JIAN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA DI AN

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura - CUFE :
8d08a44f43a3f3b8182c3c35b2033b22294f45d4fdda84d587eeb14413ef78b7d7d1eae9c6713823e8e2d19954e8e688

Numero de Factura: FE-49 Forma de pago: Contado
Fecha de Emision: 19/03/2026 Medio de Pago: Efectivo
Fecha de Vencimiento: 19/03/2026 Orden de pedido:

Tipo de Operacion: 10 - Estandar Fecha de orden de pedido:

Datos del Emisor / Vendedor

Razon Social: GUEZGUAN PEREZ JONATHAN ALEXANDER
Nombre Comercial: GUEZGUAN PEREZ JONATHAN ALEXANDER

Nit del Emisor: 1018421370 Pais: Colombia

Tipo de Contribuyente: Persona Natural Departamento: Boyaca
Régimen Fiscal:R-99-PN Municipio / Ciudad: Tunja
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Direccion: CR4EN47C48CA9
Actividad Economica: 8621 Teléfono / Movil: 3023885024

Correo: alexander.guezguan@gmail.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

Tipo de Documento: NIT Pais: Colombia

Nimero Documento: 900959048 Departamento: Bogota

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica Municipio / Ciudad: Bogotd, D.c.
Régimen fiscal: R-99-PN Direccion: CL9 39 45
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Teléfono / Mévil: 4546800

Correo: gerencia@subredsuroccidente.gov.co

Detalles de Productos

IMPUESTOS Precio unitario
Nro. | Cédigo Descripcion U/M Cantidad Precio unitario |Descuento detalle Recargo detalle IVA % INC % de venta
SERVICIOS PRFESIONALE
S COMO MEDICO ESPECIA
1 01 LISTA EN MEDICINA INTE|  HUR 54,00 $ 91.034,00| $ 0,00| $ 0,00 $ 4.915.836,00
RNA MES DE MARZO DE 2
026

Notas Finales

Linea de negocio:
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Datos Totales

Documento generado el:
19/03/2026 09:20:21
Documento validado por la
DIAN:

19/03/2026 09:20:21

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion: 18764091765158 Rango desde: 1 Rango hasta: 200 Vigencia: 2027-04-09

MONEDA cop MONEDA cop
TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO
Subtotal 4915836 Subtotal 4.915.836,00
Descuento detalle 0,00 Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00 Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 4915836 Total Bruto Factura 4.915.836,00
VA 0,00 IVA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bolsas 0,00 Bolsas 0,00
Otros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 4915836 Total neto factura (=) 4.915.836,00
Descuento Global (-) 0,00 Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 4915836 Total factura (=) COP $ $4.915.836,00
Valores informativos 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
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RO LA TR L

MIS_4_1_3_FR15 v_010

CER_AFI_2026024072663

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

JONATHAN ALEXANDER GUEZGUAN PEREZ identificado con CC. 1018421370 registra la siguiente informacion
en el ramo de Riesgos Laborales:

INFORMACION DEL CONTRATANTE

Nombres y/o Razén Empresa Contratante 723 - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
Tipo y Numero de )
Documento NI - 900959048
INFORMACION RELACION LABORAL
Fechadeinicio de Fechainicio
cobertura 2026/01/16 et 2026/01/01

Independiente con Contrato Fechade fin

contrato 2026/12/31

Tipo de vinculacién

2862102 - Actividades de la

Riesgo 3 : ; .
. - practica medica, sin
Cédigo actividad ! g .
A ¢ internacion; incluye la practica

econ6émica . . .

Estado afiliacié . medica realizada a pacientes
stado afiliacion Activa externos o

Fecha retiro - Estado del contrato Activa

Esta certificacion se expide a los 25 dias del mes de marzo del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacién del contrato, el sistema aplicar4 automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prérroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cédigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la opcion  "Validar  certificados de  afiliacion® e ingresa el siguiente  cédigo:
CC25032026J1018421370G14840618. Este cbédigo es valdo por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S. A.

Positiva Compafiia de Seguros S.A.:
Nit. 860.011.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Marfa Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) | LA ASEGURADORA
defensordelcliente@positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (601) 610 8164 | DE TODOS LOS
Lunes a Viernes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como COLOMBIANOS
Conciliador ante Positiva.

Mas informacion: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

o Positiva Compariia de Seguros @ @PositivaCol Posiliuocu @rositivaseguros WWW.pOSitiVﬁ.gOV.CO


http://www.positivaenlinea.gov.co/
mailto:defensordelcliente@positiva.gov.co
http://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
http://www.positiva.gov.co/

aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1018421370 GUEZGUAN PEREZ JONATHAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 134 an 10 b 08 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3103812100 No
ALEXANDER
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-02 2026-02 139451361 9501439924 | 2026/03/17 2026/03/16 | BANCO DAVIVIENDA 0 $3,832,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $12,000,000 $2,040,000 $12,000,000 $1,500,000 $12,000,000 $292,400
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $12,000,000 $2,040,000 $12,000,000 $1,500,000 $o $0 $12,000,000 $292,400 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $12,000,000 $2,040,000 $12,000,000 $1,500,000 $o $0 $12,000,000 $292,400 $0 $0
1 |cc |1018421 370 |?$J§i$Hum |230301 | 30 $12,000,000 $2,040,000 |  EPS005( 30 $12,000,000 $1,500,000 0 0 S0 14-23] 30 $12,000,000 $292,400( 0 S0 $0
Total Afiliados( 1) $12,000,000 $2,040,000 $12,000,000 $1,500,000 $0 $0 $12,000,000 $292,400 $0 $0
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aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerelaggFSENA e
CC 1018421370 GUEZGUAN PEREZ JONATHAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 134an 10 b 08 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3103812100 No
ALEXANDER
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-02 2026-02 139451361 9501439924 | 2026/03/17 2026/03/16 | BANCO DAVIVIENDA 0 $3,832,400

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $2,040,000 $0 $0 $2,040,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $2,040,000 $0 $0 $2,040,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $292,400 $0 $0 $292,400
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $292,400 S0 $0 $292,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,500,000 $0 $0 $1,500,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $1,500,000 $0 $0 $1,500,000

1 $3,832,400 S0 S0 $3,832,400
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Incumplimientos Idde pago  Numero de factura  Fecha de emision  Fecha de recepcion  Valor total de la factura  Estado

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
O 44CUENTA COBRO FEB 26 44CUENTA COBRO FEB 26 Proveedor Descargar Detalle
GUEZGUAN JONATHAN.pdf GUEZGUAN JONATHAN.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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Datos guardados



B
.. Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud
[
B suroccidenteESE,

La Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.
Certifica que:

JONATHAN ALEXANDER GUEZGUAN PEREZ
CC 1018421370

Ha participado y aprobado el proceso de formacion de:

onsabilidad Social en Accion: Ruta Hacia La Acreditacion - ASISTENCIALES

Cumpliendo los objetivos propuestos con una intensidad de 20 horas
Se expide enla ciudad de Bogotaeldia  miércoles, 25 de marzo de 2026

Este certificado tiene una vigencia de dos (2) afios a partirde la fecha de expedicion.

Qfocn Efognbllffofods flonn

Gerente

“Subred Sur Occidente, una gran familia a tu servicio”

*

BOGOT/\
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