COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO EL

CRUCERO
Espacio para NIT 800.085.654-3 FACTURA ELECTRONICA DE
Loao C e CORR EL VIAJANO VDALOS LAURELES VENTA
090 Lorporativo g (yundefined) 3106146512 - Ext. undefined No. 374
Sahagun - Colombia 0.
rojacamo16@hotmail.com
Fecha y hora Factura
Sefiores INSTITUTONACIONAL DEVIAS Generacion 02/09/2021, 05:14
NIT 800.215.807-2 Teléfono (034) 7850062 L
Direccion CALLE 55 No 6 195 Ciudad Monteria - Colombia Expedicion 0410912021, 05:00
Vencimiento 02/09/2021
item Descripcion Cantidad Vr. Unitario Valor Impto.Rete. Vr. Total
ACTAN®22 DEL CONTRATO PRINCIPAL N°2.000 DEL
2.019,CUYO OBJETO ES EL MANTENIMENTO RUTINARIO EN
LASMVIAS, ACARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIAS,
SECTOR7403, AL VIAJANO - SAN MARCOS P.R0+000 AL
PR49+0904.INCLUYE EL NUEVO SAN JORGE Y SUS ACCSESOS,
L ACARGODE LADIRECCION TERRITORIAL CORDOBA 100 8184567945 0.00 3184567945
EN EL PEREIODO 1° AL 31 DE AGOSTO DE 2.021
R.P: 160821
AlLU.10%
LV.A19%
2 AlLU. COSTO BASICO DE LAOBRA 1.00 3,184,570.55 0.00 3,789,638.95
GASTOS REEMBOLSABLES BASICOS PARAIMPLEMENTACION
3 DEL PROTOCOL O BIOSEGURIDAD COVID-19 1.00 161,619.00 0.00 161,619.00
ADMINISTRACION (2.5%) PARAIMPLEMENTACION DEL
‘- PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD COVID-19 22 GEBLEY O AUETILEY
Total items: 4 Total Bruto 35,195,909.00
Valor en Letras: .
Treinta y cinco millones ochocientos un mil setecientos cuarenta y cinco pesos m/cte IVA19% 605,836.00
Condiciones de Pago: Total a Pagar 35,801,745.00
Consignacion $ 35,801,745.00
Observaciones:

#$24-02-00;2000-2019;dabad@invias.gov.co#$

A esta factura de venta aplican las normes relativas a la letra de canbio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las mercancias
o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacion 18764016215061 aprobado en 20210811 prefijo desde el nimero 370 al 400 Vigencia: 12
Meses
- Actividad Economica 4210 Construccion de carreteras y vias de ferrocarril Tarifa
CUFE f8d2eab845a3aebff72336a1ebc6548eb8741d7d15e7ad0782a802e1€379cefbd916ab611e0e114705fc09cch3d7e3e4

Elaborado por software Siigo Mube y enviado electrénicamente por proveedor tecnoligico Siigo. Siigo S A5 Nit: 830.048.145-8
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La U.AE. Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforme a Ia I’-:cmtad discrecional establecida en el articulo
684-2 del Estatuto Tributario y en virud de lo estipulado en la Resolucion 00055 de 14/07/2016, por la cual se adopta los
| sistemas técnicos de control de facturacion: previo estudio y evaluacién de la solicitud realizada por el contribuyente,
| representante legal, 0 apoderado debidamente acreditado. Determina autorizar los rangos de numeracion de facturacion
ylo documento equivalente. En los casos, en que se agote ia numeracion antes de culminar la vigencia, el interesado
tendra derecho a solicitar una nueva autorizacion, de ':cuerdo al tramite establecido.

p ) ) ~/
Las vigencias de los rangos de numeracién de fac!uragwq,_w_g:nlaran a partir de la formalizacion de éste documento
oficial. S L .

~ .

| Si el obligado a facturar, no hubiere agotado la nurnelacion de facturacion transcurrido el término de la vigencia |
autorizada, con 15 dias de antelacién, podré spllcnar la habilitacion de la numeracién sobrante. l
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Cuando se trate de una solicitud de |nhahllnaclbn de la numeracion de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia

| \
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Fecha Acuse
de Recibo
984. Apullilos y nombras
4985 Cargo
989 Dupundencia Subdireccion de Gestien de Fiscalizacion Tributaria
1001 Apelidas y nomtres  GARABALLO MONTALVO ROQUE JACINTO 990 Lugar administcativo
1007 Tipo doc  Cédula 1003 No ldentt 15039950 1004 DV 6 991 Organizacion U A E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1005 Cod Representacion  Reptesuntanie Lugal Pancipal 992 Area

1008 Organzacion  COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL CRUCERO 993, Establecimiento
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MINISTERIO DE TRANSPORTE CODIGO MSE-FR---
INSTITUTO NACIONAL DE ViAS
SECRETARIA GENERAL TECNICA VERSION 1

PROCESO SUPERVISION, EJECUCION Y SEGUIMIENTO A PROYECTOS

MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA

ACTA DE OBRA MANTENIMIENTO RUTINARIO PAGINA TOPE !

ACTA No. 22 PERIODO : 1 A 31 DE AGOSTO DE 2021

CONTRATO No.
CONTRATISTA

TIPO DE CONTRATO
CONTRATO PRINCIPAL No

2000 DE 2019

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL CRUCERO - COOTRAC
MANTENIMIENTO RUTINARIO A TRAVES DE MICROEMPRESAS

2000 DE 2019

CONTRATO ADICIONALES

VIGENCIA CONTRATO PRINCIPAL 2021

INTERVENTOR ELSA TORRES ARENALES

GESTOR DEL CONTRATO ING. ELLEN OBEIMAR AICARDY GALEANO

LICITACION PUBLICA CONTRATACION DIRECTA O
OTRA MODALIDAD DE CONTRATACION O INVITACION PUBLICA

OBJETO DEL CONTRATO
MANTENIMIENTO RUTINARIO DE VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIAS. VIA 7403 EL VIAJANO - SAN MARCOS, PR0+0000 - PR49+0904 (INCLUYE NUEVO
PUENTE SAN JORGE Y SUS ACCESOS), MODULO 1, A CARGO DE LA DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA.

LOCALIZACION DEL PROYECTO DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA, CARRETERA 7403 EL VIAJANO - SAN MARCOS, PR0+0000 - PR49+0904

PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO PRINCIPAL
PLAZO DE EJECUCION CON PRORROGAS Y SUSPENSIONES
FECHA DE INICIACION DEL CONTRATO

FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO
VALOR DEL CONTRATO PRINCIPAL

VALOR TOTAL ADICIONALES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO

TREINTA Y DOS (32) MESES Y CINCO (5) DIAS.

TREINTA Y DOS (32) MESES Y CINCO (5) DIAS.

26 DE NOVIEMBRE DE 2019
(Dia) (Mes) (Afio)
31 DE JULIO DE 2022
(Dia) (Mes) (Afio)

$ 1.156.983.185,00

$ 1.156.983.185,00

[ VALOR DEL PAGO |

VALOR MENSUAL PERIODO DE: 1A 31 DE AGOSTO DE 2021

$ 35.030.250,00

VALOR IVA 19% $ 605.068,00
COSTO MENSUAL PARA IMPLEMENTACION PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD $161.619,00
ADMINISTRACION (2,5%) $4.040,00
IVA GASTOS DE ADMINISTRACION $ 768,00
VALOR TOTAL BASICO $ 35.195.909,00
TOTAL IVA $ 605.836,00
VALOR TOTAL A PAGAR $ 35.801.745,00
En Monteria; a los DOS (2) dias del mesde SEPTIEMBRE de 2021 se reunieron:

El Ingeniero: FERNANDO MELO BASTIDAS, Ingeniero Residente de la Administracion de Mantenimiento Vial G2 como INTERVENTOR (Cto. No.
2321-2019), y el Sefior GERMAN ANTONIO HERRERA CORDERO, representante legal de la firma contratista Cooperativa de Trabajo Asociado
del Crucero "COOTRAC" con el fin de dejar constancia del cumplimiento de los requisitos establecidos en el contrato, de pago mensual
correspondiente al periodo del 1 al 31 de AGOSTO de 2021, de acuerdo a la clausula quinta establecida en el contrato anteriormente mencionado.

El Interventor certifica que los indicadores correspondientes a este periodo se cumplieron y las actividades ejecutadas fueron recibidas a satisfaccion,
de igual manera deja constancia que se verificaron los aportes a Salud, Pensién, Riesgos Profesionales, Parafiscales y Seguro Colectivo.

Para constancia de lo anterior, se firma la presente acta bajo la responsabilidad expresa de los que intervienen en ella, de conformidad con las
funciones desempefiadas por cada uno de los mismos, de acuerdo con el manual de interventoria e instructivo a los dos (2) dias del mes de
SEPTIEMBRE del afio 2021.

i

- ) £ j
o AITAON 177 7 &
irmay i v = . S
Nombre: GERMAN ANTONIO HERRERA CORDERO ELSA TORRES ARE
REPRESENTANTE LEGAL COOTRAC REPRESENTANMTE AMV/G2
CC. No. 10.876.602 INT - VENTOR DE, NTRAT
JIMMY FERNAND ELO BASTIDAS

INGENIERO RESIDENTE
M.P. No. 19202-61816 CAU
FIRMADO MEDIANTE PODER
Copia: Archivo de gestion (Subdireccion Administrativa)
Copia: Unidad Ejecutora, Contratista, Interventor y Direccion Territorial

Invias - Gestion Publica con Calidad




INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

CODIGO | AFINCO-FR-12

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE VERSION 1
AFECTACION PRESUPUESTAL DE OBLIGACIONES PAGINA 1 DE 1
CONTRATO No: 2000 DE 2019
NUMERO DE ACTA O
% TIPO PAGO: CUENTA DE COBRO PERIODO
1A 31 DE AGOSTO DE

ANTICIPO | ACTA DE OBRA | X 22 2021
PAGO ANTICIPADO | ACTA DE INTERVENTORIA |

ACTA DE AJUSTE |
DESEMBOLSO [ ]

PRESTACION DE SERVICIOS |

OTRO |

CUAL?
RECURSO PRESUPUESTAL : No. 160821 del 16 de febrero de 2021
No. COMPROMISO 160821 RUBRO No. C-2401-0600-103-0- RECURSO No. 20 VALOR AFECTADO $35.801.745,00

2401023-02
No. COMPROMISO RUBRO No. RECURSO No. VALOR AFECTADO
No. COMPROMISO RUBRO No. RECURSO No. VALOR AFECTADO
TOTAL ACTA $35.801.745,00
z 7
SUPERVISORDEL CONTRATO

ING. ELLEN OBEIMAR AICARDY GALEANO

M.P. No. 13202-47439 BLV




INSTITUTO NACIONAL DE ViAS CODIGO AFINCO-FR-13

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE VERSION 1

IDENTIFICACION DE EJECUCION CONTRACTUAL

PAGINA 1 DE 1

Contrato N° 2000 DE 2019 Contratista: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL CRUCERO - COOTRAC

Objeto del Contrato: MANTENIMIENTO RUTINARIO DE VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIAS. VIA 7403 EL VIAJANO - SAN
MARCOS, PR0+0000 - PR49+0904 (INCLUYE NUEVO PUENTE SAN JORGE Y SUS ACCESOS), MODULO 1, A CARGO DE
LA DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA.

Acta No. 22 Valor basico: $ 35.195.909,00 Periodo: 1 A 31 DE AGOSTO DE 2021
Valor Incluido Iva $ 35.801.745,00

VALOR DISCRIMINADO POR VIAS Y TIPO DE OBRAS:

Valor incluido IVA . . i i
Ruta Denominaciéon (Carretera - Puente-| (Construccién, Valor |nc|u.|do Valor'n_Ch_"do IVA
Item . . e IVA Estudios | (Mantenimiento y/o Subtotal
(codigo via) Tunel) Rehabilitacion, diseft c .
Mejoramiento) isenos onservacion)
1 7403 Carretera EL VIAJANO - SAN MARCOS 35.801.745,00 35.801.745,00
2
3
4
5
TOTALES|$ $ 35.801.745,00 35.801.745,00
VALOR DISCRIMINADO POR DEPARTAMENTOS Y MUNICIPIOS
NIT DEPARTAMENTO 1 CORDOBA VALOR CON IVA | VALOR SIN IVA
800.096.777-8 MUNICIPIO 1 SAHAGUN $ 12.226.296,00 | $ 11.913.815,00
TOTAL DEPARTAMENTO 1 12.226.296,00 11.913.815,00
NIT DEPARTAMENTO 2 SUCRE VALOR CON IVA | VALOR SIN IVA
892.200.591-6 MUNICIPIO 1 SAN MARCOS $ 23.575.449,00 | $ 23.282.094,00
TOTAL DEPARTAMENTO 2 23.575.449,00 23.282.094,00
NIT DEPARTAMENTO 3 VALOR CON IVA [VALOR SIN IVA
TOTAL DEPARTAMENTO 3
- fﬂ
T2 O 177 )7 e
CONTRATISTA

COOPERATIVA DE TRABAJOS ASOCIADOS EL CRUCERO

Nombre: GERMAN ANTONIO HERRERA CORDERO -

Representante Legal M.P. No. 19202-61816 CAU
FIRMADO MEDIANTE PODER




CERTIFICACION DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES

Sefiores

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
Calle 55 No. 6-195

Monteria

Yo, GERMAN ANTONIO HERRERA CORDERO, identificado con cédula de ciudadania
No. 10.876.602 de San Marcos (Sucre), en mi calidad de representante legal de la Coope-
rativa de Trabajo Asociado del Crucero (Cootrac), identificada con NIT 800085654-3, de-
claro bajo la gravedad de juramento, que he realizado el pago a los sistemas de salud,
riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Institu-
to Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, correspondiente
a la nédmina del mes de agosto de 2021.

Dado en Monteria a los dos (2) dias del mes de septiembre de 2021.

ot /
FIRMA. /77 NG/ ,f.’-‘-E;f‘/fff? D)7 A
GERMAN ANTONIO HERRERA CORDERO

C.C. No. 10.876.602 de San Marcos (Sucre)
Representante Legal




ELSA TORRES ARENALES

EH INTERVENTORIA

NIT. 63323375-2

EL SUSCRITO ADMINISTRADOR VIAL GRUPO 2 DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
TERRITORIAL CORDOBA, INTERVENTOR DEL CONTRATO 2000 - 2019

CERTIFICA:

Que la microempresa COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL CRUCERO -
COOTRAC con NIT. 800.085.654-3 con Contrato No. 2000 - 2019, cuyo Objeto es
MANTENIMIENTO RUTINARIO DE VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIAS.
VIA 7403 EL VIAJANO - SAN MARCOS, PRO+0000 - PR49+0904 (INCLUYE NUEVO
PUENTE SAN JORGE Y SUS ACCESOS), MODULO 1, A CARGO DE LA DIRECCION
TERRITORIAL CORDOBA, se encuentra a PAZ Y SALVO con el pago de los Sistemas
de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y Aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto de Bienestar Familiary Servicio Nacional de Aprendizaje — SENA del
personal que labora en el contrato, tal como se constata y verifica con los
documentos de pago.

Esta certificacion se expide en Planeta Rica alos dos (2) dias del mes de septiembre
de 2021.

In’rerven’ro? Confrato No. 2000 - 2019
FERNANDO MELO BASTIDAS

INGENIERO RESIDENTE
FIRMADO MEDIANTE PODER

Carrera 49 A No. 94 -76 Oficina 601 Edificio Empresarial Castellana 94 Barrio La Castellana
Email: etorresare@yahoo.es coordinacionproyectoseta@gmail.com
Telefonos: (1) 2562716 — 3134204794
Bogot4 - Colombia
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 800085654 | | NUMERO PLANILLA: 4407656858  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COOTRACL || pERIODO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2021  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ANO 2021
CIUDAD/MUNICIPIO: MONTERIA DEPARTAMENTO: CORDOBA || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL23#2-17 TELEFONO: 7899030 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/08/31  NUMERO AUTORIZACION: 9996480169
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: ] PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): sl
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 4 $581.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $581.600 $0 $581.600
SUBTOTALES: $ 581.600 $0 $ 581.600
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
- COTIZANTES|  NUMERO NUMERO - -
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION UPC COTIZACION UPC APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 5 $0 $0 $0 $ 182.000 $0 $0 $0 $ 182.000 $0 $0 $ 182.000
SUBTOTALES: $ 182.000 $0 $0 $ 182.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-29 14-29-LA EQUIDAD 5 $0 $0 $0 $28.700 $28.700 $0 $0 $28.700
SUBTOTALES: $ 28.700 $0 $0 $ 28.700
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF16 CCF16-COMFACOR 5 $ 182.000 $0 $ 182.000
SUBTOTALES: $ 182.000 $0 $ 182.000
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ool . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP [MINEDU
N© IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % ﬁ E % (] E g g % & %: % IJ) P4 % w < <<.() % 5 o 5 FSP VOAI‘_TJ(RIBFLE{ISOS INDICADOR 6 5 CENTRO 8 IBC
9 . - - 7 4
CION COTIZANTECOTIZANTE| BASICO [SALARIO|Z|Z P22 ¢ PERES £ 2 2 |82 3| £ 55| £ ADMIN |5 IBC  (COTIZACION TARIFA | ,OTAL 1 apuin Q] 1B |comizacion vrupc| JOTAL | apuvin (S 1BC pE | TOTAL o ADMIN | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
QE|LE @ APORTE ) APORTE 2 APORTEZ APORTE APORTE APORTE/APORTEAPORTE
Qx| = F S SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S =S TRABAJO
1 cC CARABALLODEPEND ~ REQCUMP | $908.526 FIJO SI | o $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ OEPS037- |30 $908526  $36.400 $0 $36.40014-29-LA 30 $908.526 $ 4.80030| $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
1069500447|PERALTA PENS NUEVA EQUIDAD COMFACO
'YORLEIDYS
PAOLA EPS R
2 [cC HERRERA DEPEND $908526 FIWO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- 30| $908.526  $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA 30 $908.526 $ 4.80030| $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
10876602 | rvAN COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
ANTONIO ONES EPS R
3 ccC ARRIETA — DEPEND $908.526 FIO Sl 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- [30] $908.526  $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA |30 $908.526 $ 4.80030| $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15038568  \LVAREZ COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
ENRIQUE ONES EPS R
4 [cC CONTRERASDEPEND $908526 FIO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145400EPS037- (30| $908.526  $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA 30 $908.526 $ 4.80030| $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15047061  OSAUIDE COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
ONES EPS R
5 CC CANCHILA DEPEND $908526 FIO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145400EPS037- 30| $908.526  $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA 30 $908.526 $9.50030| $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15049287  FRAINCISCO COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
ONES EPS R
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 800085654 | | NUMERO PLANILLA: 4407658877  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COOTRACL || pERIODO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2021  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ANO 2021
CIUDAD/MUNICIPIO: MONTERIA DEPARTAMENTO: CORDOBA || piaS DE MORA. 0
DIRECCION: CLL23#2-17 TELEFONO: 7899030 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/08/31  NUMERO AUTORIZACION: 9996480191
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: ] PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): s
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 2 $290.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $290.800 $0 $290.800
25-14 25-14 COLPENSIONES 4 $581.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $581.600 $0 $581.600
SUBTOTALES: $ 872.400 $0 $ 872.400
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . .
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR ST TOR TR VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION UPC COTIZACION UPC APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 5 $0 $0 $0 $ 182.000 $0 $0 $0 $ 182.000 $0 $0 $ 182.000
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $ 36.400 $0 $0 $0 $ 36.400 $0 $0 $ 36.400
SUBTOTALES: $218.400 $0 $0 $ 218.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-29 14-29-LA EQUIDAD 6 $0 $0 $0 $28.800 $28.800 $0 $0 $28.800
SUBTOTALES: $ 28.800 $0 $0 $ 28.800
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF16 CCF16-COMFACOR 6 $218.400 $0 $218.400
SUBTOTALES: $218.400 $0 $ 218.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
N© IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % ﬁ E % O] E g g % & %: % IJ) P4 % L < <<.() % 5 o 5 FSP VOAI‘_TJ(RI?LE{ISOS INDICADOR 6 5 CENTRO 8 IBC
9 2 - - 7 4
CION COTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO\Z|E 2@ | £ | FFFFES 2|2 @3 8|2 3| 5 g 3| Z | ADMIN | IBC [COTIZAGION TARIFA | OTAL 1 ApMiN | IBC cOTIZACION|vrUPG| JOTAE | apmiN |5 1BC pe | TOTAL @ ADMIN | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
ol |lwm@ 2 APORTE @ APORTE 2 APORTE/= APORTE/APORTE/APORTE/APORTEAPORTE
Qx| =E S SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S =S TRABAJO a
1 [cC ZABALETA DEPEND $908526 FWO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS002- |30 $908.526 $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA [30| $908.526 $ 4.80030] $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15041013 COTERA S COLPENSI SALUD EQUIDAD COMFACO
UULIAN ONES TOTAL R
2 cC PACHECO |DEPEND $908526 FWO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- |30 $908.526 $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA |30 $908.526 $ 4.80030] $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15048055  MADARRIAG COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
CARLOS ONES EPS R
e HERRERA ~ DEPEND $908526 FWO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- |30 $908.526 $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA [30| $908.526 $ 4.80030] $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15050256  |PARO COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
ONES EPS R
4 CcC SALGADO DEPEND $908526 FIWO S 25-14 30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- |30 $908.526 $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA [30| $908.526 $ 4.80030] $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
15050644 AHAICIE COLPENSI NUEVA EQUIDAD COMFACO
DE LA CRUZ ONES EPS R
5  |CC 7369826 MERCADO DEPEND $908526 FWO S 230301- |30] $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- |30 $908.526 $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA |30 $908.526 $ 4.80030] $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
AR PORVENIR NUEVA EQUIDAD COMFACO
6 CC VINAS DEPEND $908.526 FIIO SI 230301- |30 $908.526 $ 145.400 $0 $0 $0 $0  Normal $145.400EPS037- 30 $908.526 $ 36.400 $0 $36.40014-29-LA [30| $908.526 $ 4.80030] $ 908.526CCF16- | $ 36.400 $0 $0 $0 $0
78763251 CALDAS PORVENIR NUEVA EQUIDAD COMFACO
BENJAMIN EPS R

2021/08/31 9:53
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TOTAL

$ 1.338.000
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INSTITUTO NACIONAL DE VIiAS
PROCESO GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA VIAL

CODIGO MINFRA-MN-IN-4-FR-2

MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA VERSION !
HOJA DE RUTA Y ORDEN DE PAGO CONTRATO DE OBRA PAGINA ; ‘ o | ;
FECHA| 2 9 | 2021

(Dia)  (Mes)  (Afo)
UNIDAD EJECUTORA: TERRITORIAL CORDOBA DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA

1 A31DE AGOSTO
ACTA PARCIAL DE OBRA No- 22 ACTA AJUSTE PROVISIONAL No. ACTA AJUSTE DEFINITIVO No. VALOR BASICO ACTA: 35.195.909 PERIODO MES DE 2021

(Indique el nimero del acta) (Indique el nimero del acta) (Indique el nimero del acta)
| Dia | Mes ‘ Afio | CAUSAS DE LA DEVOLUCION:
FECHA DE PRESENTACION POR PARTE DEL CONTRATISTA AL INTERVENTOR | 2 | 9 ‘ 2021 | NOMBRE DE QUIEN RECIBE Fernando Melo B.
FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DEL INTERVENTOR (EN CASO DE REQUERIRSE) | | ‘ | NOMBRE DE QUIEN RECIBE
FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA DEL CONTRATISTA AL INTERVENTOR | I ‘ | NOMBRE DE QUIEN RECIBE
FECHA DE APROBACION POR PARTE DEL INTERVENTOR | 2 I 9 ‘ 2021 | NOMBRE DE QUIEN APRUEBA _Fernando Melo B.
FECHA DE PRESENTACION DEL INTERVENTOR A LA DIRECCION TERRITORIAL | 3 | 9 [ 2021 | NOMBRE DE QUIEN RECIBE Ellen Aicardy Galeano
Firmado digitalmente por
FECHA DE SUSCRIPCION POR EL DIRECTOR TERRITORIAL | 6 | 9 [ 2021 | NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE  Diego Abad Durango DIEGO JOSE ABAD DURANGO
FECHA DE ENTREGA DE LA DIRECCION TERRITORIAL AL CONTRATISTA | [ [ | nomere oE quien recise
FECHA DE ENTREGA AL GESTOR TECNICO DE PROYECTO | [ [ | nomere oE quien recise
FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DEL GESTOR TECNICO DE PROYECTO (EN CASO | | ‘ |
DE REQUERIRSE) NOMBRE DE QUIEN RECIBE
FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA AL GESTOR TECNICO DE PROYECTO | | ‘ | NOMBRE DE QUIEN RECIBE
Firmado digitalmente por DIEGO
FECHA DE SUSCRIPCION POR PARTE DEL ORDENADOR DEL PAGO | 6 I 9 ‘ 2021 | NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE ~_Diego Abad Durango JOSE ABAD DURANGO
FECHA DE ENTREGA DE LOS DOCUMENTOS AL CONTRATISTA POR LA UNIDAD
EJECUTORA PARA RADICACION EN VENTANILLA | | ‘ | NOMBRE DE QUIEN RECIBE
Para la autorizacion de pago debe estar diligenciada la hoja de ruta en su totalidad
AUTORIZACION DE PAGO

CONTRATO No : 2000 DE 2019 NIT. 800.085.654-3

OBJETO: MANTENIMIENTO RUTINARIO DE ViAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIAS. ViA 7403 EL VIAJANO - SAN MARCOS, PRO+0000 - PR49+0904 (INCLUYE NUEVO PUENTE SAN JORGE Y SUS ACCESOS), MODULO 1, A CARGO

DE LA DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA.

CONTRATISTA: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL CRUCERO - COOTRAC

De acuerdo con la facultad otorgada, a ING. DIEGO JOSE ABAD DURANGO autoriza el pago a favor del contratista COOPERATIVA DE TRABAJOS ASOCIADOS EL CRUCERO "COOTRAC" por valor de : $ 35'.801.745,00 (TREINTA Y CINCO MILLONES OCHOCIENTOS UN MIL SETECIENTOS

CUARENTA Y CINCO PESOS M/CTE).

(Indicar el ordenador del pago)

(Indicar el nombre del contratista de Obra)

Correspondiente al acta No. VEINTIDOS (22) del periodo del 1 al 31 de AGOSTO de 2021 y con cargo al registro presupuestal indicado en el formato de afectacion presupuestal adjunto.

ICARDY GALEANO
Matricula No. 13202-47439 BLV
SUPERVISOR DEL CONTRATO

Original: Anexo para el pago de la cuenta. (Subdireccion Financiera)
Copias: Unidad Ejecutora, Contratista, Interventor y Direccion Territorial

Firmado digitalmente por

7/

: {Ded DIEGO JOSE ABAD DURANGO
Firma: i Firma: N.A.
Nombre : Ing. DIEGO JOSE ABAD DURANGO Nombre: N.A.
Matricula: 08202-093534 ATL Matricula No.

DIRECTOR TERRITORIAL CORDOBA

GESTOR TECNICO DE PROYECTO

Firmado digitalmente
por DIEGO JOSE ABAD
DURANGO

v

/1oed

Firma:

Nombre : Ing. DIEGO JOSE ABAD DURANGO
Matricula: 08202-093534 ATL

ORDENADOR DEL PAGO




W) ELSA TORRES ARENALES
- INTERVENTORIA
NIT. 63323375-2

ADMONVIALCORDOBA-007

Bogotd D.C, 24 de febrero de 2020

Senores

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS - INVIAS
DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA
Atn: Ing. Diego José Abad Durango
Director Territorial

Calle 55 No. 6-195 Barrio La Castellana,
Monteria, Cordoba

Referencia: CONTRATO NUMERO No. 2321 DE 2019, QUE TIENE POR OBJETO:
"ADMINISTRACION VIAL DE LAS CARRETERAS NACIONALES A CARGO DE
INVIAS DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA — MODULO2"

Asunto: AUTORIZACION PARA FIRMA DE INFORMES Y ACTAS POR PARTE DEL
INGENIERO RESIDENTE

Cordial Saludo:

Yo, ELSA TORRES ARENALES, de protesion Ingeniera Civil, identificada con la
cédula de civdadanio No. 63.323.375 de Bucaramanga y con Matricula
Protesional No. 6820245346 (STD), otorgo poder especial, amplio y suficiente
para que el sefor JIMMY FERNANDQO MELO BASTIDAS de profesion Ingeniero
Civil, identificade con la cédula de ciudadania No. 76.318.823 de Popayan
|Cavca] y Matricula Profesional No. 1920261816 [CAU), firme, framile,
suscriba actas mensuales de obra, informes de interventoria y todo o
relacionado con los contratos de Mantenimiento Rutinario No. 2000-2019,
2013-2019 v 2014 2019 celebrados con INYIAS, on mi calidad do Inlcrivanionu

cle |os mismaos.

Para constancia, se firma en la civdad de Bogotd, a los 24 dias del mes de
febrero de 2020.

“TORRES ARENALES JIMMY/EERN MELO BASTIDAS
REPRESENTANTE LEGAL g / ING. RESIDENTE

Carrara 49 A No. 94 -76 Oficina 801 Edificio Empresarial Caslellana 24 Barrio La Casleflana
Emait: etorresargfyahoo.es coorlinacionprovectosata@amal com
Telafonos: (1) 2583716 — 3134204704
Bogola - Colombia



PRESENTACION PERSONAL ¥ RECONOCIMIENTT DE
FIRMAE Y DEL CONTENIDG
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