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o C&C SERVICIOS DE SALUD S.A.S.
" NIT. 900022356-6

PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA PRESTACION DE SERVICIO DE TERAPIA
FISICA, FONOAUDIOLOGIA CONSULTA EXTERNA Y TERAPIA FISICA
INTERCONSULTAS, EN LA ESE NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES FUNZA
CUNDINAMARCA

Doctora

Julia Isabel Muelle Plazas
Gerente
ESE Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes de Funza

Reciba un cordial saludo, Desenado Exitos en su labor diaria frente a la ESE Nuestra
Senora de las Mercedes Funza Cundinamarca.

Presento a continuacién propuesta técnica y econdmica para operacion integral servicio
de terapia fisica y fonoaudiologia consulta externa y terapia fisica Interconsulta en la ESE
Nuestra sefiora de las mercedes de Funza Cundinamarca

C&C Servicios de salud SAS Empresa conformada hace 19 afos con experiencia en
procesos contractuales con ESES publicas y entidades estatales bajo modalidad de
outsourcing mejorando funciones y especializada en incremento y eficiencia en
facturacion.

Nuestros clientes

o ESE Region de Salud Soacha

e ESE Hospital San Rafael de Pacho

e ESE Hospital Santa Matilde de Madrid

e ESE Divino Salvador de Sopo

e ESE Hospital San Antonio de Chia

e Hospital Universitario de la Samaritana

e Hospital Regional de Zipaquira

e Unidad Funcional de Zipaquira

o ESE Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes de Funza



o xcac C&C SERVICIOS DE SALUD S.A.S.
| SERVICIOS
i NIT. 900022356-6

Objeto: Prestar servicios de apoyo Terapia Fisica, Fonoaudiologia consulta externa, Terapia
Fisica interconsultas en la E.S.E Hospital NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES FUNZA
CUNDINAMARCA,; dentro de las actividades descritas en el POSC y POSS con el suministro
de Profesionales necesarios para garantizar la oferta, insumos y equipos necesarios gue se
requieran para efectuar los procedimientos y actividades de estos servicios.

Los servicios objeto del contrato son Terapia Fisica, Fonoaudiologia, estos servicios deberan
prestarse en forma intramural en el area de consulta externa y Terapia Fisica respuesta
interconsultas.

1. TERAPIA FISICA: Disponibilidad necesaria para garantizar la oferta institucional en la
actualidad 2 profesionales en horario de 7:00am a 5:00 pm. Valor Integral Incluye:

Talento Humano

Dispositivos Médicos

Insumos De Limpieza Y Desinfeccién
Elementos De Proteccion Personal
Material Terapéutico De Consumo Y Didactico
Soporte Documental

Papeleria

Auditoria

Capacitacion A Talento Humano
Mantenimiento preventivo y correctivo
Equipos Biomédicos

No | EQUIPO MARCA SERIE MODELO CANTIDAD
BIOMEDICO
1 | ULTRASONIDO KUP 200 16006019 | KUP 200 1
PORTATIL
2 | MASAJEADOR NEOSENS AH8209 SWIVEL ROLL | 1
3 | CAMINADORA EVOLUTION N/R EVO 224 T 1
FITNES

La terapia fisica puede definirse como el tratamiento de pacientes con invalidez secundaria a
lesiones o pérdida de una parte del cuerpo, utilizando agentes fisicos como el calor, frio, luz,
electricidad, agua y movimiento, a fin de preservar la maxima movilidad y el alivio del dolor.



o4 C&C SERVICIOS DE SALUD S.AS.
{ SERVICIO
e NIT. 900022356-6

Esta forma de tratamiento es Util para los pacientes con enfermedades ortopédicas,
neurolégicas, degenerativas, en el pre y postoperatorio de eventos quirirgicos, para los que
sufren paralisis cerebral, lesiones de nervios periféricos o de la medula espinal,
enfermedades cerebrales, amputaciones, accidentes, lesiones deportivas, o para personas
que sufran de algun malestar del sistema musculo esquelético, como podria ser un desgarre,
esguince o contractura, entre otros.

Los objetivos de la fisioterapia dependen de la enfermedad a tratar, si bien muchos factores
influyen en la decisidn del tipo de fisioterapia que se usara.

En general todos los objetivos se establecen en funcion de aumentar o restablecer la
capacidad del cuerpo del paciente o de cualquiera de sus partes para realizar actividades
funcionales normales, y a eliminar el dolor o malestar que cause la lesion.

Correccién de la Postura

Los objetivos de la fisioterapia incluyen:

o Disminuir el dolor.

e Disminuir la inflamacion.

o Disminuir el espasmo y espasticidad muscular.

« Aumentar y mantener la fuerza y elasticidad.

« Aumentar la movilidad de las articulaciones

s Aumentar la coordinacion

o Favorecer la curacion de lesiones de tejidos blandos

« Evitar la formacién de contracturas y deformidades

« Disminuir las alteraciones de la marcha

« Corregir las desviaciones posturales

o Aumentar la independencia del paciente para reallzar sus actividades de la vida diaria

» Reeducar la marcha y postura de acuerdo a cada lesion

« Ensenar a los pacientes y familiares como realizar en forma correcta los
procedimientos de fisioterapia en el hogar del paciente.

= Prevenir patologias asociadas a malas o deficientes posturas.

« Promocionar estilos de vida saludable

2. FONOAUDIOLOGIA: Actualmente para dar respuesta a la oferta institucional consulta
Externa se cuenta con 1 profesional 3 dias a la semana de 7 a 5 pm, se generara
oferta profesional al incremento de demanda que se requiera. Valor Integral Incluye:

e Talento Humano
e Dispositivos Médicos
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Insumos De Limpieza Y Desinfeccion
Elementos De Proteccion Personal

Material Terapéutico De Consumo Y Didactico
Soporte Documental

Papeleria

Auditoria

Capacitacién A Talento Humano

El servicio de Fonoaudiologia desarrolla actividades para el cuidando de la salud
comunicativa y auditiva de los pacientes. Se evalla, diagnostica e intervienen los trastornos
de la comunicacion humana. Se hace intervencion de Prevencion e identificacion de
patologias y deficiencias relacionadas con el lenguaje

La empresa seguira manteniendo el proceso de soporte documental de acuerdo a los
requerimientos institucionales y de procesos de habilitacion.

PROPUESTA ECONOMICA: Valor por sesion realizada

SERVICIO TARIFA
TERAPIA FISICA $18.300
FONOAUDIOLOGIA $18.300

=TSSR
MARIA TERESA CRUZ PUENTES'
REPRESENTANTE LEGAL GERENTE

C&C SERVICIOS DE SALUD SAS
TELEFONO: 3108118783

FECHA: 26 DE JUNIO DE 2026
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PERSONA JURIDICA

(LEYES

190 DE 1995 Y 443 DE 1998)

RESOLUCION 580 DEL 19 DE AGOSTO DE 1549

ENTIDAD RECEPTORA

i

DENTIFICACION

RAZON SOCIAL O DENOMINACION: CAC SERVICIOS DE SALUD SAS

SIGLA: C&C SAS

NIT No, 900.022356 - &

PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PUBLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO ;

PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE CLASE :

ORDEN

I NAq ] DPTP_ I oist | me] | OTHO  (CUAL?

- TIPO
| | |(VERAL RESPALDO)

CLASE | 11 {VER AL RESPALDO)

DOMICILIO PARA CORRESPONDENCIA | PAIS: COLOMBIA

DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA

MUNICIPIO: COTA DIRECCION: VARIANTE COTA ~ CHIA CONJUNTO PALO E AGUA
TELEFONOS: 3108118783 FAX APARTADO AEREO
L SERVICIOS

RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOGIEDAD

1. Servicios de Terapia 2 Senvicios Odontologicos

& 4

5 8

i : s ILEXPERIENCIAY SITUACION ACTUAL
RELACIONE LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS QUE HA CELEBRADQ, EMPEZANDO POR EL ACTUAL O ULTIMO :
ENTIDAD CONTRATANTE PUB| PRIV TELEFONO FECHA TERMINACION VALOR
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO REGIEN DE SALUD SQACHA X 3111212025 1.151.48.229
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA X 31/12/2025 1.848.001.548
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA X 3171242025 4.737.296.800
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO X 3141242025 12.700.000
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO X 311212025 124.000.000
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO X 30/06/2022 134,400.000
V. REPRESENTANTELEGAL O APODERADO

PRIMER APELLIDO: CRUZ SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA): PUENTES ] NOMBRES: MARIA TERESA

DOCUMENTO OE IDENTIFICACION

cC. |E| CE. Ij PASAPORTE I]

NUMERO: 52.046.808

ACTUA EN CARACTER DE :

Representante Legal: |ZI Apoderado I:[

CAPACIDAD DE CONTRATACION
$ 1.400.000.000

ACTUANDO EN CALIDAD DE REFRESENTANTE LEGAL O APODERADO, MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE: SI|]

l] NO ME ENCUENTRO INCURSO

DENTRQ DE LASCAUSALES DE INHABILIDAD O INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL PARA GELEBRAR UN CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS (ART. 1o, LEY 190 DE 1895).

OBSERVACIONES :

~
PARA TODOS LOS EFRCTOS ﬁF&ALES CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M1 ANOTADOS, EN EL PRESENTE FORMATO SON VERACES {ART. 5o. LEY 190 DE 1935).

FIRMA MJW:’AJ Oley

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO JULIO 2026

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE LA ENTIDAD O SCCIEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART. 4o, LEY 190 O 1885}

NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE MARIA TERESA CRUZ PUENTES - REP LEGAL

l CIUDAD Y FECHA JULIO 2026 FUNZA

CONTRATANTE

FORMA FUHVPJ001




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

WP 52.046.808
CRUZ PUENTES

APELLIDOS

MARIA TERES/

. “NOMBRES

-

FecHA DE naciuento  21-0CT-1971

MEDELLIN

(ANTIOQUIA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 A F

ESTATURA G.S. RH SEXQ

11-DIC-1989 BOGOTAD.C.  , ., . /.

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION e 00
HDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL

CARLOS ARIEL SANCHEZ TOARES

A-1505500-00631034-F-0052046808-20141004 00404181264 1 1803058421



Declaragién de renta y complementario para personas juridicas PRIVADA
) I N\ N y asimiladas y personas naturales y asimiladas no residentes
y sucesiones iliquidas de causantes no residentes, o de ingresos y
patrimonio para entidades obligadas a declarar

| 1. Ao m 29. Fraccidn afio gravable siguiente [:]
Espacio reservado para la DIAN 4. Nomero de formulario 1117620498098
l|‘H{IJIS)U?'U!Z‘!!ﬂ!il}!tl{lﬂﬂljllﬂ!}“l[ 17520498[!‘
_ o |5 No- Identificacidn Tributaria (NIT) 6.DV. |7. Primer apellido B. Segundo apellido 9. Primer no;nbr?ﬂm 10. Olros nombres
3 900022356| 6 | £ R N
‘T;:E 1. Rz s06ia) ,’l ‘f \'\ ! %ze'cg:iﬁ'afmem ggéﬁgm:gagrincipat
C&C SERVICIOS DE SALUD SAS R 113 2|8 86 2 2
Corecin |25, L P T AN = T
B S s U PR %L 0
Efeclivo y equivalentes al efeclivo 36 549,516,000 Renlaexenla —— il - 0
Inversiones e instrumentos financieros derivados 37 0 ;; Rentas gravgb[e’-f:.-’/ b % ‘\\ 78 0
ngggg?asncumemos y arrendamientos financieros | 45 1,510,668,000 o Renta liquida g:r-a\vable l 79 2,393,242,000
Inventarios 3 0 g |Ingresas pnr'ger‘l?nrﬁ a gczsiunalef_;j 80 0
2 |Activas inlangibles 40 0 EE ca;‘l'.ns'pnr g;ananéii,s_‘c‘lc;;s'icr_lfilrgs ,-’ B1 0
_E Aclivos bioldgicos 41 0 g% Gan;n:igs c‘o}i,;s_ipnales\ﬁu glraua}:ﬁ’s y exanlas 82 0
;u_: ;%rieigﬁ‘?g.hréw ¥ equipo, propiedades de 42 178,774,000 uf'_ G o asioiiales g vabl 83 0
Olras aclivos 43 0 e h Suhrelalenh'l]'quidargmlfa‘-' 84 837,635,000
Totai pairimonio bruto 44 2.233,958.00(_3.- g %.W Huniesanmnalas 2 tiifa del impuesio renta 85 0
Pasivos i 170.3130000,| |53, gegntodevpacomtnes g o de oo | g 0
Total patrimonio liquido 46 2,068,645,000 | ™ xé% %&fﬁ?ﬁ Pﬂ_"gg;p‘ggﬁg%g,madﬂ alataifadel | g7 0
Ingresos brutos de aclividades ordinarias 47 8,82_:] ,292\,\900 ‘\\-‘ %5;::, g‘%ﬁﬁ?ﬂhgﬁg%fgﬁpacmﬂﬂ gravadasala terifadel | gq 0
Ingresos financieros 48 N (R s e yuotes st e o | gg 0
o o tentari ganandia ocasional | 49 " N 0 . g%gi&g«;endgsﬁa&dpaciﬂms gravadas alatarifa del | gy 0
&m:mﬁﬁammm&m o . 0 ;T}?nl:aLTupsunsm sobre las rentas liquidas 91 837,635,000
Dhvdenton y paekciacines ravadas 81a ol quned provrientos . | 5 7 N0 | "|valara adicianar (VAA) 92 0
mﬂ%@m m:?dms por personas nakuraes sin | g { “.\ ) \ [.) Descuentos fributarios 93 0
3 mné‘?rﬁw wwﬂmsclems purperenssmlmessh | 63 \\ \‘-_ , fo Lmerg.&g!?enla (sin impuesto adicionada) ol 837,635,000
B |Gmin ety promima s tios 54 /0 Impuesto a adicionar (1A) 85 0
= ﬁ“ﬁﬁ{éﬁé%‘ﬁﬁm&?ﬁﬁhﬁ%ﬁ {ER Y wcedadei 55 ] y / T ~ 0 x:mla:t?enta {con impuesto adicionada) %% 837,635,000
wm%ﬁmﬁmimmmmmmﬁmem ‘BG/ : Y ; 0 _§ Imp de " - 1 97 0
St s < o ; /(,z 0 T:_'L Ef?;gﬁgh% asrérggggﬁiaulzspagadus en el exteriar a8 0
Total ingresos brutos 8 - e /" 8,821,292,000 | 5 |Total impuesto a cargo 99 837,635,000
Develuionss, robajasy descuenios en veptas ™~ | 59 [ /7 0 | § | ok ovesin sse oot hasia ol 0% | 0 0
glc%rgg%;nu conslitutivas de renla ni gan‘éﬁ\_ =~ |0 . : / Q g Pﬁgg:ﬁé\éﬁé %Et'::ﬁavgouirzni'arsiﬁn abras por impuestas 101 0
Total ingresos netos ) Z, / ' fﬁj I v 8,821,292,000 Crédilo fiscal articulo 256-1 E.T. 102 0
u |Costos 4 ‘ | 82 4,419,181,000 Anlicipa renla liquidado afio gravable anterior 103 0
[ . N F e A, P
-§ Gaslos de administracién \"\__‘. 1 _,:/ 63 1,683,514,000 ﬁgju%?u?:igfmcao?:\, %’;’;:g{gf"te”m sin solicitud de | 4q4 0
2 |Gaslos de distribucion y venlas . ~, | 64 0 E Aulorrelencicnes 105 97,033,000
:%; Gaslos financieros . .. |¢ts 75,355,000 Lu: Olras elenciones -| 108 715,542,000
% Olros gasles y deducciones b '66 250,000,000 :E.‘ Total relenciones afio gravable a deciarar | 107 812.575|000
8 Total costos y gastos deducibles 67 6,428,050,000 Anlicipo renla para el aiio gravable siguiente 108 0
3&:‘ Inversiones e.efet.:luadas en el afo 68 0 Anticipo Punlos adicionales afio gravable anterior 109 0
wigg, g‘nﬁﬁ;ﬂgs liquidadas de pericdos gravables 69 0 Anticipo Puntos adicionales afio gravable siguiente {110 0
] Renla por recuperacién de deducciones 70 0 Saldo a pagar por impuesto M 235,060,000
Eg‘nnlﬁ] iaaSiva - ECE sin residencia fiscal en 71 4 0 Sancibhes 12 0
Renta liquida ordinaria del ejercici T2 2,393,242,000 Total saido a pagar 113 25,060,000
'E' Pérdida liquida del ejercicio 73 0 Total saldo a favor 114 0
[ A 74 0 Mﬁg{l{gggedsggggiagﬂ‘? por obras por Impueslos 115 0
Renta liquida 75 2,393,242,000 x;gg;gg;grgge;gﬂtgr;s por Impucstos 116 0
Renla presunliva 76 0 Aporle voluniario Art. 244-1 E.T 117 0
881. Cod. Represantacion I_l_l 997. Espacio exclusive para gl sello de la enlidad recaudadora
Firma del deciarante o de quien lo representa ;D.'l - o % 980. Pago total § o
7 i - 2 FL =N N A F
vt 8 B EREE L L S ———
983. Na, Tarjeta profesianal | R 'f,_rmj_f-"':";' 91 900296574898




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
“HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES”

Prestador IPS __

30/66 /214

AREA O PROCESO QUE
&% ~HPO DE DOCUMENTO -NOMBRE LOGENERA
S L

%D\\g ‘ ’ SARLAFT/PDAM CONTABILIDAD

g CODIGO" - VERSION " FECHA ECABORACION PAGINA
A-FIN-CON-F-001 09/03/2023 1ded
DILIGFEEIE(I:-::l?IENTO TIPO DE CLIENTE O CONTRAPARTE TIPO DE SOLICITUD
Conlratista ____ Proveedor _X Personal Planta ___ Vinculacion ____

Junta Directiva ___

Otro Actualizacion X

Departamento:Boao
e s ;

e r———
o T iy ar e Sy ey e A

Ciudad: Bogota

PERSONA NATURAL

""‘l;iilﬁb’fi'h’!" r@ﬁ“ i.,ﬁxf_,.ﬂn-_..__..._..,,_,... e L R e e e

Primer Apeflido:
Cruz

Segundo Apeliido:
Puentes

Nombres: )
Maria Teresa

Tipo De Documento . No. De !dentificacion Fecha De Nacimifqto
Cedula Ciudadania 52.046.808 -octubre-1971
Lugar De Nacimiento . Fecha De Expedicion Lugar De Expedicion .
Medellin 11- Diciembre-1989 Bogota
Dirn-ne‘lcsc\l;f\r\lmma’-\NTE COTA CHIA CA 3 BURBUJIA ESTORAQUES] CIUdad COta Departamen lo Cu n d i na ma rca
Teléfano Celular Profesién/Ocupacién

RESPONDA S1 O NO A LAS SIGUIENTES PREGUNTAS

¢ Administra recursos pibiicos? _NO £ Tiene reconocimiento pablico? No
¢ Tiene vinculo con una persona considerada PEP? No

¢ Tiene grado de poder piblico? _NoO

PERSONA JURIDICA
Razén social: Nit: Correo electronico
C&C SERVICIOS DE SALUD SAS 900022356 serviciosdesalud.gerencia@gmail.com
Tipo de contribuyente: Régimen simplificado ___ Régimen comin _X_ Grandes contribuyentes Otra__
¢ Cual?
Tipo de Empresa: Privada X Publica Mixta Sin animo de lucro

Esta informacion es confidencial y sera ufilizada para dar cumplimiento a las Circulares externas 09 del 21 de Abril de 2016 y 05 de 17 de Septiembre de 2021,
expedida par la Superintendencia Nacional de Salud

“Tu Salud, Nuestro Compromiso”
Documento controlado. Una vez impreso o descargado este documento se considera copla.




~TiPO DE DOCUMENTO- -

FORMATO

-U\}é\‘) B CODIGO e
A-FIN-CON-F-001

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
“HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES”

~ NOMBRE

FORMATO UNICO DE CONOCIMIENTO
SARLAFT/PDAM

'VERSION.  FECHAELABORACION
09/03/2023

“AREA 'O PROCESO QUE
LO GENERA
GESTION DE

CONTABILIDAD

~ PAGINA®

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL

Salud Farmacéutico

Industrial

Servicios _X

Comercial

Otro ¢ Cual?

Descripcion de |a actividad economica:

8692- Actividades de apoyo terapéutico

Direccian Oficina Principal

Teléfona Oficina Principal
3108118783

Celular oficina principal

CL9744LC 1 3108118783
Departamento oficina principal Correo doficina principal Ciudad oficina principal
Bogota serviciosdesalud.gerencia@gmail.con Bogota

Direccion sucursal o agencia

Teléfono Sucursal O Agencia

Celular sucursal o agencia

Departamento Sucursal O Agencia

Correo Sucursal O Agencia

Ciudad Sucursal O Agencia

REPRESENTANTE LEGAL

Primer Apellido:
ruz

Segundo Apellido:
Puentes

Nombres: y
Maria Teresa

Tipo De Documento

No. De ldentificacion

Fecha De Nacimiento

Cedula Ciudadania 52.046.808 21-octubre-1971
Lugar De Nacimiento Fecha De Expedicion Lugar De Expedicion
Medellin 11- Diciembre-1989 Bogota
Gerente
Direccion: Ciudad Depart: i
:LGICSTS\:ARIANTE COTA CHIA CA 3 BURBUJA ESTORAQUES e Cota Ll Cundinamarca
Teléfono Celular Profesién/Ocupacion
3108118783 3108118783 Gerente

RESPONDA S1 O NO A LAS SIGUIENTES PREGUNTAS

¢ Administra recursos publicos? __No ¢ Tienen reconocimiento plblico? N ;Tiene grado de poder piblico? No
: Tiene vinculo con una persona considerada PEP? __No

Esta informacion es confidencial y sera utilizada para dar cumplimiento a las Circulares externas 09 del 21 de Abril de 2016 y 05 de 17 de Septiembre de 2021,
expedida por la Superintendencia Nacional de Salud

“Tu Salud, Nuesiro Compromiso”
Dacumento controlado. Una vez impreso o descargado este documento se considera copia.



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
“HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES”
AREA O PROCESO QUE

&%Z “TIPODEDOCUMENTO-—— ~— NOMBRE - - R
‘& — FORMATO UNICO DE CONOCIMIENTO GESTION DE
SARLAFT/PDAM CONTABILIDAD

gy B ' ; PAGINA
A-FIN-CON-F-001 09/03/2023

Relacion de accionistas o asociados que tengan directa o indirectamente mas del 5% del capital social, aporte o participacion.
(Adjuntar relacidén si los campos son insuficientes)

Razdn Social O Nombres Y Apellidos Tipo De Documento No. De Documento
Maria Teresa Cruz Puentes Cedula Ciud_adania 52 046.808
Porcentaje De Participacion 5 Direccidn Teléfono
67 /1] KM 15 VIA VARIANTE COTA CHIA CA 3 BURBUJA ESTORAQUFS 31 081 1 8783

RESPONDA S! O NO A LAS SIGUIENTES PREGUNTAS

; Administra recursos ptiblicos? _NO ¢ Tienen reconocimiento piblico? __INQ _ ; Tiene grado de poder piblico? _ Np
¢ Tiene vinculo con una persona  considerada PEP? __NoO

JUNTA DIRECTIVA (Adjuntar relacion si los campos son insuficientes)

Nombres Y Apellidos Tipo De Documento Nao. De Documento

Juan Carlos Pacheco Valenzusla Cedula Ciudadania 79.188.363
Correo Direccion Teléfono
serviciosdesalud.gerencia@gmail.com KM 1 5 VIA VARIANTE COTA CHIA GA 3 DURBUJA ESTORAQUES 3108118783

RESPONDA 51 O NO A LAS SIGUIENTES PREGUNTAS

¢ Administra recursos piblicos? __pjg ¢ Tienen reconocimiento publico? Na  ;Tiene grado de poder piiblico? No
¢ Tiene vinculo con una persona considerada PEP? Ng
PERSONAS PUBLICAMENTE EXPUESTAS PEP
Nombres Y Apeliidos Tipo De Documento No. De Documento
Correo Direccién Teléfono
RESPONDA SI O NO A LAS SIGUIENTES PREGUNTAS

¢ Tiene grado de poder piiblico?

¢, Administra recursos piblicos? ¢ Tienen reconocimiento pablica?
¢ Tiene vinculo con una persona considerada PEP?

Tolal Actos$ 2.999.546.573 | |ToalPasvas$ 219.978,691 | |TolalPatimanio$ 2 770.567.882
Ingresos Mensuales § 964.655.936 Egresos Mensuales $ 385 885.864 Otros Ingresos $
Corte De Informacion Financiera

31 Diciembre 2025

Esta informacion es confidencial y sera utilizada para dar cumplimiento a las Circulares externas 09 del 21 de Abril de 2016 y 05 de 17 de Septiembre de 2021,
expedida por la Superintendencia Nacional de Salud

“Tu Salud, Nuestro Compromiso”
Documento controlado. Una vez impreso o descargado este documento se cansidera copia.



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
“HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES”

A B i ; AREA 0 PROCESO QUE
HPO-BE BOCUMENTO NOMBRE LO GENERA
FORMATO FORMATO UNICO DE CONOCIMIENTO GESTION DE
SARLAFT/PDAM CONTABILIDAD
~ CODIGO =~ VERSION FECHA ELABORACION PAGINA
A-FIN-CON-F-001 09/03/2023
Realiza negacios en T Tipo de transacciones
moneda exiranjera No ZCual?
PRODUCTOS FINANCIEROS EN MONEDA EXTRANJERA
Tipo De Producto No. De Producto Entidad Monto Ciudad Pai Moneda

 DECLARO EXPRESAMENTE QUE:
1. Los recursos que poseo provienen de las siguientes fuentes:

2. Tanto mi actividad, profesion u oficio es licita y la ejerzo dentro del marco legal. Los recursos que paseo no provienen de actividades ilicitas
contempladas en el codigo penal colombiano o cualquier norma que adicione o modifique.

3. Lainformacion que he suministrado en este documento es veraz y verificable y me obligo a actualizarla en cada proceso coniractual o
anualmente

4.  De manera irrevocable autorizo a la E.S.E. Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes de Funza, para solicitar, consultar, procesar, suministrar
y reportar o divulgar a cualquier entidad con la que mantenga una relacian comercial vigente, o que se encuentre debidamente autorizada para
manejar 0 administrar bases de datos, incluidas las entidades gubernamentales, la informacion contenida en este formulario

5. Los recursos que se deriven del desarrollo de relaciones de este contrato, no se destinaran a la financiacian del terrorismo, grupos terroristas
o actividades terroristas ni a la proliferacion de armas de destruccion masiva.

6. Eximimos a la ESE Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes de Funza, su representante legal y administradores, de toda responsabilidad que

se denve por infarmacion errdnea falsa 0 inexacta que se hublere proporcionado en este documento o0 de la violacién del mismo.

. Fmocupie documento de identidad personal natural persoa jurfdia
2, Fotacopia de documento de identidad personal del representante legal

3. Certificado de existencia y representacion legal con vigencia no superior a dos meses para personas juridicas

[ Como constancia de haber leldo, entendido y acepo lo anterior, declaro que la informacion que suministrado es exacta en todas sus e ‘ -

firmo el siguiente documento:

"“’\,UE (AVAR) %

i | FIRMA

Esta informacion es confidencial y sera utilizada para dar cumplimiento a las Girculares externas 09 del 21 de Abril de 2016 y 05 de 17 de Septiembre de 2021,
expedida por la Superintendencia Nacional de Salud

“Tu Salud, Nuestro Compromiso”
Documento controlado. Una vez impreso o descargado este documento se considera copia.



‘ : Cémara
de Comerclo Camara de Comercio de Bogota
C D de Bogots

Sede Virtual
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
Recibo No. AB26209404
Valor: § 12,100

cODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8B

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

Razdédn social: C&C SERVICIOS DE SALUD SAS

Nit: 900022356 6 Administracidédn : Direccion Seccional
De Impuestos De Bogota

Domicilico principal: Chia (Cundinamarca)

MATRICULA
Matricula No. 01477347
Fecha de matricula: 10 de mayo de 2005
Ultimo afio renovado: 2026
Fecha de renovacian: 31 de marzo de 2026
Grupo NIIF: Grupo IT.

UBICACION

Direccidn del domicilio principal: Calle 9 7 44 Local 1

Municipio: Chia (Cundinamarca)
Correo electrdnico: serviciosdesalud.gerencia@gmail.com
Teléfono comercial 1: 3108118783
Teléfono comercial 2: No reportd.
Teléfono comercial 3: No reportod.

Direccidédn para notificacién judicial: Calle 9 7 44 Local 1

Municipio: Chia (Cundinamarca)

Correo electrdnico de notificacién:
serviciosdesalud.gerencial@gmail.com

Teléfono para notificacién 1: 3108118783

Teléfono para notificacién 2: No repcrtd.

Teléfono para notificacidn 3: No reportd.

La persona juridica 51 autorizé para recibir notificaciones
personales a través de correo electrénico, de conformidad con lo
establecido en los articulos 291 del Cédigo General del Procesos y &7
del Cbédigo de Procedimiento Administrative y de lo Contencioso

Pagina 1 de 9
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
Recibo No. AB26209404
Valor: § 12,100

CODIGO DE VERIFICACION B26209404124DB8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respective cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicioén. La verificacidn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Administrativo.

CONSTITUCION

Por Escritura Pdblica No. 0001423 del 5 de mayo de 2005 de Notaria 28

de Bogota

D.C., inscrito en esta Camara de Comercioc el 10 de mayo de

2005, con el No. 00990201 del Libro IX, se constituyé la sociedad de
naturaleza Comercial denominada C&C SERVICIOS DE SALUD IPS LIMITADA.

REFORMAS ESPECIALES

Por Escritura Publica No. 043 del 20 de enero de 2017 de Notaria 55 de

Bogota D.

C., 1inscrito en esta Camara de Comercio el 13 de marzo de

2017, c¢con el No. 02195255 del Libro IX, la sociedad cambidé su
denominacidén o razdn social de C&C SERVICIOS DE SALUD IPS LIMITADA a
C&C SERVICIOS DE SALUD LIMITADA.

Por Acta
en esta

03060997

social de
SAS..

Por Acta
inscrita

No. 001 del 29 de enero de 2024 de Junta de Socios, inscrito
Camara de Comercio el 1 de febrero de 2024, con el No.
del Libro 1IX, la sociedad cambidé su denominacidén o razén
C&C SERVICIQS DE SALUD LIMITADA a C&C SERVICIOS DE SALUD IPS

No. 001 del 29 de enero de 2024 de la Junta de Socios,
en esta Camara de Comercio el 1 de Febrero de 2024 , con el

No. 03060997 del Libro IX, la sociedad se transformdé de sociedad

limitada
SERVICIOQOS

Por Acta
inscrita

a sociedad por acciocnes simplificada bajo el nombre de: C&C
DE SALUD IPS SAS.

No. 001 del 29 de enero de 2024 de la Junta de Soccios
en esta Camara de Comercio el 1 de febrero de 2024, con el

No. 03060997 del libro IX, la sociedad cambidé su domicilio de Bogota
D.C. a Chia (Cundinamarca) .

Por Acta No. 001l del 8 de febrero de 2024 de Asamblea de Accionistas,
inscrito en esta Camara de Comercio el 9 de febrero de 2024, con el
No. 03064572 del Libro IX, la sociedad cambid su denominacidén o razdn

Pagina 2 de 9



deComer;:&o Camara de Comercio de Bogota
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CERTIFICADO DE EXISTENCTIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidn: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
Recibo No. RAR26209401
Valer: $§ 12,100

cODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

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

social de C&C SERVICIOS DE SALUD IPS SAS. a C&C SERVICIOS DE SALUD
SAS.

TERMINO DE DURACION

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

OBJETO SOCIAL

La sociedad tendrda como objeto principal 1la comercializacién vy
prestacién de servicios de salud apoyo diagnéstico y terapéutico a
perscnas naturales y/o Jjuridicas. Dentro del objeto la sociedad
podrad: A. Celebrar contratos por prestacidn de servicios, ya sea por
paquete de servicios contemplados en el plan obligatorio de salud del
régimen contributivo, régimen subsidiado y otros regimenes especiales
y/o particulares. B. Comprar, vender, agenciar distribuir y financiar
toda clase de equipos médicos y odontoldgicos importados vy/o
fabricados nacionalmente al por mayor y/o detal. D. Todos los demas
actos relacionados directamente con actividades indicadas en los
puntos anteriores vy dirigidos al cumplimiento de las obligaciones
legales convencionales derivados de la existencia y actividad de la
sociedad, conforme al articulo 99 del cédigo de comercio, tales como:
tomar o dar dinero en préstamos, dar garantia o administrar sus
propios bienes, muebles o inmuebles, girar, administrar, cobrar,
protestar, cancelar o pagar letras de cambio, cheques o cualquier
otro instrumento negociable o aceptarlo en pago. E. Comprar, vender,
arrendar inmuebles ya sea en zona urbana o rural, por cuenta propia o
de terceros y administrar dichos bienes a nombre propio ¢ ajeno. F.
Suscribir o] comprar intereses sociales en cualgquier clase de
sociedad, empresa o mnegocio de la misma naturaleza de los indicadocs
en el presente. G. Fusionarse con otras sociedades igualmente a fines
con su objeto social en el caracter de filiales; y, en general
cualquier acto licite de comercioc gque tenga por finalidad el mejor
incremento desarrollo vy cumplimiento del objeto social. H. realizar
auditoria, asesoria, interventorias dentro del sistema general de
seguridad social en salud I. Demds servicios, actividades vy
procedimientos establecidos en el plan obligatorio de salud
subsidiado y contributivo vigente.

Pigina 3 de 9
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Facha Expedicidén: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:08
Recibo No. AB26205404
Valor: $ 12,100

CODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

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

CAPITAL

* CAPITAL AUTORIZADO *

Valor : $999.000.000,00
No. de acciones : 333,00
Valor nominal : $3.000.000,00

* CAPITAL SUSCRITO *

Valor : $450.000.000,00
No. de acciones : 150,00
Valor nominal : $3.000.000,00

* CAPITAL PAGADO *

Valor : $450.000.000,00
No. de acciones : 150,00
Valor nominal : $3.000.000,00

REPRESENTACION LEGAL

La administracién y representacién legal de la sociedad esta en
cabeza del representante legal, guien tendrd un subgerente. La
representacidédn legal puede ser ejercida por personas naturales o
juridicas.

FACULTADES Y LIMITACIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL

El gerente es el representante legal de la sociedad, con facultades,
por lo tanto, podrda ejecutar todos los actos y contratos acorde con
la naturaleza de su encargo y que se relacionen directamente con el
giro ordinaric de los negocios soclales. En especial, el gerente
tendrd las siguientes funciones: A. Usar la firma o razén social; B.
Designar el secretario de 1la compafiia , que lo seri también de la
asamblea de accionistas; C. Designar los empleados que requiera el
normal funcionamiento de la compafiia y seflalarle su remuneracién,
excepto cuando se trate de aquellos que por ley o por estos estatutos
deban ser designados por la asamblea de accionistas; D. Presentar el

Pagina 4 de 8
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidn: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
Recibo No. AB26209404
valor: § 12,100

CODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

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

informe de su gestidén a la asamblea de accionistas en sus reuniones
crdinarias y el balance general de fin de ejercicio con un proyecto
de distribucidn de utilidades; E. Convocar a la asamblea de
accionistas de socios a reuniones ordinarias y extraordinarias; F.
Nombrar los arbitros que correspondan a la sociedad en virtud de
compromisos , cuando asi lo autorice la asamblea de accionistas de
socios , y de la clausula compromisoria qgue en estos estatutos se
pacta; G. Constituir los apoderados Jjudiciales necesarios para la
defensa de los intereses sociales . H. Ejecutar las decisiones
adoptadas por la asamblea de accionistas; I. Visitar en forma
periédica todas las dependencias de la compafiia; J. Cuidar de la
recaudacidén oportuna y de la inversién adecuada de los fondos
sociales; K. Atender con especial cuidado las obligaciones legales de
la compariia, declaracién de renta, pago de impuestos , prestaciones
sociales, registros de la camara vy comercio, otorgamiento de
escrituras, etc.; L. Adquirir o enajenar bienes, muebles o inmuebles,
dar en prenda los primeros e hipotecar 1los segundos, renovar
obligaciones, transigir y comprometer los negocios sociales, dar o
recibir dinero en mutuo, hacer depdsitos en bancos, agencias
bancarias, celebrar el contrato comercial de cambio en todas sus
manifestaciones, aceptacién de garantias, firmar los contratos de
scciedad en los cuales la compania figure como socio o accionista, y
efectuar operaciones con toda clase de titulos valores. El gerente no
requerird de la autorizacidén previa de la Asamblea de accionistas
para la ejecucidédn de actos o contratos respecto a la cuantia. Podra
contratar libremente sin consideracién respecto de la cuantia de los

mismos. Por 1lo anterior tendra plena facultad para comprometer a la
persona juridica en cualquier escenario de contrato comercial.
Paragrafo. - El subgerente tendréd las mismas funciones y facultades

del representante legal, en casc de ausencia temporal o definitiva de
éste sin gque medie certificacién o autenticacidn alguna. -
NOMBRAMIENTOS
REPRESENTANTES LEGALES
Por Acta No. 001 del 29 de enero de 2024, de Junta de Socios, inscrita
en esta Camara de Comercio el 1 de febrero de 2024 con el No. 030609287

del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Pédgina 5 de 9
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidn: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
Recibo No. AB26209404
Valor: § 12,100

cODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

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

Representante Maria Teresa Cruz C.C. No. 52046808

Legal Puentes

CARGO NOMERE IDENTIFICACION

Subgerente Juan Carlos Pacheco C.C. No. 79188363
Valenzuela

REVISORES FISCALES

Por Acta No. 001 del 29 de enero de 2024, de Junta de Socios, inscrita
en esta Camara de Comercio el 1 de febrero de 2024 con el No. 03060997
del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal Maira Alejandra C.C. No. 1072961674 T.P.
Beltran Quiroga No. 187319-T

REFORMAS DE ESTATUTOS
Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi:

DOCUMENTO INSCRIPCION

E. P. No. 0003909 del 12 de 01168397 del 1 de noviembre de
septiembre de 2007 de la Notaria 2007 del Libro IX

28 de Bogota D.C.

F. P. No. 0003909 del 12 de 01168398 del 1 de noviembre de
septiembre de 2007 de la Notaria 2007 del Libro IX

28 de Bogota D.C.

E. B No. 0003909 del 12 de 01168399 del 1 de noviembre de
septiembre de 2007 de la Notaria 2007 del Libro IX

28 de Bogota D.C.

B P. No. 0003909 del 12 de 01168401 del 1 de noviembre de

septiembre de 2007 de la Notaria 2007 del Libro IX
28 de Bogota D.C.
E. P. No. 607 del 7 de mayo de 01525626 del 4 de noviembre de

2008 de la Notaria 60 de Bogota 2011 del Libro IX
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CODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www,cch.org.cofcertificadoselectronicos y digite el respectivo cddigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicidn.

E. P. No. 290 del 30 de enero de 01610637
2012 de 1la Notaria 73 de Bogota 2012 del

B.C.

E. P. No. 043 del 20 de enero de 02195255
2017 de 1la Notaria 55 de Bogota 2017 del

DL€

E P. No. 1078 del 2 de mayo de 02976872

2023 de la Notaria 2 de
(Cundinamarca)

Chia 2023 del

Acta No. 001 del 29 de enerc de 03060997

2024 de la Junta de Socios

2024 del

Acta No. 001 del 8 de febrero de 03064572
2024 de la Asamblea de Accionistas 2024 del

del
Libro

del
Libro

del
Libro

del
Libro

del
Libro

24 de febrero
IX

13 de marzoc
IX

16 de mayo
IX

1l de febrerc
IX
9 de febrero
IX

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

de

de

de

de

De conformidad con lo establecidoc en el Cddigo de Procedimiento

Administrativo y de lo Contencioso

2005, 1los actos administrativos de registro,
de los diez (10) dias habiles siguientes a la fecha de inscripcién,

siempre que no sean objeto de recursos.

informa que para la Cdmara de Comercio de Bogota,

dias héabiles.

Una vez interpuestos los recursos, los

recurridos quedan en efecto suspensivo,

Administrativo y la Ley 962 de

quedan en firme dentro

Para

actos

resueltos, conforme lo prevé el articulo 79
Procedimiento Administrativo y de los Contencioso Administrativo.

estos efectos,

se

los sabados NO son

administrativos

del Cédigo

hasta tanto los mismos sean

de

A la fecha y hora de expedicién de este certificado, NO se encuentra

en cursc ningun recurso.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Actividad principal Cdédigo CIIU: 8699
Actividad secundaria Cédigo CIIU: 8692

Otras actividades Cdédigo CIIU:

8691, 8622
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Fecha Expedicién: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
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Valor: § 12,100

CODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

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

TAMANO EMPRESARIAL

De conformidad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del
Decreto 1074 de 2015 y la Resolucidén 2225 de 2019 del DANE el tamafio
de la empresa es Mediana

Lo anterior de acuerdo a la informacidén reportada por el matriculado o
inscrito en el formulario RUES:
‘Ingresos por actividad ordinaria $ 11.575.871.233
Actividad econdémica por la que percibid mayores ingresos en el
periodo - CIIU : 8699

INFORMACION COMPLEMENTARIA
Que, los datos del empresario y/o el establecimiento de comercio han

sido puestos a disposicién de la Policia Nacional a través de la
consulta a la base de datos del RUES.

Los siguientes datos sobre RIT y Planeacidén son informativos:
Contribuyente - inscrito en el registro RIT de la Direccidén de
Impuestos, fecha de inscripcidn : 13 de marzo de 2017. Fecha de envio
de informacidén a Planeacidén : 1 de febrero de 2024. \n \n Seror

empresario, si su empresa tiene activos inferiores a 30.000 SMLMV vy
una planta de personal de menos de 200 trabajadores, usted tiene
derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales de 75%
en el primer afio de constitucidén de su empresa, de 50% en el segundo
afio y de 25% en el tercer afio. Ley 590 de 2000 y Decreto 525 de 2009.
Recuerde 1ingresar a www.supersociedades.gov.co para verificar si su
empresa estd obligada a remitir estados financieros. Evite sanciones.

El presente certificado ne constituye permiso de funcionamiento en
ninguin caso.

whdhhhkhhkhkhkrmbihhrhkhhhhbhkhrdhrbhkhbr bbbk hdbhrodhdbhbrddhhddbdhkhdrhbhhrddhbrodhbdrhhd

Este certificado refleja la situacidén Jjuridica registral de la
sociledad, a la fecha y hora de su expedicién.

Pagina 8 de 9
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidn: 26 de junio de 2026 Hora: 07:18:09
Recibo No. RB26209404
Valor: $ 12,100

cODIGO DE VERIFICACION B26209404124D8

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

B R R o R Rl b B R T 2 0 0 T S i T o P T U S T R S i s S P R

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

R R O o o o R b b T L e T L o T O b A o
Firma mecanica de conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la
autorizacidn impartida por la Superintendencia de Industria vy
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996.

-~ ST
7
gl A
’ ;

P

f: #
/y,(k:o FERRANDO AVILA CRISTANCHE
/

/
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1AM Formulario del Registro Unico Tributario

2, Conceptn |0 | 2|  Actualizacion

4_Nimero de formulario

5. Numero de ldentificacidn Tributaria (NIT} 6. DV | 12. Direccidn seccional

9 0 O 0 2 2 3 5 6 6 impuestos de Bogald

1?4.‘=Buzén electrinico

24. Tipa de conlribuyenle 25. Tipo de documento
Persona juridica 1 )
Lugar de expedicion 28. Pals 29. Departamento 30, ChudadiMunicipia

L\ )/

31. Primer apellido 32. Segundo apellido " " | 34: Cas nambres

\_ | /7

35. Razdn social

C&C SERVICIOS DE SALUD SAS

36. Nombre comercial

40. Ciudad/Municipio
Chia 175

38. Pais 39. Deparlamenla
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca

41, Direccidn principal

CL9 7 44 LC1

42, Correo electrénico serviciosdesalud.gerencia@gmail.com .~

43. Cadiga poslal |44. Teléfonc,

"\ CLASIFICACION
= 7

Activjuad-aconémica™, </ Ocupacién

7

Actividad principal N Otras actividades 52, Nl

46, Cadigo 47. Fecha inicio aclividad 4 . 49.Fachainicio ; i
|8 6 2 9][200505,05/|[8 682}1200.5,050 5]

7

imerg
51. Codigo establecimientos

1 2
[8 6 21]8 62 2|

~‘Resgonsabilidades, Calidades y Atributos

50. Cedigo

A N

1 2 3 4 5 /8 NS
|
5.

53. Cédiga [ 5 l? 1 414 2]|4 6]5 2[5

05- Impto. renta y compl. régimen pri:.linar‘x e

. 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 b 24 25 26

07- Retencidn en la fuente a titulo d\e é.\r_em/f‘ 7
14- Informante de exogena :__', g
42- Qbligado a llevar contabilidad A
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA \

52 - Facturadar electrénico

})

55 - Informante de Beneficiarios Fiﬁal\es.l

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | I I ’ i l i l | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cadiga | 57. Mado
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
Ll 1 [ | | 5 |
IMPORTANTE: Sin perj ) de las izaciones a que haya lugar, la inscripcidn en el Registro Unico Tributario -RUT-, tondré vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

56, Anexos - SI D NO 50. No. de Folias: [j| 61.Fecha | 2025-10-15/ 10:41:06AM |

La informacidn sumninislrada a través del formulario oficial de inscripeidn, actualizacidn, suspension Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacla y veraz; en caso de conslalat | Firma aulorizada:

inexaclitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los pracedimientos administratives
sancicnatorios o de suspension, segun el caso, Pardgralo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 da 2012. 984, Nambre CRUZ PUENTES MARIA TERESA

Firma del solicitante:
985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 26-06-2026 10:49:33AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 2

4. Ndmero de formulario

\415|77072 4![ BUZDI 00004121!91337 7

de 6 Hoja 2

141214923377

5, Niimero de Identificacion Tribularia (NIT)

6. DV

9 0002 23656|6

12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

1'4.:Buzﬁn elecironico
- P

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naluraleza 2

65. Fondos

63. Farmas asocialivas 12

66. Cooperalivas

municipal ¥ '1BSL?[‘(I’¢|lZad-CIS -

67. S’J\..Qdadesvnrgar'.s
extranjeros /

64. Enhd,_des a |n5lllu£os de 'Jeuecbu uuhhca de arden nacional, departamental,

68. Sin personeria juridica 69. Otras organizacionas no clasificadas (_I 70‘ Bwél:la. 1
[
Constitucién, Registro y Ultima Refarma ~ AN AN Composicion del Capital
Documento 1. Constilucién e i
71. Clase 05 ? 82. Nacional 100 %
72, Numero 01 3
73, Fecha 20 5,0 5045 83, Nacional piblico 0. 0 %
74. Nimero de notaria 2 8
75. Enlidad de registro 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro
77. No. Matricula mercaniil
78. Departamento
79. Gludad/Municipio 85. Exiranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero piblico 0 0 %
80, Desde
8%, Hista 87. Extranjero privado 0. 0 %

88. Entidad de vigilancia y control

Estado y Beneficio

Item 89. Eslado actual
1 8 1

2 21

3

4

5

81. Nimera de ldenlificacién Tributaria (NIT) 92. DV

Vinculacién econdmica

93. Vinculacion
econdmica

S4. Nombre del grupo econtimico y/a empresarial

Mairiz o Controlante

95. Numerao de !Idelnljﬁcar:ibn Tributana (NIT)de la g5 py.

97. Nombre o razon sacial de la matriz o conlralante

170. Numera de identlificacian tributaria
olorgado en el exlerior

171. Pais

172. Nomero de identificacion tributaria
sociedad o nalural del exterior con EP

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

Fecha generacidn decumento PDF: 26-06-2026 10:49:33AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

Espacio reservada para la DIAN

4. Nimero de formulario

Pagina 3

141214923377

|415 770?21241998J8020) 000014121492337 7

5. Nimera de Idenlilicacion Tribularia (NIT)
90002236586

6.DV
6 Impueslos de Bogoth

12. Direccién seccional

fn.,ﬁuzbn eleclrénico

Representacion

98. Representacion

REPRS LEGAL PRIN

99, Facha inicio ejercicio representacion

18

100. Tipo de documenlo
Cédula de Ciudadani

13

101. NGmero de identificacion

5§ 2 0 4 6 8 0 8

AWV

2-Niumero de larjela profesional

1
\
/
/

104. Primer apellido

105. Segundo apallido

106. Primef rombre b p

107. Otros nombres

CRUZ |PUENTES mariat /) LN [TERESA
108. Numero de Idenlificacion Tributaria (NIT) 109, DV N e
98. Representacion I b S
REPRS LEGAL SUPL 19 ig 0.2
100. Tipo de ﬂn{vzumenla 101, Namero de idenlificacion .;‘/:’”‘\,\‘ . o "{,'{'/. 3 102. DV | 103. Numero de larjela profesional
3 CéduladeCiudadan 1 3 (7 9 1 8 8 3 6 3 . . W N ,) |
104, Primer apellido 105. Segundo apellida 7 106. Primei nambre 107. Olros nombres
PACHECO |VALENZUELA sy NS LA |cARLOS
108. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 108. DV| 110. Razén sociel reprssentante legal

ey 2

98. Representacion

100. Tipo de documenlo

102. DV | 103. Nimero de larjela profesianal

104. Primer apellido

107. Qlros nambres

98. Representacioén

100. Tipo de documento

urg de Ideflificacian
h LN 7

i

102. DV | 103. Namera de larjeta profesional

4 T
104. Primer apellido

_{‘\l"

,f/ 7105:Segundo apellido
} Il

106. Primer nombre

107. Otros nombres

108. Nimero de Idanlificacién Tribularz (M), ™
'-\_\"\' ',

109.DV

110. Raz6n social represenlante legal

98. Representacion

59, Fecha inicio ejercicio represenlacion

-

100. Tipa de documenlo

101. Numera de identificacion

102. DV

103. Numera de larjela profesional

104. Primer apeliida

105. Segundo apellido

106. Primer nombre

107. Olros nombres

108. Namero de Idenlificacidn Tributaria (NIT)

109. DV

110. Raz6n social representante legal

Fecha generacitn documenta POF: 26-06-2026 10:49:33AM



LA

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios ylo Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

Pagina 4 ge 6 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numera de formulario 141214923377
{415]77 121 984I802 000014121492337 7
5. Numero de Idenlificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccitn seccional \, 1:-'4.._IBuzﬁn elacirdnico
9000 2 2 3 5 g6 [mevestsdeBogis ’,--' A i v
Socios ylo Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Tem‘po‘r'a‘ﬁf ;';
111, Tipa de dacumento 112. Namero de identificacion 1(1':?_'3" 114 Namrna.zda" ¥
CéduladeCivdada 1 3 |5 2 4 1 6 9 7 4 '\ COLOMBIA 169
115. PAmer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nnmbre\‘ ! 4
CIFUENTES IPAEZ [PAULA
1
119. Razén social
120. Valar capital del socio 121. % Participacion | 122, Fecba de il |ngreso — 123. Fecha de reliro
%20071101[ 2012,01,20
111. Tipo de documento 112. Ndmero de identificacion 3.6V | 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |5 2 4 8 3 0 7 3 i COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 118. Olros nombres
SALCEDO ESPINOSA fANDREA
2
119. Razdn sacial
120. Valor capital del socio 72/Fecha dei ingreso 123. Fecha de reliro
~L"|2 00 7,1 1,0 1| 20161115
111. Tipa de documenta 112, Ndimera de idenlilicacion i J‘-_ . 113. DV | 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 [5 2 0 4 6 8 0 8 | COLOMBIA 169
115. Primer apellida 116. Segurda qm:lln:h:a 117. Pdmer nombre 118. Otros nombres
CRUZ PUENTES ¥ MARIA |TERESA
3
119. Razén social
120. Valor capilal de! sacio 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de reliro
1000000-‘ 3 75 20161 1,15] 20240129
111. Tipo de documento 112 Num:rc dendunhrcaraén N~ \ ) 113. DV | 114. Nacionalidad
Cedula de Ciudadan{ 3 |7 ,9- 8 B 3 6 3, / | COLOMBIA 1609
115. Primer apellida C‘_ 1‘-. "‘j 1;|El_SegurI|..p apellido 117. Primer nombra 118, Otros nombres
PACHECO : _[VALENZUELA JUAN |CARLOS
4 P il -
119. Razon social
120. Valor capilal del sacio RN 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de reliro
25 2016;11,15] 20240129
111. Tipo de documento 112, Nl.'lﬁ‘:.'.‘ru"da idenliﬁraciﬁn‘ 113. DV | 114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nomhbre 118. Otros nombres
5
119. Razdn social
120. Valar capilal del socio 121. % Parlicipacién 122. Fecha de ingraso 123. Fecha de reliro
I 1 1 | | |

Fecha generacitn documento PDF: 26-06-2026 10:49:33AM



D I A N Formulario del Registro Unico Tributario

Revisor Fiscal y Contador

Pagina 5 de 6 Hoja 5

Espacia reservado para la DIAN 4. Nidmero de formulario 141214923377

1A

415)7707212489984(B02 4121492337 7

5. Nimera de Idenlificacién Tribularia (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional
9000 22 35 6g |mrestosebentd

h._Buzﬁn eleclronico
A S

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipa de documenio 125. Nirmero de identificacidn 6.0V} 127. Ntmert. de tafjgtaprofesional
g |CéduladeCiudadanla 1 3 |1 0 7 2 9 6 1 6 7 4 ’ . # 187 319T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Pdmer nombre 13] .'.}lrus nombres
SIBELTRAN |QuIROGA MAIRA e - |ALEJANDRA
Qo .!
& |132. NGmero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV| 134. Sociedad o firma designada . b
g |
H
o | 135. Fecha de nombramienta

2022041 38|

136. Tipa de documenlo 137. Namero de identificacion 139. Namera de larjela profesional
]
2
'E. 140. Primer apellido 141, Segundo apellido 143. Otros nombres
n
3 |
& | 144. NGimero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV
g |
n
H
¥ | 147. Fecha de nombramiento

| L: I 3

148. Tipo de documenlo 149. Namero de identificacian R 150. DV| 151, Namero de larjeta profesional

Cédulade Ciudadania 1 3 |1 0 7 0 6 0 58 B 8 1 81 3 3 2T

162. Primer apellido 153 Segundo ape?' do g 154. Primer nombre 155, Otros nombres
8 |[ALFONSO FERNANDEZ |KAREN |ANDREA
H :
§ | 156. Namero de ldealificacién Tributaria {NIT) ‘57 D\" 158, .:.cu.md(:dﬂ l(ll]t. JESlgllddd
o

’ rﬂ ,’ __*,
159. Fecha de nombramienla -
2017 IO \1 0

Fecha generacién decumenta PDF: 28-06-2026 10:49:33AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Ndmero de formulario

'415 H?DTZI 4

Pagina 6 de 6

oja
141214923377

9984(B0 14121492337 7

5. Ndmero de Wenlificacién Tributaria (NIT)

9 000223586

6

6. DV

12. Direccitn seccienal
Impuesios de Bogold

14.,Buzén electronico
7

=

Fd = o
ontre,

160. Tipa de establecimienta

Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econdmica
Actividades de la praclica odontologica

, oficinas, sedes o negozios
S

T
/

162, Nombre del eslablecimienio

C & C SERVICIOS DE SALUD IPS LTDA

163. Departamenlo
Cundinamarca

5

164. Ciudad/Municipio
Chia

165. Direccién
CR12NO.977

166. Numero de mairicula mercantil

167. Facha de I matricula niercantil ~ ™

01477363 i

. ~lZ0.0°550 5,1 0
. o | |

168. Teléfona

6 013380103

168, Frcha decigre” & 7))

20660404
| 10 4,

160. Tipo de establecimiento

161. Aclividad econdmica

162. Nombre del eslablecimienlo

163. Departamento

165. Direccitn

166. Numero de malricula mercanlil

187, Fecha de la malricula mercantil

b |

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

160. Tipo de eslablecimiento .

162. Nombre del establecimiento:

163. Deparlamenlo

164. Ciudad/Municipio

165. Direccidn

166. Numero de malricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

l

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

I

Fecha generacidn documenta PDF: 26-06-2026 10:49:33AM



Ha:pitol
Morlo Golldn Yanguas

CERT-BIENES No: 017-2025

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADGO
REGION DE SALUD CONTRACTUAL
== —_— SOACHA — CUNDINAMARCA

SOACHA NIT. 800.006.850-3

LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO REGION DE SALUD DE SOACHA

CERTIFICA

Que de conformidad con la Ordenanza 07 del 31 de marzo del 2020 y el Decreto 221 del 9 de junio de 2021, la E.S,E. HOSPITAL
MARIO GAITAN YANGUAS de SOACHA. camblo de razén sacial a partir del primero (1) de julio de 2022 a EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO REGION DE SALUD SOACHA, coherenle con lo que estipula el acuerdo 019 expedido por la Junta Directiva de la
Institucién, manteniendo la misma persona juridica y continuando con el mismo Gerenle y Representante Legal designado.

Que una vez revisada la base de datos que se encuentra en la oficina de contratacion, archivos de gestién y archivo cenlral de la
institucion, se constala que la compaiila C&C SERVICIOS DE SALUD IPS LTDA, identificada con NIT. 900022356-6, suscribio
el siguiente contrato de prestacion de servicios con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO REGION DE SALUD SOACHA.

ENTIDAD QUE EXPIDE LA CERTIFICACION: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO REGION SALUD SOACHA

NIT:
DIRECCION:
CIUDAD:
TELEFONO:
CONTRATISTA:
NIT:
DIRECCION:
CIUDAD:

NUMERO DE CONTRATO:

OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:
PLAZO INICIAL:

FECHA DE TERMINACION:

NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION;

ACTA DE INICIO:

800.006.850-3
CALLE 13N°10-48
SOACHA - CUNDINAMARCA
73092 30
C&C SERVICIOS DE SALUD IPS LTDA.
900022356-6
CARRERA 65 No. 67 B 12
BOGOTA
014 - 2017
PRESTACION DE SERVICIOS Y ATENCION A LOS PACIENTES DE APOYO
TERAPEUTICO EN TERAPIA RESPIRATORIA, TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL Y TERAPIA DE LENGUAJE, PARA EL SERVICIO DE
HOSPITALIZACION, URGENCIAS, CONSULTA EXTERNA Y PROMOCION Y
PREVENCION DE LA E.S.E HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE
SOACHA | NIVEL, DENTRO DE LAS ACTIVIDADES DESCRITAS EN EL
POSC Y POSS CON EL SUMINISTRO DE INSUMOS Y EQUIPOS
NECESARIOS PARA EFECTUAR LOS PROCEDIMIENTOS Y ACTIVIDADES
DE ESTOS SERVICIOS.
$1.101.000.000,00
01 DE FEBRERQ DE 2017
01 DE FEBRERO DE 2017
SIETE (7) MESES
31 DE ENERO DE 2018
016 - 2018
PRESTAR SERVICIOS DE APOYO TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA PARA EL
SERVICIO DE HOSPITALIZACION, URGENCIAS Y CONSULTA EXTERNA
DE LA E.S.E HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA | NIVEL
(CENTRO DE SALUD LA DESPENSA, CENTRO DE SALUD SIBATE Y ESE
MARIO GAITAN YANGUAS), DENTRO DE LAS ACTIVIDADES DESCRITAS
EN EL POSC Y POSS CON EL SUMINISTRO DE PROFESIONALES Y
TECNICOS NECESARIOS PARA GARANTIZAR LA OFERTA, INSUMOS Y
EQUIPOS NECESARIOS PARA EFECTUAR LOS PROCEDIMIENTOS Y
ACTIVIDADES DE ESTOS SERVICIOS.
$1.105.000.000,00
01 DE ENERO DE 2018
01 DE FEBRERO DE 2018
'
G

PBX 7309230. Calle 13 No 9-85. Calle le 13 No 10-48. 3 No 10-48.
Soacha, Sibate y Granada -Cundinamarca-.




Hospilal
Motlo Galtdn Yanguos

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION:

NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

- VALOR DEL CONTRATO:

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
REGION DE SALUD

SOACHA

CONTRACTUAL
SOACHA -~ CUNDINAMARCA
NIT. 800.006.850-3

OCHO (8) MESES

15 DE ENERO DE 2019

010 - 2019 ‘

PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE APOYO TERAPIA FISICA,
TERAPIA OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA
PARA EL SERVICIO DE HOSPITALIZACION, URGENCIAS Y CONSULTA
EXTERNA DE LA E.S.E HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA
| NIVEL (CENTRO DE SALUD LA DESPENSA, CENTRO DE
REHABILITACION SIBATE Y SEDE HOSPITALARIA), CUMPLIENDO CON
LA CALIDAD DENTRO DEL MARCO LEGAL VIGENTE Y GARANTIZANDO
AS| LA PRESTACION DEL SERVICIO.

$ 914.313.000,00

15 DE ENERO DE 2019

17 DE ENERO DE 2019

CUATRO (4) MESES + QUINCE (15) DIAS

09 DE SEPTIEMBRE DE 2019

057 - 2019

PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE TERAPIA FISICA,
OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA PARA LA E.SE
HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA ! NIVEL Y SUS
CENTROS Y PUESTOS DE SALUD..

$161.000.000,00

05 DE SEPTIEMBRE DE 2019

05 DE SEPTIEMBRE DE 2019

VEINTIDOS (22) DIAS

14 DE OCTUBRE DE 2019

063 - 2019

PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE TERAPIA FISICA,
OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA PARA LA E.SE
HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA 1 NIVEL Y SUS
CENTROS Y PUESTOS DE SALUD.

$282.735.180,00

10 DE OCTUBRE DE 2019

15 DE OCTUBRE DE 2019

006 - 2020

PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA PARA LA
E.S.E HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA I NIVELY / O
CENTROS Y PUESTOS DE SALUD

$1.018.122.573,00

31 DE DICIENBRE DE 2019

01 DE ENERO DE 2020

OCHO (8) MESES

31 DE DICIEMBRE DE 2020

017 - 2021

PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA,
INCLUIDOS LOS INSUMOS, MATERIALES, MEDICAMENTOS Y
ELEMENTOS REQUERIDOS PARA LA PRESTACION DE LAS MISMAS EN
LA E.S.E HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA I NIVELY /O
CENTROS Y PUESTOS DE SALUD ADSCRITOS.

$ 693.164,436,00

PBX 7309230. Calle 13 No 9-85. Calle le 13 No 10-48. 3 No 10-48,
Soacha, Sibate y Granada -Cundinamarca-.
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FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:
PLAZO INICIAL:

FECHA DE TERMINACION:

NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:

PLAZO INICIAL

FECHA DE TERMINACION
NUMERO DE CONTRATO:
OBJETO DE CONTRATO:

VALOR DEL CONTRATO:

FECHA DE SUSCRIPCION:

ACTA DE INICIO:
PLAZO INICIAL
FECHA DE TERMINACION

PBX 7309230. Calle 13 No 9-85. Calle le 13 No 10-48. 3 No 10-48.
Spacha, Sibate y Granada -Cundinamarca-.

CMPRESA SOCIAL DEL [STADO
_____REGION DE SALUD CONTRACTUAL

T COACHA SOACHA - CUNDINAMARCA

NIT. 800.006.850-3

08 DE ENERO DE 2021

12 DE ENERO DE 2021

SEIS (6) MESES

31 DE DICIEMBRE DE 2021

007 - 2022

PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA GARANTIZAR
LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA E.S.E HOSPITAL
MARIO GAITAN YANGUAS DE SOACHA, CENTROS Y PUESTOS DE
SALUD..

$1.088.593.339.00

01 DE ENERO DE 2022

01 DE ENERO DE 2022

06 MES

31 DE OCTUBRE DE 2022

063-2022

PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA GARANTIZAR
LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO REGION SALUD SOACHA Y SUS SEDES INSCRITAS.
$160.000.000.00

01 DE NOVIEMBRE DE 2022

01 DE NOVIEMBRE DE 2022

01 MES

28 DE DICIEMBRE DE 2022

074-2022

PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FiSICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA
GARANTIZAR LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO REGION SALUD SOACHA Y SUS

SEDES DEPENDIENTES

$35.000.000.00

28 DE DICIEMBRE DE 2022

28 DE DICIEMBRE DE 2022

UN (1) MES

15 DE ENERO DE 2023.

006-2023

PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA GARANTIZAR
LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO REGION SALUD SOACHA Y SUS SEDES DEPENDIENTES.
$1.813.000.000,00

23 DE ENERO DE 2023

23 DE ENERO DE 2023

SEIS (06) MESES

29 DE FEBRERO DE 2024

(;/
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NUMERO DE CONTRATO: 016-2024

OBJETO DE CONTRATO: PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FiSICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA GARANTIZAR
LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO REGION DE SALUD SOACHA Y SUS SEDES
DEPENDIENTES.

VALOR DEL CONTRATO: $1.536.000.000.00

FECHA DE SUSCRIPCION: 03 DE MARZO DE 2024

ACTA DE INICIO: 03 DE MARZO DE 2024

PLAZO INICIAL CUATRO (04) MESES

FECHA DE TERMINACION 28 DE FEBRERO DE 2025

NUMERO DE CONTRATO: 015-2025

OBJETO DE CONTRATO: PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA GARANTIZAR
LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO REGION DE SALUD SOACHA Y SUS SEDES
DEPENDIENTES.

VALOR DEL CONTRATO: $142.350.000.00

FECHA DE SUSCRIPCION: 05 DE MARZO DE 2025

ACTA DE INICIO: 05 DE MARZO DE 2025

PLAZO INICIAL DIECIOCHO (18) DIAS

FECHA DE TERMINACION 15 DE ABRIL DE 2025

NUMERO DE CONTRATO: 041-2025

OBJETOQ DE CONTRATO: PRESTAR SERVICIOS INTEGRALES DE TERAPIA FISICA, TERAPIA
OCUPACIONAL, TERAPIA RESPIRATORIA Y FONOAUDIOLOGIA QUE SE
REQUIEREN EN LOS SERVICIOS DE LA INSTITUCION PARA GARANTIZAR
LA COMPLEMENTARIEDAD A LOS USUARIOS DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO REGION DE SALUD SOACHA Y SUS SEDES
DEPENDIENTES.

VALOR DEL CONTRATO: $1.151.481.229.00

FECHA DE SUSCRIPCION: 16 DE ABRIL DE 2025

ACTA DE INICIO: 16 DE ABRIL DE 2025

PLAZO INICIAL CUATRO (04) MESES

FECHA DE TERMINACION 31 DE DICIEMBRE DE 2025

El contratista cumplio a cabalidad con las Obll acmnes especifieas contractuales

Se expide a soficitud del interesad%ﬁs doce (12) dias dyf%@mﬂu 2025.

/Z.:RGE ENRIQUE PEDRAZA (;/ d

Sub Gerente Administrativo y financiero.

Ravlnn Yaasmin Rafaal Deluque Toro — Referente Especlalludo de Contratacion y Apoyo Especlalizado a la oficina de Asesorla Jurldica
Proyecto: Leticla vanegas — Auxillar Administrativo,

PBX 7309230. Calle 13 No 9-85. Calle le 13 No 10-48. 3 No 10-48.
Soacha, Sibate y Granada -Cundinamarca-.
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EL SUSCRITO SUBGERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
“HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES"
NIT. 900.750.333-1
CERTIFICA:

Que la E.S.E. HOSPITAL “NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES" DEL MUNICIPIO DE FUNZA y C&C SERVICIOS
DE SALUD SAS identificado (a) con Nit No 900.022.356-6 celebraron los siguigntes contratos de suministro;

ORDEN DE LOS CONTRATOS CRONOLOGICAMENTE:

1.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 084-2023
Fecha de Inicio: 2023/01/23
Fecha de Terminacion: 2023/03/31

Valor inicial del contrato: $51.000.000,00
Adiciones: $25.000.000,00
Valor Total: $§76.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA. TERAPIA OCUPACIONAL
FONOAUDRIOLOGIA, OPTOMETRIA, TERAPIA RESPIRATORIA ESPIROMETRIAS Y TOMA DE GASES ARTERALES CON
DESTING A LA ESE.

2.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 143-2023
Fecha de Inicio: 2023/04/04

Fecha de Terminacion: 202307/03

Valor inicial del contrato: $75.000.000,00

Adiciones: $13.144.606,00

Valor Total del contrato: $88.144.606,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, TERAPIA OCUPACIONAL
FONOAUDIOLOGIA OPTOMETRIA, TERAPIA RESPIRATORIA ESPIROMETRIAS Y TOMA DE GASES ARTERIALES CON
DESTINO ALAESE,

3.ORDEN DE PRESTACIGN DE SERVICIOS N° 346-2023
Fecha de Inicio: 2023/07/0%

Fecha de Terminacion: 2023/10/08

Valor inicial del contrato: $90.000.000,00

Adiclones: $20.383.641,00

Valor Total del contrate: $110.383.641,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL OE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, TERAPIA OCUPACIONAL
FONOAUDICLOGIA, OPTOMETRIA, TERAPIA RESPIRATORIA ESPIROMETRIAS ¥ TOMA DE GASES ARTERIALES CON
DESTINO ALAESE,

4,0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 505-2023
Fecha de Inicio: 2023/12/28

“Tu Safud. Muasirc Sompranso’
Dooumento contralzdo. Ura vez impreso o descarace este documento se consldera copia.
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Fecha de Terminacion: 2023/12/30
Valor del contrato: $72.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS
FONDAUDIOLOGIA, OPTOMETRIA, TERAPIA RESPIRATORIA
DESTINO A LAESE.

5.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 156-2024
Fecha de Inicio; 2024/04/18

Fecha de Terminacion: 2024/05/30

Valor del contrato: $95.000.000,00

DE TERAPIA FISICA, TERAPIA QCUPACIONAL
ESPIROMETRIAS Y TOMA DE GASES ARTERIALES CON

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, FONOAUDIOLOGIA, TERAPIA
RESPIRATORIA ESPIROMETRIAS CON DESTING A LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL

MUNICIPIC DE FUNZA.

6.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 337-2024
Fecha de inicio; 2024/07/01

Fecha de Terminacion: 2024/08/31

Valor del contrato: $60.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, FONOAUDIOLOGIA ¥ TERAPIA

OCUPACIONAL CON DESTINOG A LA ESE.
FUNZA GARANTIZANDO ASt EL ACCESO A

HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIIO DE
LOS SERVICIOS DE SALUD, EL MEJORAMIENTO PERMANENTE DE LA

CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, Y LA BUSQUEDA Y GENERACION DE EFICIENCIA EN LA PRESTACION DE

LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DE LA REGION.
7.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 628-2024
Fecha de inicio: 2024/12/03

Fecha de Terminacion: 2024/12/31

Valor del contrato: $25.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, FONDAUDIOLOGIA Y TERAPIA

OCUPACIONAL CON DESTINO A
FUNZA GARANTIZANDO ASI El. ACCESO A
CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, ¥
LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DE LA REGION.

8.ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 036-2025
Fecha de Inicio: 2025/01/03

Fecha de Terminacion: 2025/06/30

Valor inicial def contrato: $150.000.000,00

Adiciones: $30.000.000,00

Valor total def contrato: $180.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA,

LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIPIO DE
LOS SERVICIOS DE SALUD, EL MEJORAMIENTO PERMANENTE DE LA
LA BUSQUEDA Y GENERALION DE EFICIENCIA EN LA PRESTACION DE

FONQAUDIOLOGIA ¥ TERARIA

OCUPACIONAL CON DESTINO A LA £.S.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIPIO DE
FUNZA GARANTIZANDO AS| EL ACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD, EL MEJORAMIENTO PERMANENTE DE LA

T Satud Nuesteo Compromiss”
Cecumanta contrefado. Una vez impreso o fescarpado este documenta 5@ cong:dera copia.
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CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, Y LA BUSQUEDA Y GENERACION DE EFICIENCIA EN LA PRESTACION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DE LA REGION.

9.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 512-2025
Fecha de Inicio: 2025/07:01

Fecha de Terminacion: 2025/10/31

Vaior del contrato: $150.000,000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, FONCAUDIOLOGIA Y TERAPIA
OCUPACIONAL CON DESTINO A LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIPIO DE
FUNZA GARANTIZANDO ASI EL ACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD, EL MEJORAMIENTO PERMANENTE DE LA
CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, Y LA BUSQUEDA Y GENERACION DE EFICIENCIA EN LA PRESTACION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DE LA REGION.

10.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 767-2025
Fecha de Inicio: 2025/11/0%

Fecha de Terminacion: 2025/12/31

Valor del contrato: $74.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, FONOAUDIOLOGIA Y TERAPIA
CCUPACIONAL CON DESTINO A LA E.SE. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIPIO DE
FUNZA GARANTIZANDO ASI EL ACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD, EL MEIDRAMIENTO PERMANENTE DE LA
CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, Y LA BUSQUEDA Y GENERACION DE EFICIENCIA EN LA PRESTACION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DE LA REGION.

11.0RDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 14-2026
Fecha de Inicio: 2026/01/02

Estado del contrato: En ejecucion

Valor del contrato: $34.000.000,00

OBJETO: PRESTACION INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE TERAPIA FISICA, FONQAUDIOLOGIA ¥ TERAPIA
OCUPACIONAL CON DESTINO A LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIPIO DE
FUNZA; GARANTIZANDO ASI EL. ACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD, EL MEJORAMIENTO PERMANENTE DE LA
CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, Y LA BUSQUEDA Y GENERACION DE EFICIENGIA EN LA PRESTACION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DE LA REGION.

Se expide la presenta certificacion a solicitud da! interesada a}, en Funza ~ Cundinamarca, el dia {22} de Enero de dos mil
P ] . ;

veintiseis {2026). \ v on 0
e '\_._ N i p i‘___,__\
JAIRO VELASQUEZ CHACO

SUBGERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO

Elaboro: Yorladys Vasquer! Auxiliar de contratacion
Reviso: Dlana Mireya Marcon ! Profesional de Contratacién

Quienes proyectames, myvisamos ¥ aprebamos, declammes cus ¢ presante documen' 16 encontrames ajustado & 1as rarmas y dsposiciones legales vigentes ¥ por lo
tanta bak nuestra reszonsal i dad b recomendamos para la firma ¢ fa Gerencla de la ES B

Tu Sala, Kuasto Compramisn’

Documenta controlada Una vez impreso o descargado este documento se considera cosia
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LS5 HOSPITAL
SAN RAFALL DL PACIHD

1016 - 0172 E
LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO

Nit: 800.099.860-5
CERTIFICA QUE:

La Empresa C&C SERVICIOS DE SALUD LTDA, identificada con Nit No. 900.022.356, presto
servicios por la modalidad de Contrato de Prestacion de Servicios asi:

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE APOYO TERAPEUTICO EN LA ESE HOSPITAL SAN
RAFAEL DE PACHO Y SUS PUESTOS DE SALUD.

e« Contrato No. 0472 2018 del 09 de Julio al 09 de septiembre de 2018 por un valor de
Cincuenta Millones de pesos M/cte. ($50.000.000).

* Adicion Contrato No. 0472 2018 del 06 de septiembre de 2018 por un valor de Once
Millones Ciento Cincuenta y Dos Mil trescientos Veintiocho pesos M/cte. ($11.152.328)

e Contrato No. 0532 2018 del 07 de septiembre al 06 de octubre de 2018 por un valor de
Treinta y Tres Millones Cien Mil Pesos M/cte. ($33.100.000).

e Contrato No. 0602 2018 del 08 al 31 de octubre de 2018 por un valor de Treinta y Treinta
y Cuatro Millones Cien Mil Pesos M/cte. ($34.100.000).

e« Contrato No. 0615 2018 del 01 de noviembre al 01 de diciembre de 2018 por un valor de
Cuarenta y Un Millones Cuatrocientos Mil pesos M/cte. ($41.400.000).

e Contrato No. 0691 2018 del 01 al 31 de diciembre de 2018 por un valor de Treinta y Ocho
Millones Cuatrocientos Sesenta Mil Pesos M/cte. ($38.460.000).

e Contrato No. 0060 2019 del 01 al 31 de enero de 2019 por un valor de Treinta y Ocho
Millones Cuatrocientos Sesenta Mil Pesos M/cte. ($38.460.000).

e Contrato No. 0149 2019 del 01 de febrero al 31 de marzo de 2019 por un valor de
Noventa y Cinco Millones Cuatrocientos Mil pesos M/cte. ($95.400.000).

o Contrato No. 0222 2019 del 01 de abril al 30 de junio de 2019 por un valor de Ciento
Cincuenta Millones de pesos M/cte. ($150.000.000).

e Contrato No. 0316 2019 del 01 de Julio al 30 de septiembre de 2019 por un valor de
Ciento Cincuenta Millones de pesos M/cte. ($150.000.000). :

e Contrato No. 0456 2019 del 01 al 31 de octubre de 2019 por un valor de Cuarenta y Ocho
Millones Doscientos Mil de Pesos M/cte. ($48.200.000).

o Contrato No. 0556 2019 del 01 al 30 de noviembre de 2019 por un valor de Cuarenta y
Ocho Millones de pesos M/cte. ($48.000.000).

ESE Hospital San Rafael de Pacho - Regidn de Salud Norte

- /e e
“Mds Humano, Mds Sequro” /. \ Gobernaci L
i I'"NACION g
{119 No. 16-35, Barrio Antonio Narifio - Pacho (/marca - Colombia VIGILADO SU pe{’SC]lUd (// (‘I]l(}lj((l_ill;lll‘lzll'(l:il
Cadigo Postal: 254001 - Teléfono movil: 3143345238 Unce e Mtencién | nano €206370: Dot 0 & — —
www.hospipacho.qov.co - hpacho@cundinamarca.gov.co
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e Contrato No. 0629 2019 del 01 al 31 de diciembre de 2019 por un valor de Cuarenta y
Ocho Millones de pesos M/cte. ($48.000.000).

e Contrato No. 0012 2020 del 01 enero de 2020 al 30 de abril de 2020 por un valor de
Ciento Noventa y Dos Millones de pesos M/cte. ($192.000.000).

e Adiciény Prorroga Contrato No. 0012 2020 del 01 mayo de 2020 al 30 de junio de 2020
por un valor de Noventa y Seis Millones de pesos M/cte. ($96.000.000).

o Contrato No. 0293 2020 del 16 de Julio al 31 de diciembre de 2020 por un valor de
Doscientos Cuarenta Millones Setecientos Sesenta y Dos Mil pesos Micte.
($240.762.000).

» Adicion Contrato No. 0293 2020 por un valor de Cuarenta y Cinco Millones Veintinueve
Mil Quinientos Veintiin pesos M/cte. ($45.029.521).

¢ Contrato No. 0025 2021 del 01 de enero de 2021 al 30 de junio de 2021 por un valor de
trescientos treinta Millones de pesos M/cte. ($330.000.000).

¢ Adicién y prorroga Contrato No. 0025 2021 del 01 de julio de 2021 al 31 de agosto de
2021 por un valor de ciento veinte Millones doscientos treinta y siete mil quinientos
cincuenta y ocho pesos M/cte. ($120.237.558).

o Contrato No. 0301 2021 del 01 de septiembre de 2021 al 30 de noviembre de 2021 por
un valor de ciento treinta y cinco Millones de pesos M/cte. ($135.000.000).

e Adicion y Prorroga Contrato No. 0301 2021 del 01 de diciembre de 2021 al 31 de
diciembre de 2021 por un valor de cuarenta y cinco millones de pesos ($45.000.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIAS RESPIRATORIAS A LOS USUARIOS DE LA
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE
SALUD.

e Contrato No. 0035 2022 del 03 de enero de 2022 al 30 de junio de 2022 por un valor de
ciento treinta y dos Millones veinticuatro mil pesos M/cte. ($132.024.000).

o Contrato No. 0225 2022 del 01 de julio de 2022 al 30 de noviembre de 2022 por un valor
de ciento doce Millones ciento veinte mil pesos M/cte. ($112.120.000).

e Adicién y prorroga Contrato No. 0225 2022 del 01 de diciembre de 2022 al 31 de
diciembre de 2022 por un valor de treinta y cinco Millones setecientos cincuenta y nueve
mil pesos M/cte. ($35.759.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIAS FISICAS A LOS USUARIOS DE LA ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

e Contrato No. 0036 2022 del 03 de enero de 2022 al 30 de junio de 2022 por un valor de
ciento treinta y dos Millones veinticuatro mil pesos M/cte. ($180.000.000).

o Contrato No. 0226 2022 del 01 de julio de 2022 al 30 de noviembre de 2022 por un valor
de ciento treinta y dos Millones veinticuatro mil pesos M/cte. ($200.000.000).

e Adicién y prorroga Contrato No. 0225 2022 del 01 de diciembre de 2022 al 31 de
diciembre de 2022 por un valor de sesenta y cinco Millones de pesos Mcte.
($65.000.000).

e Adicién No. 2 Contrato No. 0226 2022 del 26 de diciembre de 2022 por un valor de
veinte millones de pesos M/cte. ($20.000.000).

ESE Hospital San Rafael de Pacho - Regidn de Salud Norte S~
“Mds Humano, Mds Seguro” / f?’. 3
(119 No. 16-35, Barrio Antonio Harifio - Pacho C/marca - Colombia vViGILADO Supersalud ‘i
(6digo Postal: 254001 - Teléfono movil: 3143345238 Uinea e Aencoln &8 Uauarie SS0070. Dogaid D.C.
www.hospipacho.gov.co - hpacho@aundinamarca.gov.co
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A28
S L HHOSPITAL
SANHAFALL DE PACHD

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIA RESPIRATORIA A LOS USUARIOS DE LA ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

e Contrato No. 0028 2023 del 01 de enero de 2023 al 30 de abril de 2023 por un valor de
ciento veintisiete Millones doscientos noventa y seis mil pesos M/cte. ($127.296.000).

e Contrato No. 0246 2023 del 01 de mayo de 2023 al 31 de octubre de 2023 por un valor
de ciento noventa y cuatro millones ciento doce mil pesos M/cte. ($194.112.000).

o Adiciéon y prorroga Contrato No. 0246 2023 del 01 de noviembre de 2023 al 31 de
diciembre de 2023 por un valor de sesenta y dos millones trescientos veintiocho mil pesos
($62.328.000) M/cte.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIA FISICA A LOS USUARIOS DE LA ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

o Contrato No. 0029 2023 del 01 de enero de 2023 al 30 de abril de 2023 por un valor de
ciento veintisiete Millones doscientos noventa y seis mil pesos M/cte. ($160.000.000).

o Adicion y prorroga Contrato No. 0029 2023 del 01 de mayo de 2023 al 31 de mayo de
2023 por un valor de veinte millones pesos ($20.000.000) M/cte

e Contrato No. 0315 2023 del 01 de junio de 2023 al 31 de octubre de 2023 por un valor
de ciento noventa y cinco millones de pesos M/cte. ($195.000.000).

o Contrato No. 0418 2023 del 01 de noviembre de 2023 al 31 de diciembre de 2023 por un
valor de noventa millones de pesos M/cte. ($90.000.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIA RESPIRATORIA A LOS USUARIOS DE LA ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

e Contrato No. 0029 2024 del 01 de enero de 2024 al 30 de junio de 2024 por un valor de
doscientos ocho millones doscientos cuarenta y ocho mil pesos M/cte. ($208.248.000).

e Contrato No. 0258 2024 del 01 de julio de 2024 al 30 de noviembre de 2024 por un valor
de ciento setenta y cinco millones de pesos M/cte. {$175.000.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIA FISICA A LOS USUARIOS DE LA ES.E
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

o Contrato No. 0036 2024 del 02 de enero de 2024 al 30 de junio de 2024 por un valor de
doscientos setenta y seis millones de pesos M/cte. ($276.000.000)

e Contrato No. 0259 2024 del 01 de julio de 2024 al 30 de noviembre de 2024 por un valor
de doscientos cincuenta millones de pesos M/cte. ($250.000.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS EN AUDIOLOGIA A
LOS USUARIOS DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA
DE SERVICIOS DE SALUD.

¢ Contrato No. 0246 2024 del 28 de junio de 2024 al 31 de diciembre de 2024 por un valor
de setenta millones de pesos M/cte. ($70.000.000).

ESE Hospital San Rafael de Pacho - Regidn de Salud Norte P,
“Mds Humano, Mds Seguro” f/ .
(119 No. 16-35, Barrio Antanio Marifio - Pacha C/marca - Colombia VIGILADO S U perS d | U d /,,/
Codigo Postal: 254001 - Teléfone mdvil: 3143345238 Mins e Abwosidr ol Ussimrio KSHSATE » Bagell 0.0
www.hospipacho.gov.co - ipacho@cundinamarca.gov.co
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TS E HOSPITAL :
SAN RAYALL DE PACHO

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIA FISICA A LOS USUARIOS DE LA E.S.E
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

e Contrato No. 0007 2025 del 01 de enero de 2025 al 30 de septiembre de 2025 por un
valor de cuatrocientos cincuenta y cuatro millones de pesos M/cte. ($454.000.000).

e Contrato No. 0007 2025 del 01 de octubre de 2025 al 31 de diciembre de 2025 por un
valor de ciento treinta millones de pesos M/cte. ($130.000.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE TERAPIA RESPIRATORIA A LOS USUARIOS DE LAESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

e Contrato No. 0008 2025 del 01 de enero de 2025 al 30 de septiembre de 2025 por un
valor de ttrescientos cuarenta y cinco millones setecientos diecisiete mil pesos M/cte.
($345.717.000).

e Contrato No. 0605 2025 del 01 de octubre de 2025 al 31 de diciembre de 2025 por un
valor de ciento veinticuatro millones de pesos M/cte. ($124.000.000).

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS EN AUDIOLOGIA Y
FONOAUDIOLOGIA A LOS USUARIOS DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO Y
SU RED PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD.

e Contrato No. 0128 2025 del 18 de enero de 2025 al 30 de septiembre de 2025 por un
valor de ttrescientos treinta y seis millones de pesos M/cte. ($36.000.000).

e Contrato No. 0605 2025 del 01 de octubre de 2025 al 31 de diciembre de 2025 por un
valor de doce millones setecientos mil pesos M/cte. ($12.700.000).

Cumplimiento del 100% de actividades ejecutadas

Expedida en Pacho, a los veintisiete (27) dias del mes de enero de dos mil veintiséis (2026).

aelee
SANDRA LILIANAJARA ALONSO—
Subgerapte Administrativa

Aprobd: Dra. Sandra Liliana Jara Alonso /Subgerente Administrativa.
Revisd: Dra. Clga Patricia Correa Veldsquez / Asesar Juridico
Elabord: Sandra Marcela Guzman Perilia / Auxiliar Administrativo
Elaboré: Ménica Gémez / Auxiliar Administrativo

ESE Hospital San Rafael de Pacho - Regidn de Salud Narte i,
“Mds Humano, Mds Seguro” 0 f?'. 3
(119 No. 16-35, Barria Antonio Narifio - Pacho (/marca - Colombia VIGILADO S U pers a | U d /’_/
Codigo Postal: 254001 - Teléfono mavil: 3143345238 Linsw che Awrmcidn 4 Uit §500870. ogatd 0.5,
www.hospipacho.gov.co - hpacho@undinamarea gov.co
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EL SUSCRITO SUBGERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO DE LA ESE HOSPITAL
SALAZAR DE VILLETA CUNDINAMARCA

CERTIFICA:
Que la empresa C&C SERVICIOS DE SALUD SAS, identificada con NIT 900.022.356-6 suscribié

contrato de prestacion de Servicios y Suministro con esta Entidad, bajo las condiciones que se
detallan a continuacion:

Orden de Servicia No 0-5 655-2024
Objelo La prestacion integral del servicio ¢e salud de terapia fisica, que incluya recursos humano, INSUmG Y
equipos propios del procedimiento, en las instalaciones del Hospita! Salazar de Vileta
|_Valod inicial de la orden $105 600 000{ciento cinco miffones de_pesos micie),
Fecha de inicio: 01 de agosto de 2024
Fecha finalizacién: 31 de octubre de 2024
[ Ticmpo de cjecucion " | res meses (3)
Cahdad del servicio: Bueno.
Lugar de ejecuciéa. Villata, Hospilal Satazar de Vilieta
Adicion N° 001 a la orden de servicias No. 655-2024 | $30.600,000.00 (treimta millones de peses micle)
| cop 1GJ? del 02 de octubre de 2024,
Valor 1otal ejecutado: $13s 000.000.¢0 (cients treinta y cinco millones de pesos m/cle) .
QOrden de Servicio No O-5 509-2024
Oyjeto: La prestacién integral del servicio de salug de terapa fisica, que incluya recurse humang, insumaos y
_Cquipes propios del procedimiento, en las instalaciones del hospital Salazar de Villeta
Valor nicial de ta orden _S£0.000 000(sesenta millones de_pesos nucte).
Fecha de inicia. 05 de roviembre de 2024
Fecha finalizacion: 31 de diciembre de 2024
Tiempo de gjecucihn: dos meses (2)
Calidad del senvncio Bueng
Lugar de ejecucidn: Vilieta, Hospital Salazar de Vilieta
Edcn de Summistio No. _0-5121-2025
Ou}cla. “La pfes.acu’:n integral del servicio de salud de terapia fisica, que incluya recurso humano, insumos y
cquipcs propios del procedimiento, en las instalacicnes del hO!leal Salazar de Villata .
Vator inicial de la crden $150.000 000{cienta cincuenta millones do_pesos micle)
Fecha de Inicio” 04 de cnera de 2025
Fecha hinalizacién: 31 de marzo de 2025
Tiempo de ejecucian: Dos (2) meses y 26 dias
Calidad del servicio; Buenao,
ugar de gjecucion Villeta, Hospital Satazar de Villela . _]

Adicién N° 001 y Prorrega N° 001 a 1a arden de | Dos (2) meses —]
surninistro No. 121.2025

Acicion N 001 a la orden de suministro No. 121- | $75.000.000 oo (setenta y cinco millanes de pesos micte)

2025

COP. 522 del 25 de marzo de 2025,

Valor total gjecutado: $225 000.000 00 (doscientos vemnteinco millones de peses micte).

QOrden de Suministro Mo, 0-5 447-2025

Objeto: La prestacion integral del servicio de salud de terapia fisica, que incluya recurso humana, insumos Y

equipos propias del procedimiento, en las inslalaciones de! hospital Salazar de Villela

Valor inicial de la crden _$225 000 000(doscicntos vainhicingo millones de_pesos micte)

Fecha de inicio! 04 de junio de 2025

Fecha finalizacion: 31 de oclubre de 2025 |
Tiempo de ejecucién: Cualro (#) meses 26 dias |
Calidad del servicio: Bueno.
Lugar de ejecucion; Villeta, Hospital Salazar de Villata l
Adicion N° 001 a la orden de suninistro No. 447- | $16.000.000 00 (dieciséis millones de pesas m/cle). \
2025

CDP: 1432 del 16 ce oclubre de 2025, |
Valor total gjeculado. - $241.000.000 oo (doscientos cuarenta y un millones de pescs micte). ]

Cafle | N°7-56 Tels.c (601) 8441646 — 4118 Tele: 8444118
www.hospitalsalazardevilleta.gov.co - hvilleta@cundinamarca.qov.co- calidad@hospitalsalazardevilleta.gov.co
La Calidad un Compromise, S Sulud Nuestra razdn de Ser,




£ty HSY
o U Ues B

[.6.T, HOSPITAL SALAZAR DF VILLETA

00 O SAED

‘> s Grn @ x Gobernacion .
LT HOROCCIDENTE Xyl

ed,r Cundinamare

L3 Catatad um Compraming, Su Saked icesia fyidnda Sor o8

NIT. 860.015.929-2

“Objeto.

QOrden de Sumnistro No

05 8402095

La prestacién integral del servicio do salud de terapa (isica, qua indluya recursa AUMANG, Nsumos y
equipos propias del procedimiento, en las instalacionas det hospital Salazar de Villeta

_Maleriniial de la erden

$100.000.000({cien millones dn_pesos micle)

Fecha de inicia

18 de noviembre de 2025

Fecha finahzacion.

31 do diciembre de 2025

_Tempo de ejecucicn;

Un mes (1) mes y 16 dias

Calidad del servicin:

Bueno,

Lugar de ejecucibn’

Villeta, Hasputal Satazar de Villeta

Qrden de Suministro No

0-5 162-2020

Objelo.

La prestacién inlegral del servicio de salud de terapia fisica, que incluya recurse humanao, insumes iy

\alor inicial de [a orden

equipas propios del procedimiento, en las instalaciones del hospial Salazar de Villeta

Fecna de inicio.

350 CO0 0C0(naventa millenes de_pesos micte).
QG de energ de 20726

Facha finalizacién

Ticmpo de ejecucion”

Calidad del servicio

_Lugar de ejecucian

28 de lebrero de 2026

Dos (2) meses

Bueno

“Willeta, Hospilal Salazar de Viiata

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado a los veintidos (22) dias del mes

de enero de 2026.

FREDY ALEXANDER BUITRAGO RAMIREZ

Subgerente Administrativo y Financiero

.ﬂ‘:‘h:ﬂ‘_} Slakire ~Litensw Gansdfos ‘-'?J"J"' '-‘H[©

www.hospitalsalazardevilleta.gov.co - hwilleta@cundinamarca.qov.co- calidad@hospitalsalazardevilleta.gov.co

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (601) 8444646 — 4118 Tele: 8444118

La Calidad un Compromise, Sn Salud Nuestra razon de Ser,




PROCURADURIA CERTIFICADO DE ANTECEDENTES oiAEE
GENERAL DE LA NACION PIB
anua CERTIFICADO ORDINARIO 10:29:07
No. 298503582 Hoja 1 de 01

Bogota DC, 26 de junio del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI}, la persona C&C SERVICIOS DE SALUD S.A.S identificado(a) con NIT numero 9000223566:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El cerlificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones coniractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicas y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la infermacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

A 4 I,
! !s"J' '

Mario Enrique Castro Gonzalez
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.

@ www._procuraduria.gov.co Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 D Linea gratuita 018000810315
ext. 13170; Bogota D.C.
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 26 de
Jjunio de 2026, a las 10:29:49, el nimero de identificacién de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO SE
ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Ndmero de identificacion tributario
No. Identificacion 9000223566
Cdédigo de Verificacion 9000223566260626102949

Esta Certificacion es valida en todo el Tetritorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en ¢l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

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

plasmada tienc plena validez para todos los efectos legales.

/) / } P
/ &7 R
A e

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genero: WEB



PROCURADURIA CERTIFICADO DE ANTECEDENTES
GENERAL DE LA NACION
i CERTIFICADO ORDINARIO 10:30:59
No. 298503787 Hoja 1 de 01

Bogota DC, 26 de junio del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1), el{la) sefor{a) MARIA TERESA CRUZ PUENTES identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 52046808:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
hitps:/Awww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Mario Enrique Castro Gonzalez
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano {C)

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

Divisidn de Relacionamiento con el Ciudadano.

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

GEMERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 26 de

junio de 2026, a las 10:30:29, ¢l nimero dc identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 52046808
Codigo de Verificacion 52046808260626103029

Esta Certificacion es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

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

Genero: WEB

o

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado



2616/26, 10:34 Consulla RNMC

f
@) Policia Nacional de Colombia (hitps:/jwww,policia.gov.cof) O

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

42 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 26/06/2026 10:33:03 a. m. para - NIT, sin digito de verificacion: N°. 900022356

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédiga Nacional de Seguridad y Canvivencia Ciudadana”. Registro interno
de validacidén No. 142858681 . La persona interesada podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web
institucional digitando https://www.policia.gov.co, menii ciudadanas/ consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha
de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad
suministrado.

Q. Nueva Busqueda ” B Imprimir ]

5156 9000

Policia Nacional de Colombia ey~ COLOMBIA
Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21 ‘ ( POTENCIA DELA

Centro Administrative Macional CAN, Bogota D.C. VI DA

Linea de atencion: 018000-910112

_ §1GOV.CO




26/6/26, 10:35 Consulta RNMC

; » ) ) i
(@ Policia Nacional de Colombia o P ——

Portal de Servicios al Ciudadano PSC
Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 26/06/2026 10:35:08 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 52046808 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y Convivencia Ciudadana®. Registro interno
de validacidn No. 142858862 . La persona interesada podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la p&gina web
institucional digitando https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha
de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el ndmero de cédula corresponda con el documento de identidad
suministrado.

[ Q Nueva Busqueda “ B Imprimir ]

| 515 9000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
POTEMCIA E LA

Direccién General - Cra. 59 N? 26 - 21
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogsta D.C. ; Vl DA
Linea de atencién: 018000- “ITOI 12 ’

i |
_ ®6OV.CO




2616126, 10:31 Palicia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO ~ CONTACTENOS ~ PREGUNTAS FRECUENTES ~ LEY 2455/ 2025 "LEY ANGEL"

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:31:44 AM horas del 26/06/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 52046808
Apellidos y Nombres: CRUZ PUENTES MARIA TERESA

|

i NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES

‘ de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

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

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan con el documento de
identidad registrado y solo aplica para el teritorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento

constitucional.
Si tiene alguna duda con el resultado,.consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las instalaciones de la Policia
Nacional mas cercanas.

-

Direccidn: Avenida El Dorado # 75 —
25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 200
pma 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)

Resto del pafs: 018000910112
E-mail; dijin.araic-atc@policia.gov.co

Presidencia de la 9lcovco GOV.CO

..-W"ﬁ b,

Republica Nacional

Todoes los derechos reservados.



26/6/26, 10:33 Consulla de Inhabilidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOQOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 10:33:55 horas del 26/06/2026, el cludadano identificado con cédula de ciudadania No. 52046808,
Apellidos y Nombres CRUZ PUENTES MARIA TERESA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracidn por la entidad o empresa C&C SERVICIOS DE SALUD SAS, con NIT
900022356-6 y su utilizacidn es exclusivamente dentro del proceso de seleccidn al cargo, oficio o profesion, en
cumnplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 ‘por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
ctras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medic del cual se reglamenta la Ley 1918 de
2018’ con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

DIRECCION DE INVESTIGACION CRIMINAL E ENLACES DE INTERES SIGANOS EN LAS REDES SOCIALES

INTERPOL
> Partal web DUIN @

» Consulta Antecedentes Judiciales

> Proteccidn de Datos
Area de Administracién de Informacién Criminal

Consulta de Inhabilidades - Ley 1918 de 2018 | Ley 2375 de 2024

© 2026 Policia Nacional de Colombia - Grupo Tecnologias de la Informacion y as Comunicaciones DIJIN



MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consullada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con nimero de
identigcacién CC 52046808 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTR(C DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROS0S

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

Se expide en Bogota el 26/06/2026 10:35 AM

Cadigo Verificacion: U36QP4DWES
Valida hasta: 24/09/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



f *%&woos C&C SERVICIOS DE SALUD S.A.S.
& WD NIT. 900022356-6

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

PERSONA JURIDICA

Yo, Karen Andrea Alfonso Fernandez, identificada con cedula de ciudadania n°
1.070.605.888 expedida en Girardot, en mi condicién de Contadora Publica de la
de la compaiia C&C SERVICIOS DE SALUD SAS identificada con NIT.
900.022.56-6, y manifiesta bajo gravedad de juramento certifico que durante los
ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles, la empresa ha realizado
el pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales exigidos por
la ley y se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con
dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002 y el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Para constancia se firma al dia 26 del mes Junio de 2026.

Contadora Publica
Karen Andrea Alfonso Fernandez
C.C. 1.070.605.888 de Girardot



qgégv.c.os C&C SERVICIOS DE SALUD S.A.S.
SRR NIT. 900022356-6

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

PERSONA JURIDICA

Yo, Maria Teresa Cruz Puentes, identificada con cedula de ciudadania n°
52.046.808 expedida en Bogota, en mi condicion de Representante Legal de la
de la compafiia C&C SERVICIOS DE SALUD SAS identificada con NIT.
900.022.56-6, y manifiesta bajo gravedad de juramento certifico que durante los
ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles, la empresa ha realizado
el pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales exigidos por
la ley y se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con
dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002 y el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Para constancia se firma al dia 26 del mes Junio de 2026.

b8

Represéntante Legal
Maria Teresa Cruz Puentes
C.C. 52.046.808 de Bogota




REPUBLICA DE COLOMBIA
DENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA -

" numero' 072961674
BELTRAN QUIROGA .
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MAIRA ALEJANDHA_ _'_" B
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uriDAD - JUNTA CENTRAL e a

ADNINISTRATIVA

esrecie. DE CONTADORES

Certificado No:

i1
-
=i
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador pablico MAIRA ALEJANDRA BELTRAN QUIROGA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1072961674 de ANAPOIMA (CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No
187319-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los dltimos 5
anos.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOQS * * * * * * % & % % & & & sk ok & s ek koskodeok b bk

khkhhdhkhhhhhhhhkhhhdhdrhkrbhkhhrrddrrrhhrhdrkhrhh bk rddh T hddhhhhddhhhdhkddhk

hhkkhhhkhhkhkhkhkhhrhbhhhbdhrhhbhhrdhhddhrhrbhbbhrdhdhddbdhdhdddbhdddhhhdhhdhdkorhddddk

Dado en BOGOTA a los 3 dias del mes de Junio de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicién.

"
“grdm Y YinoS
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

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



78 DAVIVIENDA

CERTIFICACION

BOGOTA D.C., DISTRITO CAPITAL, 11/12/2025

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente CYC SERVICIOS DE
SALUD SAS con NIT 900.022.356-6 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA CORRIENTE
Ndmero 004169998913

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

TECIA B T S
B4 T Glaia

Bance Davivienda S.A.



