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Yopal, 10 de Julio del 2026 T e S i Pago N°2
Seleccione seqgun corresponda
[ Contrato | X | Convenio | O [ Contrato Interadministrativo | O | N° 5212 SECOP Il CAS-SS-MC-004 de 09/04/2026 |
Documento Soporte segun forma de pago
lnforrnedfe' actividades | O | Actas Parcial | x ‘Acta de liquidacion | | Anticipo | O [ PagoAnticipade | O e J——
Certificacion 0 Otro O | Cual? = o
1. Informacion del Contratista/Cooperante.
Cc/Nit. N° Identificacién. DV Nombre y Apellidos o Razén Social del Ejecutor u Operador
Nit. 900065820 7 SEMCASAS.
2. Informaciéon General.
a. Tipo de Contrato. (seleccionar si es un contratc
CPS X Arrendamiento | O]  Consutoia [ OO [ ObraPublica | O | Suministo | O | Compra Venta [FE]
Otro O ¢Cual?
b. Clase de Convenio. (Seleccionar, si es un convenio)
[ DeAsociacion [ 0 | Cooperacien | 0 | Interadministrativo [0 Jow [T ] cuar
c. Modalidad de Seleccion. (Seleccionar. en todos los casos
Licitacion Publica | 01| Seleccin Abreviada | O | Contratacién Directa | O | Concurso aMéritos | O [ Minima Cuantia | X
Otro O | ;Cudl? i
Numero del proceso CAS-SS-MC-004-2026 i
d. Datos Contractuales.

Dependencia: Secretaria de Salud de Casanare

Nombre del Proyecto: N.A
Cédigo Bpin Proyecto: | N.A
N° Contrato/Convenio Fecha de suscripcion. Fecha de Inicio. Fecha inicial de Terminacién | Plazo inicial de Ejecucion
5212 09/04/2026 13/04/2026 12/12/2026 8 Meses
: PRESTAR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y TRANSPORTE DE PAQUETEO A NIVEL
Objeto: MUNICIPAL, DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA SECRETARIA DE SALUD DE CASANARE.
e. Informacion presupuestal. (Diligencie de acuerdo con su necesidad)
Certificado de Disponibilidad Presupuestal Registro Presupuestal
fonpepte Ficzlic N° Fecha Valor N° Fecha Valor
Rubro presupuestal 1 | B.8.OF 121000.01.190558.2.1.2.02.02.006.10 | 2601814 17/03/2026 $15.000.000 | 2g005212 09/04/2026 $15.000.000
Rubro presupuestal 2
Rubro presupuestal 3
Adicional 1
Adicional 2
Otro, (dd/mm/aaaa) $ (dd/mm/aaaa)
Valor Total Contrato o Convenio 2 | ; cior $ 15.000.000
f. __Informacion Pago de Estampillas.
Estampilla Pro-cultura Cod: Estampilla Pro-Adulto Mayor Céd: Estampilla Pro-Desarrollo. Céd:
Concepto 411027001 411027002. 411027003. Namero Fecha
Valor Valor Valor
Valor Total Inicial ) $ $ (dd/mm/aaaa) i
Adicional 1 $ $ $ (dd/mm/aaaa) i
Adicional 2 $ $ $ (dd/mm/aaaa) .
Adicional 3 S S $ (dd/mm/aaaa) -
Ofro____ $ $ $ {dd/mm/aaaa)
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g. Informacién de Pdlizas. (se debe tener en cuenta los ajustes en tiempo del contrato.
Descripcién de los amparos (ajuste segln contrato)
Pago de salarios, . Adiciocne e
Evento Cumplimiento. F?restaciones Calidad del servicio Ad'm?”e Lo e conforme al Adicione conforme
Sociales al confrato ok al contrato
N° BY-100065055 N° BY-100065055 N° BY-100065055 N° P N° Poliza N° Poliza
% - SMLV 10% 5% 10% i orzentaje > 3

%‘;‘I?“”“"""E""’ Desde. 09/04/2026 09/04/2026 09/04/2026 (dd/imm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)

Hasta 18/04/2027 19/12/2029 19/04/2027 (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)
Fecha de aprobacion de la pdliza 13/04/2026 13/04/2026 13/04/2026 (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd.’mm.’aaaa]

% - SMLV entaje P :

Desde. (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)

Hasta. (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)
Fecha de aprobacion de la péliza (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)

Desde. (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)

Hasta (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/azaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)
Fecha de aprobacion de la pdliza (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)

3. Informacién de suspension, Ampliacién a la suspensién, Prorroga y Reinicio.
Concepto g ol\i:L:JTan:to Fecha Tiempo Documento
Suspension 1 i N° mes(es) y N° dia(s)
Ampliacion a la suspension N° mes(es) y N° dia(s)
Reinicio
Suspension 1 N° mes(es) y N° dia(s)
Ampliacién a la suspension | N° mes(es) y N° dia(s)
Reinicio.
Suspensién 1! N° mes(es) y N° dia(s)
Ampliacion a la suspension | N° mes(es) y N° dia(s)
Reinicio
Prorroga N°.01 N*® mes(es) y N° dia(s)
Prorroga !\ d/mm/aaaa N°® mes(es) y N° dia(s)
2 Tiempo Real Suspendido N° mes(es) y N° dia(s)
[ Fecha Actual de Terminacion: [ 1211212026
4, Estado Financiero.
a. Estado Financiero del contrato.
el $15.000.000, 00 Anticipo O |s Total de Anticipos Girados: | $
Pago Anticipado ]

Valor Ejecutado: $ 14.447.000,00 Valor por Ejecutar: $ 553.000.00 Valor no ejecutado: $
Valor Amortizar: $ Valor por Amortizar: $ Total de Amortizaciones: 3
Descuento actual: $ Total de Descuentos: 3
Valor a facturar: $ 6.995..000, 00 [ Valor para pagar | $ 6.995.000, 0o

Siga con la Seccién C. valor a girar y afectacién por rubros presupuestales.

b. Estado Financiero del convenio.

| Valor Total de Convenio

[ Valor Total Aportes del Departamento

Valor Total Aportes del

Cooperante

$ $ $
‘ El siguiente cuadro se diligencia teniendo en cuenta recursos o aporte de la Gobernacion de Casanare.
Desembolsos o transferencias
Aportes Gobernacién N°® % desembolso o Valor Saldo por Desembolsar o Transferir.
transferencia
1 % $ $
3 2 % $ S
3 % $ $
Valor Ejecutado: 3 Valor por Ejecutar: Valor no Ejecutado: | §
Descuento Actual: s et s SR
Valor Actual a Desembolsar o transferir: I 3
2de4
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c. Valor a Girar y afectacion por rubros presupuestales. Aplica para convenios y contratos.

Valor a Girar: | Seis Millones Novecientos Noventa y cinco Mil Pesos M/cte ($6.995.000)

Afectacion de Rubros presupuestales para la presente cuenta.
Fuente: B.8.0OF.121000.01.190558.2.1.2.02.02.006.10 Valor: | $6.995.000, oo Fuente:

Fuente: Valor: Fuente: Valor:
Nota: Diligencie Siempre el valor de la ejecucion facturada segun documento soporte.

5. Forma de Pago y Cuenta Autorizada.

Forma de Pago Vigente (
El valor total del contrato sera cancelado mediante actas parciales conforme a los servicios prestados previa presentacion de factura si se encontrare obligado a ello
acomparada de la relacion de envios, certificacion de cumplimiento por parte del supervisor del contrato, acreditacion del contratista que se encuentra al dia con el pago
de aportes al sistema de seguridad social integral y parafiscales, con el (ltimo pago se debera realizar el acta de liquidacion, teniendo en cuenta el plazo estimado y/o
hasta agotar el presupuesto segun las necesidades del servicio.

Cuenta Autorizada : : i los, anticip S D idacio
Cuenta autorizada para Giro: Cuenta de Manejo Especial (pagos anticipados/anticipos) Contrato de fiducia
Tipo: Aharros Tipo: Entidad: 3
N°: 58500013985 N°: N°:
Entidad Financiera: Financiera Entidad Financiera Fecha: (dd/mm/aaaa)
Juriscoop
Fecha constitucién cuenta (dd/mm/aaaa) Nit:

6. Pagos de Aportes a la Seguridad Social y Parafiscales. (Diligenciar las casillas que apliquen y agregue filas de acuerdo con su necesidad)..
a. Pagos correspondientes al periodo ejecutado que se cobra. No aplica para convenios.

SRRl ; Ingreso Base Cotizacion Periodo Entidad
o
Concepto % Liquidacién No. Planilla Cofizacion Obligatoria Valor Cancelado iizads
37658792 $5.820.811 $ 233.10u $ 234.400 i Sanitas, Sura EPS Y
SALUD 1250 04X Junio 2026 nueva EPS
PENSION 16 % 37658792 $3.501.811 $ 560.500 $ 563.000 Mayo 2026 Porvenir
ARL Nivel Riesgo: No. Planilla: Valor Cancelado: Entidad: FIC Vr Cancelado
1 37658792 $89.200 Positiva
Concepto ICBF SENA Caja de Compensacion Familiar

% de Liquidacion 3
Valor Cancelado 3 $ 166.200

b. Certificacion personas Juridicas Pagos a la seguridad social y parafiscal. (Para desembolso inicial, anticipos, pagos anticipos y liquidacion del convenio
y contratos).

: 2 - ? LISSETH ELENA PENA SOTO -
Certificacion Expedida por: Contadora. TP. No. 153106-T Fecha de Expedicion: 08/07/2026
7. Informacién de Liquidacién. (Diligencia nalizar la ejecuc € 0 €O ecursos de la Go
a. _ Balance financiero.
Fecha de Terminacién Definitiva: Tiempo Real Ejecutado:
Saldo no
Saldo a Favor del ; 2 sz . s
Valor Ejecutado ejecutados Otros Descuentos Reintegro al Departamento Rendimientos Financieros
Contratista/Cooperante objeto del contrato
Descripcion: Valor $ Valor $
Fecha Fecha
5 Reintegro: ddimm/aaaa consignacion dd/mm/aaaa)
Fecha Fecha
Valor s Certificado (dd/mm/aaaa) Certificado (dd/mm/aaaa)
tesoreria tesoreria

b. al Almacén Departamental.

Comprobantes de Entrada de Almacén Departamental

N° Fecha de expedicién Valor Total
(dd/mm/aaaa) $

8. Sanciones y/o multas.

Carrera 21 N* 8-32, Cod. Postal 850001, cel. 3182804727, Yopal, Casanare .3de4
WWWw.casanare.gov.co - salud adm @casanare gov.ce
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m: a de o 08-05-2020
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NH:3920°92|-;5
Tipo Resolucion N° / Fecha Valor ¢.Cancelado? Comprabantel Deduccién
P N° d s Si O N°___ Fecha de pago: ¢
3 . — No Ll ¢Deducir en el presente pago'? sid/No O
; . N d $ Si ] N°___ Fecha de pago: fecha
S S — No O ¢ Deducir en el presente pago'? si :I /No O
9. Informacidn de retencién de industria y comercio (ICA):
Municipio Base Retencion de ICA Porcentaje %
Yopal $ 6.995.000, 0o 100

9. Observaciones:

| |

Con fundamento en las leyes, reglas y principios vigentes que rigen los contratos de las entidades estatales, CERTIFICAMOS el cumplimiento de las
actividades, la verificacién de las planillas que soportan el pago al Sistema de Seguridad Social Integral y las obligaciones en general a cargo del
contratista, en consecuencia, firmamos el presente documento, una vez verificada la informacién contenida y corroborada con los soportes que
presenta, y AUTORIZAMOS el trdmite del pago. Nota: El supervisor y/o interventor asegurara la entrega de los documentos requeridos y que son
soporte del presente formato a la secretaria de Hacienda del Departamento.

10. Firmas:
AUTORIZA SUPERVISOR INTERVENTOR
"X(‘)flll"
-'4\‘“ «(el) LUIS FREDY MA! NOMBRE COMPLETO

C.C. No. 52. 976 773 de B g “'@ C.C. No. 74.858. ) N° CEDULA.
e Secretaria de Salud de Casanaie Director Administrgty CARGO.
: Decreto No. 001 del 01/01/2024 Supervisor fechap

Reulso

Nombre: J;& LA LD\,U\/’ y rﬁo

Cargo: L.

Carrera 21 N° 8-32, Céd. Postal 850001, cel. 3182804727, Yopal, Casanare 4de 4
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Yopal, 10 de Julio del 2026.
EL(LA) SUPERVISOR(A)
CERTIFICA QUE

FLOR EULALIA MOJICA PAIPA, identificado(a) con CEDULA CIUDADANIA 23789579 de PAZ DE ARIPORO,
representante legal, de(l-la) SEMCA S.A.S. con NIT 900065820-7, dio cumplimiento a las obligaciones pactadas
en el CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 5212 del Nueve(09) de Abril de 2026, cuyo Objeto es
“PRESTAR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y TRANSPORTE DE PAQUETEO A
NIVEL MUNICIPAL, DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA SECRETARIA DE SALUD DE CASANARE”.

La presente certificacion se expide por el cumplimiento de la prestacién del servicio en el periodo comprendido
entre 13/05/2026 hasta 12/06/2026, por un valor de $6.995.000,00 segun factura o cuenta de cobro presentada
por el Contratista (Ver Anexo).

Observaciones:
se anexa informe de relacion de envios, parcial No. 02

LUIS FREDY MA ONTANO
Supendi

Carrera 21 No. 8 - 32 Tél: 3187127000 Yopal, Casanare
Web: http://www.casanare.gov.co Email: salud@casanare.gov.co



ACTA DE RECIBIDO PARCIAL

FO-AB-60
2014-05-30
V.02

Gobernacidn de

Casanare

NiT:892099216-6

Acta de Recibo Parcial No. 2 del CONTRATO DE PRESTACIQN DE SERVICIOS No. SECOP Il CAS-SS-MC-004-2026 5212 de 2026-04-
09 cuyo Objeto: PRESTAR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y TRANSPORTE DE PAQUETEO A NIVEL
MUNICIPAL, DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA SECRETARIA DE SALUD DE CASANARE

ACTA RECIBO PARCIAL No. 2 de 2026-07-10

En la ciudad de Yopal, a los Diez(10) dias del mes de Julio de 2026, se reunieron LUIS FREDY MARTINEZ
MONTANO, DIRECTOR(A) ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO, quien actiia en su calidad de supervisor,de
conformidad con Clausula de supervision y oficio de designacion, el cual estara sujeto a lo dispuesto en la Ley
1474 de 2011y por otra parte FLOR EULALIA MOJICA PAIPA, identificado(a) con CEDULA CIUDADANIA
23789579 de PAZ DE ARIPORO, representante legal, de(l-la) SEMCA S.A.S. con NIT 900065820-7, en su
condicién de Contratista, a fin de suscribir acta de recibo parcial, la cual se resume asi:

TIPO DE CONTRATO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATO No.: SECOP 11 5212

FECHA DEL CONTRATO: 2026-04-09

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y
TRANSPORTE DE PAQUETEO A NIVEL MUNICIPAL, DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA
SECRETARIA DE SALUD DE CASANARE

LOCALIZACION DEL PROYECTO: Sede Secretaria de Salud. (CASANARE [YOPAL])

PLAZO DE EJECUCION INICIAL: Ocho (8) MESES

PLAZO DE EJECUCION CON ADICIONES: Ocho (8) MESES

FECHA DE INICIO: 2026-04-13

FECHA DE TERMINACION CONTRACTUAL: 2026-12-12

PRORROGAS:

Contrato Adicional No. Tiempo

SUSPENSIONES Y AMPLIACIONES DE SUSPENSION:

Acta No. Tiempo

NUEVA FECHA TERMINACION: 2026-12-12

VALOR INICIAL DEL CONTRATO: $15.000.000,00 M.L.C.
VALOR ADICIONAL CONTRATO: $0,00 M.L.C.

VALOR DEFINITIVO CONTRATO: $15.000.000,00 M.L.C.
CONTRATISTA: SEMCA S.A.S.

SUPERVISOR: LUIS FREDY MARTINEZ MONTANO
INTERVENTOR:

Carrera 21 No. 8 - 32 Tél: 3187127000 Yopal, Casanare
Web: http://www.casanare.gov.co Email: salud@casanare.gov.co
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Casanare

NiT:892090216-6

ACTA DE RECIBIDO PARCIAL

FO-AB-60
2014-05-30
V.02

Acta de Recibo Parcial No. 2 del CONTRATO DE PRESTACIQN DE SERVICIOS No. SECOP Il CAS-SS-MC-004-2026 5212 de 2026-04-
09 cuyo Objeto: PRESTAR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y TRANSPORTE DE PAQUETEO A NIVEL
MUNICIPAL, DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA SECRETARIA DE SALUD DE CASANARE

Valor Anticipo
CONTRATO INICIAL $15.000.000,00 $0,00
ADICIONAL $0,00 $0,00
TOTAL CONTRATO $15.000.000,00 $0,00
Valor Acta Amortiza Valor Pagado
VALOR INFORME No. 1 $7.452.000,00 $0,00 $7.452.000,00
PRESENTE INFORME $6.995.000,00 $0,00 $6.995.000,00
POR EJECUTAR $553.000,00
TOTAL $15.000.000,00 $0,00 $14.447.000,00
VALOR A PAGAR EN LA PRESENTE ACTA NO. 2: $6.995.000,00 M.L.C.
se anexa informe de relacién de envios, parcial No. 02
Para constancia de lo anterior, fi resente acta los que en ella intervini eNDiez(10) dias del mes de
Julio del 2026. P
/
/4
LUIS FREDY MARTINEF MONTANO R/L SEMCA S.A.S

Elaboré: NUBIA PRISCILA CARDENAS RODRIG

Carrera 21 No. 8 - 32 Tél: 3187127000 Yopal, Casanare
Web: http://www.casanare.gov.co Email: salud@casanare.gov.co
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FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE :
34f686fac2e8536cdfadd547ccf36b634e4001c6632936cb64978601b36ea5d81f4f42c093f0e3d5ad808fa8319f637d
Nimero de Factura: SMCA-852
Fecha de Emision: 08/07/2026
Fecha de Vencimiento: 23/07/2026
Tipo de Operacion: 10 - Estdndar

Datos del E[nisor / Vendedqr

Forma de pago: Crédito
Medio de Pago: Instrumento no definido
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razon Social: SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERA DE COLOMBIA SAS
Nombre Comercial: SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERTA DE COLOMBIA SAS
Pais: Colombia
Departame nto: Casanare
Municipio / Ciudad: Yopal

Nit del Emisor:

900065820
Tipo de Contribuyente:
Régimen Fiscal:0-23

Persona Juridica

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA
Actividad Econémica: 5320

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social: DEPARTAMENTO DEL CASANARE

Tipo de Documento: NIT
Namero Documento: 892099216
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal: 0-23

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Detalles de Productos

S

T——

ermca

MENSAJERIA Y CARGA

P =a s

Direccién: CL 1515 101 BRR LA COROCORA

Teléfono | Mévil:

6086357536

Correo: semcakda@yahoo.es

Pais: Colombia
Departamento: Casanare
Municipio / Ciudad: Yopal
Direccion: CR 20802

Teléfono / Movil:

6336339

Correo: salud.facturacion@casanare.gov.co

9

Descripcién

e,

; Recargo detalle

IVA

E CASANARE

SERVICIO DE MENSAJERI
A EXPRESA CERTIFICADA
'Y TRANSPORTE DE PAQUE
TEO A NIVEL LOCAL REGE
ONAL Y NACIONAL DE LA
SECRETARIA DE SALUD D

U/M | Cantidad Precio unitario

|
| |
NLU L0008
| I
|
i
i

|$ 0,00

$ 6.995.000,00

Notas Finales

Linea de negocio: INFORME N° 2 PERIODO DE MAYO 13 A JUNIO 12 DEL 2026. CONTRATO N° 5212 DE 09/04/2026



Datos Totales

MONEDA S CoP MONEDA coP

TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO

Subtotal 6995000 Subtotal 6.995.000,00

Descuento detalle 0,00 Descuento detalle 0,00

Recargo detale 0,00 Recargo detale 0,00

Total Bruto Factura 6995000 Total Bruto Factura 6.995.000,00

2 VA 0,00 VA 0,00

Documento generado el: INC 0,00 INC 0,00
08/07/2026 13:43:14 Bolsas 0,00 Bolsas 0,00
g::;m"tﬂ validado por la Otros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
08/07/2026 13:43:14 Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
XML Generado por: Solucién Total neto factura (=) 6995000 Total neto factura (=) 6.995.000,00
Gratuita DIAN Descuento Global (-) 0,00 Descuento Global (-) 0,00
800197268 Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
PDF Generado por: Total factura (=) COP $ $ 6995000 Total factura (=)  COP § $  6.995.000,00
Solucién Gratuita DIAN
NN ini ik Valores informativaes Valores informativos

ANTICIPOS ; ANTICIPOS

Anticipos 0 Anticipos 0,00

 RETENCIONES | RETENCIONES

Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00

Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00

Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Nurnero de Autorizacion: 18764099655984 Rango desde: 801 Rango hasta: 2000 Vigencia: 2027-10-03
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ermcaca

MENSAJERIA Y CARGA

Nit. 900.065.820 ~ 7
Licencia Ministerio TIC NO. 5043 R. Postal 323

Semca |

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO EN APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y
PARAFISCALES - (ART.50 LEY 789 DE 2002) - PERSONAS JURIDICAS

Yo, FLOR EULALIA MOJICA PAIPA, identificada con cédula de ciudadania No. 23.789.579 expedida en Paz de Ariporo,
actuando como Represéntate Legal de Servicios Especializados en Mensajeria de Colombia-Semca SAS, con Nit
900.065.820-7, debidamente inscrito en la Cémara de Comercio de Yopal-Casanare. Certifico el pago de los aportes
realizados por la empresa o cuando ello hubiere lugar, durante los Gltimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a
la fecha, por los conceptos de salud, pension, riesgos y caja de compensacion familiar.

Lo anterior en cumplimiento de los dispuestos en el articulo 50 de la ley 789 de 2002 en el articulo 23 de la ley 1150 de 2007.

Yo, LISSETH ELENA PENA SOTO, identificado con cédula de ciudadania No 55.234.043 de Barranquilla-Atlantico, con
tarjeta profesional No 153106-T de la Junta Central de contadores, en mi condicién de Contador Plblico de Servicios
Especializados en Mensajeria de Colombia-Semca SAS, identificada con Nit: 900.065.820-7, debidamente inscrito en la
Camara de Comercio de Yopal-Casanare, luego de examinar los Estados Financieros de la empresa de acuerdo con las
normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, certifico que durante los Gltimos seis (6) meses calendario
legaimente exigibles a la fecha, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales
exigidos especialmente los del periodo de Abril 13 a Mayo 12 del 2026.

De igual manera han realizado el pago oportuno de salarios y prestaciones sociales con relacion al contrato No. 5212 de
09/04/2026, que tiene por objeto. PRESTAR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y TRANSPORTE
DE PAQUETEO A NIVEL MUNICIPAL, DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA SECRETARIA DE SALUD DE
CASANARE.

A : Ingreso Base Cotizacién Periodo Entidad
Concepto % Liquidacién No. Planilla Cotizacién Obligatoria Valor Cancelado colisads
37658792 $5.820.811 $233.100 $234.400 ] Sanitas,

SALUD 125004X Junio 2026 SuraEPS Y
nueva EPS

PENSION 16 % 37658792 $3.501.811 $ 560.500 $563.000 Mayo 2026 Porvenir

Fl do
Nivel Riesgo: No. Planilia: Valor Cancelado: Entidad: 3 Crngole
ARL
RL 1 37658792 $89.200 Positiva

La empresa esta bajo el beneficio de la ley 1607 de 2012 art 25 exoneracion de Aporte de Nomina y la ley 1429 de 2012.

Dada en Yopal, a los Ocho (08) dias del mes de Julio del 2026, con destino a LA GOBERNACION DE CASANARE — SECRETARIA DE
SALUD DEPART. TAL.

Atentament,

nta or Puablico - SEMCA SAS

LISSETH FLENA PENA SOTO
(C 55.234.043 de Barranquilla -Atlantico
0

TP 153106-T

Servicios Especializados en Mensajeria de Colombia-Semca SAS
Area Administrativa 3213726414 Area Operativa Cel. 3115147943 Area Comercial 3134213440
www .semcaltda.com - Email: semcaltda@yahoo.es




Semza |

Nit. 900.065.820 - 7
Licencia Ministerio TIC NO. 5043 R. Postal 323

CERTIFICA QUE:

La empresa SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERIA DE COLOMBIA-SEMCA SAS, identificada con
Nit: 900.065.820-7, tiene un contrato de prestacion de servicio No 5212 de 2026-04-09, el cual se encuentra en
ejecucion segun acta de inicio del 13 de Abril del 2026, con un plazo correspondiente a 8 meses, hasta el 12 de
diciembre del 2026, por un valor de $ 15.000.000 M.L.C., el cual tiene por objeto la PRESTAR EL SERVICIO DE
MENSAJERIA EXPRESA CERTIFICADA Y TRANSPORTE DE PAQUETEO A NIVEL MUNICIPAL,
DEPARTAMENTAL Y NACIONAL PARA LA SECRETARIA DE SALUD DE CASANARE, el cual se encuentra en
ejecucion en el municipio de YOPAL-CASANARE en donde son generados los ingresos, motivo por el cual el
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO (ICA) del periodo el cual se certifica y corresponde a la factura No
SMCA-852, por valor de $ 6.995.000, monto el cual sera base para causar y pagar en el municipio mencionado
anteriormente.

Dada en Yopal, a los Ocho (08) dias del mes de Julio del 2026, con destino a LA GOBERNACION DE CASANARE
-~ SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL.

Atentamente,

Firma:
LISSETH ELENA'PENA SOTO

C.C 55.234.043/de Barranquilla -Atlantico

Contador Publico

SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERIA DE COLOMBIA-SEMCA SAS
Tarjeta Profesional no. 153106 - T

Junta Central de Contadores

ANIVERSAR [0

Servicios Especializados en Mensajeria de Colombia-Semca SAS o COMSON
Area Administrativa 3213726414 Area Operativa Cel. 3115147943 Area Comercial 3134213440 9 LN
www .semcalida.com - Email: semcaltda@yahoo.es 50 5 > R

q



ot JUNTA CENTRAL G 9
~ DE CONTADORES

Certificado No:

POEPDDRAOCORNEOODERPOE

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico LISSETH ELENA PENA SOTO identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 55234043 de BARRANQUILLA (ATLANTICO) Y Tarjeta Profesional No 153106-T
Sl tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS ******* ¥ ¥k kkd b s bbb hhan e hhhd &4 4

AR R EEEEEE S R R R I I A I I T T R R e S AR AR

LR R R R R R R EEEE S S R R EEEREERE R EE R R R R R R R I T I R g R T E E R R

Dado en BOGOTA a los 12 dias del mes de Junio de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

\

M | N '\J e
AT rmod
G

SANDRA MILENA BARRIOS PULIDC

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 numero del certificado
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Nimero de formulario

(41 9984(8020) 000014113760147 5

5)77072124

141137601475

5. Nomero de Identificacién Tributaria (NIT) 6.0V
9000658207

12. Direccion seccional
Impuestos y Aduanas de Yopal

14, Buzon electronico

IDENTIFICACION

24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento

Persona juridica 1

26, Numero de Identificacién

Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento

30.-Ciudad/Municipio

31. Primer apellido 32. Segundo apellido

33. Primer nombre 34.

Slios nombres

35. Razon social

SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERIA DE COLOMBIA SAS

36. Nombre comercial 37:Sigis
SEMCA JEEMCA SAS
UBICACION - -
38. Pais 39, Departamenta 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare 8 5 |Yopal 0 1

41, Direccién principal

CL15 15 101 BRR LA COROCORA

42. Correo electrénico semcaltda@yahoo.es

43. Codigo postal 44, Teléfonc 1

608634079 7|45 Teieiono2

3213726414

. CLASIFICACION

Actividad econémica

Ocupacién

Actividad principal Aciividad sacundaria

46, Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codino 49, Fecha inicio dctivicad

|5 3 20f[2006,01,20]|]5 310}|200.6,01;2 0]

Otras actividades
1 2 51. Codigo

50. Cédigo
479 1]4 92 3| | |

52. Nume|
estableci

imero
imientos

L

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

T
ss.coao5 |7 |9 |4 4|4_2Ji_8i5 2_135-'

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

N I O Y O

25

26

BN ||
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar-._55 < Informante de Beneficiarios Finales
07- Retencion en la fuente a titulo de ‘rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
‘ ‘ | ‘ ‘ ] ] | I 1 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |5?. Modo [
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| l \ ’ I | 58.CPC [

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

Para uso exclusivo de la DIAN

58. Anexos 60. No. de Folios:

SID NO

61. Fecha @24-10-17 / 08:23:11AM

[_o]

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcicn, actualizacién, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informade y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984. Nombre MOJICA PAIPA FLOR EULALIA

985, Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 02-07-2026 12:44:31PM




.
; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario
Pagina 2 de 4 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Nomero de formulario 141137601475
(415)7707212489984(8020) 000014113760147 5
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional { 14. Buzon electrénico
0 0006 5 8 2 07 |mpuestosyAduanas de Yopal 4 4 I
Caracteristicas y formas de las organizaciones .
62. Naturaleza 2 83. Formas asociativas 1 2 gdr%gg'y%segtnggz:%:igggfs'!euecmoualrcodeordennacnonal.depanamenlal,
65. Fondos 66. Cooperativas g;ﬁ%%‘e::gadew 0rgapismos ™
68, Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficis 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma \, Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforrina ]
71. Clase 05 01 82. Nacional 100 %
72. Numero 00051 5
73. Fecha 20060116 20200340686 83. Nacional plblico 0. 0 %
L - BT B B
74. Numero de notaria 1
75. Entidad de registra 0 3 03 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20060123 20 2.0-.0°3 16
= L t PR . SR T . WY W——
77. No. Matricula mercantil 00000530789 | 000530769
78. Departamento 8 5 [ 3_5
78, Ciudad/Municipio 5 0 v L8s. 85. Extranjero 0 %
Vigencia ~ % 86. Extranjero publico 0. 0 %
-
80. Desde 200601186 | 20060116
S EiseE 2009 9 12 37 i 2090991231 87. Extranjero privado 0. 0 %
el B e e I A
e _-_:"_:I
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades \ 5
‘ ) Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual 80, Fecha combio de estado 91. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2021051 8] -
I
% S e | ;
I
8 i i =) =
4 \ 1 1 | E
5 1 Enh :
Vinculacion econémica
93éc\:l°i2c6::!|?ccai6n 94. Nombre del grupo eccnémico y/o empresarial Eq%ﬁf?%%ﬁ%@ﬁ{‘éiﬁcacmn dsibutana (NTIBeld ge by,
97. Nombre o razén social de la matriz o controlante
170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. Numero de identificacién tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP
173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 02-07-2026 12:44:31PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Nuomero de formulario

15)77072124

Pagina 3

19984

de 4 Hoja 3

141137601475

020) 00001 760147 5

4113

5. Nuomero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccion seccional

14. Buzon electronica

90 0 0 6 58 20 7 Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4!

Representacion

98. Representacion 89. Fecha inicio ejercicio representacion i
REPRS LEGAL PRIN 18 2012 +2.04 )
1 Ao e
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102:-DV [403-Namero de tarjeta profesional
Cédulade Ciudadani 1 3 [2 3 7 8 9 5 7 9 !
9 -~ 3
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106, Primei rombre 107. Otros nombres
MOJICA |PAIPA FLOR |EULALIA
108. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razén social representante legal
98. Representacién 99. Fecha inicio ejercicio represe:tacién
REPRS LEGAL SUPL 19 : : JI_Q 012120 4 |
—_— i, S L L
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion £ 102. DV | 103. Ndmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |4 7 4 3 3 8 6 9 I
2 i
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primei“asmbre 107. Otros nombres
MOJICA [MOJICA ILIDA [MARITZA |
e, 5 |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV/| 110. Raz6n Sociai represantante legal i
98. Representacion 99. Fecha inicio ejarcicio.sepraseriacion
- e o
100. Tipo de documento 101. Nomero de idenlificaciori 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
s . |
104. Primer apellido 105. Segunae.apallic! 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 103. DV| 140. Razor: stoial representante legal
i N
!
98. Representacion | 42, Facha inicio ejercicio representacion
F. : b l 7 1 1 |
100. Tipo de documento 01 Nomers de identificacisn 102. DV | 103. Ndmero de tarjela profesional
; N |
104. Primer apellido 105:Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Nimero de Identificacion Tributariz (f!:T} 109. DV'| 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
W
100. Tipo de documento 101. Numere de identificacién 102. DV | 1C7%. Numero de tarjeta profesional
P I
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 108. DV| 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 02-07-2026 12:44:31PM




DIAN Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Pagina 4 de 4 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141137601475
(415)7707212489984(8020) 00001411375]147 5
5. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcci6n seccional 14.Buzon electrénico
900 0 6 58 20 Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios antre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica [
Establecimiento de comerci 2 |Actividades de mensajeria A i !i 320 {
162. Nombre del establecimiento

SEMCA

163. Departamento 164. Ciudad/Municipic

Casanare 8 5 | Yopal 0 01

165. Direccion

CL15 15 101 BRR LA COROCORA

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la ﬁr[cala merr‘an-til__
531483 o V1200650 1.2 4]
168B. Teléfono 169. Fecha de ciewe
6086340797 | 0~ | .
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad economica

162. Nombre del eslablecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/MuriCipio
2 ; - T gy B et
165. Direccion
166. Numero de malricula mercantil . ; 1 $ I1L‘.7. Fecha de la matricula mercantil
& S | il |
168. Teléfono * : \ 169. Fecha de cierre
. A )] AN 1 ST
160. Tipo de establecimiento 1161 -Antividad econamica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

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

P ]
L ]

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 02-07-2026 12:44:31PM




’
r

; ) | A N Autorizacion Numeracion de Facturacion

Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 18764099655984
H ]
(415)7707212489984(8020) 001876409965598 4
5. Numero de Identificacion Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres
900065820 7 |

11. Razon social
SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERIA DE COLOMBIA SAS

12. Direccién seccional Céd.

Impuestes y Aduanas de Yopal

24, Direccion

CL15 15 101 BRR LA COROCORA ;
25. Pais 26.Departamento §27. Muisicigic
Colombia Casanare !Yopa{

La U.A.E. Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforrne a la facultad discrecional establecida en el articulo
684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en la-Resoiucion (00165 del 01/11/2023, por la cual se dictan
otras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; previo estudio y.evaluacion de la solicitud realizada por el
contribuyente, representante legal o apoderado debidamente acrecitado; determina autorizar los rangos de
numeracién de facturacion y/o documento equivalente. Er lus casos. en que se agote dicha numeracién antes de
culminar su vigencia, el interesado tendra derecho a_solicitaruna nueva autorizacién, de acuerdo con el tramite
establecido.

Las vigencias de los rangos de numeracion de facturacién. se contaran a partir de la formalizaciéon de éste documento
oficial.

Si el obligade a facturar; no hubiere “agotadc. la~-numeracion de facturacion transcurrido el término de la i
vigencia autorizada, con 15 dias de antelacion podra colicitar la habilitacion de la numeracion sobrante. g

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

El formato oficial 1876 Autorizacion numeracion de facturacion es Unico e intransferible, solo surte efecto durante la
vigencia para el titular del misino; por ende, su custodia y divulgacion es exclusiva responsabilidad del facturador. El uso
no autorizado del formato o su adulteracion puede tener consecuencias de tipo penal.

Nota: La no adopcion o violacion de los sistemas t€snicts de control, dara lugar a la sancion Firma del funcionario autorizado
eslablecida en el articulo 684-2 del E.T

Firma del solicitante

|
2025-10-03 / 11:17:55 AM
%\ Fecha Acuse de Recibo /

&
.- Firmado /4

it |

984. Apellidos y nombres
985. Cargo
989. Dependencia

990. Lugar administrativo SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUCI

1001. Apellidos y nombres MOJICA PAIPA FLOR EULALIA 991, Organizacién

1002. Tipo documento  Cédula de Ciudadania U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1003. No. Identiflcacion 23789579 1004.DV 2 902, Area

1005. Cod. Representacién Representante Legal Principal 993, Establecimiento

1006, Organizacion ~ SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERIA DE COLOMBI

997. Fecha formalizacion 2025-10-03/11:17:505




+
.
% , ) | A N Autorizacion Numeracion de Facturacion ; 6
Pagina 2 g 2 Hoja No. 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 1 8764099655984
: 3 . o -
(415)7707212489984(8020) 001876409965598 4
5. Numero de |dentificacion Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre’ 10. Otros nombres
900065820 7
11. Razon social
SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MENSAJERIA DE COLOMBIA SAS
Rangos de numeracién para autorizar, habilitar o inhabilitar
29. Establecimiento
SEMCACL 15 15 101 BRR LA COROCORA
1 : iy
30. Modalidad Cod. |31, Prefijo | 32. Desde el numero 33. Hasta el numero 38, Vigencia | 34. Tipo solicitud Cad.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA l 4 SMCA 801 2,000 (24 AUTORIZACION 1
29. Establecimiento ;
2
30. Modalidad Cod. |31, Prefijo |32, Desde el numsro, - 33. i{asa el numero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
3 - T
30. Modalidad Cod. 31. Prefijo | 32. Desde-gl nimero 33. Hasta el nomero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
4 7
30. Modalidad Céd. |31. Prefijo |3’_. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
NN |
29. Establecimiento
5 —
30. Modalidad Goa 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
/ | |
29. Establecimiento
6 g i N N
30. Modalidad Cod 31. Prefijo | 32, Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
7 —
30. Medalidad Cod. | 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el namero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cad.
29, Establecimiento
8 O
30. Medalidad Coéd. | 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el numero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
° z
30. Medalidad Cod. 31. Prefijo | 32. Desde el numero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29, Establecimiento
10 . -
30. Medalidad Cod. | 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 3B. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
" - . -
30. Modalidad Cdéd. |31, Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.




—_FINANCIERA

Direccion General

JURISCOOP

FINANCIERA JURISCOOP S.A COMPANIA DE
FINANCIAMIENTO
NIT. 900.688.066-3

CERTIFI1 CA

Que nuestro(a) cliente SEMCA S.A.S identificado (a) con NIT. 900065820
registra con FINANCIERA JURISCOOP S.A., COMPANIA DE
FINANCIAMIENTO, cuenta de ahorros No. 58500013985 activa Y
vigente desde el 10 de octubre del 2014.

En constancia se firma en la ciudad de Yopal, a los 03 dias del mes de julio
del afo dos mil veintiséis (2026).

Nota: Los traslados de dinero deberdn ser enviados a Financiera
Juriscoop - S.A, Compafiia de Financiamiento, identificada ante CENIT Vi
las entidades financieras de la siguiente manera:

a. Niumero de ruta 00001
b. Nimero de transito 121
c. Cadigo de chequeo 9

La presente certificacion se expide a solicitud de la interesada dirigida a
QUIEN INTERESE

Cordialmente,

JHON JAIRO FALLA PASCUAS
COORDINADOR
FINANCIERA JURISCOOPCF
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