30/11/22, 18:48

G-Production’s Eventos & Catering

Lrevntos & Calesing 50,5

gerencia@gproductionseventos.com
www.gproductionseventos.com

‘ Sefiore instituto municipal para el deporte y re ion imder i
_ & pstitste:muniapalipasiglacpolte yIecigpn O 1 Generacién 30/11/2022, 18:47
:NIT 800.188.421-7 Teléfono (032) 5599269
Direccion coliseo brr alfaguara km 2 via chipaya Ciudad Jamundi - Colombia Expedicion S0F11/2022,18:47
Vencimiento | 30/12/2022
ftem Descripcion Cantidad Vr. Unitario : Vr. Bruto Vr. Total
1 Servicios de Apoyo Logistico 1.00 4,392,500.00 4,392,500.00 5,227,075.00 :
Total items: 1
Total Bruto 4,392,500.00
Valer en |__etras. ) o ) ) IVA 19% 834,575.00
Cinco millones doscientos veintisiete mil setenta y cinco pesos m/cte
Total a Pagar 5,227,075.00

Condiciones de Pago:

- CR 59 A 11 104 BRR SANTA ANITA
Production's Tel: (57) 3013366886 - (57)

Factura - iSiigo

S.AS.
NIT 900.848.934-9

Factura de Venta Electronica
3014217759 No. FE-305

Cali - Colombia

Fecha y hora Factura

Crédito a Clientes - Cuota No. 001 vence el 2022-12-30 por $ 5,227,075.00

Observaciones:

CUOTA 2 CONTRATO GD-120-10-002-00221-2022

Régimen Comun. No Somos Grandes Contribuyentes

Tarifa 10 x 1.000 RetelCA Cali

Favor realizar su pago por Transferencia Electronica o Consignacion a la cuenta

corriente Banco de Occidente 045-03870-0

A esta faclura 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 fas
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Namero Autorizacién 18764016673790 aprobado en 20210820 prefijo FE desde el namero 70 al 1000

Vigencia: 18 Meses

Responsable de IVA - Actividad Econdraica 8230 Organizacion de convenciones y eventos comerciales Tarifa 10 x 1000
CUFE: 10aac8babe1faf8c3e1fe9ad3002018c8a29ebb89d31 db2b7b5828dd397579¢0¢1b35ee12¢06dBe5dBI634eadda705d4

Ejsborado por software Shigo Nubs y snviato electrinicamEnte por proveedor iecnibgico Siigo. Siigo BAB NI 8300481455

"
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TIPO DE INFORME

INFORME PARCIAL INFORME FINAL ]

Cuota Numero Dos

1. ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU EJECUCION
Contrato No. No GD.120-10-002-00221-2022
Nombre completo del contratista: G- Productions eventos & catering S.A.S
Documento de identificacion: NIT No. 900.848.934-9
Representante Legal: Diego Fernando Giraldo Quijano
C.C 1.006.008.057 de Cali
Nombre del Supervisor: ANDRES FELIPE SANDOVAL TORO
Dependencia: Instituto Municipal de Deporte y Recreacion de Jamundi “IMDERE”
Objeto del Contrato PRESTAR EL SERVICIO DE OPERADOR LOGISTICO PARA LAS DELEGACIONES
DEL PROGRAMA “SELECCION JAMUNDI SE LEVANTA” EN LA PARTICIPACION EN LA FASE CLASI-
FICATORIA ZONAL DE LOS JUEGOS DEPARTAMENTALES Y PARADEPARTAMENTALES EN EL
MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO: “CONSOLIDACION DE UN PROGRAMA INTEGRAL PARA
EL POSICIONAMIENTO DEPORTIVO EN EL MUNICIPIO DE JAMUNDI”.
2. INFORME JURIDICO
Fecha de Inicio Fecha Terminacion

14 de octubre del 2022 17 de noviembre del 2022
Modificacion al contrato: si, Otrosi No.1 al contrato 120.10.002.00221.2022 donde se adiciona cantidades
de las especificaciones técnicas y en consecuencia se adiciona la suma de $5.067.317,50 al valor
inicialmente pactado
Suspension: N/A
Reanudacion:
Cesion: N/A
Terminacion anticipada: N/A

3. INFORME CONTABLE Y FINANCIERO

El valor inicial del presente contrato se pacto por la suma de DIEZ MILLONES CUATROCIENTOS CIN-
CUENTA Y CUATRO MIL CIENTO CINCUENTA PESOS M/CTE ($10.454.150) Incluye todos los costos
directos e indirectos.

Discriminados de la siguiente manera:
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Descripcidn

VALOR UNITARIO

Cant | OFERTADO SIN VA

VALORUNITA-
RIO CON IVA

VALOR TOTAL CON IVA

Servicio de aloja-
miento (hospe-
daje) en el dis-
trito de Buena-
ventura Valle del
Cauca por noche

alojamiento en Buenaven-
tura del valle del cauca en
acomodacion doble o triple
con desayuno americano in-
cluido (huevos en presenta-
cion variada, arepa o pan,
,<tajada de queso, bebida
café o chocolate de 8 onzas
, juego de naranja natural)
asi como todos los impues-
tos y tasas. hoteles catego-
ria minimo de 2 estrellas
ubicado méximo a 15 minu-
tos de distancia en carro del
sitio de competencia indi-
cado.

Servicio de aloja-
miento (hospe-
daje) en el muni-
Cipio de Candela-
ria Valle del
Cauca por noche

alojamiento en Candelaria
del valle del cauca en aco-
modacion doble o triple con
desayuno americano in-
cluido (huevos en presenta-
cion variada, arepa o pan,
,<tajada de queso, bebida
café o chocolate de 8 onzas
» Juego de naranja natural)
asf como todos los impues-
tos y tasas. hoteles catego-
ria minimo de 2 estrellas
ubicado méaximo a 15 minu-
tos de distancia en carro del
sitio de competencia indi-
cado.

Suministro de al-
muerzo tipo eje-
cutivo empacado
y puesto en sitio

Los alimentos deben ser su-
ministrados por productor
con los debidos permisos y
certificaciones en manipula-
cion de alimentos servidos
en el restaurante o entrega-
dos a domicilio en empaque
individual con cubiertos
desechables en el lugar y
horario que el coordinador
del programa establezca

6 | $§ 227.500

6 | $ 215.000

g Pt e I

150 | §  22.000

$270.725

$ 255.850

$1.624.350

$ 1.535.100

$3.927.000
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previamente o quien este
designe en alguna de las si-
guientes opciones: Al-
muerzo: Incluye 1 sopa + 1
porcién de arroz o carbohi-
drato + 1 porcion de ver-
dura (ensalada) + 1 porcion
de proteina animal (130gr
minimo) + 1 principio + be-
bida juego natural + bocadi-
llo (ejemplo: de guayaba,
suspiro, arequipe, galleta
dulce)

Los alimentos deben ser su-
ministrados por productor
con los debidos permisos y
certificaciones en manipula-
cion de alimentos servidos
en el restaurante o entrega-
dos a domicilio en empaque
individual con cubiertos
desechables en el lugary
horario que el coordinador
del programa establezca
previamente o quien este
designe en alguna de las si-
guientes opciones: Cena 1:
1 carbohidrato + 1 proteina
(130gr minimo) + ensalada
+ bebida natural. Cena 2:
menu de alimentos de di-
gestion rapida compuesto
por 1 carbohidrato + pro-
teina no frita minimo (130gr
minimo) + bebida natural

40

4
Suministro de
cena tipo ejecu-
tivo empacadoy
puesto en sitio
5

Refrigerio

Pastel de hojaldre relleno
con pollo o queso o refrige-
rio similar, en empaque in-
dividual preferiblemente en
caja desechable para que
no se deforme al apilarlos,
acomparfiado de bebida en
caja tetra pack x 200 ml de
sabores variados. Debe in-
cluir servilleta.

200

23/08/2021
Version: 1
$26.180
$26.180
$ 22.000 $ 1.047.200
$ 9.750 $2.320.500
$ 11.602,5
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El contrato tuvo un otrosi No. 1 el dia 11 de noviembre de 2022 donde se adicionaron cantidades y en
consecuencia se adiciono recursos por valor de CINCO MILLONES SESENTA'Y SIETE MIL TRESCIENTOS DIE-

CISIETE PESOS CON CINCUENTA CENTAVOS M/CTE ($5.067.317,50)

No.

ltem

Descripcidn

Cantidad

Servicio de alojamiento
(hospedaje) en el dis-
trito de Buenaventura
Valle del Cauca por no-
che

alojamiento en Buenaventura del valle del cauca
en acomodacion doble o triple con desayuno
americano incluido (huevos en presentacion va-
riada, arepa o pan, ,tajada de queso, bebida café
o chocolate de 8 onzas , juego de naranja natu-
ral) asf como todos los impuestos y tasas. hote-
les categorfa minimo de 2 estrellas ubicado méa-
ximo a 15 minutos de distancia en carro del sitio
de competencia indicado.

Servicio de alojamiento

(hospedaje) en el muni-
cipio de Candelaria Valle
del Cauca por noche

alojamiento en Candelaria del valle del cauca en
acomodacion doble o triple con desayuno ameri-
cano incluido (huevos en presentacién variada,
arepa o pan, ,tajada de queso, behida café o cho-
colate de 8 onzas , juego de naranja natural) asf
como todos los impuestos y tasas. hoteles cate-
goria minimo de 2 estrellas ubicado maximo a 15
minutos de distancia en carro del sitio de compe-
tencia indicado.

Suministro de almuerzo
tipo ejecutivo empa-
cado y puesto en sitio

Los alimentos deben ser suministrados por pro-
ductor con los debidos permisos vy certificaciones
en manipulacién de alimentos servidos en el res-
taurante o entregados a domicilio en empaque
individual con cubiertos desechables en el lugary
horario que el coordinador del programa esta-
blezca previamente o quien este designe en al-
guna de las siguientes opciones: Almuerzo: In-

cluye 1 sopa + 1 porcién de arroz o carbohidrato |

+ 1 porcion de verdura (ensalada) + 1 porcion de
proteina animal (130gr minimo) + 1 principio +
bebida juego natural + bocadillo (ejemplo: de
guayaba, suspiro, arequipe, galleta dulce)

266

Suministro de cena tipo
ejecutivo empacado y
puesto en sitio

Los alimentos deben ser suministrados por pro-
ductor con los debidos permisos v certificaciones
en manipulacion de alimentos servidos en el res-
taurante o entregados a domicilio en empaque
individual con cubiertos desechables en el lugary
horario que el coordinador del programa esta-

40
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biezca previamente o quien este designe en al-
guna de las siguientes opciones: Cena 1:1 car-
bohidrato + 1 proteina (130gr minimo) + ensa-
lada + bebida natural. Cena 2: menu de alimen-
tos de digestion rapida compuesto por 1 carbohi-
drato + protefna no frita minimo (130gr minimo)
+ bebida natural

pastel de hojaldre relleno con pollo 0 queso o re-
frigerio similar, en empaqgue individual preferible-
mente en caja desechable para que no se de-
forme al apilarlos, acompafiado de bebida en
caja tetra pack x 200 ml de sabores variados.
Debe incluir servilleta.

Refrigerio S5

L 155

Co'n la adicion de recursos el valor total del contrato ascendio a QUINCE MILLLONES QUINIENTOS VEIN-
TION MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y SIETE PESOS CON CINCUENTA CENTAVOS MICTE
($15.521.467,50)

Adicion: SI. mediante otrosi No. Por CINCO MILLONES SESENTA Y SIETE MIL TRESCIENTOS
DIECISIETE PESOS CON CINCUENTA CENTAVOS M/CTE ($5.067.317,50)
Prorroga: N/A

Resumen contable y financiero:

Valor Acu-
Valor Total contrato Valor a cancelar mulado Saldo por Cancelar
Cancelado
$15.521.467,50 $ 5.227.075 $ 5.227.075 $5.067.317,50

INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERSONA JURIDICA:

Se aporta Certificacion de fecha 06 de octubre y 23 de noviembre de 2022 suscrita por la empresa G PRO-
DUCTIONS EVENTOS CATERING SAS, por medio de la cual hace constar que esta Empresa se encuentra
a paz y salvo con las obligaciones referentes a los Sistemas de Salud, Pensiones, ARL y obligaciones pa-
rafiscales, sefialadas en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, modificadas por la Ley 828 de 2003. La
empresa aporta la certificacion firmada; de igual forma aporta la planilla correspondiente.

Se Anexan:

Planilla No. 1049251969, Numero autorizacién: por un valor de $ 2.357.800 MC
Fecha de pago cus: 1692818448 de 06 octubre 2022

Periodo Pension: Septiembre 2022

Periodo Salud: Octubre 2022
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Planilla No. 1050164818, Numero autorizacion: por un valor de $ 2.464.300 MC
Fecha de pago cus: 1748214992 de 06 octubre 2022

Periodo Pension: Octubre 2022

Periodo Salud: Noviembre 2022

4. INFORME TECNICO

Es deber del INSTITUTO MUNICIPAL DE DEPORTE Y RECREACIONDE JAMUNDI -IMDERE , en el desa-
rrollo de su funcion de supervision, garantizar el cumplimiento de los principios de responsabilidad, econo-
mia, transparencia y objetividad consagrados en la Normatividad Colombiana, en términos de calidad, can-
tidad y oportunidad, a través del mecanismo de control y seguimiento que permita el cumplimiento del
objeto contractual, condiciones y términos de los programas y proyectos a cargo de esta dependencia, con-
certaciones celebradas por la entidad dentro de los parametros de costo, tiempo, calidad y legalidad, me-
diante la verificacion sobre las exigencias legales, financieras, misionales y técnicas.

Realizado el analisis a los documentos contractuales que conforman el contrato de prestar servicios de
logistica No.GD. 120-1 0-002-00221-2022, Ia logistica prestada en esta fecha por parte de G-productions
eventos & catering S.A.S, se constata que para el pago de la segunda cuota se presento una relacion de
servicio de logistica realizados por valor de CINCO MILLONES DOSCIENTOS VENTISIETE MIL CERO SETENTA

Y CINCO MIL PESOS M/CTE ($5.227.075 ), y se relaciona en el informe de entrega de las unidades de acuerdo
a las especificaciones técnicas, aportando las evidencias correspondientes al cumplimiento de las activida-
des. Valor que se establece conforme a la clausula N. 3.4 y en el otrosi que establece:

“3.4. FORMA DE PAGO DEL CONTRATO: El Instituto Municipal de Deporte Y Recreacion de Jamundi
IMDERE” pagara al CONTRATISTA cuotas parciales conforme a los servicios logisticos efectivamente
prestados atendiendo las especificaciones técnicas y en las fechas establecidas y con el recibido a satis-
faccion por parte del supervisor, previa presentacion de la cuenta de cobro y/o factura.

EICONTRATISTA debéré acreditar que se encuentra al dia en el pago de aportes a seguridad social (salud,
pension y riesgos) y parafiscales (SENA, ICBF, y CAJAS DE COMPENSA C/ON FAMILIAR).

NOTA: el IMDERE 'sﬁo/‘o'pagaré lo debidamente 'ejecutado Y soportado parte del contratista, en el plazo y
condiciones convenidas. ' ‘
Para el pago, el contratista debers presentar:

1. Factura de venta o cuenta de cobro que debera cumplir con todos los requisitos establecidos
en el articulo 617 del Estatuto Tributario e indicar el numero del contrato objeto de pago.

2. Copia de las planillas de pago de las obligaciones al Sistema General de Seguridad Social
(Pensién, Salud, ARP Y Parafiscales) y certificado de cumplimiento expedido por el repre-
sentante legal o revisor fiscal (Anexar copia de cédula y tarjeta profesional de Revisor Fis-
cal), segun corresponda y de conformidad con el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

3. Certificacion Bancaria

4. Certificacion de recibo a entera satisfaccion, expedida por el supervisor del contrato J
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En todo caso, el pago se realizara de conformidad con los tramites administrativos a que haya lugar y de
acuerdo a la disponibilidad del Programa Anual Mensualizado de Caja.”

Conforme a lo anterior, el contratista G-PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING S.A.S en el desarrollo del
objeto contractual y conforme las condiciones técnicas exigidas, dio cumplimiento en su totalidad de los
items solicitados para el desarrollo de eventos, competencias y demas relacionados; en el periodo com-
prendido entre el 18 de octubre al 23 de octubre de 2022, de acuerdo a las siguientes actividades:

A. Se realizo reunion con el operador de suministrar el servicio de logistica a la delegacion de Jamundi
para la participacion de los zonales clasificatorios “G-PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING
S.A.S” con el representante del operador Diego Giraldo con el fin de presentarle las necesidades
logisticas de los juegos clasificatorios departamentales Cali 2022.

Evidencia 1A1 Se adjunta registro fotografico de la reunion realizada con la representante del ope-
rador.

Evidencia 1B1 Se adjunta acta de la reunion realizada con el operador del servicio de logistica para
la delegacion de Jamundi.
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B. Presto el servicio de logistica a las selecciones Jamundi en el periodo del 24 de octubre al 30 de
octubre de 2022 en la fase clasificatoria de los juegos del departamento y paradepartamentales y
sordodepartamentales Cali 2022” los encuentros deportivos se realizaban en diferentes municipios
del valle del cauca, entregando los siguientes items logisticos para la delegacién de selecciones
Jamundi:

BALANCE FINANCIERO

Canti- Valor | Valor total

Item Descripcion G :
dad unitario con iva ]




A
IMDERE

INSTITUTO MUNICIPAL PARA EL DEPORTE
¥ LA RECREACION DE JAMUMD]

INFORME DE SUPERVISION

Codigo: GJ-CO-FT-04

Fecha actualizacion:

Servicio de aloja-
miento (hospedaje) en
el distrito de Buena-
ventura Valle del
Cauca por noche

alojamiento en Buenaventura del valle
del cauca en acomodacion doble o triple
con desayuno americano incluido (huevos
en presentacion variada, arepa o pan, ,ta-
jada de queso,bebida café o chocolate de
8 onzas , juego de naranja natural) asi
como todos los impuestos y tasas. hote-
les categoria minimo de 2 estrellas ubi-
cado maximo a 15 minutos de distacia en
carro del sitio de competencia indicado.

Servicio de aloja-
miento (hospedaje) en
el municipio de Can-

delaria Valle del

Cauca por noche

alojamiento en Candelaria del valle del
cauca en acomodacion doble o triple con
desayuno americano incluido (huevos en
presentacion variada, arepa o pan, ,tajada
de queso,bebida café o chocolate de 8 on-
zas , juego de naranja natural) asi como
todos los impuestos y tasas. hoteles cate-
goria minimo de 2 estrellas ubicado ma-
ximo a 15 minutos de distancia en carro
del sitio de competencia indicado.

Suministro de al-
muerzo tipo ejecutivo
empacado y puesto en

sitio

Los alimentos deben ser suministrados
por productor con los debidos permisos y
certificaciones en manipulacion de ali-
mentos servidos en el restaurante o entre-
gados a domicilio en empaque individual
con cubiertos desechables en el lugar y
horario que el coordinador del programa
establezca previamente o quien este de-
signe en alguna de las siguientes opcio-
nes: Almuerzo: Incluye 1 sopa + | por-
cion de arroz o carbohidrato + 1 porcion
de verdura (ensalada) + 1 porcion de pro-
teina animal (130gr minimo) + 1 principio
+ bebida juego natural + bocadillo (ejem-
plo: de guayaba, suspiro, arequipe, galleta
dulce)

23/03/2021

Version: 1

3 $270.725 | $§  812.175
3 $ 255.850| $  767.550
75 $ 26.180. $ 1.963.500
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Los alimentos deben ser suministrados
por productor con los debidos permisos y
certificaciones en manipulacion de ali-
mentos servidos en el restaurante o entre-
gados a domicilio en empaque individual
con cubiertos desechables en el lugar y
Suministro de cena | horario que el coordinador del programa
tipo ejecutivo empa- | establezca previamente o quien este de- 20 $ 26180 | $  523.600
cado y puesto en sitio | signe en alguna de las siguientes opcio-
nes: Cena 1: | carbohidrato + 1 proteina
(130gr minimo) + ensalada + bebida natu-
ral. Cena 2: ment de alimentos de diges-
tion rapida compuesto por 1 carbohidrato
*+ proteina no frita minimo (130gr mi-
nimo) + bebida natural
Pastel de hojaldre relleno con pollo o
queso o refrigerio similar, en empaque in-
dividual preferiblemente en caja desecha- g
Refrigerio ble para que no se deforme al apilarlos, 100 11.602.5 §  1.160.250
acompafiado de bebida en caja tetra pack S
X 200 ml de sabores variados. Debe in-
cluir servilleta.
$ 5.227.075
BALANCE TECNICO:
NO.
ITEM DESCRIPCION CANTIDAD CUOTAUNO | COUTA DOS UTI- | POR EJECUTAR
UTILIZADAS LIZADAS
1 alojamiento en Buenaventura del valle del
Servicio de | cauca en acomodacién doble o triple con
alojamiento | desayuno americano incluido (huevos en
(hospedaje) | presentacion variada, arepa o pan, ,tajada
en el distrito | de queso,bebida café o chocolate de 8 on- 6 3 3 0
de Buena- | zas, juego de naranja natural) asi como
ventura Valle | todos los impuestos y tasas. hoteles cate-
del Cauca | goria minimo de 2 estrellas ubicado ma-
pornoche | ximo a 15 minutos de distancia en carro
del sitio de competencia indicado.
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2 alojamiento en Candelaria del valle del

Serviciode | cauca en acomodacion doble o triple con
alojamiento | desayuno americano incluido (huevos en
(hospedaje) | presentacion variada, arepa o pan, ,tajada
en el munici- | de queso,bebida café o chocolate de 8 on- 3 3 0

pio de Can- | zas, juego de naranja natural) asi como 5
delaria Valle | todos los impuestos y tasas. hoteles cate-
del Cauca | goria minimo de 2 estrellas ubicado ma-
por noche | ximo a 15 minutos de distancia en carro
del sitio de competencia indicado.
3 Los alimentos deben ser suministrados por
productor con los debidos permisos y cer-
tificaciones en manipulacion de alimentos
servidos en el restaurante o entregados a
Suministro | domicilio en empaque individual con cu-
de almuerzo | biertos desechables en el lugar y horario
tipo ejecu- | que el coordinador del programa esta-
tivo empa- | blezca previamente o quien este designe 266 75 75 116
cadoy en alguna de las siguientes opciones: Cena
puesto en si- | 1: 1 carbohidrato + 1 proteina (130gr mi-
tio nimo) + ensalada + bebida natural. Cena 2:

menu de alimentos de digestion rapida
compuesto por 1 carbohidrato + proteina
no frita minimo (130gr minimo) + bebida
natural

4 Los alimentos deben ser suministrados por
productor con los debidos permisos y cer-
tificaciones en manipulacion de alimentos
servidos en el restaurante o entregados a
domicilio en empagque individual con cu- 20 20 0

Suministro ) y
) biertos desechables en el lugar y horario
de cena tipo :
) , que el coordinador del programa esta-
ejecutivo y i i
blezca previamente o quien este designe 40
empacado y il .
B S en alguna de las siguientes opciones: Cena
P ol 1: 1 carbohidrato + 1 proteina (130gr mi-

nimo) + ensalada + bebida natural. Cena 2:
menu de alimentos|de digestion rapida
compuesto por 1 carbohidrato + proteina
no frita minimo (130gr minimo) + bebida
natural

Pastel de hojaldre relleno con pollo o
queso o refrigerio similar, en empaque in-
dividual preferiblemente en caja desecha-
Refrigerio | ble para que no se deforme al apilarlos, 375 100 100 175
acompafado de bebida en caja tetra pack
x 200 ml de sabores variados. Debe incluir
servilleta.

Adicionalmente, se soporta la Logistica con registro fotografico de la siguiente manera:

11




/ Codigo: GJ-CO-FT-04

. Fecha actualizacion:
INFORME DE SUPERVISION 23/03/2021

4

IMDERE

INSTITUTO MUNRICIPAL PARA EL DEPORTE Ve rS i é n . 1

¥ LA RECREACION DE JAMUND]

Logistica de realizada para las selecciones Jamundi

Alojamiento Buenaventura y Candelaria
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y p— ; Codigo: GJ-CO-FT-04

/> Fecha actualizacion:

INFORME DE SUPERVISI()N 2 5
IMDERE 5/08/2021
e e ™™ Version: 1
Cenas

Adjunto se adiciona la remision de cada logistica realizado por el operador.

El contratista cumplio con los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion el dia 14 de octubre de 2022 y el
periodo a facturas son la prestacion del servicio logistico realizado desde el 24 de octubre hasta el 30
octubre de 2022, y presentd los documentos de cuenta de cobro e informe el dia 09 de Noviembre de 2022,
los cuales son revisados y verificados por esta supervision, donde se encuentran los siguientes documentos:

Documento factura de cobro

Informe de actividades

Certificado Parafiscales

Cedula Contador Publico

Tarjeta profesional contador

Cedula representante legal.

Registro Unico Tributario

Planillas de pago de seguridad social.

Soporte de la cuenta de corriente No 045-038700 — Banco de occidente , a nombre de la empresa
G PRODUCTIONS EVENTOS Y CATERING SA.

ogoobe Sl SE ol e

Se autoriza el pago en cumplimiento de lo convenido por las partes de conformidad con el contrato de su-
ministro No. GD.120-10-002-00221-2022.

De conformidad con lo anterior, se recibe a satisfaccion los servicios logisticos
debidamente ejecutadas y realizadas para los eventos en su totalidad acorde al informe.

13




A
IMDERE

INSTITUTO MUNICIPAL PARA EL DEPORTE
¥ LA RECREACION DE JAMUND]

INFORME DE SUPERVISION

Codigo: GJ-CO-FT-04

Fecha actualizacién:
23/03/2021

Version: 1

5. RECOMENDACIONES

No se reportan para este perisdo

6. FIRMAS RESPONSABLES //

—

e

ANDRES FELIP S(ANDOVA GEE
Direttor IMDERE

Fecha de suscrlp}s\on del informe de suMn 30 de NOVI bre 2022




g = Fecha actualizacion:
[MM}DIERE CERTIFICACION SUPERVISOR

y Codigo: GJ-CO-FT-05

23/03/2022
Version: 1

Jamundi - Valle del Cauca, 30 de Noviembre del 2022

El suscrito supervisor del contrato No. GD.120-10-002-00221-2022

CERTIFICA

Que de acuerdo con los términos y obligaciones establecidas en el contrato No. 120-
10-002-00221-2022, suscrito con el Instituto Municipal de Deporte y Recreacion de
Jamundi “IMDERE”, y en El Municipio de Jamundi — Valle del Cauca, el dia 30 de
noviembre de 2022 se reciben de manera satisfactoria los siguientes documentos
para cobro de la cuota 2 por parte de G-PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING S.AS

N —

B o G i el

10

Documento factura de cobro electronica No. FE-305 por un valor de $5.227.075
Informe de actividades relacionando las actividades logisticas debidamente
ejecutadas y realizadas para los eventos.

Certificado Parafiscales

Cedula Contador Publico

Tarjeta profesional contador

Cedula representante legal.

Registro Unico Tributario

Planillas de pago de seguridad social julio.

Soporte de la cuenta corriente No 045-038700 — Banco de occidente a nombre de
la empresa G PRODUCTIONS EVENTOS Y CATERING SA

La presente certificacion expide por sopoﬁé de pago en los términos y

condiciones del con

O citado anteriormente.

ANDRES FELIPE
SUPERVISOR
DIRECTOR IMDERE

Pagina 1 de 1






~ Production’s

Eventos & Catering S.A.S

Jamundi, noviembre 09 de 2022

Sefor

Andrés Felipe Sandoval Toro
Supervisor

Director IMDERE

Referencia: informe de las actividades realizadas durante el periodo comprendido entre el
24 de octubre de 2022 hasta el 30 de octubre de 2022, correspondiente al Contrato de
prestacion de servicios Nro. GD-120-10-002-00221-2022

OBJETO: PRESTAR EL SERVICIO DE OPERADOR LOGISTICO PARA LAS DELEGACIONES DEL
PROGRAMA "SELECCION JAMUNDI SE LEVANTA" EN LA PARTICIPACION EN LA FASE
CLASIFICATORIA ZONAL DE LOS JUEGOS DEPARTAMENTALES Y PARADEPARTAMENTALES
EN EL MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO: "CONSOLIDACION DE UN PROGRAMA
INTEGRAL PARA EL POSICIONAMIENTO DEPORTIVO EN EL MUNICIPIO DE JAMUNDI".

En funcidn del desarrollo del objeto de contratacién antes descrito, se realizaron las
siguientes actividades:

gerencic@gproductionseventoscom
ioraide@gproductionseventos.com

301-3366886 301-4217759

4 gproduchionseventos.co ColColomi
- aproductionseventos.com Cal Colombie




Production’s

Eventos & Catering S.A.S

Presto servicios de operador logistico entre los dias 19 al 30 de octubre de 2022 el Sr. Diego
Fernando Giraldo identificado con documento Nro. 1.006.008.057 en calidad de
representante legal del contratista G. PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING S.AS,
entregando los siguientes items al delegado responsable del evento:

Cauca por noche

hoteles categoria minimo de 2 estrellas
ubicado maximo a 15 minutos de distacia
en carro del sitio de competencia
indicado.

Item Descripcion Cantidad
alojamiento en Buenaventura del valle
del cauca en acomodacion doble o triple
- con desayuno americano incluido (huevos
Servicio de i) p
slrcifonis en presentacion vat iada,arepa o pan,
. Stajada de queso,bebida cafe o chocolate
(hospedaje) en el ; = ] ;
. de 8 onzas , juego de naranja natural) asi 3
distrito de :
como todos los impuestos y tasas.
Buenaventura Valle P )
T ———- hoteles categoria minimo de 2 estrellas
ubicado maximo a 15 minutos de distacia
en carro del sitio de competencia
indicado.
alojamiento en Candelaria del valle del
cauca en acomodacion doble o triple con
g desayuno americano incluido (huevos en
Servicio de i : :
P presentacion variada,arepa o pan, ,tajada
alojamiento .
: de queso,bebida cafe o chocolate de 8
(hospedaje) en el . . ,
mielsio de onzas , juego de naranja natural) asi 3
Canidelaria Valle del como todos los impuestos y tasas.

301-33668686 301-4217759

Y gproductionseventos.co Sy ‘
% Cof - Colomlbia




Prod d@ i n;s,osen ser suministrados

or productor, cen los debidos permisos
Eventos & Ca?erl?r}ﬁ.g.k.%n : p_’ Y
certrficaciones en manipulacion de
alimentos servidos en el restaurante o
entregados a domicilio en empaque

individual con cubiertos desechables en el

Suministro de lugar y horario que el coordinador del

almuerzo tipo programa establezca previamente o quien 75
ejecutivo empacado y | este designe en alguna de las siguientes

puesto en sitio opciones: Almuerzo: Incluye 1 sopa + 1

porcién de arroz o carbohidrato + 1
porcién de verdura (ensalada) + 1 porcidn
de proteina animal (130gr minimo) + 1
principio + bebida juego natural +
bocadillo (ejemplo: de guayaba, suspiro,
arequipe, galleta dulce)

Los alimentos deben ser suministrados
por productor con los debidos permisos y
certificaciones en manipulacion de
alimentos servidos en el restaurante o
entregados a domicilio en empaque
individual con cubiertos desechables en el
lugar y horario que el coordinador del
programa establezca previamente o quien 20
este designe en alguna de las siguientes
opciones: Cena 1: 1 carbohidrato + 1
proteina (130gr minimo) + ensalada +
bebida natural. Cena 2: men( de
alimentos de digestion rapida compuesto
por 1 carbohidrato + proteina no frita
minimo (130gr minimo) + bebida natural

Suministro de cena
tipo ejecutivo
empacado y puesto en
sitio

Pastel de hojaldre relleno con pollo o
queso o refrigerio similar, en empaque
individual preferiblemente en caja
Refrigerio desechable para que no se deforme al 100
apilarlos, acompaiiado de bebida en caja
tetra pack x 200 ml de sabores variados.
Debe incluir servilleta.

Los items se entregaron a la persona delegada del evento, para lo cual se firma en
sitio la remision de entrega.

Adicionalmente, se soporta los items con registro fotografico de la siguiente
manera

" gproduchionsevenios.com

prodcfionsevenfoscom | 301-3366886 301-4217759
roduchonseverioscom | ol - Colomibsio




'Production’s

Eventos & Catering S.A.S

gerencio@gproductionssventos.com

gircido@oproductionseventos.s

b

wevenlos.com 301-3366886 301-4217759

ol - Colormibia




n i aproduciionseverioscom y gerencia@gproductionsevenios.com
L owrY s e - lgrcido@gpoduciionseventoscom

301-3366886 301-4217759

ol - Colombia




gproduciionseventos.com

dgprocuctionsevertoscom - 301-3366886 301-4217759
cproduchonssventos.com e Dol - Colormbic

rocuctonssvantossom




Diego Giraldo
Representante legal
G. PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING S.A.S

Contratista

ARSI

flecom seventos.com

grroduclionse

301-3366886 301-4217759

Caf ~ Colomibsia
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Eventos &

- Production” S

Caterir

g S.A.S

INFORME FINANCIERO DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO
COMPRENDIDO ENTRE EL 24 DE OCTUBRE DE 2022 HASTA EL 30 DE OCTUBRE DE 2022,
CORRESPONDIENTE AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NRO. GD-120-10-002-

00221-2022
Item Descripcion Cantidad ’\{alo.r Valor.total
unitario con iva
alojamiento en Buenaventura del valle del
cauca en acomodacion doble o triple con
Servicio de desayuno americano incluido (huevos en
alojamiento presentacion variada,arepa o pan, ,tajada de
(hospedgje) en el queso,beblda ca.fe 0 chocolat,e de 8 onzas , 3 § 27075 | 819, 175
distrito de Juego de naranja natural) as{ como todos
Buenaventura Valle | los impuestos y tasas. hoteles categoria
del Cauca pornoche | minimo de 2 estrellas ubicado maximo a
15 minutos de distacia en carro del sitio
de competencia indicado.
alojamiento en Candelaria del valle del
cauca en acomodacion doble o triple con
Servicio de desayuno americano incluido (huevos en
alojamiento presentacion variada,arepa o pan, ,tajada de
(hospe.de.ijf?) en el q.ueso,bebida ca'fe o chocolate de 8 onzas , 3 $ 255.850 | $ 767.550
municipio de Juego de naranja natural) asi como todos
Candelaria Valle del | los impuestos y tasas. hoteles categoria
Cauca por noche minimo de 2 estrellas ubicado maximo a
15 minutos de distacia en carro del sitio
de competencia indicado.
Los alimentos deben ser suministrados por
productor con los debidos permisos y
certificaciones en manipulacion de
alimentos servidos en el restaurante o
entregados a domicilio en empaque
individual con cubiertos desechables en el
Suministro de lugar y horario que el coordinador del
. alrpuerzo tipo programa establezca previamen.te 0 quien 75 $ 26180 | §  1.963.500
ejecutivoempacadoy | este designe en alguna de las siguientes
puesto en sitio opciones: Almuerzo: Incluye 1 sopa + 1
porcién de arroz o carbohidrato + 1
porcion de verdura (ensalada) + 1 porcién
de proteina animal (130gr minimo) + 1
principio + bebida juego natural +
bocadillo (ejemplo: de guayaba, suspiro,
arequipe, galleta dulce)
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Suministro de cena
tipo ejecutivo
empacado y puesto en

Los alimentos deben ser summistrados por
productor con los debidos permisos y
certificaciones en manipulacién de
alimentos servidos en el restaurante o
entregados a domicilio en empaque
individual con cubiertos desechables en el
lugar y horario que el coordinador del
programa establezca previamente o quien
este designe en alguna de las siguientes
opciones: Cena 1: 1 carbohidrato + 1
proteina (130gr minimo) + ensalada +
bebida natural. Cena 2: menu de alimentos
de digestion rapida compuesto por 1
carbohidrato + proteina no frita minimo

20 $ 26.180

$

523.600

Pastel de hojaldre relleno con pollo o
queso o refrigerio similar, en empaque
individual preferiblemente en caja
desechable para que no se deforme al
apilarlos, acompanado de bebida en caja
tetra pack x 200 ml de sabores variados.

Debe incluir servilleta.

100 $11.602,5

$

1.160.250

Firma

$

5.227.075

Nombre de quien recibe Jackeline Largo Prieto
Cargo Coordinadora Tecnica

Documento 1112472701







PAGOSIMPLE |

AUTOLIQUIDACION :
CONSOLIDADA i
Fecha creacion reporte: 2022-10-07, 10:19:17 AM Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. 1046447284
Periodo Cotizacion:  mayo de 2022 Periodo Servicio:  junio de 2022
: PAGADO 02/06/2022
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS
Documento NI900848934 Direccidén CR59A #11-104
Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4062283
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién  |UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO Identificacion CC 1006008057
Total Afiliados 6 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
BHER
Identificaclén Apeliidos y Nombres col St foll m HEEER HAEE HEBEE m m Mnm MM Administradora L Admintstradora a— Aponts Tarita s bl Adminisiadora mﬂnﬂ >%w_m- frene | Apans ESAR Total
5|5|3)5
CC 1005003057 Wﬁ_ﬂum..ﬂmx..;zg GIRALDO 01 00 [ ¥301) PORVENIR $ 1.000 000 S 160 000|(EPS005) EPS SANITAS S 1.000 00| $ 40.000| 4350 S 1.000 000 $ 43 500|(CCF57) COMFANDI $ 1.000 000 $ 40000 S0 S0 S0 S0 S 283.500,
CC 1010144526 o1 00 o 301) PORVENIR S 1.000 000 $ 160.0C0|(ESSC18) EMSSANAR EFS $1.000.000, S 40.000 1.044 $ 1.000 0CO S 10.500|(CCF57) COMFANDI $ 1.000 000, $40.000| S0 S0 S0 S0 $250.500
CC 1107076722 _um.:_m AVAHNETH AnGULO 01 0 o 5-14) COLPENSIONES S 1.000 000 S 160.000 (EPS003) EPS SANITAS S 1.000 000 $ 40 000 0.522 $ 1.000 000 S 5 300[(CCF57) COMFANDI S 1.000 000 $ 40.000 S0 50 S0 S0 $245.300|
cciizomien [(ANDAVD GIRALOD o1 o o ) PROTECCION | $1.000.000| 5 160.000|(EPS005) EPS SANITAS S1000000f  540000f  sas0 | s1c00000| s as0olicersn conFANDI $1.000000| 540000 so s0) s0 so) 5283500
(CC 1143878651  |NATHALIA BEJARANO CR:OLLQY o1 0 X 0{19]19]19]18] (230301) PORVENIR S 63333 S 101.400{(ESSC18) EMSSANAR EPS $633334 $25 400, 1.044 $633334 $6700{(CCF57) COMFANDI $633334 $ 25 400| S0 S0 $0| S0 $ 158.600
CC 1144165850 w..“ﬂ%...mwweo/_dr» o1 ) o )PROTECCION | $1000.000] S 160000 .mm%mwc_e COMFENALCOVALLE! ¢ oc0000f 540,000 1,044 S1000.060|  $ 10.500{(CCF36) COMFENALCO VALLE | S 1.000000|  $40.000 so s0 S0 so|  s250500)
HLTOTALES
oy Anories I d i SUBTOTAL SIN TOTAL
IBG Pensi6n IBC Salud 1BC Rlesgos IBC Cajas Aportes Pensién | Apores Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas | AportesSena | AportesICBF mumzwu - mnno 1on | Licenclas, Saldos ARP INTERESES DE | INTERESES | TOTAL FINAL
in Bducacion | ™ o Favor) EPS MORA DE MORA
77 $5.633.334, $5.633.334 $5633.334 $5.633.334 $ 901,400 $§ 225.400 $ 120.000 $ 225.400 $0 $0 $0 $ 0 $0 $0 $1.472.200 $0 $ 1.472.200|

: 018000 971 971 - |Mas que Facil, SIMPLE!

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pal

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.






Informacion de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién 900097333-9
Razén Social del Operador de Informacién SIMPLE S.A.
Descripcién Pago de SuAporte
Fecha 2022-06-02, 01:05:52 PM
Periodo de Cotizacién Otros Riesgos ' mayo de 2022
Periodo de Cotizacién Para Salud : junio de 2022
Empresa | G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS
NIT | NI 900848934
Cddigo Sucursal (Nombre) i ()
Referencia de Pago/ Numero Planilla| | 1046447284
Tipo de Planilla E
Nidmero Transaccion Bancaria/ CUS 1486070691
Banco (1023) - BANCO DE OCCIDENTE
Valor $1.472.200
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccion IP de Origen 10.0.19.58
Nit Cédigo Admlqlslrudoru Namero Aflliados Valor sin Mora Total Intéresos Mora
N800224808 230301 PORVENIR 3 $421.400 $0
N800229739 230201  PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 2 $320.000 $0
NS00336004 25-14  COLPENSIONES ! ] $ 160.000 $0
N800251440 EPS005  ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SAleAs S.A. 8 $ 120.000 $0
N901021565 ESSC18  CMRC RECAUDO FOSYGA-EMSSANAR E.S.S 2 $ 65.400 $0
N890303093 EPS012  COMFENALCO VALLE E.P.S. ! 1 $ 40.000 $0
N890903790 14-11  ARL SURA 6 $ 120.000 $0
N890303208 CCF57  COMFANDI 5 $ 185.400 $0
N890303093 CCF56  COMFENALCO VALLE 1 $40.000 $0
SubTotales: $ 1.472.200 $0
Total a Pagar: $1.472.200

agina 1 de 1
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Call: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Pag
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - iMas que Facll, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar fa Informacidn suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.







'PAGOSIMPLE | srguovpscen

Fecha creacion reporte: 2022-10-07, 10:18:52 AM Tipo Pla E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1047175589

Periodo Cotizacién:  junio de 2022 Periodo Servicio: julio de 2022

PAGADO 05/07/2022

I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social |G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS

Documento NIS00848934 Direccion CR 59A #11 - 104

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4062283

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién [UNICO

Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA

Representante Legal  |GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO Identificacién CC 1006008057

Total Afiliados I’ ARP ARL SURA H_

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas [ Parafiscales
AREE
Apellidos y Nombres suttpo (ol Ewlwlalalalel sl 2wl <] o oo | %] S 2|8 N 18c Aporte 18C Aporte I8c Aporte . isc Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
Identiicaciin Cotzante |2 m m BIE|RIF|2[8]¢| 3|l 32| 2|2l 8l8lg|z| Adminiswador Pension | Pensidn Aemisistiudard Salud Salod il Riesgos | Riesgos ASnInEHAdon, Caja Caja SENA ICBF Ministerdo gent
5|5la|a
CC 1005002057 DO FERIibO GIRALOD o1 0 o ) PORVENIR $1.000 000| § 160.000|(EPSCO5) EPS SANITAS S 1.000 000 $ 40000 4350 S 1.000 000 § 43 500| (CCF57) COMFANDI S 1.000 000 $ 40 000 S0 S0 S0 S0 S 283 500
'CC 1010144525 JARAMELO o1 00 0 {30[30(30] PORVERIR $ 1,000 €00 $ 169.000| (ESSC18) EMSSANAR EPS $ 1.000.000| $40.c00 1044 S 1.000 009 S 10.500|(CCF57) COMFAKDI S 1.000 000 S 40.000] S0 S0 $0 S0
cC 1087105930 [RUBEN DARIO PRECIADO o w0 |x 0] 1]1]11]e0001 Porvenn s43:1|  $7.000|(EPSO18) S 0.5 EPS ssaa3|  steoo|  4aso $43334| 5 1.600|(CCF57) COMFANDI swa|  s1e0 so 50| S0, so 5 12,500
CC 1107076722 WM.WTM AVANNETH ANGULO o1 00 QME 30/30|20| (25 COLPENSIONES $ 1.000.000) § 160.CC0)(EPS003) EPS SANTAS $ 1.000.000| $ 40.000 0522 $ 1.000.000 § 5.300|(CCF57) COMFARD! $ 1.000.000 $40.000 $0, S0 S0 S0 5245 300,
CC 1130521833 .._Dﬁﬂ.”‘”»m.v<_00_m>§ o1 00 o ( ) PROTECCION S 1.000.000| $ 160.000 (EPS005) EPS SANITAS $ 1.000.000 $40.000| 4350 S 1.000 009 S 43 500|(CCF57) COMFANDI $ 1,000 00O S 40.000| S0 so S0 S0 $283.500
CC 11438785651 |NATHALIA BEJARANO CRIOLLS o1 00 o ) PORVENIR S 1.000.000, $ 160 COO{(ESSC18) EMSSAHAR EPS $ 1.000 000 540.000 1,044 $1.000.000 S 10.500}(CCF57) COMFAND] S 1.000.000 $40.000 S s0 Sso S0 S 250 500
CC 1144165859 o 0 o ) PROTECCION | $1.000.000[ §160.000 _mwu%a_m_ COMFENALCO VALLE( 5 1000 000| S 40.000 1,044 STO00000| S 10.500[(CCFE6) COMFENALCO VALLE | S 1.000000|  $40.000 so, 0| so| s0| 5250 500
[JOSE IVAN MARRIAGA . &, P
CC 16074058 APCINIEGAS 01 o0 X 0 {14[14]14]14, (230201) PROTECCION S 746.657 m,:w.w.b,-mvma:e EPS SURA $746.667, $29.€00| 4350 $746 687, $ 32.500|(CCF57) COMFANDI S 7486567 $29.500] S0 S o S0 S0
Abbries Apoites I SUBTOTAL SIN TOTAL
1BC Penslén I1BC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud |Aportes Riesgos Apories Cafas Aportes Sena Aportes [CBF 3 L Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
aFavor) EPS MORA DE MORA
$6.790.001 $ m.wmo‘oo__ $6.790 oc; $ 6.720.001 $1.086.500 $271 woo_ $158.200 $271.700 $0 $ 0| $0 S0 $0 $o0 $1.788 AS‘ $ QR $ 1.788.100,

: 361 88 50 - Resto del Pafis: 018000 971 971 - iMds que Facil, SIMPLEI

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquil

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.






NIt
N800224808
N800229739
N900336004
N800251440
N901021565
N805001157
N890303093
N800088702
N890903730
N890303208
N890303093

Informacion de Ia Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacion 900097333-9
Razdn Social del Operador de Informacién SIMPLE S.A.
Descripcién i Pago de SuAporte
Fecha 2022-07-05, 12:15:01 PM
Periodo de Cotizacién Otros Riesgos | junio de 2022
Periodo de Cotizacién Para Salud julio de 2022
Empresa | G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS
NIT | NI 900848934
Cddigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Niimero Planilla i 1047175589
Tipo de Planilla | E
Namero Transaccién Bancaria/ CUS 1537394716
Banco (1023) - BANCO DE OCCIDENTE
Valor $1.788.100
Estado de la Transaccion Aprobada
Direccion IP de Origen 10.0.19.58
Cédigo Administradora Numero Aflllados Valor sin Mora Total Intéresos Mora
230301 PORVENIR 4 $ 487.000 $0
230201  PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 3 $ 439.500 $0
25-14  COLPENSIONES 1 $ 160.000 $0
EPS005  ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A. 3 $ 120.000 $0
ESSC18 CMRC RECAUDO FOSYGA-EMSSANARE.S.S 2 $ 80.000 $0
EPS018  ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SA. S.0.8. 1 $1.800 $0
EPS012 COMFENALCO VALLE E.PS. 1 $ 40.000 $0
EPS010  EPS SURA 1 $29.900 $0
14-11 ARL SURA 8 $158.200 $0
CCF57  COMFANDI | 7 $231.700 $0
CCF56  COMFENALCO VALLE 1 $40.000 $0
SubTotales: $ 1.788.100 $0
Total a Pagar: $1.788.100

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 -

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacin dad

Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 g2 adina 1 de 1
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - |Mas que Facil, SIMPLE!

0 que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacion suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.







I. DATOS DEL APORTANTE

ﬁmmNo: Social

Documento

Tipo de Empresa

Representante Legal

Total Afiliados

Il. DETALLE DEL APORTANTE

At

Apeilidos y Hombres

identificacton

CC 100300057 (3 57y

DIEGO FERNANDO GIRALDO

1010134525
CC 1037106940
[CC 1107076722
i JUAH DAVID GIRALDO
CC 1130621833 QUUAKD
CC 1143876651 |NATHALIA BEJARANO CAIOLL
& BRAYAN DAVID OYOLA
CC 1185359, s DROMERD
(CC 16074038

18C Salud

IBC Pensién

$8165.756

Datos del Afiliado

PAGOSIMPLE |

: Fecha creacién reporte: 2022-10-07, 10:18:41 AM

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS.

Periodo Cotizacion:  julio de 2022 Periodo Servicio:

PAGADO 03/08/2022

agosto de 2022

Numéro Planilla:

1047796768

Direccion CR 59A #11-104
Teléfono 4062283
Forma Presentacién |UNICO

S

Departamento VALLE DEL CAUCA
GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO Identificacion CC 1006008057
8 ARP ARL SURA
Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas | Parafiscales | Total 4
S
e R e R EHEEFE EEERE L IS [ IRty R ‘ S Bl I R I < RPN A e~ B el B I
5|5|a|a
o1 00 _ % _ 0 (30/30(30/30] (230001) PORVENIR S1.000000| S 160.000|(EPS005) EPS SANITAS $1.000000| S 40000| 1350 $1.000000|  §43500|(CGF57) COMFAKDI $1.000000 T.coﬁah mo_ S0, 50| S0 5283 500
o1 0 _ _ o~ (230301) PORVENIR $1.000000[ S 160.000|(ESSC18) EMSSANAR EPS $1.000.000[  $40000 1045 $1.000009(  § 10.500((CCF57) COMFANDI $1.000000[ 540,009 so S0 s0 sof §2:0.500
2 &8 _ _ * 0 (30130130 ) PORVENIR $1.182€28) S 189.300((EPS018) S.0.S EPS $1.182928( S 47.400) 1044 $1.182928| S 12.400|(CCF57) COMFANDI $1.182928| 5 47.400| 50 so 50 S0 S 265 500
o1 ] _ _ o >-14) COLPENSIONES | S1.000000] S 160 COO|(EPS005) EPS SANTAS $1.0000C00  § 40000 0522 $1.000.000 $ 5.300/(CCF57) COMFANDI $1.000.00{  $40000] 50 S0 S0, S0 5245200
o o« ‘ _ ) PROTECCION | S1.000.000| $ 160.000| (EPS00S) EPS SANITAS $1.000600|  $40.000] 4350 $1000000 543 500|(CCF57) COMFANDI $1.000000| S 40000) sof s0 s0 S0 5280500
o1 8' _ * PORVENIR $1.000.000| S 160 000|(ESSC18) EMSSANAR EPS $1.000000/ 5 40.000] 1,044 $1.000.000| S 10.500(CCF57) COMFANDI $1.000000|  $40.000 so|  so S0 sof  s250500
o1 oo _x % - (230201) PROTECCION $ 500.000/ mS.cBmemMc_Eno._...mm;roo VAUEL s e00000[ 520,000 1081 SB00C0| S5 300[(CCF56) COMFENALCO VALLE | $500000] 520000 50| S0, so S0 $125.300
0 0 * _ _ _ * _ __ ) PROTECCION §1.482828 mNn.uS_amvaE EPS SURA S 1.482.828 $59.400 1.044 T _.&Nmmm_ $ 15.500{(CCF57) COMFANDI $1.482823]  $59.400| 50| S0 50| 50| mum
. . Aportes Aportes (1 : i I i SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud { Aportes Riesgos Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educaclén Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$8.165.756 $8.165.756 $ 1.306.600 $326.800 $ 148.500 $326 mg—‘ s o— S0 $0 $o $0 S0 $2.106.700| S0 $2.106.700|

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Mede

: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquil

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - {Mds que Fécil, SIMPLE!







Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacion 900097333-9

Razén Social del Operador de Informacion SIMPLE S.A.
Descripcién Pago de SuAporte
Fecha 2022-08-03, 11:24:37 AM
Periodo de Cotizacidn Otros Riesgos julio de 2022

Periodo de Cotizacién Para Salud agosto de 2022

Empresa G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS

NIT NI 900848934
Cddigo Sucursal (Nombre) i
Referencia de Pago/ Niimero Planilla 1047796768
Tipo de Planilla E
Ntmero Transaccién Bancaria/ CUS 1585407232
Banco (1007) - BANCOLOMBIA
Valor $2.106.700
Estado de la Transaccion | Aprobada
Direccién IP de Origen 10.0.19.58
Nit Cédigo Administradora Numero Aflllados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800224808 230301 PORVENIR 4 $ 669.300 $0
N800229739 230201 PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 3 $477.300 $0
NS00336004 25-14  COLPENSIONES 1 $ 160.000 $0
N800251440 EPS005 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A, 3 $ 120.000 $0
N901021565 ESSC18 CMRC RECAUDO FOSYGA-EMSSANARE.S.S 2 $80.000 $0
N805001157 EPS018  ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SER\/:ICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. S.0.S. 1 $ 47.400 $0
N890303093 EPS012 COMFENALCO VALLE E.P.S, 1 $20.000 $0
N800088702 EPS010 EPS SURA 1 $59.400 $0
N890903790 14-11 ARL SURA 8 $ 146.500 $0
N890303208 CCF57  COMFANDI 7 $ 306.800 $0
N890303093 CCF56  COMFENALCO VALLE 1 $20.000 $0
SubTotales: $2.106.700 $0
Total a Pagar: $2.106.700

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 65 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 2. 2gina 1.de 1
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - {Mas que Fcll, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planilias y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacion suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, aseglirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.







PAGOSIMPLE |

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

| Fecha creacion reporte: 2022-10-07, 10:18:32 AM  Tipo Planilla: A: PLANILLA COTIZANTES CON NOVEDAD DE INGRESO Numéro Planilla: 1049000903
W Periodo Cotizacion:  agosto de 2022 Periodo Servicio:  septiembre de 2022
{ PAGADO 19/09/2022
l. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS
Documento NI900848934 Direccion CR 59A #11 - 104
Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4062283
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién [UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
mm_u_.mwm:”mEm Legal GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO Identificacién CC 1006008057
Total Afiliados 2 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades [ Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
cC 1143038077 |IESUS DAVID ESCOBAR o o |x o D_ n_ o PORVENIR S€a3 31| S 149.400|(EPS037) NUEVA EFS S A sexsas|  sazaco|  tous 5933304 $8.80(CCF57) COMFANDI SEB334) SI7.400 so 50 50, 50 5231 000)
CC 1626355 ‘woo AHUELLENS o o |[x o “ __ } COLFOKDO: ST §117.400|(EPSO12) COMFENALCOVALLE) 5733334 520400 1014 s733331)  $7.700((CCF57) COMFARDI S70334|  sz0.400 sol so S| s0 S 182,900
IH.TOTALES
IBC Pension 1BC Salud 18C Riesgos 18C Cajas Aportes Pensién | Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas | AportesSena | Aportes!CBF >Mmonwm 5:»%».%6: _.._Xzo_ww Saldos ! >mr wﬂﬂrww\mwwm _zaamomm»%mw TOTAL 3:‘>L .
a Favor) EPS IORA DE MORA
$ 1.666.668 S 1665.668 § 1.666.668 $ 1.666.668 $ 266.800 $66.800 $17.500 $ 66,800 s0 $0 $0 s0 50| so $417.900 50 $ 417.900

Pagina 7 de 1 =i

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971

Anles de imprimir, asegUrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.

- iMds que Facil, SIMPLE!







Informacion de la Planilia Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién 900097333-9

Razén Social del Operador de Informacién SIMPLE S.A.
Descripcién Pago de SuAporte
Fecha 2022-09-01, 01:50:13 PM

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacién Para Salud

Empresa
NIT

Codigo Sucursal (Nombre)

agosto de 2022

septiembre de 2022

G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS
NI 900848934

()

Referencia de Pago/ Niimero Planilla 1048523914
Tipo de Planilla E
Numero Transaccién Bancaria/ CUS 1631303003
Banco (1023) - BANCO DE OCCIDENTE
Valor $ 1.976.800
Estado de la Transaccicn Aprobada
Direccion IP de Origen 10.0.19.58
Nit Cédigo Administradora Nuamero Afillados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800224808 230301 PORVENIR 4 $ 669.400 $0
NB800229739 230201 PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 2 $397.300 $0
N900336004 25-14  COLPENSIONES 1 $ 160.000 $0
N800251440 EPS005 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A. 3 $120.000 $0
N901021565 ESSC18 CMRC RECAUDO FOSYGA-EMSSANAR E.S.S 2 $80.100 $0
N805001157 EPS018  ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A.8.08. 1 $ 47.400 $0
N800088702 EPS010 EPS SURA b § 59.400 $0
N890903790 14-11 ARL SURA 7 $ 186.300 $0
N890303208 CCF57  COMFANDI 7 $ 306.900 $0
SubTotales: i $ 1.976.800 $0

Total a Pagar: $1.976.800

. Pagina 1 de 1
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 843' 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - g
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - iMas que Facil, SIMPLEI

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, aseglirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.







" PAGOSIMPLE |

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

i Fecha creacién reporte: 2022-10-07, 10:18:24 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1049251969
i Periodo Cotizacién:  septiembre de 2022  Periodo Servicio:  oclubre de 2022
i = 2
,. PAGADO 06/10/2022
|. DATOS DEL APORTANTE
Razdn Social G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS
Documento NIS00848934 Direccion CR59A #11 - 104
Tipo de Empresa |EMPLEADOR Teléfono 4062283
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |[UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO Identificacion CC 1006008057
Total Afiliados 10 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
__Datos del Afiliado | Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas I Parafiscales Total |
Fap
et | ot yrimies | o | suo g pIEls)olals _ CEEEEEEERE F L JG— = e [P [y [P R R VY R s | e | e |
oill o 5la|a|s
CC 1000003057 M_FWM FERNANDO GIRALDO o1 00 _ 0 (20{20{30(30/ (2 ) PORVENIR 5 1.000 000 S 160.000(EPS005) EPS SANITAS $ 1.000 000 S 40000 4330 S 1,000 00D S 43 500{(CCFS57) COMFANDI S 1.000.000 S 40000 S0 s0 S0 S0 S 28.500
CC 101014452¢, u_m»:n_:n_rrmroimom o 0 o ) PORVERIA $1.000000| S 160.000|(ESSC18) EMSSANAR EPS $1.000000] 540000 1,044 S1.000000| S 10.500((CCF57) COMFAND! $1.000000| 5 40.000! 50| s0] 50 s 0] $2:0.500
icc _Z:EQIEIMc _D_sz_a PRECIACO o o0 0 (250201) PORVENIR S1.182923| S 189.300|(EPS016)5.0 S EPS $1.182928]  §47.400, 104 $1.182028| S 12 £00((CCF57) COMFANDI $1.182028]  $47.400 so sof so s 0] mwmmwom
cc 1107076722 wmw_m:k_zﬂ: ANGLLO o1 0 0{20]30{20{30!(25-14) COLPENS IONE: $1.000000|  $160000((EPS003) EPS SANITAS $1.000000| S 40.000, 0522 $1.000000]  $5.300((CCF57) COMFANDI $1.000000| 540000, s0] S0 S0 s 0] S245300
Co tianeatgag [JAH DAVID GIRALDO o1 w0 0 [20]30/ ) PROTECCION | $1.000000|  § 160.000((EPSC05) EPS SANITAS $1.000000| 5 400¢0] 4350 S1000000] 43 500|(CCFS7) COMFANDI $1.000.0c0|  $40000 50| so 50| so| S 260 500,
cC :..umwm‘“ RATHALLA BEJARANO CRIOLLY o1 00 o {230301) PORVENIR S 1.000.000| $ 160 000 (ESSC18) EMSSANAR EPS S 1.000 000 S 40.000 1,044 $ 1.009.600] $ 10.500((CCF57) COMFAND] $1.000.000| $40.000| $0 S0 S0 S0 S 250 500
CC 1143036977 mmﬂ..mmcmwsn. ESCORAR o1 © ‘ o ) PORVENIA $1.000.000| 5 160.000[{EPSGA7) HUEVA EPS S A $1.000000[  S30000 0522 S1.000000|  §5300|(CCF57) COMFANDI $1.000000[  §40000) sof 0| S0, s 0| 5 245.300|
CG 114416551 |SOMAN STEVEN GIRALDO o w |x 11{230201) PROTECCION S54370§]  §87.000((EPSCO3) EPS SANITAS $543704)  521.800 0522 $543704  52600[(CCFS7) COMFANDL s543704|  s21.800 s0| so so 0| s 13050,
CC 16074058 Mwmmzm..»w;mm;m) o o0 X _ 0 [10]10]10(10](230201) PROTECCION $494276]  $70.100((EPS010) EPS SURA $494276|  $10.800 1,088 5493276/ $5200[(CCF57) COMFANDI $491276) S 10.800 s0| so s0| 50| 5 123,000
o 0 _ _ o o[s}0] COLFONDOS $1.000000[ S 160,000 _mﬂmo_u.no:mmi.oo;:.m $1.000000|  S40.000 0522 $1000000) S 5300|(CCF57) COLFANDI $1.000000| 540000 so so so 50 MME
IILTOTALES
e ! . ) Aportes Aportes ( d I i SUBTOTAL SIN TOTAL
ensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud |Aportes Rlesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Apories ICBF ESAP HMin Educacién Licenclas, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$9.220.908 $9.220.908| $9.220.908| $9.220.908 $ 1.475.400| $ 369.000 $144.400 $369.000 50 s0 s0 so so 50| $2.357.800 so|  $2357.800

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Cali: 554 0515 - Medell

: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.

- [Mas que Facil, SIMPLE!

Pagina 1 de 1







Nit de comercio Operador de Informacién
Razdn Social del Operador de Informacién
Descripcién

Informacién de la Planilla Pagada

900097333-9
SIMPLE S.A.
Pago de SuAporte

Fecha 2022-10-06, 12:32:20 PM

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacién Para Salud
Empresa

septiembre de 2022
octubre de 2022
G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS

NIT
Cddigo Sucursal (Nombre)

NI 900848934
()

Nit
N800224808
N800229739
NS00336004
N800227940
N900156264
N800251440
N901021565
N805001157
N890303093
N800088702
N890903790
N890303208

Referencia de Pago/ Niimero Planilla 1049251969

Tipo de Planilla E

Numero Transaccién Bancaria/ CUS 1692818448

Banco (1023) - BANCO DE OCCIDENTE
Valor $2.357.800

Estado de la Transaccion Aprobada

Direccién IP de Origen 10.0.18.58

Cédigo
230301
230201

25-14
231001
EPS037
EPS005
ESSC18
EPS018
EPS012
EPS010

14-11

CCF57

Administradora Namero Afillados

PORVENIR

PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS
COLPENSIONES

COLFONDOS

NUEVA EPS S.A.

ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.
CMRC RECAUDO FOSYGA-EMSSANAR E.S.S
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. S.0.8.
COMFENALCO VALLEE.P.S,

EPS SURA

ARL SURA

COMFANDI

=T O N P

SubTotales:
Total a Pagar:

Valor sin Mora
$ 829.300
$ 326.100
$ 160.000
$ 160.000

$ 40.000
$ 141.800
$80.000
$ 47.400
$ 40.000
$19.800
$ 144.400
$ 369.000

$2.357.800

Lineas de Servicio ForoSIMPLE: Bogota 4446634 - Call: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - B

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y

Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pafs: 018000 971 971 - iMas que Fécll, SIMPLE!

veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

pagos realizados a través de otros operadores de informacion dado que no tiene medios para corroborar la

Antes de imprimir, aseglirese que sea realmente necesario. Protleger el medio ambiente estd en nuestras manos.

Total Intéroses Mora
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0
$0

$0
$2.357.800

ucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira; 340 25 82 .Pagina 1 de 1







PAGOSIMPLE | wsssmeon

Fecha creacion reporte: 2022-1 1-23, 08:10:19 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1050164818

Periodo Cotizacién:  octubre de 2022 Periodo Servicio: noviembre de 2022

PAGADO 09/11/2022

I. DATOS DEL APORTANTE

_O PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS

Documento IN1sos48334 Direccién CR59A #11- 104
Tipo de Empresa »m_,\:u_[mkuOm Teléfono 4062283

Tipo Persona _Lcmﬂo_o\y Forma Presentacién |UNICO i
Ciudad lcai Departamento VALLE DEL CAUCA

Representante Legal  |GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO Identificacin CC 1006008057

Total Afiliados o ARP ARL SURA u

Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud | Riesgos Cajas | Parafiscales [ Total
T T
Identflcocien Apellidos y Hombres ol P KK m 1 21813(3 m m m Administradora b | e Administradora e Pl Tarifa E_Mmﬂ h.wweﬂw Administradora n_“mu_n. >%Mﬁn Anne | Apone Esap Total
ala|a
CC 1006005057 wﬁmm_mmzt__..co Criiny ot 0 _ 301) PORVEKIR $1000000| 5 160000/(EPSCO3) EPS SANITAS S100000) 5 40.000] 4350 S1.000000| S 43 500|(CCF57) COMFANDI $1.000009[  § 40000 S0 50| 50| 5253 500,
CC 1010144575 |JIAN CAMLO TREIOS o ® _. ~ JES 31) PORVENIR S1.0000%0|  § 160.000|(ESSC18) EMSSANAR EPS s1.000000|  s40000 1081 s1000000| S 10500 s10000|  $40000 so s0 so so
cC 1687105350 o | ‘ _ s0/30/aofy ) PORVENIA 51.18228)  5169.90|(EPSO18) S 0.5 EPS $1.982928  §47.400) 10 $1.182023| 5 12.400)(CCF57) COMFANDI stie2023] 547 LS_ s0 so| so so 5266 500,
cc 1107076722 of L _ _ ‘ 20[20[30((25-14) COLPENSIONES | $1.000000|  § 160 00|(EPSC03) EPS SANITAS s1e0ool  §4000 0522 S1000000|  §5.300[(CCFS7) COMFANDI $1.000.000 m.snS_ s0 so so so mmaﬁM—
o w | ‘ m ) PROTECCION | S100000| S 160000|(EPS005) EPS SANITAS $1.000000|  $ 40000 1a%0 $1000000| S 43500/ (CCFS7) COMFANDI s1.000000| 540 c00| so so 0| = SaxiEH
HATHALLA BEJARAKO CROULT 01 @ ‘4 _ ‘ ac :m_ (230201) PORVENIA $1.000.000| S 160 CCO|(ESSC18) ESSANAR EPS $1.000000]  $40.000 1044 $1.000.000| S 10.509|(CCF57) COMFAND) s1coaos0| 40000 s0 so so so| 5250500
CC 1142035977 mﬂﬂ%oﬂ?u S o Y % _ Q _ 301301301 (230001) PORVI S1.000000f 5 160 CO0KEPSGA7) NUEVA EPS S A $1:000000[ S 40.000| 0522 $1.000.000 $5.300((CCF57) COMFANDI S1.000000| s 40.000 S0 S0 S0 S0 $245 300,
G i 4itasasy [SDFANSTEVEGIRALDO o 0 — _ * ) PROTECCION | $1.432828|  §237.300|(EPSCOS) EPS SANITAS S1482828|  $59.400 0522 $1482823  $7.800|(CCF57) COMFANDI s1462628) S50 .Bo_ so s0 so so sz6a900
CC 16239005 (LN IMANUEL LENIS o w0 _ _ _ _ [ooj) )COLFONDOS | S1.000000| 1e0.cca| (EPS012) COMFENALCOVALLE! 5y 00c00| s 40000 0522 S1000000  §5300|(CCF57) COMFANDI $1.000000| sS40 BL ma_ 0| mc_ s0f 5245300
I.TOTALES
» Aportes Aportes (I > it SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensidén iBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP in Educacien | Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$9.665 756 $9.665.756 $9.665.756 $9.665.756 $ 1.546 600 $386.800 $ 144 _8‘ $ 386.800, S0 $0 $0 $0 $0 $0 $2.464.300 $0 $ 2.464.300

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - iMés que Fdcil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medic ambienle esté en nuestras manos.






Informac;j

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion
Descripcion

Fecha

Periodo de Cotizacién Otros Riesgos
Periodo de Cotizacién Para Salud
Empresa

NIT

Codigo Sucursal (Nombre)

6n de la Planilla Pagada
900097333-9
SIMPLE S.A.
Pago de SuAporte
2022-11-09, 11:45:26 AM
octubre de 2022
noviembre de 2022

G PRODUCTIONS EVENTOS CATERING SAS

NI 900848934
)

Referencia de Pago/ Niimero Planilla 1050164818
Tipo de Planilla E
Ndmero Transaccion Bancaria/ Cus 1748214992
Banco (1023) - BANCO DE OCCIDENTE
Valor $2.464.300
Estado de la Transaccidn Aprobada
Direccidn IP de Origen 10.0.19.58
Nit Cédigo Administradora Numero Afillados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800224808 230301 PORVENIR 5 $829.300 $0
N800229739 230201 PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 2 $397.300 $0
N900336004 25-14 COLPENSIONES 1 $ 160.000 $0
N800227940 231001 COLFONDOS 1 $ 160.000 $0
N900156264 EPS037 NUEVAEPS S.A. 1 $ 40.000 $0
N800251440 EPS005 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A. 4 $179.400 $0
NS01021565 ESSC18 CMRC RECAUDO FOSYGA-EMSSANAR E.S.S 2 §$80.000 $0
N805001157 EPS018  ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SA. 8.0.8. 1 $ 47.400 $0
NB90303093 EPS012  COMFENALCO VALLE E.P.S. 1 $40.000 $0
N890903790 14-11 ARL SURA 9 $144.100 $0
N890303208 CCF57  COMFAND!I 9 $ 386.800 $0
SubTotales: $2.464.300 $0
Total a Pagar: $2.464.300

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 g . Fadina 1 de 1
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - iMas que Facil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacion suministrada directamente por el cliente,

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.







Camara de Comercio de Cali

s Eiﬂ%i?iafi%g CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Cali = Fecha expedicion: 27/12/2022 09:24:54 am

Recibo No. 8473044, Valor: $6.500

CODIGO DE VERIFICACION: 0822V21.2GS
Verifique el contenido y confiabilidad de este cer
vy digite el respectivo cddigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

tificado, ingresando a WWW.CCC.0rg.co

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL REGISTRO MERCANTIL, LA
CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

Razén social: G-PRODUCTIONS EVENTOS §& CATERING S.A.S.
Nit.: 900848934-9
Domicilio principal: Cali
MATRICULA
Matricula No.: 926239-16
Fecha de matricula en esta Céamara: 08 de mayo de 2015
Ultimo afio renovado: 2022
Fecha de renovacién: 31 de marzo de 2022
Grupo NIIF: Grupo 3
UBICACION
Direccién del domicilio principal: KR 59 A # 11 - 104
Municipio: Cali - Valle
Correo electrénico: gerencialgproductionseventos. com
Teléfono comercial 1: 3014217759
Teléfono comercial 2: 3013366886
Teléfono comercial 3: No reportéd
Direccién para notificacién judicial: KR 59 A 4 11 - 104
Municipio: Cali - valle
Correo electrénico de notificaciédn: gerencialgproductionseventos. com
Teléfono para notificacién 1: 3014217759
Teléfono para notificacién 2-: 3013366886
Teléfono para notificacidén 3: No reportd

La persona juridica G-PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING S.A.S. SI autorizdé recibir
notificaciones personales a través de correo electrénico, de conformidad con 1lo
establecido en los articulos 291 del Cédigo General del Proceso y 67 del Cdédigo de
Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.






4 Camara de Comercio de Cali

& JJ gg?’ﬂni?a_d% CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
s i

Cali RikiaE Fecha expedicion: 27/12/2022 09:24:54 am

Recibe No. 8473044, Valor: $6.500

CODIGO DE VERIFICACION: 0822V2L2GS
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado,
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicidn.

ingresando a WWW.CCC.0rg.co

institucionales.

desarrollo del objeto: la sociedad podréa:

bienes muebles o inmuebles; celebrar to
permitan, obtener fondos u otros activos para el desarrollo de 1la €mpresa, comprar para
revender, licitar, constituir compafiias filiales, o promoverlas, formar u organizar
sociedades o vincularse a otras empresas o sociedades en servicios, absorberlas o
fusionarse con ellas.
€n general celebrar o ejecutar toda clase de contratos de compraventa, permuta,
suministro, transporte deposito, consignacién, prenda anticresis, fiducia, cuenta
corriente, mando corretaje, comisién, operaciones que sean necesaria o convenientes
para el logro de los fines que persigue la empresa o que puedan favorecer o desarrollar
SUs negocios o que en forma directa se relacionen con el objeto social, asi como todos

aquellos que estén orientados| a cumplir las obligaciones o ejercer los derechos que
legal o convencionalmente se deriven de la existencia de 1la empresa.

CAPITAL
*CAPITAL AUTORIZADO*
Valor: $135, 000,000
No. de acciones: 135,000
Valor nominal: $1,000

*CAPITAL SUSCRITO*

Valor: $135,000, 000
No. de acciones: 135,000
Valor nominal: 51,000

*CAPITAL PAGADO*

Valor: $135,000, 000
No. de acciones: 135,000
Valor nominal: $1,000

REPRESENTACION LEGAL

Representacién legal. 1la representacidén legal de la sociedad estard a cargo de una
persona natural o juridica, accionista o no, quien tendri un (1) suplente, designado
para un término de un (1) afio por la asamblea general de accionistas.

Pagina: 3 de 7
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P 3 Camara de Comercio de Calj

¥ 7 gggg;&g%a CERTIFICADO DE EXISTENGIA Y REPRESENTACION LEGAL
Lo &
Cali Fecha expedicion: 27/12/2022 09:24:54 am

Recibo No. 8473044, valor: $6.500

CODIGO DE VERIFICACION: 0822v2L2Gs
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a WWW.CcCc.org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicidén. La verificacidn S¢ puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

REFORMAS DE ESTATUTOS

Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi:

DOCUMENTO INSCRIPCION
ACT SN del 06/08/2019 de Asamblea De Accionistas 14395 de 13/08/2019 Libro IX
ACT SN del 17/09/2019 de Asamblea De Accionistas 16831 de 23/09/2019 Libro IX

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con 1o establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo Yy la Ley 962 de 2005, los actos administrativos de registro,
quedan en firme dentro de los diez (10) dias habiles siguientes 3 la fecha de
inscripcién, siempre que no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se informa que
para la Camara de Comercio de Cali, los sabados NO son dias habiles.

Una vez interpuestos los recursos, los actos administrativos recurridos quedan en
efecto Suspensivo, hasta tanto los mismos sean resueltos, conforme lo prevé el articulo

79 del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de los Contencioso Administrativo.

A la fecha y hora de expedicidén de este certifica, NO se éncuentra en tramite ningun
recurso.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CllU

Actividad principal Cédigo CIIU: 8230
Actividad secundaria Cédigo CIIU: 5621
Otras actividades Cédigo CIIU: 4922
Otras actividades Cédigo CIIU: 5619

ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO

A nombre de 1la persona juridica figura (n) matriculado(s) en la Céamara de Comercio de
Cali el(los) Siguiente (s) establecimiento(s) de comercio/sucursal(es) O agencia(s):

Pagina: 5 de 7






Camara de Comercio de Cali

njau‘a_d% CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
‘ ﬁ“@r cio ae Fecha expedicion: 27/12/2022 09:24:54 am

Recibo No. 8473044, Valor: $6.500

CODIGO DE VERIFICACION: 0822V21.2Gs
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a WWW.CCC.O0rg.co
y digite el respectivoe cédigo, para que visualice 13 imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manersa ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

registro aqui certificados quedan en firme diez (10) dias héabiles después de la fecha

de inscripcién, Siempre que no sean objeto de Tecursos; el sdbado no se tiene como dia
habil para este conteo.

POr una entidad de certificacién digital abierta acreditada por el organismo nacional
de acreditacioén (onac) vy sélo pPuede ser verificada en ese formato.

% 24
B

ol

~“Ana M. Lengua B.

Pagina: 7 de 7






CERTIFICADO

Mediante la presente CERTIFICAMOS que la empresa G PRODUCTIONS EVENTOS Y
CATERING SA identificada con el nimero de documento 9008489349 es cliente del BANCO

DE OCCIDENTE desde el dia 28 de mayo de 2015 con la Cuenta Corriente 045-038700 la
cual se encuentra Activa y vigente

Por lo anterior podemos afirmar que la mejor carta de presentacion de la empresa G

PRODUCTIONS EVENTOS Y CATERING SA es ser un “cliente activo de Banco de
Occidente".

Expedimos esta certificacion hoy 11 de octubre de 2022.

e erend) s

1) = SRR

i w
S Wo——

Gerardo Jose Silva Castro
Vicepresidencia de Empresas

: ; Del lado
H Banes ds D ridante de fos que hacoep,







REPUBLICA DE COLOMBIA
DENTIFICACION PERSGNAL

1, %?% 008, il.@
@mmm UlJANDO |

, .:\PEH Do
DIEGO FERNANDOC

MOMERES

fr 1 .hq

19-ABR-1990

F'Ft,l'—m [i WNAGIMIENTS
(\JALLE
LUGHA DE NACIMIENTC

1.70 A+ M
ESTATURA G S, Rk SEXQ
23-ABR-2008 CALI

FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION 52+~
H:GiaTFtADGH muﬂum
CARLOS AREL SANCHEZ TORHES

i

A-Z1007150-CO5GST22-M 1006004057201 40507 00383405084 1 2812864057

¢ faman sy b







Formulario del

NASCLOMEIA MAL HOHLgT,A

2. Concepto @_?_l Actualizacién

Registro Unico Tributario

4. Numero de formulario

Il

14870754028

N

|

70721248

Il

(

5. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV

9008 483934|o

Impuestos de Cal:

12. Direccién seccional

14. Buzén electronico
5|

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente
Persona juridica

25. Tipo de documento

26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion

Lugar de expedicion 28. Pals

28. Departamento

- | 30.-Ciuded/nvunicipio
I

31. Primer apellido 32. Segundo apellido

33. Primer nombre 84, Ctios nombres

35. Razon social

G-PRODUCTIONS EVENTOS & CATERING S.A.S.

—_———

36. Nombre comercial AR 37 Sigia -
o m | |
UBIiCACION. .
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 7 6 |Cali 00 1

41. Direccion principal

CR27 7 38

42. Correo electrénico gerencia@gproductionseventos.com

48. Codigo postal

44, Teléfonc 1

30142177 5 9]45 Telétono 2

3013366886
CLASIFICACION

Activiuad aconémica Ocupacién
Actividad principal Am‘vidzq sazUNUaria Otras actividades 52 Nimero
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiao 49. Fecha inicio uctivicad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
l20is0sor|” 1
8230‘2015{05,07!56_3_U!_201?_£5p7' 5619|1038 9| |
Rasponsabiiidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 | 7 e “|E 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 2 23 24 25 26
i | | i
it e Jislaalaslsalssl | | | ||| T T R |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar . 55- Informante de Beneficiarios Finales
07- Retencion en la fuente a titulo de rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 5 6 7 8 9 10
[ \ ‘ ‘ ‘ ) \ { 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Codigo 57. Modo ' , [

11 12 13 14 18 19 20

L ' # ) ' |58 cec ‘ J I

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, Ia insci

ripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida Y en consecuencia no se exigira su renovacion

59. Anexos

SID NO

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: E

61.Fecha [2022-10-11/11:43: 29

—

La informacién suministrada' a través del formul
y cancelacién del Registro Unico Tributario

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimient
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6,1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitante:

L

ario oficial de inscripcidn, actualiz
(RUT), debers ser exacta y veraz; en

acion, suspensién | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
caso de constatar | iy autorizada:
0s administrativos

GIRALDO QUIJANO DIEGO FERNANDO
Representante legal Certificado

984. Nombre

985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 11-10-2022 11:48:04AM






i Formulario del Registro Unico Tributario

CMAD HOnLeYs
Pagina 2
Espacio reservado para la DIAN 4. NGmero de formulario 1 4870754028
(415)7707212489984(8020) 000001487075402 8
5. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccicnal ,71 4. Buzén electrénico
Impuestos de Cali |
900848493 4|g S |
Caracteristicas y formas de las organizaciones
T 64. Entidedes 1 institutos de Jer echy nudlico de orden nacional, departamental,
82. Naturaleza ‘ 2 63. Formas asociativas 12 municipgl y desc.er:tralizaq_qs_ <
65. Fondos 66. Cooperativas gZirfr%ﬁ;)dsadEb V 2r98mSMos! :
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficin 1

Constitucion, Registro y Ultima Reforma

Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2 Rgo;;a—

71. Clase 0 4 2 82. Naional 100 %

72. Nimero - o

73. Fecha 20 1 5,0 5.0 7 :—::TJ_:—“ 83. Nacional pliblico 0. 0 %
74. Namero de notaria

75. Entidad de registro W T e, 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro W‘] 50508 : N

77. No. Matricula mercantil 9 2 5 2 3 9 - 1 8 ! SR o

78. Departamento 7 6 # TEE

79. Ciudad/Municipio 8 e 85. Extranjero 0 %

e o . SR
l

Vigencia S 86. Extranjero plblico 0. 0 %

80. Desde 20150807 | e

5, Flasia mj_ . ! . ‘ 87. Extranjero privado 0. 0 %
— T E LT

Entidad de vigilancia y contro!

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual S0. Fechi cembio e estado S1. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 92. DV

1 8 1 20160101 -

88. Entidad de vigilancia y control

Vinculacién econémica

i i . i . Nimero de Identificacion Tributania (NIT) de Ja
93;30‘{,’23‘[’72?%0” 94. Nombre del grupo econdmico ylo empresarial 95. Numei (NIT)

Matriz o Controlante 96. DV.

97. Nombre o razdn social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria ] 171, Pais 172. Numero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

[73. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 11-10-2022 11:48:04AM






MAL MO ELT A

Espacio reservado para la DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacién '

4. Numero de formulario

Pégina

Hoja 3

14870754028
415)7707212489984(8020) 0 01487075402 8
S. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV [ 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
Impuestos de Cali 51
008480934 |9 .
Representacién
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN 18
201506508 o3
100. Tipo de documento 101. NUmero de identificacion 702:-0V 1102, Numero de tarjeta profesional
Cédula de Ciudadani 1311 0 0 6 0 0 8 0 5 7 !
1 : Y A
104. Primer apellido 1085. Segundo apellido 106. Primes rombre 107. Otros nombres
GIRALDO IQUIJANO |DIEGO 'FERNANDO
108. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represe: tacicn
REPRS LEGAL SUPL 18 2015050 8‘
— —int 1 1
100. Tipo de documento 101. NUimero de identificacion 102. DV | 103. Ndmero de tarjeta profesional
Cédula de Ciudadan 13|11 3 0 6 2 1 8 3 3 f
2 pa—
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
GIRALDO |QuIUANO IJUAN DAVID
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 108. DV| 110. Razén sociai represantante legal
98. Representacion 99. Fe\:ha inicio e arcicio teprosersacion
po_ il 1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Nimero de tarjeta profesional
. | , ha |
104. Primer apellido 105. Sey'inac apallida i 10€. Primer nombre 107. Otros nombres
108. NUimero de Identificacion Tributaria (NIT) 103. DVI 190. Haddr social representante legal
i 3
- Sl [
98. Representacion ’9 Fecha inicio ejercicio representacion
—— ] 1 1 I
100. Tipo de documento ;01 NUmero de i jentificacian 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
" % | |
104. Primer apellido 105: Sejundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. NUmero de Identificacion Tributariz (N’*,\ 109. DV| 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
1 1 l
100. Tipo de documento 101. NUmero de identificacion 102. DV | 103. Nimero de tarjeta profesional
; |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
|
| |
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razén social representante legal
-

Fecha generacion documento POF: 11-10-2022 11:48:04AM







Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

IRUNA COLOMUIA MAL HOEEY A

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

0

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV

900848934

12. Direccion seccional
Impuestos de Cali

’—1 4. Buzén electrénico

5.1
I

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Nimero de identificacion 126.DV 1127, NUmerc de ’arjeta profesional
— | .
2 . e | 5
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre ’ 131. Jtros nombres
5 |
g L " i
£ 1132, Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 183. DV| 134. Sociedad o firma designada
: I
s = e
@ [135. Fecha de nombramiento
| Ui LI SR
136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138, DV| 139. Nimero de tarjeta profesional
0)
g’ T L
;.‘_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Piimer nombrz 143. Otros nombres
« \ o
% | e
£ [144. NOmero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV| 146. Sociedad o firraz desiqnada
: |
12}
E —— e
@ | 147. Fecha de nombramiento :
- |

148. Tipo de documento
Cedula de Ciudadania 13

149. NUmero de identificacion

831272085

180. DV{ 151, NUmero de tarjeta profesional

12 45007

152. Primer apellido 153. Segundo apelidn 154, Primer nombre

155, Otros nombres

ELENA DEL SOCORRO

] QUIJANO AGUDELO iBEATRIZ
§ 156. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV 138, Sociedad o firme uesignada
| 3
b,

159. Fecha de nombramiento

L

20210408 |

Fecha generacién documento PDF: 11-10-2022 11:48:04AM







' . 'Production’s

Eventos & Catering S.A.S

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES

Yo, DIEGO FERNANDO GIRALDO, identificado con cédula de ciudadania No.
1.006.008.057, en mi condicién de Representante Legal de G PRODUCTIONS EVENTOS
& CATERING S.A.S identificada con Nit 900.848.934-9, certifico que durante los Ultimos
doce (12) meses calendario legalmente exigibles, la empresa ha realizado el pago de los
aportes al sistema de seguridad social y parafiscales exigidos por la ley y se encuentra al
diay a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de Ia Ley 789 de 2002 y el
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Cali, a los 27 dias del mes de diciembre de 2022.

e e,

i i SN e =y
T el
T
IR :}%& -

i

DIEGO FERNANDO GIRALDO QUIJANO.

CC. 1.006.008.057

evEninsoom

- 46886 301-4217759
ariosoom

Col - Colombic

Y apoductionseventos. com
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