacion polizas vida@sequrosdelestada.com
- Pélizas ramo SOAT: (601) 432 4102 a nivel nacional - Email: ¢ peracionsoat@segurosdelesiado.com
* Dirlgirse a ka Gerencia en cualquiera de puestras oficinas a nivel nadonal. ’

£ Pagresar

Copyright © 2023. Todes los derechos resenados par Segdros del Estado

k]

hitps:#consultapoliza.segurosdalasiado.comiConsultaPoliza/ 1A



‘Bancode Bogota 3

Fecha actual: 2024/05/10 | Hora: 09:05 |

IP: 181.52.216.100

WWW.BANCODEBOGOTA.COM

Autorizaciones

Empresa:
Tipo ldentificacién: -

Generado por:

CONSORCIO HOSPITAL

NIT Persona Juridica

No. Identificacién:

DAVID LEONARDO MORALES GALAN

A continuacion el detalle de: Transacciones Autorizadas - Autorizar

Transacciones Monetarias

9018069858

Servi Valor
internas, DAV!VD

Avaly $1,239,295,| LEONARDO |0000010890 LA .
Bancos GALAN SAS

* La tanifa de esta fransaccidon depende del acuerdo que tenga establecido con el Banco

Paginal de 1




'COMPROBANTE DE PAGO No. 140501

Fecha: 14 mayo de 2024
Ndmero de Recibo: 2024051401

Sefiores: CONSORCIQO HOSPITAL, en calidad de REPRERSENTANTE LEGAL, de la
empresa DISENOS DE LA MADERA SAS con NIT. 901.569.813-2

Hago constar que:

Recibi del: CONSORCIO HOSPITAL, con NIT 901'.806.985—8, la suma de MIL
DOSCIENTOS TREINTAY NUEVE MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL
DOSCIENTOS VEINTISEIS PESOS CON CUARENTA CENTAVOS < MICTE
($1.239.295.226,40) '

Por concepto de: ANTICIPO contrato de suministro No. 0001-2024, suscrito entre EL
CONSORCIO HOSPITAL Y DISENOS DE LA MADERA SAS.

Fecha de Pago: 14 de mayo de 2024.

Firma

NIT,401.569.813-2

RCO ALIRIO VELOZA
-REPRESENTANTE LEGAL
CC No. 79.426.548

CAILE 748 GQB — 43 disedelamadera87@outlook.com cel: 313-3830869 311-2121457

37




»

" DISENO DE LA MADERA SAS

L

o)

T

Nit 901569813 RECIBO DE CAJA 1
BENEFICIARIO

CONSORCIO HOSPITAL

NIT POR CONCEPTO DE

901806985 8 Anticipo segln contrato de suministro N°0001 - 2024
DIRECCION ICIUDAD |[TELEFONO -

CARRERA25 14 -33

]Vinavicenci L

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR CHEQUE No.
martes, 14 de mayo de 2024 14-may.-24 MARCO ALIRIO VELOZA _
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO

11200501

280505

N°0001 - 2024

N°0001 - 2024

Anticipo segun contrato de suministro

Anticipo segln contrato de suministro

CONSORCIO HOSPITAL

1.239.295.226

CONSORCIO HOSPITAL 0

0

1.239.295.226

Valor en Letras

TOTAL DEL DOCUMENTO

1.239.295.226

1.239.295.226

MIL DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVE MILLONES
DOSCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS

REVISADD POR

APROBADC POR

FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIC

CCMNIT /9.426.548
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' DISENO DE LA MADERA SAS

Nit 901569813 ! RECIBO DE CAJA 1
BENEFICIARIO
CONSORCIO HOSPITAL
NIT ‘POR CONCEPTO DE :
901806985 & Anticipo segan contrato de suministro N°0001 - 2024
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO
CARRERA 25 14-33 Villavicenci
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO _ ELABORADO POR CHEQUE No.
martes, 14 de mayo de 2024 14-may.-24 MARCO ALIRIO VELOZA
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO

11200501

280505

Anticipo segln contrato de suministro
N°0001 - 2024

Anticipo seglin contrato de suministro
N°0001 - 2024

CONSORCIO HOSPITAL

CONSORCIO HOSPITAL

1.239.295,228

G

0

1.239.295.226

Valor en Letras

TOTAL DEL DOCUMENTO

1.239.295.226

1.239.295,226

MIL DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVE MILLONES
DOSCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS

REVISADO POR

APRQBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

comiT 79.4726.548

\




Fecha actual: 2024/05/10 | Hora: 09:05 | IP: 181.52.216.100

Bancode Bogota ‘ ‘
_ . WWW.BANCODEBOGOTA.COM
Autorizaciones
Empresa: CONSORCIO HOSPITAL
Tipo ldentificacién: NIT Perscona Juridica _ No. Identificacién: 9018069858
Generado por: DAVID LEONARDO MORALES GALAN
A continuacion el detalle de: Transacciones Autorizadas - Autorizar
Transacciones Monetarias
Garots | Referencia | Estado-
el io | “de Pago " | Transaccién
Internas, DY
Avaly ; $1,239,285,| LEONARDO 0000010890 )
otros | Crear | 202400510 1750640 | MORALES | 0173577 | MADERAS | N/A Aprobada
Bancos GALAN SAS

* La tarifa de esta fransaccion depende dal acuerdo que tenga establecido con el Banco

Paginal de A
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NIT 860.002.964 .4

BOGOTA, 04 de junio de 2024

SOPORTE TRANSACCIONAL

ESTIMADO CLIENTE:
CONSORCIO HOSPITAL

N-009018069858

A continuacién se detalla la transaccién efectuada en su producto Cuenta de Corriente nimero *****4898

Fecha de la transaccic’m:- 10-MAY-24

Oficina dende se realizd la transaccion: 2027-GERENCIA BANCA PYME 122
Cddigo de la transaccion: 0216

Descripcion de la transaccidn: Cargo fransferencia por Business
Valor totak: $1,239,295,226.40

. (MIL DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVE MILLONES DOSCIENTOS
NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS VEINTISEIS PESOS CON
CUARENTA CENTAVQS)

El presente soporte se expide en respuestaa la solicitud n® 0696006730060424PM efectuada por el titular de la cuenta.

BANCO DE BOGOTA
0006 CEDRITOS

Este soporte transaccional es de tipo informativo y no comprende todo el movimiento transaccional que presenta el producto
en referencia.

Si usted encuentra alguna inconsistencia, por favor comuniguese con la Servilinea de su ciudad y solicite comunicacion con
un Asesor de Servicio o dirijase a la oficina del Banco donde tiene radicado su producto, dentro de los ocho dias siguientes.
El cliente conviene expresamente que en caso de existir o presentar algin error de cuenta en la aplicacién de la transaccion
enunciada en el presente documento, en los términos de los arts 15y 16 del C. C,, 880 y 57 numeral 3 det C. de Co., autorizamos
expresa e irrevocablemente al BANCO DE BOGOTA, para que corrija dicho error de cuenta haciendo los ajustes, cargos,
abonos o reliquidaciones y si una vez efectuada la correccidn arroja un saldo a mi (nuestro) cargo y a favor del BANCO, me
{nos) obligo{(amos) a pagar dicho saldo al BANCO DE BOGOTA en la oficina de radicacién del producto, a mas tardar el dia
habil siguiente de haber sido informado por cualquier medio de dicho error o ajuste en cuenta. 2. Los abonos o pagos hechos
a titulos valores quedan sujetos a lo previsto en los art 882 y 822 del C de Co y 1627 del C. C.

04/06/24 03:18 PM O
9018069858 1
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CARTA DE COMPROMISO

DISENO DE LA MADERAS SAS

El suscrito representante legal MARCO ALIRIO VELOZA identificado con cédula de
ciudadania No. 79.426.548 de Bogota D.C. En calidad de representante legal de DISENO
DE LA MADERAS SAS identificado con NIT No. 901.569.813-2. Se compromete y garantiza
que los recursos entregados por parte de CONSORCIO HOSPITAL son de uso exclusivo
para la compra del mobiliario de acuerdo a los contratos de suministro No. 0001 Y 0002
celebrados con €l consorcio, que corresponden a la dotacion de mobiliario del contrato No.
5008 de 2022 celebrado con la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E,
correspondiente a la construccidn de la torre de urgencias del hospital Tunal,

Ademas, certificamos que cada contrato estd amparado con pdliza de cumplimiento,

Firmado a los cuatro (4) dias del mes de junio de 2024 en la ciudad de Bogota D.C.

Atentamente

Lt

DISENO DE LA MADERAS SAS
NJT. 901.569.813-2

MARCO ALIRIO VELOZA
REPRESENTANTE LEGAL

C.C. 79.426.548

CALLE 748 #83B-483 ) TrLi 311 2021457 - U0 3830368 disminlamaderfi7@outivol rom




Razédn social:

Camara de Comercic de Bogoté

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expediciém: B de mayo de 2024 Hora: 085:38:04
Recibo Ho. RAZ4R46511
Yalor: & 7,900

¢ODTGO DE VERIFTCACION A24B469116ADDFE

Verifigque al contenide y confiabilidad de este certificade, ingresands =z
www. ccbh. org. co/caertificadoselectronices y digite el respective cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. ka verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 80 dias calendario centados a partir de la fecha de su expedicidn.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL
REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

DISENO DE LA MADERAS SAS

Nit: 8901.569.813-2 Administracién : Direccion
Seccional De Impuestos De Bogota
Domicilio principal: Bogota D.C.
MaTRIiCULA
Matricula No. 03490169

Fecha de matricula:
Ultimo afio renovado:
¥echa de renovacidn:
Grupo NITF:

2024

Grupo IT.

UBICACION

Direccidén del domicililo principal:
Municipioc:
Correo electrdnico:

2 de abril de 2024

Ci 74 B No.
Bogota D.C.
disedelamaderaB87@outlook.com

25 de febrero de 2022

69 B 48

Teléfono comercial 1: 3112121457

Teléfono comercial 2: 3004134565

Teléfono comercial 3: 3133830869

Direccién para notificacidn judicial: Cl 74 B No. €9 B 48

Municipioc: Bogota D.C.

Correco electrdnico de notificacidn: disedelamadera87@outlook.com
Teléfono para notificacidn 1: 3112121457

Teléfono para notificacidn 2: 3004134565

Teléfono para notificacidn 3: No reportod.

T.a persona juridica 51 autorizdé para recibir notificaciones
personales a través de correc electrénice, de conformidad con lo
establecido en los articules 291 del Cédige General del Procesos y 87
del Cédigo de Procedimiento Administrative y de 1o Contencloso
Administrativo.

Piagina 1 de &
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Facha Expedicion: 8 de mayo deo 2024 Hora: 08:38:04
Fecibo No. AAZ4B46%11
Jalor: § 7,900

cODIGO DE VERTFICACION A248469116ADDE

Varifique el contenido y confiabilidad de aste certificado, ingresando a
www.ccb. org. cofcertitficadoseleactronices y digite el respective cédigo, para que wviswalice la
imagen generada al momente de su expedicién. La verificacién se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedigidn.

CONSTITUCION

Por Documento Privade del 25 de febrero de 2022 de Accicnista Unico,
inscrito en esta Cémara de Comercio el 25 de febrero de 2022, con el
No. 02797219 del Libro IX, se constituyd la scciedad de naturaleza
Comercial denominada DISERO DE LA MADERAS $SAS.

TERMING DE DURACION

La persona jJjuridica no se encuentra disuelta y su duracidn es
indefinida.

OBJETO SOCIAL

La fabricacidon de un preducte que cumpla con los niveles de calidad
requeridos pory el cliente, gue preserve el productoe de dafics o
roturas en transporte ¥ almacenamienta. Diferentes disefios
ajustandocse a las medidas y espacics dgue maneja cada proyecte,
proporcionande un adecuado uso de la materia prima y recursos, para
conseqguir de una manera eficaz un mayer y mejor productividad en el
sector de la industria.

CAPITAL

* CAPITAL AUTORIZADO *

Valor : $100.000.000,00
No. de acciones : 1.000,00
Valor nominal : $100.000,00

* CAPITAL SUSCRITO *

Valor : $50.000.000, G0
No, de accilones : 500,00
Valor nominal : $100.,000,00

* CAPITAL PAGADO *

Pagina 2 de ©
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA ¥ REPRESENTACION LEGAL

Facha Expedicién: B de mayo de 2024 Hora: 08:38:04
Pecibo Wo. AA24846311
Yalort $ 7,900

CcOD1GO DE VERIFTICACION A248469116ADDE

Verificue el contenide y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.cch.org.co/certificadoselectronicos y digite el respective cédigo, para gque visualice la
imagen generada al momento de su expedicidén. La verxificacidén se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contades a partir de la fecha de su oxpedicidn.

Valor ; $50,000,000,00
No. de acciones : 500,00
Valor nominal : $100.000,00

REPRESENTACION LEGAL

La administracidén y representacidén legal de la sociedad esta en
cabeza del representante legal, dguien tendra un primer y segundo
suplentes gque podrédn reemplazarlo en sus faltas absolutas, temporales
o accidentales.

FACULTADES Y LIMITACIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL
Los representantes legales pueden celebrar © ejecutar todos los actos
y contratos comprendidos en el objeto social o que se relacionen
directamente con la existencia y funcionamiento de la sociedad.
NOMBRAMIENTOS
REPRESENTANTES LEGALES
Por Documento Privado del 25 de febrero de 2022, de Accionista Unico,

inscrita en esta Camara de Comercio el 2% de febrerxro de 2022 con el
No. 02797219 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMERE IDENTIFICACION
Representante Marco Alirio Veloza C.C. No. 000000079426548
Legal

SITUACION DE CONTROL Y/0 GRUPO EMPRESARIAL

Por Documentc Privado del constituyente del 25 de febrero de 2022,
inscrito el 25 de febrero de 2022 bajo el nimero (027987221 del libro
I¥X, comunica el accionista tnico:

Marco Alirio Veloza

Domicilio: Bogota D.C.

Pagina 3 de 6
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Camara de Comevcio de Bogota

Sede Virtual

CERTIFICADG DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidn: 8 de mayo de 2024 Hora: 08:38:04
Recito No. AAZAR46311
Valor: & 7,900

CODIGO DE VERIFICACION A248469116ADDE

Verifigue al contenido y confiabiljdad de este certificade, ingrasando a
www.ccb . org.co/certificadoselectronicos y digite @l respectivo cédigo, parz que visualice la
imagen generada al momentc de su expedicién. La verificacion se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendaric comntados a partir de la fecha de su expedicién,

Nacionalidad: Colombiana
Actividad: 3110
Presupuesto: Numeral 1 Articulo 261 del Cdédige de Comercio

Que se ha configurado una situacidn de control con la sociedad de la
referencia.
Fecha de configuracidn de la situacidn de control: 25-02-2022

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con 1o establecido en el Cddigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contenciosc Administrative v la Ley 962 de

2005, los actos administrativos de registro, gquedan en firme dentro
de 1los diez (10) dias habiles siguientes a la fecha de inscripcién,
siempre gue ne sean objelo de recursos. Para estos efectos, se

informa que para la Cémara de Comercio de Bogotd, los sdbados NO son
dias hédbiles.

Una vez interpuestos los recursocs, los actos administrativos
recurridos gquedan en efecto suspensivo, hasta tanto los mismes sean
resueltos, conforme lo preve el articulo 79 del Cédigo de

Procedimiento Administrativo vy de los Contencioso Administrativo.

A ia fecha y hora de expedicidn de este certificade, NO se encuentra
en cursc ningln recursc.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Actividad principal Cédigo CIIU: 1630
Actividad secundaria Cédigo CTIU: 4330
Otras actividades Codigo CIIU: 3110

TAMANC EMPRESARIAL

De conformidad con lo previste en el articule 2.2.1.13.2.1 del
Decreto 1074 de 2013 vy la Rescolucidn 2225 de 2019 del DANE el tamafo
de la empresa es Microempresa

Lo antericor de aguerdo a la informacidn reportada por el matriculado o

Bagina 4 de 6




Cémara de Comerclo de BRogotd

Sade Virtusl
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Facha Expedicidn: 8 de mayoc de 2024 Hora: 08:38:04
Recibo Mo. AAZ4846911
Yalors $ 7,300

cOBIGO DE VERIFICACIDN A248463116ADDY

Verifique el contenide y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ceh.oxrg. cofcertificadozelectronicos y digite el respectivo codigo, para que vissalice la
imagen generada al momento de su expadicidn. La verificaciodn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicidn,

inscrito en el formulario RUES:
Ingresos por actividad ordinaria $ 692,321,851
Actividad econdmica por la gque percibid mavores ingresos en el
periodo - CIIU : 1630

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Que, los datos del empresario y/o el establecimiento de comercio han
sido puestos a disposicidén de 1la Policia Nacional a través de la
consulta a ia base de datos del RUES.

Los sigulentes datos sobre RIT vy Planeacidn son informativos:
Contribuyente inscrito en el registro RIT de la Direccidon de
Impuestos, fecha de inscripcidén : 25 de febrero de 2022. Fecha de
envio gde informacidén a Planeacidén : 3 de abril de 2024, \n \n Sefior
empresario, si su empresa tiene activos inferiocres a 30.000 SMLMV y
una planta de perscnal de menos de 200 trabajadores, usted tiene
derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales de 75%
en el primer afio de constitucidén de su empresa, de 50% en el segundo
afo y de Z53% en el tercer afic. Ley 590 de 2000 y Decretc 525 de 2009.
Recuerde ingresar a www.supersoCiedades.gov.co para verificar si su
empresa esta obligada a remitir estados financieros. Evite sanciones.

El presente certificado no constituye permiso de funcicnamiento en
ningin casc.

FhEH h A A A A A AT A I L AT AL A I AR L AN AR A AT A A AR AR AT AR bbbk dhk b kb bk v A dAd b A d Rk x

Este certificado refleja la situacidén Juridica registral de la
sociedad, a la fecha y hora de su expedicidn.

LSRR R RS A RS EE R EEEE R LRSS R R RS SR SRR R EE R R R R R R R R &

Este certificado fue generadc electrénicamente con firma digital y

cuenta con plena validez juridica conforme a la Ley 527 de 1999,
RS R R R R R R R R R R R R R R R R TR I T I S R Y SR SR T S T

ER RS A A R R R R E R RN R R e R P R R R R e e e 4

FAE TR A I I A A AT R AR A AT AR A LA R I A AT A AR AR FT AR A AR AL E I F A AT LT A A A A A A bbb A A A A A AL L X kA
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CERTIFICADD DE EXISTENCIA ¥ REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidén: 8 de mayo de 2024 Hora: 0B:3B:04
Recibo No. ARZAB46G11
Jalor: § 7,000

CODIGO DE VERIFICACION AZ48469116ADDF

Verificue el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
WWW. ¢cb , org. cofcereificadosalectronices y digite el respactive cédige, para que vismalice la
imagen generada al momanto de su expedicidén. La verificacidn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contadoxz a partir de la fecha de su expedicién.

AE AT AT I AT T AR A AR A I A AT AR A A I A I A I A A A IR A T h bk kb bk h vk kA kR kK hhkhhkbhhhhhihkdkhk

Firma mecanica de confermidad con el Decreto 2150 de 19385 y la
autorizacion impartida por la Superintendencia de Industria vy
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996.

Lot

CONSTANZA PUENTES TRUJILLO
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recHa DE Nacimiento  30-ABR-1967

ARBELAEZ
(CUNDINAMARCA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.59 A+

FSTATURA G.S. RH

07-NOV-1985 BOGOTA D.C.
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

T ebAak Do 01297447 730G 2 SHIRHPRERL Y
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CONSORCIO TUNAL SALUD FUTURA TASH

Bogota D.C., 15 de mayo de 2024

Senores

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E.
Attn. Dra. Gloria Libia Polania Aguillén
Jefe Oficina Asesora de Desarrollo Institucional

Referencia: Contrato de Obra No. 5008 de 2022.

Asunto: Certificacion de pago de seguridad social y aportes de parafiscales Consorcio
Hospital.

Certificamos que el CONSORCIO HOSPITAL, identificado con NIT. 901.806.985-8 ha
efectuado debidamente el pago del mes de marzo y abril del 2024, correspondientes a
autaliquidacion de aportes al Sistema de Seguridad Socia! Integral (ARL., EPS, AFP) y Servicio
Nacional de Aprendizaje SENA — FIC (Fondo de la Industria y la Construccion), a la fecha del
presente documento se encuentra a paz y salvo cumpliendo con el proceso de revision y
aprobacion.

Adicionalmente, los ingresos base de cotizacion son correctos de conformidad con lo

establecido en la ley 100 de 1993, el decreto 1406 de 1999, y la ley 1122 de 2007 y demas
normas reglamentarias sobre la materia.

Atentamente.

Karitw Al edraza Ariel Fernand¢ Mufioz P
Director d& Interventoria Fase 2 Experto SST y Experio Ambiental
Consorcio Tunal Salud Futura Consorcio Tunal Salud Futura

Calle 93 No 19B 67 Ofc. 603
interventeriatunal@tash.com.co
Bogota Colombia

>4



CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

DAVID LEONARDO MORALES GALAN, identificado con cédula de ciudadania nomero
1.121.952.959 de Villavicencio, en mi condicion de Representante Legal y DAYHAN
VANESSA POVEDA CASTANEDA, identificada con cédula de ciudadania nOmero
1.121.844 570 de Villavicencic, con Tarjeta Profesional No. 306451-T de la Junta Central
de Contadores de Colombia, en mi condicion de Revisor Fiscal de CONSORCIO
HOSPITAL, identificado con Nit. 901.806.985-8 segiin CONTRATO 5008 DE 2022 PARA
LA ELABORACION, ACTUALIZACION Y AJUSTE A LOS ESTUDIOS Y DISENOS Y
ADECUACION, AMPLIACION, CONSTRUCCION, DEMOLICION, REFORZAMIENTO,
REORDENAMIENTO, DOTACION Y ALISTAMIENTO DE LOS SERVICIOS DE
URGENCIAS, HOSPITALARIOS, QUIRURGICOS Y DE APOYO DIAGNOSTICO Y
TERAPEUTICO DE LA UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL TUNAL.

CERTIFICAMOS que el CONSORCIO HOSPITAL pagé los aportes de la seguridad social
salud, pensiones, tiesgos laborales, ICBF, SENA y Caja de Compensacién Famifiar. Los
anteriores aportes forman parte de los estados financieros y corresponden a los monios
contabilizados y pagados por CONSORCIO HOSPITAL, durante ios periodos de vigencia
del CONTRATO 5008 DE 2022, respectivamente.

PERIODO | PERIODO | TIPO NUMERO | NUMERO DE | FECHA DE
COTIZACION | SERVICIO [PLANILLA| PLANILLA |TRANSACCION| PAGO

Y 70023399 550468627 |  6/04/2024
Marzo de Abril de E 70108043 601291348 | 27/04/2024
2024 2024 E 69843323 5594627781  6/04/2024

K 70175773 569506403 | 11/04/2024

| Mayo de Y 70511465 632053710 10/05/2024
Abril de 2024 2024 E 70511908 631950177 |  10/05/2024
K 70511458 632083332 10/05/2024

Lo anterior de acuerdo a lo establecido en ia Ley 789 de 2002 Articulo 50 “Control a la
evasion de los recursos parafiscales. La celebracion, renovacion o liquidacion por parte de
un particular, de contratos de cualquier naturaleza con Entidades del sector pudblico,
requerira para el efecto, del cumplimiento por parte del contratista de sus obligaciones con
los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, instituto Colambiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de
Carrerg 25 # 14-23, Villavicencio, Meta,
Tl 3212401870

Hosptunal 23@amaiionn

COMGORTIN
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Aprendizaje, cuando a ello haya lugar. Las Entidades plblicas en el momento de liguidar
los contratos deberan verificar y dejar constancia del cumplimiento de las obligaciones del
contratista frente a los aportes mencionados durante toda su vigencia, estableciendo una
correcta relacion entre el monto cancelado y [as sumas que debieron haber sido cotizadas”.

La presente se firma en Villavicencio Meta a los 14 dias del mes de mayo de 2024.
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DAWD/LEONARLO MORALES GALAN DAYHAN *VANEsgA POVEDA
C.C. No. 1.121/952.959 de CASTAREDA
VILLAVICENCIO C.C. No. 1.121.844.570 de
R/L CONSORCIO HOSPITAL, VILLAVICENCIO
NIT: 901.806.985-8 Tarjeta Profesional No. 306451-T

REVISOR FISCAL

33, Vitlavicencio, Moeta,
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JUNTA CENTRAL G 9
DE CONTADORES

Certfeado No:
Ecg 708 zZzFLCEZZLC

i
A
"

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERICQ DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMG
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
GUIEN INTERESE

SNTADOR PUBLICO NG HA CUMPLIDO CON LA OBLWSACION TE ACTHALIZAR EL
GIETRO

mr
(';

E
R

Dado =n BOGOTA 3 los 30 dias det mes de Abfl de 2024 con vigencia de 131 Meses. cariados a
partr ce {3 fecha de su expedicion.

ol

P tance

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADS DIGTAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFCRMIOAD CON LC
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULC 4 PARAGRAFQ 3 DE LA LEY 952 DEL 2005

Para corfirmar ins datos v veracidad de este certificado. lo puede consultar en ta pagina web
www. jeo.gov.co dgitando el nomere del cedificado

. TR B LT DU | PN,
Carrera 25 # 5433, Villavicongio, Moia,

Tel 3212 ““1”31’(‘

SRR T

6>
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mC >—UO rte _ .pcqo:n.u_r._aya_oz

m mﬁw m ..ﬂam m“ m DV CONSOLIDADA
g w&m . Fecha creacién reporte: 2024-04-15, 11:47:52 AM  Tipo Planilla: K: PLANILLA ESTUDIANTES DEGRETO 055 DE 2015 Numéro Planilla: 70175773
Periode Cotizacion:  marzo de 2024 Periodo Servicio:  abrit de 2024
PAGADQ 11/04/2024
I. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social 'CONSORCIC HOSPITAL ‘ . ]
Documento INI901806985 Direccion CR 25 #14 - 33
{ Tipo de Empresa [EMPLEADOR Telétono BB6666
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién  [UINICO
Q:amn. o o M<_rr\.z‘s_ﬁwmzo_Q - B o N Umﬁmﬁnmq:m:_o o Zm._.> o N
Representante tegal {MORALES GALAN DAVID LEONARDO Identificacion CC 1121952959
Total Afiliados it ARP ARL SURA
l. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades : Pensiones Salud Rlesgos Cajas ﬁ Parafiscales Totai
: T
dantificacion Apolidon ¢ Nombres. | Two | bl it mwm EIEE mwm Adrinistradore m poBC | peots administrmiom w aDC | e Turtx g | Ao, Aahralntatencera oo | o m s | s | £SAR | Amor | tomt
{0 e oToRT g oo HEIOA B % _ E] gﬂwﬂﬂw.zsbriﬁ.n 50 £ 01k EP; MINGUNA EP'S 7 mam s0  sea srsooconl  saosoliessc wncusa o 33 3_ so so 50 10 390500,
IL.TOTALES
i ! ! | ! Apatt Apctos M (heap incapacidades | SUBTOTAL SIN |  TOTAL _
iBC Pension IBC Salud ,, IBC Rieagos 1BG Cajon Apories Pensidn Aportes Salud | Apottes Rlosgos| Aportes Cajas | Apottes Sena | Aporios IGBF mem- M Ed, sp | Livenciss, Suidos ARP INTERESES DE | [INTEAESES | TOTAL RINAL!
e R R _ b SO T S I — - e _ 1FoonEPs | ] WoRA JDEMORA 3
s 50 + 130,000 5 0f 50 sol $50.500 s0 «a_ $0| 50| $6 20 $90 500 2_ amcms_
I BETIERIGER]
" Enlace Qperative, Linsa Expertos an PILA: Barranquille: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramange: 597 87 27 - Call: 485 9444 . Cartagena: 693 77 27 - Paseita: 340 13 27 - Mankales: 892 80 27 - Medellin: 604 2797 - Desdes oires aludadas: 918000 51 99 77. Linoa tlica: s
018000 5178066, mKuumﬂ.—.

- Antes de Imprimir. aseglrese que sea rasiments necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuesiras manos. ‘
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Su >UO rte “ AUTOLIGUIDACION
el mﬂ L& e
& . Fecha creacion reporte: 2024-04-08, 10:08:35 AM  Tipo Planifia: Y: PLANILLA INDEPENDIENTES EMPRESAS Numeéro Planilfa: 70023399

Periodo Cotizacion:  marzo de 2024 Periode Servicio:  marzo de 2024

PAGADO 06/04/2024 EN HORARIO EXTENDIDO

L DATOS DEL APORTANTE

:Razén Sociat ICONSORCIO HOSPITAL
Documento NI90H 806985 B Direccion CR 25 #14 - 33
Tipo de Empresa 'EMPLEADOR Teléfono 666666
Tipo Persena UURIDICA Forma Presentacion  [UNICC
Cludad  [VILLAVIGENCIO o N Departamente  [META
Imﬂ_.omm_.;m:.—a Legal _sOmb_.mw Q_p_:b.z UbSO _.m02>x OO Identificacién CCH ._m._ mmmmmm
| Total Afiliados 1 __ARP ARL SURA ]
I, DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
T
Msntificacian Apsiidon y Hombies oc._._&ué ow_::aﬁﬂ» b m Mﬁ Adminlstradora e v...c._o-ﬁa Adiminietadors o m pore Tanils ar_-_”n. :ﬂﬂ.hn.. Adwiné yadare n_w_m .-mu..-w il Mg Ead M Toul
G 1654 /061 ._nﬁﬂmmﬁagzuoﬂ 58 P 0 23 G {504 AF) NHGUNA AFR $0, $0itM. FP) MNGUKA EPS mo_ sol  paeo :oamz“ 5 753000 (NIN.CC ) HINGUIA COF 0] 10! wc_ s 0 (18 50 :.&._j
HILTOTALES
w ! A i [susToTALSIM|  TOTAL
IBG Panakin 18¢ Sodud 1B Fetgon \BC Cajas Apcries Penslén | Aportes Salud | Apsries ns.uzk Aportea Caias: | poring Aparies _ Licencles, muxa ARP i ..«Hmmmmu BE | WNTERESES | TOTAL FINAL
) b 1 1 i L T ESAR | Minducackin | “erworigps | i wo "%Wm‘:om_, 1
50 30 $1083.334 0 30 hﬁ mqmmcu_ S0 $0 M $6 wcm m.\.wmg_ 30 5 75500
i
” Fagima 1 de !
" Eninca Oporativo, Linea Expertos an FiLA: Bertahquiia: 385 24 44 - Bagata: 485 4485 - Bucaromanga: 697 87 27 - Calf: 485 9444 - Cartagens: 693 77 27 - Patelra: 340 13 27 - Manizalas: B92 80 27 - Msdallin: 604 2727 - Dosds olras ciudsdes: 018000 51 99 77. Linan Elkca: TOS
0713060 517806, mxw.mudr?

Antes de imprimir, asegiirese que 563 tedlmente necesario. Proteger &l media ambiente esta en nuestras manos, ‘



SuAporie |

AUTOLIQUIDACION

Antes de imprimir, aseguress que sea realmente necesario. Proteger et medic ambiente est4 en nuestras manas.

m mﬁﬂ m J&%MW ﬁ”m ’ CONSOLIDADA
; e " Fecha creacién reporte: 2024-04-29, 05:38:29 PM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS, Numéro Pianilla: 70108045
Periodo Cotizacion:  marzo de 2024 Periodo Servicio:  abril de 2024
PAGADO 27/04/2024 EN HORARIO EXTENDIDO
|. BATOS DEL APORTANTE
Razén Social [CONSORCIO HOSPITAL
Documento INIS01806985 Direccién CR25#14- 33
:Tipo de Empresa EMPLEADCR Teléfono 6E6666
Tipo Persona JURIDICA Fotma Presentacion  |UNICO
Ciudad .<=.r>50m20 Depariamento META ;
Representante Legal MORALES GALAN DAVID LEONARDO Identificacién CC 1121852959 _
Total Atillados i5 ARP ARL SURA m
H. DETALLE DEL APQORTANTE
! Datos del Afiliado I Novedades ! Pensiones Salud Riesgos Calas Paraflscales Total
T T T RIT E
identificacisn AgniidoayHombray | 0 e e 2l m HENEE] W#M_ m_m g m m m & wm WMM Adminlatradara o i Adminiatradors e Apona Tata a.um.t w_»_.uunan- Adminiatrmdarn nﬁw >M-ﬂ.-= Ao A Eaap E»..o_uuus Towt
S 1920078 ”wm_mm MLEINDRD FORERT o o X : . . ‘:a_ GOLPENSKINES ﬁ §1i20000) 187200 ﬂu%@ EPS SANITAS 5128 300 5960 31076000 § 21,5000 10CF 21 COMPERISAR COF 51i70000) 5 46B00)  $73amu] 53800 50 14 aﬂ,.al.xl
03 SARATAS M.ﬂv_mewcﬁfng o 0 (x 4 _— ,":«uq 27125141 COLPENSIONES | 31170 00p) uau»oa.mmvwoau EPS SANY RS 146 900 spa ‘ ?:2.8 :_wufobﬂ.u....oo.:mm.,m_—.m.a.am.. u:qeos 546800 gzd0ol  $35a00 41 Lg $5212%0
CCvsecosp  [[IOMEIANOROSANVELRA |, e Ix , 1o le7la7 232 (230301} PORVENIA $1 170000 5 107.200] BPsgoz, SALUC TOTAL EPS §126.200] £.960 3 170000] % 21500 icras, COMPENSAR CoF $1170000] facsosl  G23400] 35100 30 30 1520100
CCBEDMUBE!  JMELVIN BIAYD ROUAS 5 w (% ., Feterdeal __3_8:8_.3208 31TRR00] 4 187200] EPSO0R, SALLG YOTAL RS 5 146300 060 $1170006]  §81.5%00[COFR4) COMPENSAR COF $1470000)  $48800; 2n400|  $as00 59 £ 5 520 200
GG 8707361 m_rwwmrr_m ALFOISOMERRS ot o ix ! “ o T e Eruv:‘ COLPEMSIONES | $1 ._._‘oiam $ 127200 TPSe10: FPS SURA 51700l 5146 6560 51 :cnﬁw £ 81507} 20 2A) COMPENGAR Gos $:170000) 546B0| $231408i  $3%cen :.m 101 $520 200,
HNLTOTALES -
i i Apor " o SUBTOTAL SIN TOTAL i
IBC Pansién IEC Shlyd IBC Risugos IBC Cajsa Apories Pensién | Aporles Salud | Aporios a&uo. Aparies Cajas | Aporles Bena | Apories ICBF mw.;“. gsz.... o | Licenciss, Sakdos ARP INTERESESDE | INTERESES | TOTAL FINAL |
_ Bdueackn | = reven) EPS MORA DE MORA
I ] i
§5.850.600 $5.853 000 $5 850.000 $ 5,850 000 $ 925,000 $ 731,500 maoﬂmco" 3234, _ $ 117.000] $ 175500 $9 £y 50 30! $§2.601.500 $248000  $ 2826300
5 i : H i H i '
= Vagha Tae 1
i Eniace Operativo, Linee Expartos an PILA: Barranquiita: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaremanpga: 537 B7 27 - Call: 488 9444 - Cartagena: 683 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Menlzatas: 592 50 27 - Medeliin: 604 2727 - Desdn otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: ERTOS
018000 517B06.
LA




SuAporte __
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AUTOLIQUIDACION
m wﬁm m m»_ Mﬂm DV CONSOLIDADA
i m Tt % . Fecha creacion reporte: 2024-04-08, 10:06:53 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numére Plenilla: 69843323
Periodo Cotizacién:  marzo de 2024 Pariodo Servicio:  abrit de 2024
PAGADO 06/04/2024 EN HORARIO EXTENDIDO
. DATOS DEL APORTANTE
"Razon Social iICONSORCIO HOSPITAL
[Documento — Ni901806985 Direccion [cr2s#4-33
{Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 1566666
t - 3
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién  [UNICO
Ciudad ?_H.r><_0mzomo Departamento META,
wﬂmv_.mmguu:um tegal MORALES GALAN DAVID LEONARRO Identiflcacion CC 1121952959 i
[Total Afiiados 20 ARP ARL SURA ) Il
iI. DETALLE DEL APQRTANTE
Datos del Afiliado Novedades . 1 Pensiones Salud Riesgos Cajas i _uu_.mn.mnm_mw Total
enilioygion Rorilies y Nombres ohm_w..s nm.h..wﬁ_» m_w & m_m mT. 4 % m H M m m WM Agnlnutiadors oy | e Admimatradorn a.w.mn Apons Tarka n_ﬁwo. npnﬂino.. Auministradare n_ﬂn. ,mﬂ- m Apate | e e Tawi

3 (000184358 muﬁ....mﬁ,am...pc%zwn 3 5 ] ,V 0izlie 2/52)i230%0 PORYER T ssmomi  seazop|f EVAETS S A ss0000| 366000 u3c0 vavocon 5 200|i00E2a COMPENS A CTF 3520600 520800 540400 $15508 0 10
U (0R30065ST [DANELA GARZGN IS EANEUR {01 9 ,_ 6 [oalps 24zelesasess ponveran s2oe] 34 ;a._r_uﬂ.uz eS| Cvreo| smoow]  oems s2oman] 1952 - ncz..mzm.ﬁnnv . M stomom| smom| sewon|  sovoun 0 30
0 MB0525414  LEPSCN CAYIO AV LA ZAPATA L sl H - . PO T T3 A0 PORYINGR $ 543334 £ 90 210G [IEFS206: EP% SANTAS { 3 383 304, «.?.maem 0960 3533 330 CCT2 COMPENSAR COF ” ESEINM| BZ2ECE S #5300, 517300 uc,m k17
02 waTumg  [[AESSS EDUARLO IMIREZ n o _ m a r7i7 17347| (230301 PORVENR STMEET] S 117.500HERSI08 COMPENSAR EFS s7es7| somaa|  sseo $735667. 331,390 10028 COMPENSAR COF U amessr smsson] gm0l szza00 sqi )
GO 1OSAE50BET | ANMMARIA ARTIMEZ CAND L1} a0 “ @ hitig 14t rza000m) PoORVENR LR LA 78 N8| (EPSO05; FPS SANITAS E478 67|  $59.500 5940 FATELET[  § 30.200|ICCF 24) SOMPENSAR CTF $47663F[ 3 rR8E 32E00 $ 400 50| «om
C.C 054aseet  [PHCELALAETA ALFONSG o o i , ¢igls ol #liz00200 POAVERR SS;BM 62 £00| (EPSITT NUEVAEFS $7900001 343800 5850 330808 5§37 70lI00E 24 COMPERSAR COF sageooal  siSeem  $Tal  3rToe st Sw
[N I a0 W M . o |vape wieliznag PORVENR .580“ § 82 200 (EPS202 SALID TOTAL EPS $:20080]  S85000]  asew FHO0)  §30.30),G0F ) COMPERSANCCF 3TMON|  BX0M0l S180] 315600 ¥ $1)
CC 11686808t MWW:...ml,mnogz*o 8t oo ﬁ M =3W T 9 [15018 1810 R30301) PORVENIR 5830 .hfm 8131800 "ﬂwms_mrﬂhminrm: s34 s 153.000 8,040 582I0L|  §67400(ICCF; COMPENSAR SGF suzaaal  $a20m  fnm0| 524300 S_ 30 $ 368 50
G naaeezs ..ﬁm.«b_nmawm:..rumwu&w e » . i i SR il PoRYEN R ;E.HZM £ 205 ERS 308, mu«m.pl..ﬂ..m EE=AEA] g eap TEZISH.  § 574060, COMPENAR GOF 582323 :\_‘08”, S50 524800 u.,, 58 536555
G 1185e00eg [TATEDT ANDAES SANCHEZ ot e _ H ,. _ : ] Sﬁﬁ 20/20112303001 PORVEHA sestest] 13700 {EPS03T, NUEVAERS 486557, 9,500 3666662 S G408 (CCEIM) GOMPENSAR CCF §B36867) § k,.auw 347 nSm 26 100 waw 41| 385 00
o atnsssesy [NEACY ALRARRACIK ¢ 20 " ,ﬁ : ¢ Bws 220la0% 1 PORVENR SEEBEETI 313700 Pmovemﬁmr_mcmﬁmnu 5.4 s.868.507] s08g S866657| 5 50.400[100F 2, COMPENSAR COF § 286567 Z..a..jﬁ 5 ..;.EW $.26 t00] s¢ 1 5385700
G5 108564153 | HMON FREY QUESTA SCLAND e bal _ . 1 ;] HBKToA.,NSK._vOn,\mz.n m % 265587 I..»!,uwm...S \EPSCIS CARRESOTAEPS ummuﬁqm 2080 SBESSET! 3 5GA0NCCE COMPENSAR CF SEBERET] 534 Eo,. H :.Sn“ 20100 st 59 $385 :
0 (izaaezny {Fous MGUSL MEDNA [ o . | m _ e _,m 12 :mﬁ 1514y G AP RNSIONES m sreomel ez O CIAON «uuo.S.__m 6568 BB, $08R00CERM] COMPENSAR CCF #5000 §20 S:,_ s10406| 335600 50, 50 § 200 300
£¢ 1iorasT? Loocx._,ww.m@c.nqwm’nﬂﬂz ot @ ; ﬂ : U _o_m.g.&. 22 za00) PORVE R ” SrICHONO] 5 8% 40|\ EPBITT] FAMGAMR EFS $1 _885_ d g SUITBON:  $81.5000,CEF 2 COMPENSAR COF stircoma| scomei §2race] 535100 £0 30 SSJ“;IJ
<O THsTesTD mDmﬂuw ALBERTOLOSPECES: 5 2 B _ : 0 fadlzs 24l i pAGTECEION | yioaooo0] 5 oensm \EPSNTE} EPS SUBA 510400001 58 DOBL,  $EANYCOFDE COMSENSAR COF d1pan000]  $ason| Seveoe|  $3r200 e 5982 _»S_
oo ressis  eamneowzacasTEL | & | _ Y |l soizlasorcotresones | seeeerr] 3us o SPSCIERAGOR | ypegerl Cen | sasseor]  soosmhocraucomenearcer | ssmeest| soers] siaa|  $aes0 s
RTINS ) o : “ : ¢ ivhor 27j27 23000 FROTECCION. | S1170000F  § 107 200) FRSIE. COMPENSAT EPS SLITOONS S 145300 b8 VLUIBGOL  $B1.504100 24 COMPENSR COF $1ITR000,  $sEsSee]  $Eaa00)  3usacf sel 5]
o saseTso RO FIGLERERD o © _ ¢ |26i20 20l26| 230000 PORVENA SBBGEEN 5138 7OC|\CPSO3T NUEVA EFS 588087 5 {0840, .96 5856087] 3 08.9081C0F 2| COMPENSAR COF 5865£87) SMIY  $17480[  $20108 54 58l
PT 1751873 "Mn.r‘._m.mmg.yom‘m ESPINOZA » ) I : W eleThT s ;”.:.Z.nnromzm,.ozmm ?1“33_ % 117900 EPSAT7; FAMISANAR EPS 5736 667 «E;EM BEET § TIGHAT] m.n_._wua <GP GOMPENSAP CCF ) 373667 5295081 %14 €00| S22 M0 56 50 _

= Pagha 106 2

Eniace Oparstiveo, Linea Expertos en PILA: Berranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Call:

018000 517806

Antes de Imprimir. asegdrase que sea realmente necesario. Proteger el medio amblente estd en nusstras manos.

485 9444 - Csriagena; $393 77 27 - Peraira: 340 13 27 - Menlzgles: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desds olres cludades: (18000 61 89 77. Linea Etica:



Empresa NI9O1806985

Pagado: 06/04/2024 CONSORCIO HOSBITAL Ptaniila Nro: 69843323 Periodo Cotizacién: marzo de 2024 Periodo Servicio: abril de 2024

i. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiiiado i _ zo<mamnow i Pensiones Salud ! Riesgos ; Cajas i Parafiscales Total |

H H [i j 7
Munepion | Apsidmytonbras | Moo | Susen ﬁm m_m_ m._mﬁw B85 Mmm m‘m Adminirasac _ pll | e Adminietragors o _* Aporte M Terlin m e | Admicistradiors B | A 7 e | A B | e |
i R e | i R R Erareadit R H 1 PR + -
PT 6605460 _mc,ummm HOAAHAN TERAARA [ » ﬁ P _ i m W ssome]  gasaon RS AreALTO SuT _m8§w LTIy ﬁ S520C00] 3 36.209[16CF T4 SOUPENSER GCF w0y swmol 11040 15600 5¢ 59 5231200,
HLTOTALES
m f _ I N A \ncspac SUBTOTAL SIN # TOTAL
IBC Pansion i3C Salud 1BC Riesgos 13C Caiss Apottes Pansion Aportas Salud ] Apuries __:a-ua-. Aportes Cajas ;| Aportes Sena Apaories ICBF %M.ﬂww Min mﬂu:ﬂ“mo: Licencias, Saldos ABP INTERESES DE INTERESES | TOTAL FINAL
i & Fevor} EPS MCHA DE MORA
$16.303.338] S 16340338  $16.343.308)  $16.042338 52,615,400 $2.043.700; 51.138 mg_ % 654,200 327,500 1 491.400, 50 30 30} 50, 57270700 s0| §7.270700

018000 517806.

Antas de imprimir, asegiirese que 5aa reaimente necesaria, Proteger el medio ambiente esta en nuestras manas.

Pagina 2 ge 2
Enlace Operative, Linea Expartos sn PILA: Barranuiile: 385 24 44 - Bogata: 485 4385 - Buceramanga: 687 87 27 - Call: 485 8444 - Cerlagena: 693 77 27 - Parelra: 340 12 27 - Manlzales: 892 80 27 - Medeitin: 604 2727 - Desda atras ciudades: 018000 5+ 99 77, Linea Etica:

TOS
EXPRRA

~—



enlace »

AUTCLIQUIDACION
CONSOLIDADA

SuAporte |

6

Fecha creacién reports: 2024-05-10, 02:47°36 PM Tipo Planiffa: Y PLANILLA INDEPENDIENTES EMPRESAS Numérp Plandilia: 70511465
Periodo Colizacion:  abril de 2024 Perlode Serviclo:  abril de 2024
PAGADO 10/05/2024
l. DATOS DEL. APORTANTE
|Razén Social CONSORCIO HOSPITAL e e ‘ _
Documento 1501806985 ~ o U_Bno_oa‘ CR 25 #14-33 H
Tipo de Empresa EMPLEADOR . Tetéfono 666666 ~ #
Tipo Persona [JURIDICA Forma Presenlacién  [UNICO
Ciudad  VILLAVICENCIO ‘ Departamento  IMETA
i Represenlante Legal MORALES GALAN DAVID LEONARDO Ideniificacion CC 1121952959
! i B ) -
Total Afiiados 1 e ARP T LARISURA )
. DETALLE DEL APORTANTE
f Datos det Afiliado _ Pensiones i Satud Riesgos i Cajes | Parafiscales | Total |
| omibicacion * ApaiTidon y Nompess .vu.wn_a nw.m%_oa mmm WT_ Adminutradors S | aDor \ Adrintyraions ﬁ‘ Eind —ﬁ Aperte ‘ Tata % L_uhﬁ Lﬂﬂ- ‘ Adminisiradorg \ Nﬂ \ »ﬁ. aparta A Ao ESAP S.u..s.ou.._u_ Tolsi \
‘nn - Tﬁmwﬁom.u)mmaﬂw _ ” ,ﬁ o.. T SW N )‘J.M_..M.w.ur?ﬁu A,“ *om 5 EHIMN ER1 SINGLIA EPS * ugw i s900 Mu_us..oom MB‘@?\._.zE CC; MANGUNA CCF I ..om uom .f.m :._ -nw .:“ s80spe!
HLTOTALES
M ; aperios Apories * _ i ; ucmqo._s_.w,zﬁ YOTAL 4
1BC Pensldn 1BCSaud | IBC Mienqes 1BC Cajas Aporips Pensign | Apories Salud | Aportes Rlosgas Apories Cajex | Aportes Sona | Apories ICBF Mwbv Min Educscion | Licencias, Sekios ARP INTERESES DE | NTERESES | TOTAL FINAL
- A T ) B EE fiton S ot W05 | wem T oewona” | |
= i t i ; ! ! 1
wc_ 50 MGSGSW 50| :HW mom mwo‘moo_ 1341 Mobf mmu 8_ wo“ i soj mS,mSw. »c“ mSmSW
— Fagha 1 de !
Entace Op , Linea Exp en PIiLA: B quitia: 355 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga; 697 87 27 - Cali: 485 8444 - Cartagena: 893 77 27 - Paralra: 340 13 27 - Manizales: €52 80 27 - Medetlin: 604 2727 - Desde atras cludades: 018000 51 90 77. m\xuumdmﬁvw .
enP

Antes de imprimir, aseglrese que sea reaimente necesario. Proteger el medio ambiente asti en nuestrss menos.

~—
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AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

SuAporte |

Fecha creacion reporte: 2024-05-14, 07:36:36 AM  Tipe Planilia: K: PLANILLA ESTUDIANTES DECRETO 055 DE 2015 Numéro Planiila: 70511458
Petiodo Cotizacidn:  abril de 2024 Periodo Sarvicio:  mayo de 2024
PAGADO 10/05/2024
. DATOS DEL APORTANTE
Razon Social _OOsz_mo_O HOSPITAL
i Documento B “Z_mo._mommmm o - Direcclién CR25#14-33
iTipo de Empresa IEMPLEADOR . Teiafono 666666 !
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién  [UNICO
Ciudad VILLAVICENCIO . Departamente META ) ) s
mmuﬁma:ﬁ:.m _-m@m_ MORALES GALAN DAVID rmOmeOO Identificacion cC .:mﬂmmmmmm :
Totat Afillados 1 T ARP ARL SURA _
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CONSORCIO HOSPITAL
NIT 901806985-8

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCA!.ES

DAYHAN VANESSA POVEDA CASTANEDA lden’rlﬂcoda con cédula de mudodanrd
numero: 1. 12] 844, 570 de Villavicencio, con Torje’ro Profesronoi No. 30645}—T de la

IO‘ HOSPITAL lden’f:flcodo con Nl’r 901.806.985-8 segiin CONTRATO 5008
DE ~202 bIJARvA LA ELABORACfON ACTUALIZACION Y AJUSTE A LOS ESTUDIOS Y

¢ 8 . CONSTRUCCION, DEMOLICION,
"_NTO REORIENAM!ENTO DOTACION Y ALSTAMIENTO DE LOS
,__EDE URGENCJAS HOSP!TALARIOS QUIRURGICOS Y DE APOYO
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C.C.No.1. 121 844 570 de VILLAVICENCIO
Térjeta Profesional No. 306451-T
REVISOR FISCAL -

> ' Carrera 25 # 14-33, Villavicencio, Meta.
' -  Tel: 3212401870
Hosp.tunal23@gmail.com




CONSORCIO HOSPITAL
NIT 901806985-8

HOSRITAL
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Carrera 25 # 14-33, Villavicencio, Meta,
Tel: 3212401970
Hosp.tunal23@gmail.com
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Servicio Nacional de Aprendizaje

SENA

MINISTERIC DE TRABAJO

CERTIFICA:

Que el constructor con razén social CONSORCIO HOSPITAL idenfificado con ef NIT 801806985, par concepto de Fondo
Nacional de Formacién Profesional de la Industria de la Construccién FIC, realizé a través del botén electronico de pagos
las siguientes transacciones:

N° Licencla/Con| Nombre Obra Ciudad Valor Pago Periodo Fecha Ticket
trato Ejecucion
5008 CONSORGIO BOGOTA 877,500 2024-03 10-MAY-2024 109572121
HOSPITAL
5008 CONSORCIO BOGOTA 2,112,500 2024-04 10-MAY-2024 109572482
HOSPITAL
Tolal 2,990,000

Expedido por el SENA, a los catorce (14) dias del mes de Mayo de 2024
“LA EXPEDICION DE ESTA CERTIFICACION, NO IMPIDE QUE EL SENA VERIFIQUE LA BASE DE LIGUIDACION DE
FIC Y QUE CONSTATE EL CUMPLIMIENTO EN FONDO NACIONAL DE FORMACION PROFESIONAL DE LA
INDUSTRIA DE LA CONSTRUCCION FIC.”

NO TIENE VALIDEZ PARA FINES TRIBUTARIOS

SENA, MAS TRABAJO

Este documento no tiene validez en procesos de sefeccidén contractual con entidades def esiado,

La expedicién de esta certificacion, no impide que el SENA verifique |a base de liquidacidn de aportes y que constate el
cumplimienio en Contrato de Aprendizaje.

Expadido por el Servicio Nacional de Aprendizaje - SENA, 2024-05-14
Generado por : YORLENY CAROLINA ROCHA PINEDA

¢ Desea saber si este certificado es auténtico?, por favor escribanos af correo
electrénico certiapoties@@sena.edu.co informando ef siguiente codigo de vetificacién: 2639101018 - 314377

SENA, MAS TRABAJO
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Bancode Bogota 6

EL BANCO DE BOGOTA

INFORMA.:

Que la empresa CONSORCIO HOSPITAL/identificado(a) con NITPJ 9018069858 esta
vinculado(a} al BANCO DE BOGOTA a través de la CTA CORRIENTE No. 351284898 'desde el 13
de marzo de 2024, este producto se encuentra Vigente.

Esta informacion es confidencial, no es una recomendacion de negocio y se suministra sin
responsabilidad del banco, se expide el 13 de marzo de 2024, a solicitud del interesado, con
destino a quien interese.

Atentamente,

P _,,4:/",___ .
T R T e e e

Qlga Yanira Otélora Guerrero
Gerencia de Soluciones para el Cliente

Banco de Bogota

(A




e
SUBRED INTEGRADA DE SER‘J’ICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURE.S.E

OTROSI - DE CESION DE DERECHOS ECONOMICOS PARCIAL DEL
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E. YEL
CONSORCIO TUNAL 2022 CON NIT 901.582. 634-4

ELABORACION ACTUALEZACION YAJUSTE ALOS ESTUDIOS Y DISENOS|
Y ADECUACION AMPLIACION, CONSTRUCCION, DEMOLICION,
REFORZAMIENTO, REORDENAMIENTO, DOTACION Y ALISTAMIENTO DE

. OBJETO LOS SERVICIOS DE URGENCIAS, HOSP'iTALARIOS, QUIRURGICOS Y DE
' APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO DE LA UNIDAD DE SERVICIOS
. DE SALUD EL TUNAL
ENTIDAD SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE :
.CONTRATANTE - SALUD SUR E.S.E. L NIT. 900.958.564-9 '
GERENTE - _ ‘ Nombrade mediante Decreto '
REPRESENTANTE LUIS FERNANDO PINEDA ' No. 099. de 2020, proferido
LEGAL — AVILA e C.C. por la Alcaldesa Mayor de
ORDENADCRDEL | . 79.269.492. | Bogota - Acta de Posesion de |.
GASTO _ ‘ fecha 01 de abril de 2020.

CONSORCIO TUNAL 2022
Conformado por:

C & C ARQUITECTURA E: INGENIERIA
'SA. EN REORGANIZACION  NIT

- CONTRATISTA - | 890:324.384-3. ' NIT. 901.582.634-4
| orRGANIZACION - LUIS  FERNANDO

ROMERO SANDOVAL  INGENIEROS .
§.A.8 NIT 822.006.084-8

YELSIN EMILSON REINOSO PEREZ NIT
- ' _72.180.977-3 -

. REPRESS:EANTE  Carlos Andrés Naranjo Duarte | €.C 5852653

Entre los suscritos a saber, de una parte, LUIS FERNANDO PINEDA AVILA, identificado con -
la Cédula de Ciudadania No. 79.269.492 de Bogota, actuando en representacion legal de la
' SUBRED INTEGRADA DE SERVIC]OS DE SALUD-SUR E.S,E., nombrado mediante Decreto
No. 099 del 30 de marzo de 2020, pioferido por. la Sefiora Alcaldesa Mayor de Bogota y
posesionado mediante Acta de fecha primero (1% de abril de 2020, quien en adelante se
denominaré la SUBRED, identificada con NIT. 900.958.564 — 9, de conformidad con lo
establecido en el numeral sexto (6°) del articulo 195 de la Ley 100 de 1993, el Codigo Civil, el
Codigo de Comercio ¥ el Manual de Contratacion de la Enfidad y normas reglamentanas sin .
‘embargo, la SUBRED se reserva el derecho de hacer uso de las normas exorbitantes de la Ley - -
80 de 1993, Manual Interno de Contratacion, y demas normas reglamentarias, de otra parte, el
CONSORCIO TUNAL 2022, identificado con el NIT 901.582.634 —~ 4, conformado por. a). C &
C ARQUITECTURA E INGENIERIA S.A. EN REORGANIZACION con NIT 890.324.384-3, b).
ORGANIZACION LUIS. FERNANDO ROMERC SANDOVAL INGENIEROS S.A.S. con NIT
. 822.006.084-8 y, c). YELSIN EMILSON REINOSO PEREZ con NIT 72.180.977-3, figura
* asociativa representada legalmente por CARLOS ANDRES NARANJO DUARTE, portador de
" la Cédula de Ciudadania No. 5.852.653 de |bagué (Tolima), quien para los efectos del presente
documento se denominard EL CONTRATISTA — EL_CEDENTE y de ofro lado, DIEGO
APARICIO HUERTAS, identificado con Cédula de ciudadania No. 80.082.054, quien en este
acto se presenta debidamente facultado para celebrar-este acto en su calidad de suplente del
Gerente General y en su condicion de Representante Legal de NACIONAL DE SEGUROS S.A.
COMPANIA DE SEGUROS GENERALES, sociedad colombiana debidamente constituida,
identificada con NIT 860.002.527 — 9, con domicilio. principal en Bogota, y que en adelante, se
denomlna EL _CESIONARIO, partes que hemos acordado suscribir el presente OTROSI DE
CESION al Coqt_rato de Obra Llave en Mano No. 5008 de 2022, con inicio desde el veinte (20)

e iy

Camrara 20 Mo, 478 - B Sw
Gonmutmdor: 7300000 ¢ Secrety te Ssiud
WWSMSUFM ' mmﬂldlusw&ﬂ!“m

SurB.S.E

Coxdigo Postal; 110621

USS Nazareth
uss San Juan
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS -

h 3
BOGOT/\ | DESALUD SURESE

OTROSIi DE CESION DE DERECHOS ECONOMICOS PARCIAL DEL
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. Y EL
CONSORCIO TUNAL 2022 CON NIT 901.582.634 -4

de mayo de 2022 por valor total de OCHENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS VEINTITRES
TRES MILLONES CIENTO OCHENTA Y UN MIL TRESCIENTOS CUATRO PESOS (%
89.323.181.304), con cargo a la.Disponibilidad Presupuestal No. 42 del dos (02) de enero de
2022, Disponibilidad Presupuestal No 09 del dos (02) de enero de 2023, Disponibilidad
Presupuestal No 11 del dos (02) de enero de 2023, rubro INFRAESTRUCTURA INVERSION
VIGENCIA, cédigo del rubro presupuestal 423011601070077900101, como recursos de
vigencia futura, y cuyo objeto contractual corresponde a la “ELABORACION, ACTUAL‘IZACIQN
Y AJUSTE A LOS ESTUDIOS Y DISENOS Y ADECUACION, AMPLIACION, CONSTRUCCION,
DEMOLICION, REFORZAMIENTO, REORDENAMIENTO, DOTACION Y ALISTAMIENTO DE
LOS SERVICIOS DE URGENCIAS, HOSPITALARIOS, QUIRURGICOS Y DE APOYO
DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO DE LA UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL TUNAL”,
con un plazo de ejecuc:on total de veinte (20) meses, prewas Ias siguientes:

CONSIDERACIONES

1}. — Que, con ocasién al desarrollo del Contrato-de Obra Llave en Mano No. 5008 de 2022, el
Constructor, en su condicion de Cedente, solicitdé mediante Oficio del 30 de agosto de 2022 a la
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E., como Entidad Contratante, Ia CESION DE
LOS DERECHOS ECONOMICOS argumentando Io siguiente: _

()"

Comadidamente me pammito informar gue los miembros del CONSORCIO TUNAL
. 2022, en vinud de Ias facultades legales que el documento consorcial otorga,
facultan y autorizan al sefior CARLOS ANDRES NARANJO DUARTE con c.c.
5.820.653 an su calidad de represantant= legal de! CONSORGIO TUNAL 2022 con
' Nit. 901.582.634-4, a solicitar ante la SUBRED SUR |a cesién de derechos
econdmicos parciales derlvados del contratt de obra No S008 de 2022 a favor de
NACIONAL DE SEGUROS S.A. COMPARNIA DE SEGUROS GENERALES con NIT
B860.002.527-9 y para'fales efectos a suscribir todos los documentos, incluyendo el
DOCUMENTO DE CESIONDE DE DERECHOS, lo amarior con el propésito de
cumplir los compromisos pactados en Ila clausula 40 del referido contrato.

La presante cesion de derechos econdmicos obedece al contrato principal No 5008~ .
L2022 y sa otorga por la suma de MIL CIENTO NOVENTA MILLONES
. DOSCIENTOS VEiNtTISIETE MiIL PESOS MCTE (§ 1.190.227.000.00)

.Daclara bajo jur-manto cCOma rupr-s.ntanta lagnl del CONSORCIO TUNAL.
2022 que ia presente cesion da cumplimliento cabal a lo pravisto an of Dacreto
4334/2008 en concordancia con el Decreto 1981 de 1988. .

Desds ests momento autarizo a la entidad a realizar 1os descuentos de ey a
que haya lugar como consecuencia del presente acuardo. .
()

2). — Que, aunado a la solicitud manifestada, la COMPANIA DE SEGUROS GENERALES
NACIONAL DE SEGUROS S.A., identificada con el NIT 860.002.527 —~ 9, en calidad de
Cesionaria, presentd igualmente comunicacion -del 02 de septiembre de 2022 a la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E., como Entidad Contratante, mamfestando lo
siguiente:

O O B

El presente Oficio liene como finalidad mamfestarle a la Subred Integrada de
Servicios de -Salud Sur E.S.E. como ordenador del gasto, que en el Acuerdo de

- Cesion, que se envia adjunto, se acordaron los siguientes valores: EL CEDENTE
cedera a EL CESIONARIO, a partir de la fecha del presente contrato, el valor de
TRESCIENTOS MILLONES DE PESOS MDA. CTE. ($300:000.000.00) en Ias tres
(3) primeras facluras o cuentas que cobro que se emitan inmediatamente después
“de la firma de la presente cesion y la cuarta (4) factura o cuenta.de cobro siguiente

. por valor de DOSCIENTOS NOVENTA MILLONES DOSCIENTOS VEINTISIETE

letderana or Salud o
Subredintegrads de Senvicios de Salud ,
Sur E.5.E. i

Comoe Postal; 110621 1 ;
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURE.S.E

OTROSI DE CESION DE DERECHOS ECONC')MI_COS PARCIAL DEL
CONTRATO DE .OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.SE. Y EL
CONSORCIO TUNAL 2022 CON NIT 901.582.634 - 4

MIL PESQS MDS. CTE. ($290.227.000.00} por fas referidas facturas o cuentas de
cobro que presente a la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
E.S.E. en virtud def Contrato de Obra No. 5008 de 2022, hasta completar el valor
total de MIL CIENTO NOVENTA MILLONES DOSCIENTOS VEINTISIETE MiL
PESOS MDA. CTE. ($1.190.227.000.00). En todo caso, el valor fotal de MIL
CIENTO NOVENTA MILLONES DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL PESOS MDA.
CTE. ($1.190.227.000.00) debe ser cedido en su fotalidad por parte de EL
CEDENTE a EL CESIONARIO antes del quince (15) de noviembre del afio dos mil
veintidés (2022). En caso que el valor de las facturas o cuentas de cobro
presentadas por parte del CEDENTE a la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD SUR E.S.E., no fuese suficienfe para cubrir el valor cedido por cada
factura, eso es, TRESCIENTOS MILLONES DE PESOS MDA CTE.
($300.000.000.00), EL CEDENTE cedera a EL CESIONARIO las facturas
adicionales necesarias para completar el valor total de MiIL CIENTO NOVENTA
MILLONES DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL PESOS MDA, CTE
($1.190.227.000.00). Los precitados valores deben ser consignados a EL
CESIONARIO en la Cuenta de Ahorros No. 000- 22711-6 a nombre de
NACIONAL DE SEGUROS S.A. COMPANIA DE SEGUROS GENERAL del
BANCO DE BOGOTA.

En adicién, El CESIONARIO acepta expresamente la realizacion de descuentos de
Ley cuando aplique, en virtud de las Leyes Colombianas.

)

3) ~ Que, conforme a !a solicitud presentada, tanto por el Cedente como por.el Cesionario, la
Interventoria mediante Oficio CTSF — 089 — 2022 de fecha 02 de septiembre de 2022 emiti6 el -
concepto inicial al requerimiento de la Cesion de Derechos, manifestando, entre otros aspectos,

lo siguiente:

U S .

Revisada la informacion presentada segun el comunicado el asunto, conforme a la
solicitud de consulta presentada por la Subred mediante comunicacion del 26 de
agosto de 2022, y en atencion a lo dispue'sto en la cléusula Cuarta del Contrato,
relafiva a las “obligaciones especificas™ de fa Interventoria; particularmente, en lo
relacionado con "Responder a las consultas efectuadas por fa SUBRED dentro del
término que se establezca’, procedemos a responder la consulta pre sentada, sobre
el cumplimiento de los requisitos dispuestos en la clausula Cuadragésima del
Contrato de Obra No. 5008 de 2022, asi: :

()

Conforme a lo anfes expuesto, en primer lugar; es importante seflalar que el
incumplimiento de las obligaciones de pago de las primas de ambos seguros, tanto
de fa Garantia tnica de Cumplimiento, como de la Pdliza de responsabilidad civil,
es un incumplimiento grave del Contratista de Obra, y que estos pagos debieron ser
previstos por el Contratista dentro de/ cumphmlento de los requrs:tos preoperalivos,
del Contrato. ‘

La anterior, situacion no debe pasarse por afto, pues puede generar graves
consecuencias frente al Conitrato, como efectos frenle al reaseguro; asi-la Subred,
haya autorizado la posibilidad de la cesion de derechos econdmicos prevista.en la
cldusula Cuadragésima del Contralo, situacion que debe ser atendida integralmente
por el Contratista, con todas las consecuencias de cumplimiento que elfo :mpllca
,tanto respecto de los contratos de seguro como del Contrato de Obra.

Carrera 20 Mo, 473 - 35 S
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURES.E

OTROSI DE CESION DE DERECHOS ECONOMICOS PARCIAL DEL
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. Y EL
CONSORCIO TUNAL 2022 CON NIT 901.582.634 — 4

Dicho lo anterior, y sobre lo cual esta Interventorfa estara atenta; se procede con la
revision de requisitos de la cesién de derechos de contehido patrimonial; no
obstante, se aclara que la Interventoria no tiene la obligacion de aprobacion de estos
requisitos, ni de otorgar la autorizacién de la cesion, funcion asignada a la Subred
Sur conforme a la cldusula CUADRAGESIMA, pero si se pronuncia por la solicitud
de revision conforme a la consuffa hecha por la Entidad.

(..)

" En el concepto de Ia interventoria se -Quede avalar el tréamite solicitado, una
vez cumplidas los requisitos enunciados y se pueda proceder con la
formalizacion de la cesién en los términos del Art. 40 del contrato de obra.

().
{Revisado fuera del texto)

4). — Que, conforme lo anterior, la Interventoria, dando alcance a la manifestacién anterior, y
teniendo en cuenta que el Contratista y la Aseguradora entregaron actualizados los soportes
que permitian proceder con la Cesion de Derechos, previo a la celebracion del presente Acto,
mediante comunicacion CTSF — 090 — 2022 de fecha 02 de septiembre de 2022, la Interventoria
emitié el concepto definitivo a la solicitud del Contratista, dando el aval correspondiente,
indicando lo sigulente:

U O .
- Teniendo en cuenta que los documentos citados en oficio CTSF-089-2022 que eran
condicionados para el aval ya fueron enfregados por ef Constructor, y que la

. imterventorfa pudo verificar el CUMPLIMIENTQ de los requisitos establecidos en fa
cldusula Cuadragésima del Contrato de Obra No. 5008 de 2022, se emite aval

proceder al Otrosf del asunto.
().

(Resaltado fuera del texto)

5). — Que, visto lo anterior, la Supervision considerd oportuno acceder a la solicitud de Cesion
de Derechos Econémicos del Constructor, ia cual se solicita formalizarla mediante un Otrosi
Modificatorio del Contrato de Obra Llave en Mano No. 5008 de 2022.

8). — Que, paradar conhnu:dad con el desarrollo del Contrato en referencia, y como se encuentra
justificada la solicitud del Confratista y esta avalada por el Interventor, se hace necesario
modificar el Contrato de Obra Llave en Mano No. 5008 de 2022, para dar tramite a la clausula
cuadragésima (40?%) del mismo, relacionada con la Cesién de los Derechos de Contenido -
Patrimonial que, al tenor de ésta, indica:

R 0 B . .
CLAUSULA CUADRAGESIMA: CESION DE LOS DERECHOS DE CONTENIDO
PATRIMONIAL: En caso de que EL CONTRATISTA decida efectuar una cesion y/o
pignoracion de los derechos econémicos de contenido patrimonial derivados del
presente contrato, debera solicitar su aceptacion y notificacién por parte de LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E. S.E., con fundamento
en los artictfos 1.959 y siguientes def Codiga Civil, en concordancia con los articifos
651 y siguientes del Cédigo de Comercio. EL CONTRATISTA, debera anexar como
minimo los siguientes documentos: 1} Contrato de cesidén y/o pignoracién de
derechos econdmicos del contrato obfeto de la cesibn, firnado por el cesionario y el
cedénte donde se relacione en forma explicifa lo siguiente: a) valor de la cesién, b)
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OTROSi DE CESION DE DERECHOS ECONOMICOS PARCIAL DEL
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. Y EL
consoncuo TUNAL. 2022 CON NIT 901.582.634 - 4

especificar si la cesitn obedece al contrato principal y/o contratos adicionales, c)
Aceptacién por parte del cesionario de los descuentos de Ley cuando aplique. 2)
Acta de junta de socios o documento consorcial, en donde se autorice al
representante legal de la figura correspondiente para efectuar la cesion. "3).
Certificado de existencia y representacion Legal del cesionario y el cedente cuando
se trate de persona jurldica y/o certificado de inscripcion cuando se trate de persona
“natural expedido por la Cémara de Corercio del domicilio correspondiente. 4)
certificacién bancaria con namero de cuenta y beneficiario donde se deben
* consignar los valores cedidos. 5) Declaracidn bajo juramento del cesionario en fa -
cual se exprese ef cumplimientoc de lo previsto en el Decreto 4334/2008 en
concordancia con el Decreto 1981 de 1988. 6.) Oficio dirigido al Ordenador del
Gasto, indicando el valor cedido y aportando los anteriores docurmentos. ‘

7). — Que, ol dia 05 de septiembre de 2022, Ia Jefe de la Oficina Asesora de Desarrollo
Institucional en calidad de Supervisora del Contrato de Interventoria a cargo del CONSORCIO
TUNAL SALUD FUTURA; motivo por el cual, solicité a la Direccién Contratacién de la SUBRED
adelantar la cesion de derechos econémicos, y para ello remitié los anexos correspondientes,
los documentos de formalizacion del tramite y los soportes de aprobacion por parte de la
Interventoria, donde se concluye que el Cedente CUMPLE con los requisitos de orden financiero
y juridico, de conformidad a las reglas. establecidas en la Minuta del Contrato de Obra Llave en
Mano No. 5008 de 2022 resaltando de la solicitud de la Superwsuﬁn entre otros argumentos.
los mgwentes ‘ _ [

L)
: {:2)

! I_ Que, se verificé por la Supervisic’)h el cumplimiento de fa fotalidad de requisitos‘.
exigidos porla Minuta Contractual ipor fo que -en virtud de lo expuesto se sonc:ta

" PRIMERO. — Realizar el Otros: para formahzar la_CESION DE DERECHOS
PATRIMONIALES PARCIALES, del Contrato de Obra Llave en Mano No. 5008 -

2022, entre el CONSORCIO. TUNAL 2022 (Cedente) y la COMPANIA DE
SEGUROS GENERALES NACIONAL DE SEGUROS S.A., identificada con el NIT
860.002.527 ~ 9, representada fegalmente por -DIEGO APARICIO HUERTAS,

- portador de la C.C. 80.082.054, en su calidad de Suplente del Gerente General
(Cesionario), hasta por la suma de. MIL CIENTO NOVENTA MILLONES
DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL PESOS ($ 1.190.227.000) M/CTE comprendido

o en un plazo desde el perfeccionamiento de este otrosi hasta el pago tolal de fa suma -
- antes referida con cargo a la facturacién exclusivamente del Contrato Pnnc:pa!
contenido en el Contrato de'Obra Llave en Mano No.. 8008 de 2022, sin que tenga

efectos’ a grorrogas, modifrcac:gnes, adrcrones u otros otros:s del Contrato
Prmc:,ggl _ _ .

SEGUNDO. - Que el Otrosi venga suscnto tanto por el- Cedente como por el
. Cesionario, y la Subred. :

TERCERO. - En alguna de las clausulas del Clrosi se debera comumcar de Ia
. decisién a fa Direccién Financiera de fa Subred, para que efectie los tramites que
correspondan, para lo cual se deberé enviar la docurmentacion respectiva.

. CUARTO. - Solicitar la modn’icac;on de las garantias, para que enun Anexo de las
.pénzas se incluya la cesion que se va a reahzar :
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OTROSI DE CESION DE DERECHOS ECONOMICOS PARCIAL DEL
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
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CONSORCIO TUNAL 2022 CON NIT 901.582.634 — 4

En virtud de lo anterior, la Jefe de la Oficina Asesora de Desarrollo Institucional
en su calidad de Supervisora del Contrato, en conjunto con la revision técnica,
financiera y juridica del Equipo de Proyectos, aprueban la sohc:tud del
Contrat.'sta, avalada deb.'damente por la interventoria.

{2

(Y

(Resaltado fuéra del texto)

8). — Que, en consideracion a las razones antes expuestas; L.A SUBRED encuentra procedente
autorizar y aceptar la cesidn de derechos econémicos parcial del CONSORCIO TUNAL 2022,
identificado con NIT 901.582.634 = 4, dentro del CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No.
5008 DE 2022, tal como se indico en este documento a favor de la NACIONAL DE SEGUROS
S.A. COMPANIA DE SEGUROS GENERALES, identificada con NIT 860.002.527 — 9.

10). — Que, de acuerdo con las anteriores consideraciones, LA SUBRED, EL CEDENTE Y EL
CESIONARIO, en virtud de lo manifestado, en adelante y para todes los efectos legales:

ACUERDAN

CLAUSULA PRIMERA. — ACEPTACION: LA SUBRED acepta la cesion de derechos
econémicos de forma parcial dentro del CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008
DE 2022 por parte del CEDENTE - CONSORCIO TUNAL 2022 con NIT 901.582.634 — 4,
representado legalmente por CARLOS ANDRES NARANJO DUARTE con Cédula de
Ciudadania No. 5.852.653, a favor del CESIONARIO — NACIONAL DE SEGUROS S.A.
COMPANIA DE SEGUROS GENERALES con NIT 860.002.527 — 9, representado legalmente
por DIEGO APARICIO HUERTAS con Cédula de ciudadania No. 80.082. 054, hasta poria suma
de MIL CIENTO NOVENTA MILLONES DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL PESOS
($1.190.227.000) M/CTE, los cuales se girardn exclusivamente a la Cuenta de Ahorros No.
000-22711-6 del BANCO DE BOGOTA a nombre del CESIONARIO, comprendida desde el
perfeccionamiento del presente Otrosi hasta el pago total de la suma antes referida, con cargo
a la facturacion exclusivamente del Contrato Principal contenido en el Contrato de Obra Llave
en Mano No. 5008 de 2022, sin que tenga efectos a prorrogas modificaciones, adiciones 0
demas Otrosis def Contrato Principal. : :

CLAUSULA SEGUNDA. — EL CEDENTE manifiesta su voluntad expresae irrevocable de ceder
_.a favor de EL CESIONARIO, |a cesion de derechos econdmicos parciales derivados del-
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022.

CLAUSULA TERCERA. - EL CESIONARIO manifiesta expresamente que asume, a partir de
la fecha de este documento, todos los derechos y obligaciones derivados de la cesion de.
contenido patrimonial dentro del CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022,
en los mismos terminos y condiciones ue éste estipula.

CLAUSULA CUARTA - EL CEDENTE modificara las garantias que amparan el Contrato, en
cada uno de sus amparos, constituida a favor de LA SUBRED para garantizar el cumplimiento
del CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022, ajustando las mismas, de
conformidad ¢on el presente Otrosf de Cesién de Derechos Econémicos Parcial y con las
condiciones sefialadas en el precitado Contrato y las presentara para aprobacién de LA

Carerd 20 N0. 478 - 35 S~
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OTROSi DE CESION DE DERECHOS ECONOMICOS PARCIAL DEL
CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022 CELEBRADO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. Y EL
CONSORCIO TUNAL 2022 CON NIT 901.582.634 — 4

SUBRED dentro de los cinco (05) dlas hablies siguientes a la suscripcién del presente
documento.

CLAUSULA QUINTA. — E| CONSORCIO TUNAL 2022 con NIT 901.582.634 — 4, en calidad de
CEDENTE transfiere de manera total, exclusiva y sin limitacion alguna a favor de NACIONAL
DE SEGUROS S.A. COMPANIA DE SEGUROS GENERALES con NIT 860.002.527 - 9, quien
- ostenta la calidad de CESIONARIO, la posicidn CESION DE DERECHOS PATRIMONIALES
PARCIALES con ocasion del CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022.

CLAUSULA SEXTA. - TERRITORIO Y DURACION: La presente cesién se realiza sin limitacion
territorial y por el termino comprendido desde el perfeccionamiento del presente Otrosi hasta el
pago total de la suma objeto de cesién, con cargo a la facturacién exclusivamente del Contrato
Principal contenido en el CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANO No. 5008 DE 2022, sin que
tenga efectos a prorrogas, modificaciones, adiciones o demas Otrosis del Contrato Principal. -

CLAUSULA SEPTIMA - REMUNERACI()N: La presente cesion se realiza a titulo gratuito.

CLAUSULA OCTAVA. — PERFECCIONAMIENT O: La presente cesién se perfecmona con la
“firma de las partes. Para su ejecucion requiere de la aprobacion de la modificacion de las
garantias del CONTRATO DE OBRA LLAVE EN MANOC No. 5008 DE 2022 a cargo de EL
CEDENTE. .

CLAUSULA NOVENA. — COMUNICACION: Comunicar el presente Otrosi a ia Direccién
Financiera de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E, para surtir los tramltes que
sean de su competencia.

Las partes aceptan todas y cada una de Ias condiciones aqui previstas.

Para constancia, el presente documento se suscribe mediante firma electronica en el mes de Septiembre
de 2022,
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