
Fecha Registro:

Estado:

Razon Social:

Banco: Ahorro

Nombre:

CONTRATO 

DE 

PRESTACION 

DE SERVICIOS  

46.830.000,00 46.830.000,00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

ROSA EDITH PARRA LEON 

COORDINADORA GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO (A)

36-02-00-015-951410 CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y 

MANUFACTURA- BOYACA

3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACIÓN CSF 2021-07-31

Objeto:
BIENESTAR FUNCIONARIOS CONTRATAR A TRAVÉS DE LA MODALIDAD DE MÍNIMA CUANTÍA Y A PRECIOS UNITARIOS, EL SERVICIO DE UN OPERADOR  LOGÍSTICO PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES 

DEL PLAN DE BIENESTAR FUNCIONARIOS DENOMINADO "SEMANA DE LA CONFRATERNIDAD Y DÍA DE LA FAMILIA" DE LOS FUNCIONARIOS ADSCRITOS AL CIMM SEGÚN RADICADO 2021-01307

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

Total: 46.830.000,00 0,00 46.830.000,00 46.830.000,00

46.830.000,00 0,00

FECHA OPERACION VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACION
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

951443  CENTRO INDUSTRIAL 

DE MANTENIMIENTO Y 

C-3603-1300-14-0-3603025-02 

ADQUISICIÓN DE BIENES Y 
Nación 10 CSF

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO

DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE
RECURSORE

CURSO
SITUAC.

CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE

Identificacion: Fecha de Registro: Genera Viáticos: No
Num. Solicitud de 

comisión:
Numero: CO1.PCCNTR.2663891 Tipo: Fecha: 2021-07-13

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 7221827 JOSE MARIA GOMEZ RODRIGUEZ Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y 

MANUFACTURA BOYACA

CUENTA BANCARIA

Numero: 35891177427 BANCOLOMBIA S.A. Tipo: Estado: Activa

TERCERO ORIGINAL

Identificación: Cédula de 

Ciudadanía
80097435 ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 46.830.000,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 46.830.000,00 Saldo x Obligar: 46.830.000,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 5121  de fecha 2021-07-06. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Numero: 86821 2021-07-13 Unidad / Subunidad ejecutora: 36-02-00-015-951410  CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA- BOYACA

Compromiso Presupuestal de Gasto – 

Comprobante.

Usuario Solicitante: MHrtamayo ROCIO  TAMAYO GUITIERREZ

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-015-

951410

CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO 

Y MANUFACTURA- BOYACA

Fecha y Hora Sistema: 2021-07-13-10:33 a. m.
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27. Fecha expedición

  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Parágrafo del artículo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresObligados aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

14770601687

      8 0 0 9 7 4 3 5 8 Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 8 0 0 9 7 4 3 5             2 0 0 1 0 2 0 7

COLOMBIA 1 6 9 Bogotá D.C. 1 1    Bogotá, D.C. 0 0 1

ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO

COLOMBIA 1 6 9 Boyacá 1 5 Sogamoso 7 5 9

CR 12   13   60 AP 302
anadco12@gmail.com

                3 0 0 6 6 4 4 0 3 7       3 1 7 2 9 0 0 8 5 8

4 2 1 0 2 0 2 1 0 6 1 5 9 3 2 9 2 0 2 0 0 6 0 1 7 7 3 0 1 0 8 9          

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

33- Impuesto nacional al consumo

3 3

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

4 8

52 - Facturador electrónico

5 2                                             

                              

                              
  

   

      

 X   0 2021 - 07 - 07 / 12 : 51: 31

ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO 

CONTRIBUYENTE

Fecha generación documento PDF: 18-08-2021 09:05:46AM



67. Sociedades y organismos 
extranjeros

Página                           de

95. Número de Identificación Tributaria (NIT) de la 
Matriz o Controlante

   Espacio reservado para la DIAN

68. Sin personería jurídica

93. Vinculación 
económica

81. Hasta

80. Desde

79. Ciudad/Municipio

78. Departamento

77. No. Matrícula mercantil

76. Fecha de registro

75. Entidad de registro

74. Número de notaría

73. Fecha

72. Número

71. Clase

70. Beneficio

64. Entidades o institutos de derecho público de orden nacional, departamental, 
municipal y descentralizados

69. Otras organizaciones no clasificadas

66. Cooperativas

63. Formas asociativas

65. Fondos

62. Naturaleza

94. Nombre del grupo económico y/o empresarial

4. Número de formulario

88. Entidad de vigilancia y control

97. Nombre o razón social de la matriz o controlante

96. DV.

82. Nacional %

83. Nacional público %

84. Nacional privado %

85. Extranjero %

86. Extranjero público %

87. Extranjero privado %

Hoja 2

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

173. Nombre o razón social de la sociedad o natural del exterior con EP

-

-

-

-

-5

89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado

1

Item

2

3

4

Vinculación económica

Características y formas de las organizaciones

170. Número de identificación tributaria 
otorgado en el exterior

171. País 172. Número de identificación tributaria 
sociedad o natural del exterior con EP

Documento 2. Reforma1. Constitución

Constitución, Registro y Última Reforma Composición del Capital

 Vigencia

Entidad de vigilancia y control

91. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  92. DV

Estado y Beneficio

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

14770601687

      8 0 0 9 7 4 3 5 8 Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6

2 3

      

      

      

0 9   

                    

                

    

0 3   

2 0 1 5 0 4 1 5         
0 0 0 6 5 1 9 0             

1 5   

3 5           
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169. Fecha de cierre

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

164. Ciudad/Municipio163. Departamento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

169. Fecha de cierre

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

164. Ciudad/Municipio163. Departamento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

169. Fecha de cierre

161. Actividad económica160. Tipo de establecimiento

168. Teléfono

  

167. Fecha de la matrícula mercantil166. Número de matrícula mercantil

162. Nombre del establecimiento

162. Nombre del establecimiento:

165. Dirección

165. Dirección

162. Nombre del establecimiento

1

2

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 6

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Dirección
3

14770601687

      8 0 0 9 7 4 3 5  Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6

3 3

Establecimiento de comerci 0 2

  

  

Otras actividades especializadas para la construcción de edificios y obras de 4 3 9 0

    

    

A Y A  PRESTACION DE SERVICIOS

Boyacá 1 5

  

  

Sogamoso 7 5 9    

      

      

CR 12    13   60 AP 302

0 0 0 6 5 1 9 1   

          

          

2 0 1 5 0 4 1 5

        

        

      3 0 0 6 6 4 4 0 3 7

                

                

2 0 1 7 1 1 2 7

        

        

Fecha generación documento PDF: 18-08-2021 09:05:46AM



 

 

CERTIFICACIÓN APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y 
PARAFISCALES DE PERSONA NATURAL  

 
  
ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ  identificado con c.c 80097435 de BOGOTA de 
acuerdo con lo señalado en el artículo 9 de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJO LA 
GRAVEDAD DE JURAMENTO, y con sujeción a las sanciones que para tal efecto establece 
el Código Penal en su artículo 442, que he efectuado el pago por concepto mis aportes al 
sistemas de salud, pensiones, riesgos laborales, Certifico que me encuentro a Paz y Salvo 
por concepto del pago de mis obligaciones derivadas de mi afiliación con el Sistemas de 
Seguridad Social Integral 
 
Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la 
Ley 1150 de 2007.  
 
Certifico que me encuentro al día con el pago de Seguridad Social del mes de Agosto del 
2021 
 
 

 
 
 
 
 
 

Nombre:   ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ 
Cargo:      GERENTE Y REPRESENTATE LEGAL 
Documento de Identidad:  80097435 
Correo Electrónico: andresoa1@hotmail.com 
 
 
 
Nota 1: Me encuentre excepto de realizar aportes SENA e ICBF y caja de 
compensación familiar. 
 
 



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 80097435
ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ

SOGAMOSO BOYACA
CLL 14A 8A-34 7777777

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7801950800 I-INDEPENDIENTES
julio 2021 julio 2021

0
2021/07/08 1052415050

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 145.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 145.600 $ 0 $ 145.600
SUBTOTALES: $ 145.600 $ 0 $ 145.600

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN UPC

MORA

COTIZACIÓN UPC

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 113.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 113.800 $ 0 $ 0 $ 113.800
SUBTOTALES: $ 113.800 $ 0 $ 0 $ 113.800

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 9.600 $ 9.600 $ 0 $ 0 $ 9.600
SUBTOTALES: $ 9.600 $ 0 $ 0 $ 9.600

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN Vr UPC
TOTAL

APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
80097435

ORTEGA
ALVAREZ
ANDRES
FERNANDO

INDEPENDIE
NTE
VOLUNTARIO
AL SISTEMA
DE RIESGOS
LABORALES

$ 910.000 230301-
PORVENIR

30 $ 910.000 $ 145.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 145.600EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 910.000 $ 113.800 $ 0 $ 113.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $ 910.000 80097435 $ 9.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 269.000

2021/07/08 10:50 USUARIO: SOI CC80097435 1PÁGINA 1 DE



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 80097435
ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ

SOGAMOSO BOYACA
CLL 14A 8A-34 7777777

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7806515584 I-INDEPENDIENTES
agosto 2021 agosto 2021

0
2021/08/09 1088626410

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 480.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 480.000 $ 0 $ 480.000
SUBTOTALES: $ 480.000 $ 0 $ 480.000

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN UPC

MORA

COTIZACIÓN UPC

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 375.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 375.000 $ 0 $ 0 $ 375.000
SUBTOTALES: $ 375.000 $ 0 $ 0 $ 375.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 31.400 $ 31.400 $ 0 $ 0 $ 31.400
SUBTOTALES: $ 31.400 $ 0 $ 0 $ 31.400

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN Vr UPC
TOTAL

APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
80097435

ORTEGA
ALVAREZ
ANDRES
FERNANDO

INDEPENDIE
NTE
VOLUNTARIO
AL SISTEMA
DE RIESGOS
LABORALES

$ 3.000.000 230301-
PORVENIR

30 $
3.000.000

$ 480.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 480.000EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
3.000.000

$ 375.000 $ 0 $ 375.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
3.000.000

80097435 $ 31.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 886.400

2021/08/09 10:17 USUARIO: SOI CC80097435 1PÁGINA 1 DE



Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 35891177427 2018/03/22 CXC PENDIENTES

Miércoles, 18 de agosto de 2021

Señor(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ identificado(a)
con CC 80097435, a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con el banco los siguientes
productos:

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*Si desea verificar la veracidad de esta información, puede comunicarse con la Sucursal Telefónica Bancolombia los
siguientes números: Medellín - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotá - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 - Resto del país: 01800 09 12345. Sucursales Telefónicas en el
exterior: España (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.



Representación gráfica
FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA FE13

ANDRES FERNANDO ORTEGA ALVAREZ
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Tipo de contribuyente: Persona Natural
Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica – Otros)
Régimen fiscal: No responsable de IVA
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Dirección: CR 12 13 60 AP 302
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CUFE: 37a35b5a8d65ce304254bf9fc346b2aca42aa9d767ef202a47ad5bc25b1c38ee17b06e3a35c21a869da619704e21fbf0

Fecha de emisión
2021-08-04

Fecha de vencimiento
2021-08-04

Orden de referencia
-

Fecha y hora de autorización
 

Medio de pago
Efectivo

Prefijo
FE

Forma de Pago
Contado

Tipo de operación
Estandar

Adquiriente Nombres y apellidos: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA REGIONAL BOYACA CENTRO
INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA

Número de documento
NIT - 899999034-1

Departamento
Boyacá

Correo
siifnacion.facturaelectronica@minha
cienda.gov.co

Tipo de persona
Persona Jurídica

Municipio
Sogamoso

Régimen fiscal
No responsable de IVA

Dirección
CRA. 12 # 55A-51

Tipo de responsabilidad
R-99-PN (No aplica – Otros)

Teléfono
7721313

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item Código Descripción Cantidad U. de Med. Valor unitario Dcto IVA INC Valor total

1 SV004 DIA 1. TRANSMISIÓN EN VIVO DURANTE MÁXIMO 2 HORAS A TRAVÉS
DE PLATAFORMA DIGITAL 1,00 UNIDAD $500.000,00 0% 19% $500.000,00

2 SV004 DIA 1 SE REQUIERE PROFESIONAL IDÓNEO QUE DIRIJA LA ACTIVIDAD
EXPERIENCIA MÍNIMA DE DOS AÑOS 1,00 UNIDAD $160.000,00 0% 19% $160.000,00

3 SV004
DIA 1 UN KIT CONSISTENTE EN: 1-TAPETE FABRICADO CON ESPUMA
DE NBR DE ALTA CALIDAD (170) *(60) Y 6 MM ESPESOR. 2- BALÓN
PILATES DIÁMETRO 55 CM SILICONADO O 5 BANDAS ELÁSTICAS DE 5
COLORES 3- BOTELLA DE AGUA DE UNA BOTELLA DE 500 ML

53,00 UNIDAD $48.500,00 0% 19% $2.570.500,00

4 SV005
DIA 1 ALMUERZO. (2) PROTEÍNAS PREPARADAS NO EN CRUDO
ANIMALES DIFERENTES DE 200 GR. CADA UNA, UNO VEGANO, UNA
HARINA, PORCIÓN DE FRUTA Y/O ENSALADA, JUGO NATURAL DE
FRUTA, POSTRE.

53,00 UNIDAD $23.500,00 0% 0% 8% $1.245.500,00

5 SV007 DIA 1 DOMICILIOS 53,00 UNIDAD $6.700,00 0% 0% $355.100,00

6 SV004 DIA 2TRANSMISIÓN EN VIVO DURANTE MÁXIMO 2 HORAS 1,00 UNIDAD $504.202,00 0% 19% $504.202,00

7 SV004 DIA 2 SE REQUIERE PROFESIONAL QUE DIRIJA LA ACTIVIDAD
EXPERIENCIA MÍNIMA DE DOS AÑOS 1,00 UNIDAD $218.487,00 0% 19% $218.487,00

8 SV004

DIA 2 KIT DE JUEGOS TRADICIONALES HECHO EN CAJA EN MDF DE 30
MM LACADO FINO CON UNA ALTURA DE DE 22 CM X 11 CM DE
ANCHO CON AGARRE EN FIQUE DE 1 CM - GRABADO EN LASER DE
ALTA PRECISIÓN, EL LOGO Y TEXTO LO SUMINISTRA LA ENTIDAD, -1
TROMPO DE 9 CM DE ALTO X 3.5 CM DE ANCHO HECHO EN MADERA
DE PINO LACADO FINO 1.30 MT DE CUERDA DE 3 MM EN ALGODÓN
CON BASE EN MADERA DE FORMA REDONDA LACADA
PROPORCIONAL AL TROMPO. - 1 YOYO HECHO EN MADERA DE PINO
LACADO FINO DE 5.8 DE DIÁMETRO 3.5 CM DE ANCHO. - 1 COCA
HECHA EN MADERA DE PINO LACADO FINO DE 6 CM DE DIÁMETRO 6
MM DE ALTO - 1 PIRINOLA EN ACRÍLICO DE 4.5 DE DIÁMETRO. - 1
PELOTA DE LETRAS EN CAUCHO EN DIÁMETRO 5 CM. - 10 CANICAS
DE CRISTAL DE DIFERENTES COLORES.

54,00 UNIDAD $47.479,00 0% 19% $2.563.866,00

9 SV005 DIA 2 PIZZA PERSONAL EMPACADA EN CAJA, CON JUGO Y/O
GASEOSA DE 500 ML 54,00 UNIDAD $14.250,00 0% 0% 8% $769.500,00

10 SV007 DIA 2 DOMICILIOS 54,00 UNIDAD $6.800,00 0% 0% $367.200,00

11 SV004 DIA 3 TRANSMISIÓN EN VIVO DURANTE MÁXIMO 2 HORAS 1,00 UNIDAD $579.832,00 0% 19% $579.832,00

12 SV004 DIA 3 EXPERTO PROFESIONAL (ESTETICISTA) EN LA TEMÁTICA DE LA
ACTIVIDAD DE SPA 1,00 UNIDAD $151.261,00 0% 19% $151.261,00

2021-08-04 22:46:11
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Item Código Descripción Cantidad U. de Med. Valor unitario Dcto IVA INC Valor total

13 SV004

DIA 3 KIT DE RELAJACIÒN SPA : SPA FACIAL: QUE INCLUYE UN
EXFOLIANTE POR 30 ML Y UNA MASCARILLA HIDRATANTE POR 30
ML. SPA CORPORAL: EXFOLIANTE CORPORAL DE 30 ML Y CREMA DE
HIDRATACIÓN DE 30 ML. AUTO MASAJE CORPORAL: KIT DE MASAJE
EN MADERA (1 RODILLO DE MADERA RELAJANTE TIPO MASAJEADOR).
INCLUIR 1 ACEITE ESENCIAL Y 1 VELA DE AROMATERAPIA. EL KIT SE
DEBE ENTREGAR EN UNA CANASTA.

50,00 UNIDAD $55.000,00 0% 19% $2.750.000,00

14 SV005 DIA 3 REFRIGERIO: ENSALADA DE FRUTAS GRANDE 24 ONZAS QUE
INCLUYA QUESO, UNA GALLETA. HIDRATACIÓN (AGUA DE 10 ONZA). 50,00 UNIDAD $16.500,00 0% 0% 8% $825.000,00

15 SV007 DIA 3 DOMICILIOS 50,00 UNIDAD $6.800,00 0% 0% $340.000,00

16 SV004

DIA 4 SE REQUIERE DE TIQUETE QUE PERMITA EL ACCESO A UNA
SALA DE CINE EN FORMATO 2 D, LA VIGENCIA DEL TICKETE ES DE
CUATRO MESES . CON EL TIQUETE SE DEBE INCLUIR EL SIGUIENTE
REFRIGERIO: UNA CRISPETA MIXTA GRANDE DIMENSIONES DE LA
CAJA 20X8X8 (ACARAMELADA Y SAL ), Y PERRO CALIENTE GRANDE O
HAMBURGUESA GRANDE Y GASEOSA 600 ML Y 1 CHOCOLATINA
ÉSTA PUEDE SER DE: CACAO, MANÍ Y CARAMELO

57,00 UNIDAD $42.500,00 0% 19% $2.422.500,00

17 SV004
DIA 5 TRANSMISIÓN EN VIVO : TRANSMISIÓN EN VIVO DE LA
ACTIVIDAD CONCIERTO MUSICAL LLANERO CON DURACIÒN MÁXIMO
2 HORAS

1,00 UNIDAD $672.000,00 0% 19% $672.000,00

18 SV004 DIA 5 CONCIERTO DE MUSICA LLANERA 1,00 UNIDAD $672.269,00 0% 19% $672.269,00

19 SV004
DIA 5 AMBIENTACIÓN SHOW DE BAILE : BAILE JOROPO COMO PARTE
DE LA AMBIENTACIÓN, MÍNIMO 2 PAREJAS DE ADULTOS Y 1 PAREJA
DE NIÑOS BAILARINE

1,00 UNIDAD $554.000,00 0% 19% $554.000,00

20 SV005

DIA 5 . ALMUERZO EL OFERENTE DEBERÁ PRESENTAR CUATRO (4)
OPCIONES DE MENÚ DE ALMUERZO: LOS CUALES DEBERÁN INCLUIR
DOS (2) PROTEÍNAS ANIMALES DIFERENTES PREPARADAS NO EN
CRUDO DE 200 GR C/U, 3 HARINAS (PAPA, YUCA Y ENVUELTO), UNA
PORCIÓN DE RELLENA, AJÍ, SOPA (2 OPCIONES - CUCHUCO DE TRIGO
Y MONDONGO), INCLUIR BEBIDA, PARA LAS DOS (2) OPCIONES DE
PLATOS VEGANOS INCLUIR UN PLATO FUERTE (HAMBURGUESA DE
LENTEJA 300 GR O PLATO SIMILAR). ETC, ENSALADA, 2 HARINAS Y
UN (1) PLATO DE FRUTA, INCLUIR BEBIDA JUGO NATURAL O
LIMONADA O NARANJADA O GASEOSA.

67,00 UNIDAD $26.500,00 0% 0% 8% $1.775.500,00

21 SV007 DIA 5 DOMICILIOS 67,00 UNIDAD $6.800,00 0% 0% $455.600,00

22 SV004

DIA 6 PASADÍA EN LOS PARQUES TEMÁTICOS O CENTRO
RECREACIONAL (HOTELES TURÍSTICO - ZONAS HÚMEDAS) A CIELO
ABIERTO, SITIO ESPECIFICO PARA ESTE TIPO DE ACTIVIDADES EN EL
DEPARTAMENTO DE BOYACÁ . REDIMIBLE EN FECHA MÁXIMA DE 4
MESES.

206,00 UNIDAD $79.250,00 0% 19% $16.325.500,00

Observaciones
-

Número de autorización: 18764014383197
Rango Autorizado:desde FE 11 hasta FE 200
Expedida: 2021-06-19 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2021-12-19

Moneda COP
Subtotal bruto = $36.777.817,00

Descuentos - $0,00

Recargos + $0,00

Subtotal neto = $36.777.817,00

Impuesto IVA (19%) + $5.822.439,23

Impuesto INC (8%) + $369.240,00

Subtotal más impuestos = $42.969.496,23

ReteIVA - $873.365,89

Total deducciones = $873.365,89

Total a pagar = $42.096.130,34



24. Dirección

  Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

997. Fecha formalización

5. Número de Identificación Tributaria - NIT

985. Cargo

992. Área

990. Lugar administrativo

989. Dependencia

984. Apellidos y nombres

Firma del solicitante

993. Establecimiento

6. DV

991. Organización

8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres

1002. Tipo documento

1006. Organización

1005. Cod. Representación

1001. Apellidos y nombres

1004. DV

Firma del funcionario autorizado

11. Razón social

Cód.

7. Primer apellido

Nota: La no adopción o violación de los sistemas técnicos de control, dará lugar a la sanción 
establecida en el artículo 684-2 del E.T

12. Dirección seccional

25. País 26.Departamento 27. Municipio

1003. No. IdentifIcación

18764014383197

      8 0 0 9 7 4 3 5 8 ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO

Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6

CR 12   13   60 AP 302

Colombia Boyacá Sogamoso

Subdirección de Gestión de Asistencia al Cliente

U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION

2 0 2 1 -0 6 -1 9 /1 5 :1 8 :5 7

ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO

Cédula de Ciudadanía

8 0 0 9 7 4 3 5       8

ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO

2021-06-19 / 03:18:57 PM



  Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Página de Hoja No. 2

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód.

5. Número de Identificación Tributaria - NIT 6. DV 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres

31. Prefijo 32. Desde el número

11. Razón social

38. Vigencia
1

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
2

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
3

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
4

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
5

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
6

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
7

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
8

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia
9

Rangos de numeración para autorizar, habilitar o inhabilitar

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia

29. Establecimiento

33. Hasta el número 34. Tipo solicitud Cód.30. Modalidad                                                                                          Cód. 31. Prefijo 32. Desde el número 38. Vigencia

10

11

18764014383197

      8 0 0 9 7 4 3 5 8 ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO

2 2

ORTEGA ALVAREZ ANDRES FERNANDO CR 12   13   60 AP 302

FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA 4
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