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CONTRATO No |

| I

T
146 | ACTA No 15
!

ACTA

|[ FECHA DEL
|

‘ 28/12/2022 F

OBJETO CONTRACTUAL:

!

CONTRATAR EL SUMINISTRO DE COMBUSTIBLE GASOLINA CO!
VEHICULOS DE LA FUERZA PUBLICA DEL MUNICIPIO DE VILLETA,
AMARILLA UTILIZADOS PARA EL MANTENIMIENTO DE LA MALLA
ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA CUNDINAMARCA - VIGENCIA 2022.

VIAL URBANA Y RURAL DE PROPIEDAD, Y/O A CARGO DE LA l

RRIENTE Y A.C.P.M. PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LOS |
AST COMO PARA LOS VEHICULOS, EQUIPOS Y MAQUINARIA |

{ERIODO INFORMADO DEL CONTRATCDEL  03/12/2022 AL

28/12/2022 E FECHA DE TERMINACION DEL CONTRAT! 31/12/2022

[CONTRATANTE: X ALCALDIA DE VILLETA CUNDINAMARCA ;NIT - 899999312-2
JSRD DEL GASTO: X FREDDY RODRIGO HERNANDEZ MORERA !C.C.: 80279268
|CONTRATISTA: X MATCAS SAS INIT.:  900.398.132-7
'REP. LEGAL: X CARLOS RUBIEL ALVAREZ TINOCO |C.C.: 80278990
| !
| | . . )
i . i Secretario Administrativo
{SUPERVISOR. X ORLANDO TINOCO MAHECHA {CARGO y de Gobierno
L
I:DEP. SUPERVISOR X SECRETARIA ADMINISTRATIVA Y DE GOBIERNO i
| . | .
'IﬂTERVENTOR. X 0 LN!T" 0
ASUNTO: En el presente documento, se detalla el informe de supervision y acta de avance, en el cual se realiza un analisis cuantitativo,
cualiativo de ejecucion, novedades en cuanto adiciones, prorrogas, suspenciones, y verificacion de requisitos para determinar
L si es viable o no el pago.
| Plazo !
A. BALANCE DEL TERMINO DEL CONTRATO | cumpiio 99%
[ |
'Al. PLAZO INICIAL DE EJECUCION: MESES 9 DIAS 0 | INICIA 01/04/2022
A2. PRORROGAS O ADICIONES EN TIEMPO REALIZADAS EN EL PERIODO EVALUADO MESES 0 DIAS 0
'ﬁ PRORROGAS O ADICIONES EN TIEMPO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES MESES 0 DIAS 0
lA";. SUSPENSIONES DEL CONTRATO EN EL PERIODO EVALUADO MESES 0 DIAS 0
}AS. SUSPENSIONES DEL CONTRATO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES MESES 0 ))IAS 0 /
|A6. PLAZO DEL CONTRATO (A1+A2+A3) MESES 9/ DIAS o /
f ¢
!&7. PLAZO EJECUTADO MESES 8/ DIAS 28
A8. PLAZO POR EJECUTAR MESES 0 DIAS 3  TERMINA  31/12/2022
| beiigaciones ! i
B. SEGUIMIENTO CONTRACTUAL f . 100%
| Cumplidas |
\ :
o w
=
Wiyl @ =
AR
No OBLIGACION 3 8 z 2 & OBSERVACIONES
- [T
L =2 v g o
1 ol <« : 8 =
| @)/ 0 | |
; |Dar cumplimiento a los requerimientos técnicos, de ‘ \/ | ]
calidad y de gerenciamiento tecnoldgico. { | o
7 -
Realizar la prestacién del suministro de combustible i |
(gasolina y A.C.P.M.) de acuerdo con las especificaciones |
5 técnicas dadas por la Alcaldia Municipal de Villeta ! ‘ .
Cundinamarca por intermedio de autorizacién y/o ‘1 | r
acompaiamiento de un funcionario autorizado por la f [
Alcaldia Municipal de Villeta Cundinamarca. | [ !
| |Uevar un registro de control de cada vehiculo con ; / i
3 nimero de placa - Tipo de combustible suministrado - ! / | i ,
Volumen del combustible suministrado - Fecha del | ! ;
{__ |suministro. | | |
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Mantener al frente de la prestacién del servicio un !
coordinador, autorizado para actuar en nombre del |
contratista y con capacidad y facultades para resolver los
asuntos que se presenten, que actué como enlace
permanente entre el contratista y el supervisor del
contrato.

Para garantizar [a calidad del servicio objeto del
contrato, el contratista efectuara por intermedio de una |
empresa contratada para tal efecto, el programa de I
mantenimiento preventivo y/o corrective mensual de las
5 |estaciones de servicio, propias o afiliadas adscritas al }

contrato; en caso de cierre temporal por mantenimiento |
correctivo o preventivo de una determinada estacion de |
servicio o por casos de fuerza mayor, el contratista debe
informar oportunamente al supervisor del contrato. ‘

S —

| |

Mantener los descuentos ofrecidos en el precio por galén
durante la vigencia del contrato.

=)}

Facturar el precio del combustible con relacién a los
! valores regulados por el gobierno nacional vigentes a la |
fecha en que se efectué el suministro para cada |
vehiculo. \

Comprometer a solicitar la firma de la persona autorizada
por parte del supervisor del contrato para el

aprovisionamiento de combustible y mantener bajo |
custodia los soportes de suministro; Ia relacién de los ! |
mismos en forma impresa por el término del contrato y |
la liquidacidn del mismo.

Mantener registro del valor ejecutado del contrato con el .
fin de no exceder el valor del mismo y presentar los i
9 |informes sobre el estado de ejecucion del contrato cada | |
vez que el supervisor lo requiera por medio magnético y | ‘
por escrito. |

Garantizar que, en el evento de resultar adjudicatario,
ofreceréd una garantia de los bienes y/o servicios ‘ ! | i
brindados, contra cualquier anomalia, incluidos todos sus
componentes, insumos y accesorios conforme las '
10 /especificaciones y caracteristicas técnicas propias del | | \/ |
vehiculo atendido, por un lapso minimo de seis (06) g | ! | |
meses, lapso contado a partir de la expedicion del acta | |

de recibo a satisfaccién de los mismos, por parte del {

supervisor del contrato. ! |

Informar al supervisor del contrato o delegado sobre !
cada dafio de que tenga conocimiento, en orden a | ‘ / |

}

|

|

|

|

|

|

i
| 11 |obtener de éste la correspondiente autorizacién escrita |
' para acometer los trabajos de mantenimiento adicionales| |

NEecesarios.

Presentar y responder por la adecuada y fegal
presentacién de la facturacién del servicio con la relacién
de los suministros realizados a los vehiculos, en medio
magnético, en las que incluira las siguientes variables: | ?

|

1

|

N y i | i |

placa, fecha, niimero consecutivo del recibo de | | \/;
suministro, tipo de combustible y valor. | |
/

Constituir las garantias y mantenerlas vigentes durante
el plazo del contrato y el término de la liquidacién

Reportar la situacién de forma inmediata, en caso de i
14 |cualquier novedad o anomalia, a la Alcaldia Municipal de [ . Dy
Villeta por intermedio del supervisor asignado.

113

/ | ] |
i Tener disponibilidad de un equipe de comunicacion para |

; 15 el supervisor del contrato, para la permanente

i coordinacion del suministro a contratar. | J
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B1. CONCEPTO GENERAL DEL CUMPLIMI TO:

M//?(

B2. RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS\%'JEF’@JB% DAéE}‘PENO

DEL CONTRATISTA:

BB DECLARACIONES Y PROPUESTAS DEL CONTRATISTA ANTE UN EV

ENTUAL DESEMPENO DEFICIENTE O A MEJORAR DE LAS

OBLIGACIONES:
f/
B4. ZEXISTE PLAN DE MEJORAMIENTO? | s | No
B5. ZEL CONTRATISTA ENTREGA INFORMES DE EJECUCION Y SOPORTES? SI /
{
'B6. éPROCEDE A PAGO EN ESTE PERIODO? st/ | NO
(
; C. GARANTIAS
,‘ ! ‘ AMPLIACION |
| COBERTURA INICIAL AMPLIACION EN EL
DESCRIPCION DEL AMPARO No POLIZA ANTERIORES | pgriopo | FECHA APROB.:
.| DESDE | HASTA HASTA HASTA
PREDIOS LABORALES Y }/ “
OPERACIONALES 18-40-101058522 | 31/03/2022 | 31/12/2022 N/A N/A 31/03/2022 |
CALIDAD DEL CONTRATO 18-44-101081474° | 31/03/2022 | 01/05/2023 N/A N/A 31/03/2022 |
CALIDAD Y CORRECTO 74/ , :
FUNCIONAMIENTO DE LOS Blengs | 18-44-1010814 31/03/2022 A1ARO,1MES  N/A N/A | 31/03/2022 | @/
CALIDAD DEL SERVICIO 18-44-101081474 | 31/03/2022 | 01/05/2023 N/A N/A 31/03/2022 |
PAGOS DE SALARIOS, i
PRESTACIONES SOCIALES ,'
LEGALES E INDEMNIZACIONES 18-44-101081474 31/03/2022 | 31/12/2025 N/A N/A 31/03/2022
LABORALES ) j | ; |
[ D. RELACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES
ITEM PERIODO DE PAGO FECHA DE PAGO VALOR APORTADO -~ |
SALUD DICIEMBRE 07/12/2022 $ 855,700
PESION DICIEMBRE : 07/12/2022 $ 3,421,000
RIESGOS DICIEMBRE ;' 07/12/2022 E 584/96(y
| f Ei i v /—
| E. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO Wi J 93%
{E1 VALOR TOTAL DEL CONTRATO (E2+E3-+E4) $820, 009,000
|E2. VALOR INCIAL DEL CONTRATO $700, ooop(
|E3. VALOR ADICIONES EN DINERO REALIZADAS EN EL PERIODO EVALUADO _
E4. VALOR ADICIONES EN DINERO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES $120,000,000
|E5. VALOR ANTICIPO $0
{E6. VALOR AMORTIZADO MEDIANTE ESTA ACTA
|E7. VALOR AMORTIZADO EN ACTAS ANTERIORES $0
|E8. SALDO POR AMORTIZAR (E5-(E6+E7)) $07
|E9. VALOR DE LA PRESENTE ACTA $20,805,207/.40
[E10. VALOR TOTAL PAGOS PARCIALES ANTERIORES $740,648,440.90/
El SALDO POR EJECUTAR (D+B.3.) $58,546,351.7
[E10. PAGAR AL CONTRATISTA LA SUMA DE (E9-E6) $20,805,207.40
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F. INFORMACION REGISTRO PRESUPUESTAL Y TRIBUTARIA e
F1. REGISTRO PRESUPUESTAL INICIAL DEL CONTRATO |No 2022008534 |FECHA: 28/03/3022_
|F2. 2do REGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS No 2022000 |FECHA: 19/05/3022
|F3. 3er REGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS | No g |FECHA:
|F4. 4to REGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS | No B |FECHA:
|F5. CUENTA BANCARIA | ENTIDAD | BANCOLOMBIA CUENTA DE AHORROS | No 38589005110

F6. RESPONSABILIDAD : |
TRIBUTARIA NO RESPONSABLE RESPONSABLE | X ESPECIAL |

G. FORMA DE PAGO:

En la primera cuenta de cobro se pagard el valor de los suministros ofertados por el contratista en su propuesta econémica. El valor restante del
contrato se pagara hasta agotar el presupuesto oficial, mediante pagos mensuales o parciales, de conformidad con el suministro realizado, previa
entrega del informe de cumplimiento, factura o cuenta de cobro debidamente diligenciada por el contratista y acreditacién que se encuentra al dia
en el pago de aportes y contribuciones al Sistema Integral de Seguridad Social y cumplimiento de lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002 y demas normas que lo modifiquen, reglamenten o complementen, para lo cual debera aportar la certificacion de paz y salvo de los pagos
parafiscales, expedida por el revisor fiscal y/o el representante legal de la empresa/,seijan corresponda. ;

H4

h ‘ y 1%

H. OBSERVACIONES:

|Pago de factura 2247 POR VALOR DE $20.805.207,40

FIRMAS: /7
EN CALIDAD DE: NOMBRE L/ mrMa/
CONTRATANTE: FREDDY RODRIGO HERNANDEZ MORERA
Alcalde

CONTRATISTA: CARLOS RUBIEL ALVAREZ TI'NOCO

Representante Legal Contratista
SUPERVISOR: ORL.ANDO.T‘INOlCO MAHEC“HA

Secretario Administrativoy de Gobierno
0

INTERVENTOR: 0
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? ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA Codigo: FO-GA-25
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[ FECHA | 27DeDiciembre2022 | CONTRATISTA | MATCAS SAS
ITEM ELEMENTO CANT. |COD. CONTRATO NOTA

1 ACPM 1746.7 146-2022 Unidad de medida en Galones

2 CORRIENTE 310.37 146-2022 Unidad de medida en Galones
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
19
20

Observaciones:




ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA
[ Nit: 809999312-2
éLaHeta OFICINA ALMACEN GENERAL

=NTRADA DE ELEMENTOS DE CONSUMO POR CONTRATO DE SUMINISTRC

g 3
gesiin I “SFW‘B Nro: 202200084
FECHA DE INGRESO: VILLETA MARTES, 27 DICIEMBRE 2022 FacturaN°:  FV 2247
REGISTRO CONTRATO DE No 202200002
SUMINISTRO
Proveedor MATCAS S.AS, DIR: CL 7 380, TEL:, NIT: 900398132 FAX: .
Remisién N°:
VALOR DE ADQUISICION
[N° ICc'xﬁgo I Descripcién y Caracteristicas del Elemento | Und ] Cant Unitario I Total
1 10102010002  Gasolina corriente GASOLINA CORRIENTE OXIGENADA GASOLINA GAL 31037 10,946.75 3,397,542.80
2 10102010001 Acpm BIODISEL ACPM GAL 1,746.70 9,966.03 17,407,664.60
[Total $ | 20,805,207.40]
RESUMEN
|Grupo ] Valor ]
101020 20,805,207 40
Total § | 20,805,207.40)|
Detalle:

C-146 CONTRATAR EL SUMINISTRO DE COMBUSTIBLE GASOLINA CORRIENTE Y A.C.P.M. PARA EL
FUNCIONAMIENTO DE LOS VEHICULOS DE LA FUERZA PUBLICA DEL MUNICIPIO DE VILLETA, ASI COMO
PARA LOS VEHICULOS, EQUIPOS Y MAQUINARIA AMARILLA UTILIZADOS PARA EL MANTENIMIENTO D

Destino: EL FUNCIONAMIENTO DE LOS VEHICULOS DE LA FUERZA PU UNICIPIO DE VILLETA, ASi COMO
PARA LOS VEHICULOS, EQUIPOS Y MAQU

Y/

SON: VEINTE MILLONES OCHOCIENTOS CiNCOpL 7PSCI7/<ITC?$LE PESOS CON 40 CTVS. MC.

\ “ /L
AN
I ALMACE‘MMLNJQJEAL/

HE RECIBIDO DE CONFORMIDAD LOS ELEMENTOS DESCRITOS ANTERIORMENTE




MATCASSAS
NIT : 900,398,132 - 7
CL7380
VILLETA - COLOMBIA
8445722
edsmariaj@hotmail.com

Cliente  MUNICIPIO DE VILLETA FACTURA ELECTONICA NO.
NIT 899,999,312 - 2/ld. Extranjero : Teléfono 8444512
Direccién CL 4 575 BRR CENTRO Vendedor FV - 2247
Ciudad  VILLETA- COLOMBIA Centro Costo 1,00 Fecha Factura
Correo secretariadehacienda@villeta-cundinamarca.gov.co Documento Cruce 2022-12-27
Codigo Descripcion Unid Cant V. Unit Valor Total
0010001000001 BIODISEL 1,746.70 9,966.03 17,407,664.60
0010002000001 GASOLINA CORRIENTE OXIGENADA 310.37 10,946.75 3,397,542.80
Total Bruto 20,805,207.40
Total a Pagar $ 20.805.207,40

CONDICION DE PAGO

Credito Clientes 20.805.207,40
VALOR EN LETRAS

Veinte Millones Ochocientos Cinco Mil Doscientos Siete Pesos M/Cte Con 40/100
OBSERVACIONES

Elaborado por R nn, - " Firma Recibido

FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA DE AHORROS No. 385-880051-10 BANCOLOMBIA A NOMBRE DE MATCAS SAS. Esta factura presenta merito
ejecutivo de conformidad con la ley 1231 de 2008, a partir de su vencimiento se aplicaran intereses moratorios de ley.

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (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. Autorizacion de facturacion No.
18764014603128 aprobado en 2021-06-28 prefijo FV desde el niimero 658 al 5000

CUFE :9731f57f412e455d1811bedd5e3d968069f97c0f9110e21912397 2fecee40d06db6add 580044b85083e4969f7a7c287
ORIGINAL Pagina:1de1

Elaborado e Impreso por Siigo Nit: 830.048.145 -8



~compensar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1da2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOGIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMES/ANO)
NI 900398132-7 MATCAS SAS CALLE 7 No.3-80 8445722 edsmariaj@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EMELEADOS. e
v»m.»umm._ﬂ_.mm Y PLANILLA | (DIAIMESIARO) | PLANILLA 18 o
FORMA CLASE NOMBRE . PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cobico DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C -~ MIPYME PRINCIPAL PPAL GUNDINAMARCA VILLETA Si 2022-12 2022-11 E 071272022 63838356 §5.728.600
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombra NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adi I I Licancia Matarnidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora uprC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 605.700 Q 0 0 0 0 0 605.700 1
EPS017 Famisanar EPS 830003864-7 185.500 0 0 0 0 0 0 185.500 3
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 64.500 Q 0 0 0 1] 0 64.500 2
TOTALES PENSION
Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aparte FSP - Aporte FSP - . Valor Mora Valor Mora No.
Godigo AFP Nombro L Obligatoria Aflliado Aportanto fid s cia | DiasMora | eoiiacién Fsp TotalaPager | Agiiados
230301 Porvenit 800224808-8 1.818.100 0 [¢] o 0 0 0 1.818.100 2
231001 Collondos B800227940-6 413.100 0 0 (1] o] 0 0 413.100 2
26-14 Colpensionos 800336004-7 1.189.800 Q 0 0 0 0 0 1.189.800 5
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coddigo ARL Nombre NIT Cotizacidn Incapacidades Aportes Otros Valor Noto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar | No. Afillados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacién Mora Cotizaclén Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Scguros 860011153-6 584,800 584.900 0 0 584.900 5849 584.900 16
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valar Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF22 Colsubsidio 860007336-1 867.000 o 4] 867.000 16
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte _ Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Bo >M“.D:.ﬁﬂﬂﬂoa- Valor w__ymﬂuu‘n"a%um. Lz, Total a Pagar
SENA Salud 3 855.700 855.700
0 | 0 0 [ 0 | 0 Pansion 3 3.421.000 3.421.000
ICBF Riesgos Laborales 1 584.900 584 900
0 — 0 0 _ a _ 0 CCF 1 867.000 867.000
ESAP ESAP 0 0 1]
| [ [ | 1CBF 0 o 0
MEN MEN Q 0 0
_ _ _ _ SENA 0 0 0
TOTALES 8 6.728.600 5.728.600
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMES/ARO)
NI 9003981327 MATCAS SAS CALLE 7 No.3-80 8445722 odsmariaj@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EypLEARCR uge
v>thw_m%ormw Y PLANILLA | (DIAMES/ARO) | PLANILLA 16 0
FORMA CLASE NOMBRE : PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUGURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL G - MIPYME PRINCIPAL PPAL CUNDINAMARCA VILLETA Sf 202212 202201 E o7haiz0z2 62338356 $6.728.600
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES. ceF PARAFISCALES
No. de m H cad. Voluntarl | Voluntaro uu..%uuu-_ Fondo Botizacien /| Céd M Codigo Aporte | BC owos | Aporte | Aporte | Apora | Aport
b g . u g . ouos orte | Aporte | Apana | Aporte
No. | TIRS | 1y anilficacién on y Nombres m w M .m HEREBHERHEHAUE AFp | 'BCAFP | Cotizacion | 5 sqijnds | Aporants de penslonal de | Cod.EPS | IBCEPS [yyorype| ARl | [BCARL | & |Cotraclén | “gep | BECCF | Teer | puaflscales [ SENA | ICBF | ESAP | MEN
§ § ] wolidaridnd ]
3 i

1 [ e | roorisreas LLEON BELTRAN MAYKOL ANDRES 1o s X 230001 | 1542543 | 246900 ] ) [ [ EPSOI7 | 164243 | 61800 | 1420 | 1542643 [ 3 | 97600 |coF2z | 1642643 | 61000 0 0 0 o o
2 [ cc | 1oiesrree | BoHoRaUEZ CrUENTES ALEJANDRO |1 | 0 s|x X 200301 | 430842 | 69.000 ) ) ] ) EPs037 | 43oedz | 17300 | 1420 | asossz | 3 | 10s00 | ceraz | sj0maz | 17300 0 0 0 o [
3 | cc | 1omoasose SOLANO RUIZ JHON ALEXANDER 1o s X 230001 | 1508791 | 241800 ] 0 3 [) EPSO17 | 1508701 | 60400 | 1423 | 1s0e7e [ 3 | asmoo | ceeez | 1eoaror | ensoo 0 0 0 o [
4 | cc | 107797223 | VERGARA GARGENAS FREDY ALEJANDRO | 1 [ 0 s 3 230001 | 1601207 | 263100 0 [) ) ) EPS00s | 1581207 | 63300 | 1420 | 1681207 | 3 | 38600 | cCoF22 | 1581297 | 83300 [ [ 0 o o
5 | cc | 1077972668 CORTES HERRERA JONATHAN STEVEN 1]0 s S 230301 [ 1618166 | 243.000 0 o [} 0 EPS006 | 1.618.186 | 50.800 14-23 B.166 | 3 97000 | GCF22 | 1618.168 | 60.800 o o o o [
6 | CC | 1077973268 | LAVERDE RODRIGUEZ ANGIEMELIZA | 1 | 0 s 2544 | 1000000 | 160.000 [) 0 [) n EPS005 | 1000000 | 40000 | 1423 | 10c0o0o | 3 | 2ad00 | ccFzz | 1000000 [ 40000 o 0 ] ) [)
7| CC | 0282642 | MAMEGHA COLORADO HELMER AMAURY | 1 | 0 s 230901 | 1400000 | 224.000 ) o [ 0 EPS005 | 1400000 | 88000 | 1423 | 1400000 | 6 | 67600 | CcFz2 | 1400000  s6000 [ o 0 ) [)
s [cc| sosozrie ARIZA PINZON JULIAN 1]o s| |x % 230001 | 1478676 | 183600 ) o [) 0 EPS037 | 1478676 | 47.200 | 1422 | 1178676 | 3 | 20800 | ccr2 | 1461637 | s8.500 ) 0 0 [) [)
o [ cc | rromess MENDEZ PULIDO PAULA ANDREA 1]o s 231001 | 1000000 | 180.000 0 o [ 0 EPS005 | 1000000 | 40000 | 1423 | 10comoo | 3 | zado0 | cer2z | 1000000 | doooo 3 0 [} [} [
10| CC | 1077076930 | ALVAREZRODRIGUEZ ASHLY SELENA [ 1 [ 0 s 230001 | 1000000 | 160,000 0 ) ] 0 £PS005 | 1000000 | 40000 | 1423 | 1noooeo | 3 | 24400 | ccraz | 1000000 | 40000 ] 0 0 o [)
11 [ ee | 1i20ae0121 PEDRAZA OSORIO ISABELADRWNA | 1 | 0 5 2514 | 1320840 [ 211.400 0 ) [ 0 EPS005 | 1320040 | 62900 | 14-23 | 1520840 | 3 | 32200 | coFez | 1320840 | s2000 o [ ] [ 0
12 | CC | 1140865480 | SOLAND CASTAREDA LGRAINNE PAGLA | 1 [ 0 5 230301 | 1200000 | 102000 0 [} [] 0 EPS005 | 1200000 | 40000 | 1423 | 1200000 | 3 | 20300 |cecrz2 | 1200000 | 48000 o o ) [) )
ce 14251017 MENDEZ SABOGAL ADONAI 1|0 s X 231001 | 1581207 | 283100 0 o 0 0 EPSO17 | 1581297 | 82300 14-23 1881207 | 3 3600 | cCr2z | 151207 | 63300 o o (] 0 0
cc 80278252 PALACIO LUIS 1{o H X 2514 | 1581207 | 253100 0 [ 0 0 EPSO05 | 1.581.207 | 63300 14-23 1681207 | 3 38600 | CCF2z | 1.501.207 | 83.300 o o 0 0 (]
16| cc | sozesesn ALVAREZ TINOCO CARLOS RUBIEL 1|0 s 2514 | 2000000 | 320,000 0 [ [) 0 EPS005 | 2000000 | 80000 | 14-23 | 2000000 | 3 | 48800 | ccra2 | 2.000000 | socoo 0 0 0 [ [)
16 | cc | sozazezn GONZALEZ LUNA GARLOS ANDRES 1o s % 2614 | 1592751 | 245300 0 o o o EPs0os | 1532751 | 61400 | 1423 |1s3arst | 3 | azaco | ceraz | 1832781 | 81400 0 o 0 [ 0




MATCAS S.A.S.
NIT 900.398.132-7

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRALINCLUYENDO LOS RIESGOS LABORALES Y APORTES PARAFISCALES

PERSONAS JURIDICAS

Yo CARLOS RUBIEL ALVAREZ TINOCO identificado con cédula de ciudadania No. 80.278.990 de Villeta
Cundinamarca,en mi condicion de Representante Legal de MATCAS S.A.S identificada con Nit 900.398.132-7
debidamente inscrita en la Camara de Comercio de FACATATIVA certifico el pago de los siguientes aportes a
mis empleados, correspondientesa los sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, riesgos laborales
y las de caracter parafiscal (cajas de compensacién familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF)
y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), durante los Ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles
a la fecha de presentacion de mi propuesta para el presente proceso de seleccion.

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, que modificé el inciso
segundo y el paragrafo 1° del articulo 41 de la Ley 80 de 1993, y en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la Ley
1662 de 2012 y el decreto 723 de 2013

Yo, MARIA AURORA PINEDA MAHECHA, identificada con cédula de ciudadania No. 52.655.074 de Villeta, y
con Tarjeta Profesional No. 169160-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de
Contador dela sociedad MATCAS S. A. S. identificada con Nit 900.398.132-7, debidamente inscrita en la
Camara de Comercio de Facatativa, luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente
aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compaiiia, certifico el pago de los siguientes aportes,
correspondientes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, riesgos laborales, y las de caracter
parafiscal (cajas de compensacion familiar, InstitutoColombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional
de Aprendizaje (SENA), durante los Ulltimos seis (6) mesescalendario legalmente exigibles a la fecha de
presentacion de mi propuesta para el presente proceso de seleccion.

Lo anterior, en cumplimiento de lo previsto en el articulo23 de la Ley 1150 de 2007, que modificd el inciso
segundo y el paragrafo 1° del articulo 41 de la Ley 80 de 1993, y en el articulo 50 de la Ley789 de 2002, la
Ley1562 de 2012 y el decreto 723 de 2013.

Dada en Villeta Cundinamarca, a los 12 dias del mes de diciembre del 2022.

CARLOS RUBIEL ALVAREZ TINOCO
C.C. No. 80.278.990 de Villeta (CUNDI)
Representante Legal MATCAS S.A.S.
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’ MAP(A AURORA FINEDA MAHECHA
C.C. No. 52.655.074 de Villeta
Contador

CALLE 7 No 3 80 VILLETA (CUNDINAMARCA)
edsmariaj@gmail.com
CEL 321 971 84 82
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Certificado
Bancario

Lunes, 8 de noviembre de 2021

Senor(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que MATCAS SOCIEDAD POR ACCIONES S identificado(a) con
NIT 800398132, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 38589005110 2012/10/08 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes ndmeros: Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en el
exterior: Esparia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Juan Camilo Moreno Gémez
Gerente Estrategia Canal Telefonico



Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |0 | 2| Actualizacién

4. Numero de formulario 14740638648

I( l1 4 ! 8 IN}INI“ 474063864 8

415)7707212489984(8020) 000001
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
Impuesios de Bogota 3" "2 |
9003981327 1
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Idenlificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
S L L L
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento .|d_0 Ciudad/Municipio
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. Cuos nombres

35. Razén social

MATCAS S.A.S.
36. Nombre comercial " ¥ 37. Sl_g‘ i

£ S ] iy N

HIBiCACION
38. Pais 39. Departamento T e 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca 2 5 |Vileta 875
41. Direccion principal Ty W
CL7 3 80
42. Comreo electronico edsmariaj@gmail.com el =
43, Codigo postal 44. Teléfonc 1 e 32197184 8 2|45 Teléfono2 8445722

 CLASIFICACION
Actividad acondmica T Ocupacioén
Actividad principal Acvvrd?d '_.m;r;;ajr:ﬁ Otras actividades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49. Fecha inicio uctivicad 50, Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

s731llpo121103||lss10jlza1011.11 [49234661] | | L5

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 & 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 13 20 21 22 23 24 25 2

sosols |7 |9 [14[32fa2jasjsal | | | | | | | | [ | | [ [ | | | ||

05- Impto. renta y compl. régimen ordinar 52 - Facturador electronico

07- Retencién en la fuente a titulo de rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena

32- Impuesto nacional a la gasolina y al
42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
L l J l ! l i ‘ | i I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | | ' |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
A S | | [ e | ‘ | '

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

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos si D NO E 60. No. de Folios: [j] 61. Fecha [2021 -02-11/11:50: 04 ’

La informacidn suministrada a traves del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensicn, segtin el caso.

Paragrafo de! articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre ALVAREZ TINOCO CARLOS RUBIEL

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 31-05-2021 03:37:59PM




