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CONSORCIO ASCENSORES 2025 - Documento No.: 901937271

SEIS MILLONES NOVECIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y
SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

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

900958564 Fecha Actual : jueves, 27 noviembre 2025
Pagina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO
Nuamero : 000000000653674

Consecutivo : 000000000653674 / _~ Estado : ;egistrado
Fecha del Egreso : 27/11/202511:08:52a.m. A //'/ Valor : $6.960.486,00
Beneficiario 901937271 CONSORCIO ASCENSORES 2025 <

_ CANCELACION CTO./OC. 5395/2025 VALOR NETO $6.960.486 ,
Detalle : DISPO. 593 RESER. 18012 (MES DE MAYO 2025) SUBRED SUR.  /Yumero Nota: 001

SEIS MILLONES NOVECIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS
Valor en Letras M/Cte

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Banco BANCO DAVIVIENDA
Numero : Consignar : 11/27/2025 Impuesto X Mil : $0
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCO DAVIVIENDA CTA AHORROS
004800391056 901937271 11100601 $ 0,00 $6.960.486,00
SERVICIOS 901937271 24010102 $6.960.486,00 $0,00
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
2 $6.960.486,00
- ~ o~ o~
00527565
ELABORO Va. Bo. ORDENADOR DEL GASTO ~ FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO

i
TESORE DIRECCIO GEW C.C.
FINANCIE SUBRED SUR

Nombre reporte : TSRPComprabanteEgresoChegue Usuario Id. : 7687481
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.1 NIT [900958564-G]



2/12[25 2:10 p.m.

DAVIVIENDON

Comprobante de Pago 02/12/2025 - 14:10

Datos del Proceso de Pago

Nombre Empresa SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE

Nombre Proceso ~ PAGO PROVEEDORES JUNIO 2025 PARCIAL MENORES DE 20 MILLONES
Cuenta Origen de los Fondos  NOMINA - 550004800391056 -
Fecha del Pago 27/11/2025

Hora del Pago 14:02

Detalle Proceso de Pago

Nit Destino 9019372711 Referencia 0000000000000000
Nombre 00 | '

Producto o Servicio Destino ' 45500006995 Enﬁdad destino BANCOLOMBIA
valor ” $ 6.960.486,00 Estado Pago Exitoso

https://empresas.davivienda.com/PSB/Davivienda/PAGO/AppFron..omID=53108511&Pag=1&Estado=PAGADO&CampoOrden=&0rdenamiento= Péagina 15 de 20



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. Pagina 1/1
Usuario: 39722666
NIT: 900958564
Sede Administrativa: Transversal 44 No. 51B-16 Sur - Teléfono 4853551 Bogota D.C.

CUENTA POR PAGAR
REGIMEN: Regimen_Comun ANO: 30/06/20254:12:49p. m.
PROVEEDOR: 901937271 - CONSORCIO ASCENSORES 2025 CONSECUTIVO: 562536
FACTURA: 2 4 FECHA: 30/06/20254:12:49p. m.
ORDEN: / FECHA VENCI: 28/09/2025 12:00:00a.m.
OBSERVACION: CONT.5395/2025 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO PARA LOS ASCENSORES DE LA SUBRED SUR SERVICOS DEL MES DE
MAYO DE 2025
USUARID: 39722666 - BARBARA PATRICIA BUITRAGO GONZALLEZ
VALOR: SEIS MILLONES NOVECIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS CON CERO
CTVS M/Cte.
CONCEPTOS
’thﬂ Cuenta Centro Débito Crédito % Base
OTRAS PROVISIONES DIVERSAS 27909001 $ 6.260.330,00 il

092 OTRAS PROVISIONES DIVERSAS CONCEPTO 27909001 $1.189.463,00 /

015 RETENCION SERVICIOS GR. PJ 4% 24360501 $ 250.413,00 4,00 / 6.260.330,00 *

025 RETENCION ICA 9.66 X1000 24362703 $ 60.475,00 9,66 < 6.260.330,00 -

022 RETENCION DE IVA 24362501 $ 178.419,00 15,00 1.189.463,00

Servicios 24010102 $ 6.960.486,00
TOTAL $7.449.793,00 §7.449.793,00 -
Elaborado por: Revisado por: Revisa /o por:
= 5
CUENTAS PDR\&AGAk\ CONTABILIDAD PRESUPUESTO
N
Nombre reporte : PGRPCxP Usuario que Confirma: 39722666 - BARBARA PATRICIA BUTTRAGO GONZALLEZ

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]
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CONSORCIO ASCENSORES 2025
NIT 901.937.271-1
CR388A73
Tel: (608) 3123894979
Bogotd - Colombia
QUANTIUMINGENIERIA@GMAIL.COM

’

[ ——— St

Factura electronica de venta
No. ANS 2

Siige SAS - Nit B30.048 145-8. Nombre Seftwane: Siigo Mube. Firma electndnica: ver en el XML

— ; Fecha y hora Factura
Sefiores Subred lnlegrada de Servnclos de Salud Sur E S E i - ;
: : o 24/06/2025, 14:20
NIT 900, 958.564.9 Teléfona | . - (601) 7300000 - Ext. 000 [
Direccion Carrera 24C # 54 - 47 Sur Ciudad - Bogota - Colombia 24{06/2025,14:20
T 3 : | 09/07/2025
item : ; ! : e

;| UNIDAD: MANUELA BELTRAN TK ELEVADORES PASAJEROS: .

CAPACIDAD DE 800 KG O 10 PASAJEROS CABINAS 2 PARADAS: 3 : 1.742:160.00
UNIDAD: MANUELA BELTRAN TK ELEVADORES MONTACARGA: :

= GAPAGIDAD DE 100 KG PARADAS: 2 1.00 393,176.00
UNIDAD: CANDELARIA TK ELEVADORES PASAJEROS: = T

3 | CAPACIDAD DE 800 KG O 10 PASAJEROS CABINAS 2 2.00 1,742,398.00
PARADAS: 3
UNIDAD: CANDELARIA TK ELEVADORES PASAJEROS: T

4 | CAPAGIDAD DE 800 KG O 10 PASAJEROS MONTACARGA 1.00 393,259.30
PARADAS: 3 &

5 | UNIDAD: MEISSEN TK ELEVADORES 1 CAMILLERO: chpacipap 100 883 967 7
1.275 KG O 17 PERSONAS CABINAS 1 PARADAS: 7 : 967.70
UNIDAD: MEISSEN TK ELEVADORES 1 ADMINISTRATIVO:

6 CAPACIDAD 1.275 KG O 17 PERSONAS CABINAS 1 1.00 785,911.70 3
PARADAS: 4 L
UNIDAD: MEISSEN ESTILO 1 CAMILLEROS: CB15-2860-10/7

il SFNTRU CABINAS 1 PARADAS: 7 190 107.814.00
UNIDAD: MEISSEN ESTILO 1 CAMILLEROS: CB15-2SESTILOS010/T

8 SFNTRU CABINAS 1 PARADAS: 7 1.00 107,814:00
UNIDAD: MEISSEN ESTILO 1 ADMINISTRATIVO: 2560-6/7 SFNTRU

9 | ASCENSOR CP8-COB0-7/7 SFN CABINAS 1.00 107,814.00
PARADAS: 7

= UNIDAD: MEISSEN ESTILO 1 MONTACARGAS: CO. LTDA. MOTOR i s
WEG. 220V, 60HZ, 3,7 KW HPS GABINAS PARADAS: 3 : B14.
UNDAD: TUNAL ANDINO CAPACIDAD 1.275 KG O 17 PERSONAS :

1| CABINAS PARADAS: 5 200 . 430,780.00
UNIDAD: TUNAL EURO LIFT SERIE: WYST03-8 MODELO: 08-100AT-

V3F

12 | CAPACIDAD (PERSONAS, PESO): 08 PERSONAS 630 1.00 107,814.00
KG CABINAS 2 PARADAS: 4
UNIDAD: USME INTEGRAL CAPACIDAD 800 KG O 10 PERSONAS

3 | CABINAS 2 PARADAS: 2 100 107,814.00
UNIDAD: VISTA HERMOSA EUROLIFT PASAJEROS: CAPAGIDAD

4| DE 1000 KG CABINAS 1 PARADAS: 5 100 107.814.00
UNIDAD: VISTA HERMOSA EUROLIFT CAMILLERO: CAPACIDAD

5 | bE 1000 KG CABINAS 1 PARADAS: 5 100 107,814.00

| UNIDAD: LA ESTRELLA EUROLIFT CAMILLERO: CAPACIDAD DE

16 | 500 KG CABINAS 1 PARADAS: 5 y 10 107,814
UNIDAD: TUNJUELITO OTIS CAPACIDAD DE 1.000 KG O 13

17 | PASAJEROS CABINAS 1 1.00 107,814.00
PARADAS: 3 \

Total items: 17 Total Bruto 6,260,330.00
Valor en Letras: IVA 19% 1,189,462.70

Siete millones cuatrocientos cuarenta y nueve mil setecientos noventa y dos pesos m/cte con setenta cent.

Forma de pago:
Credito

Medio de pago:
QOtro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-07-09 por

Observaciones:
Mantenimientos preventivos correspondiente al mes de junio del afio 2025.

$ 7,449,792.70

Toial a Ragar ; ;
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CERTIFICACION PAGO DE APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

Yo JUAN DANIEL TORRES RIVAS identificado con C.C 1.082.216.187 de Yaguara-Huila, de
acuerdo con lo sefalado en el articulo 9 de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD
DE JURAMENTO, y con sujecion a las sanciones que para tal efecto establece el Cédigo Penal en
su articulo 442, que he efectuado el pago de mis aportes al cumplimiento de mis obligaciones
frente al sistema de Seguridad Social, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajasde
Compensacion Familiar durante los seis (6) meses anteriores y que me encuentroexonerado
del pago al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, (Decreto

862 de 2013).

Dada en Neiva a los 24 dias del mes de junio de 2025.

N

JUAN DANIEL TORRES RIVAS
Representante Legal
Persona Natural




