P

ALCALDIA DEPAIPA NI ST AT
Modelo integrado de Planeacidn e
¥ Gostion - MiP Codigo: GCO-F-14
Formato Version: 01
Acta de Recibido Final a Satisfaccid Fecha Version:02/01/2020
| FECHA PRESENTE ACTA: l 06 DE OCTUBRE DE 2022
FECHA PRESENTE ACTA 08 DE OCTUBRE DE 2022
CONTRATO X CONVENIO No. 343 |DE FECHA: 2210612022
OBJETO ELABORACION DE ESTUDIOS DE SUELOS, CONTROL DE CALIDAD DE ESTRUCTURAS Y MATERIALES, PARA,
PROYECTOS DE LA SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA DEL MUNICIPIO DE PAIPA-BOYACA
TRATISTA CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE OBRAS CIVILES-SHJ CIVINCON  INIT. 500677231-6
CONTRATISTA S.A.8 RL/ SIRLEY HERNANDEZ VEGA CC: 40.185.498
INTERVENTOR . SUPERVISOR _X__ JOSE UBALDQO CASTRO ACOSTA C.C:4.192.255
VALOR INICIAL $18.083.240.00
VALOR DEL CONTRATO 7 CONVENIO © APORTE DEL MUNICIPIO: $ 18.083.240,00
APORTE DE CONTRAPARTE: $0,00
ADICIONAL N° 1 VALOR
ADICIONAL N’ VALOR
VALOR TOTAL CON ADICIONES $ 18.083.240,00
" EL PLAZC DE EJECUCION DEL CONTRATO SERA DE UN (01) MES CONTADC A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL
PLAZO INICIAL -
ACTA DE INICIO.
PRORROGA N° 1 Tiempo: un {1) mes mas De Fecha: 23 DE AGOSTO 2022
PRORROGA N° Tiempo: De Fecha,
- EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO SERA OE DOS (02) MES CONTADC A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL
PLAZO TOTAL s enra ~
ACTA DE INICIO.
FECHA DE INICIACION 24 DE JUNIO DE 2022
ACTA DE SUSPENSION N° 1 De Fecha: 22 DE JULIO DE 2022
ACTA DE REINICIACION N° 1 De Fecha: 22 DE AGOSTO DE 2022
FECHA DE TERMINACION 23 DE JULIO DE 2022
FECHA DE TERMINACION REAL 22 DE SEPTIEMBRE DE 2022
PERIODO AUTORIZADO A PAGAR DEL 24 DE JUNIO AL 21 DE JULIO DE 2022 Y DEL22 DE AGOSTO AL 22 DE SEPTIEMBRE DE 2022
RBPP N° BPIN 2021-15-516-0070
N°s Y ANIO DE REGISTRO/S PRESUPUESTALES QUE RESPALDAN EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA: RPC No. 2022000724 DEL ARO 2022
£n fas oficinas de la Secretaria de Infrasstructura Publica y Movilidad se reunieron los sefiores, JOSE UBALDO CASTRO ACOSTA, Secretario De Infraestructura Publica y Movilidad
Interventor / Supervisor, y CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE OBRAS CIVILES-SHJ CIVINCON S.A.8 RL/ SIRLEY HERNANDEZ VEGA, como representante
legal o contratista, con @ fin de suscabir la presents acta.

En revision de los documentos aportados por el contratista se constaté, que lo ejecutado estd de acuerdo con las especificaciones, caractensticas y condiciones estipuiadas en ef contrato
o convenio y registradas en los informes, por tanto ef suscrito supervisor recibe satisfacioriamente y autodza &l pago como lo registra la presente acta; igualmente cer:ica que &b
CONTRATISTA cumplié con sus aportes al régimen de Seguridad Social en Salud, Pension, Riesgos profesionales y Parafiscales (¢ nai de acuerdo a laesy planilia {s) N°
23864767, 23854767 ,23131627 y 23132457 de ios meses de JUNIO, JULIO, AGOSTO Y SEPTIEMBRE de 2022 de conformidad con ja normatividad vigente.

CONTROL ANTICIPOS

Vaior Anticipe $ 0,00

Sumatoria Amotizaciones $0,00 .
Saido por Amortizar $0,00

*Note af anticipo: En los casos en ios que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el anticipo por cada fuente de financiacion, segun hoja anexo de fuentes de financiccion faclarar

dentro de los observaciones), diligenciar y copiar cuadro el cucl debe refiejarse en el espacio usignado en observaciones o aclaraciones de la presente acte,

BALANCE DE PAGO

CONCEPTO DERE HABER
Valor del contrato o Convenio $18.083.240,00
Amortizacion Anlicipo
Valor a pagar de la presente acta $ 18.083.145,00
Vator Total actas pagadss
Saidoe sin efecutar $ 95,00
Vaior a Reintegrar al Municipio;
Sumas iguales $ 18.083.240,00 $18.083.240,C0

*Note al balance: En jos casos en los que existan diferentes fuentes de finonciccion debe discriminarse el balonce por codu fuente segun hoja onesa (fuentes de financiacion- Balonce} , diligenciar y
copicr cuadro i cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente octa.

CUENTA BANCARIA EN LA QUE SE CONSIGNA EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA:

No. CUENTA: 36391114283 BANCO: BANCOLOMBIA AHORROS: X CORRIENTE:

“Las cantidades y valores consignados en ia presente acta son rasponsabilidad exclusiva dej contratista e interventor y/o supervisor. El pagoe de la presente acta se realizard con base en af
principie de confiabiiidad y responsabilidad con gue el interventor y/o Supervisar y el contratista redlizan las mediciones en campe y las revisiones efectuadas a ios informes por parte dei
interventor y/o Supervisor.

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

No sienco otro ef obieto do Ja prasente reunidn se firma of acta por los que en elfa intervirieran.

Firma. Firma. b
/) CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE
Mombre: JOSE UB}LDO LASTRO ACOSTA OBRAS CIVILES-SHJ CIVINCON §.A.8 RLS SIRLEY
HERNANDEZ VEGA
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR CONTRATISTA

* 8i se roquieren se pueden adicionar mas firmas,

ANEXD. PLANLIA DE PAGO OE SEGURIDAD SOCIAL DEL MES CORKESPONDIENTE
ANEXS: LIQUIDATION PARAFISCALES (CUANDO AFLIQUE)
ANEXQ: FORMATO SABANA - CUADRQ DE CONDICIONES ACTUALIZADAE LI CANTIRDADES (CUANDO APLIQUE)

ANEXQ: INFORME COMPLETO DE ACTIVIDADES FIRMADO POR EL CONTRATISTA Y EL SUPERVISCR Y/O INYERVENTOR.




CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE OBRAS CIVILES SHJ
CIVINCON SAS
WNIT 800577231~ 8
Responsable de 1VA
Resolucién de facturacién electronica DIAN No. 18764039388223 de 2022-11-10 22023-11-10
autonzado det SHJ396 ai SHJ1000

shj.ingeniera@gmail com
shjcivinconcomercial@gmail com
VILLAMICENCIO META COLOMBIA

P

ALCALDIA DE PAIPA SHH12 20221221 7
£ 891801240 cor '
VILLAVIGENCIO
VILLAVICENCIO - META - COLOMBIA 2022-11-21 16:44:00
INFRAESTRUCTURA@PAIPA-BOYACA.GOV.CO SRS L Crédito
Qtro
¥  Cédigo UND Descripaidn Cenidad  Valor Unitario Descuento  Sublotsl VA% INCY% Valor Tota
Towe ;é?,';,?gjgg"é%ﬁgﬁgﬁﬁo 36.0000 $120,000.00 8000 54'32%0"0'0 19 o $4,320,000.00
2 81s ENSAYOS DE LABORATORIO 10000 $2,000.000.00 sooo sz,oeg,ooc.o 19 o $2,000.000.00
vann HJNTERPRETAC}ONDERESULTADOSDE o $12000000 R
POP® | wroRME EDicion, e ‘°°°” ‘ “""”"“" “‘” B .“”“‘“‘m’“‘f
4 818 ENSAYOS DE | ABDRATORIO 10000 21 200000 60 & 0n 31180‘;-000'0 19 n $4.200 000 00
5 1360 ::ggzmemceono&n&sum\oos DE o000 $3,000,000.00 sooo ss,oog,oae.o 19 ) $3,000,000.00
P EXPLORACION Y MUESTREO T ‘s2,875"920‘d .
s me ACTIVIDADESDECAMPO 23860 W‘”‘“‘“’? N ;*‘”’” e v ,,,*2 87592000
$15,185,620.00
Fi ARORACION NE EQTY O NFE Q1 OR NONTRML DE CALIDAR NE 'NF‘F-?AEQTDI HTiRAY 887 7
Y MATERIALES PARA PROYECTOS DE LA SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA DEL " $2.867,225.00
MUNICIPIO DE PAIPA BOYACA, CONTRATO 343/2022 : $0.00
$0.00
$0.00
$2,887,225.00

Son: DIEZY OCHO MILLONES OCHENTA ¥ TRES MIL CIENTO CUARENTA Y GINCO PESOS MONEDA GTE
TOTAL -ITEMS: 6 L

s

i - Pt e R AN : Detalle {VA %: $0.00
. .

Retencion en la Fuene % $0.00 Detalie IVA19.00%: $2,887,225.00

NetetvA %: 3000

RetelCA %: $0.00 -

FRETTII T

CUFE: ¢8ad01902a12i28ea5afb347a781 Beb84fbcbda2fB0d6008ace30deaddd518a17 c5b547a3d8dd 11324db155db870131
Elaborado por: Nit: 900652135-8  Nombre: Punto Software CyS SAS

Facture SAS Nit: B00385741-7, Proveedor tacholdgico. Softwans: PL-Colab



CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE OBRAS CIVILES SHJ
CIVINCON SAS
NIT 800577231-6
Responsable de VA
Resolucion de facturacién electrénica DIAN No. 1876403938822 de 2022-11-10 a2023-11-10
autorizado det SH.J396 al SHJ1000

shj ingemeria@gmall com
shicivinconcomercialg@gmail com
VILLAVICENCIO META COLOMBIA

ALCALDIA DE PAIPA SHJ412 2022-12-21
C.C 891801240 o
VELAVICENGIO
VILLAVICENCIO - META - COLOMBIA 2022-11-21 16:44:00
INFRAESTRUCTURAGPAIPA-BOYACA GOV.C0 LT e Crédito

e Otro
#  Codigo UND Daescripcion Centided  ValorUnitarlo  Descuerdc  Sublotsl VA% INC% Valor Tral

Esla factura se ashnila en sus efectos legales a una letra de cambio (Segin el articuio 774 del Codigo de Comercio}, can esta ef comprador deciara haber recibida real ¥
materiaimente las mercancias yio servicios descritos en este titulo-valor. Después de su vencimiento. el pago de esta facturs causard intereses por mora o la tass més
alta permitida por ley, sin perjuicio de las acciones ejecutivas pertinentes

Favor Consignar en ia Cuenta de Ahorros N. 383 911 14263 de Bancolombia a nombre de

CONSTRUCCION CONSULTORIA £ INTERVENTORIA DE OBRAS CIMLES SHJ CIVINCON SAS

CUFE: cBad01902a12f26ea5afb347a7816ebB4fbcbda280d6006ace30deadd4518a17¢5b547a3d8dd 113a4db 1554870131 ,
Elaborado por: Nit: 900652135-8  Nombre: Punto Software CyS SAS

Facturs SAB Ni: DOOB0A741.7, Pr dor % dbglon. ot BlColuis



Formato Aknce&m

{ " MUNKIPIO DF FRIPA,
| Mt Y 1N 1241 | COMPROMNTE DE INGRESO ALMACéN
Carrers 2o %o 25 14 .
5 Tet 098 M0 1R
s i b i Por SERVICIOS
alantinPpsipn. OPRen oy o
N° 20220022 ;
OFICINA Al MACEN GENEDAL ) '
M*——MN«—M ‘ : i
Lugar y Fecha: . PAIPA LUNES, 21 NOVIEMBRE 2022 j ‘
Proveedor smcmwcousas TEL:31 NIT: J
| o 34989073
“No.o dei $ 18083145
l AﬁA Anwms;;,{;mA R
; ' = f = ___ NR{No registrado)
: L eru i ﬂnidld 'PREG!OUMTAR!O VALORTOTAL |-
N - Nombreds los Articulos ~ Jrventario | Dupwwda{ medida !mf f
1{%:/,:{?03 m@manvmmeommmsnﬁ 801 asmi um:w: 0 ‘»142.&20.001 ' 514152000
;wun N I KA S ST T
3BERVICIOS ENSAYOS DE LABORATORIO ~ le01 1.00) ummsr ‘ 2,380,094.25] 2&00&425}
j(SERWCiOS !NTERPRETAC!ONDERESULTADOSDE !NFORLG t o 1,001 “UNIDAD - | '1‘428.034;255 1428034.26]
(EDICION) e B ‘ ;
4SERVICIOS ENSAYOS DE LABORATORIO | o ', 1000 UNIDAD | ] 2,142,034,25] 2,142,034 25|
h_ﬁnwcms INTERPRETACION DE RESULTADOS GE#NFM §901 100 UNIDAD | 3,570,004.25] 3,570,034.25/
RVICIOR EXPILORACION ¥ M omomymmmm mvmmv ngat memt 145800 00l 3421 488 0
T lcAWPO F, T
' o Total $ 18,083,145,00]
Ajuste 0.00)
Total§ | 18,083,145.00,
Gy ~ ' Valor
b ‘ {90:01 ' 18,083,145.00]
. SubToal s 18,083,145.00/
,, %I VA. s 800
: ImCmmos _ 600
’Em: i 18.083.145.00,
juste 0.00
Total $ 18,083,145.00)
Observacién: CON’IRA’ID 343 DE 22/06/2022 CUYOOBJETOES "ELABGRACION DE ESTI'U‘DIOSDESUELOS CONTROL DE

‘ESTRUCTURAS Y MATERIALES, PARA PROYECTOS DE LA SECRETARIA DE INFRAES'X‘RUCTURA DEL MUNICIPIO

DE PAIPA - BOYACA' RAI)ICADO MEDIANTE FACTURA SHI412 DE 2111

/2622

SON:

-

’ , ' i
OSCAR EDUARDO OCHOA MONROY
ALMACENISTA

D!EZ Y OCHO MILLONEQ OCHENTA Y TRES MIL CIENTO CUARENTA Y CINCO PESO§§MC




DINA GALVIS
CONTADOR PUBLICO TITULADO
T.P165119-T

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002
Villavicencio (Meta), 04 de octubre de 2022.
Seiiores:

A QUIEN INTERESE
Presente

Yo, DINA MATILDE GALVIS, identificada con la Cédula de Ciudadania No. 1.121.856.953

expedida en Villavicencio (Meta), con Tarjeta Profesional 165119-T, Contador Pablico Titulado.

CERTIFICO:

Que la empresa CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE OBRAS
CIVILES SHJ CIVINCON SAS, identificada con el NIT No. 900.577.231-4, se encuentra a PAZ Y
SALVO hasta el mes de septiembre de 2022, con los pagos al sistema de seguridad social y salud,
pensiones, riesgos profesionales, y con los aportes a parafiscales (Cajas Familiar, Instituto de
Bienestar Familiar y SENA).

Atentamente,

Oﬂ’& Erlvis.

DINA MATILDE GALVIS
CONTADOR
T.P.165119-T

Calle 15 47 - 103 Villavicencio (Meta)
Tels. 313 803 6904




DINA GALVIS
CONTADOR PUBLICO TITULADO
T.P165119-T

ks
S ¢;;- #

umém qm

. f

FE Y

Calle 15 47 - 103 Villavicencio (Meta)
Tels. 313 803 6904




- JUNTA CENTRAL @D
DE CONTADORES

Certificado No:

ZBB4RACBEBCAC

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico DINA MATILDE GALVIS ZAPATA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1.121.856.953 de VILLAVICENCIO. (META) Y Tarjeta Profesional No 165119-T Sl
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde Ia fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ** ** ** *** s s snsususeasasunsars

************‘*************ﬁ********ﬂ******!***********8************

**********ﬁ******k***tﬂ*****tﬁ**************t*********************

Dado en BOGOTA a los 25 dias del mes de Julio de 2022 con vigencia de (3) Meses, contados

apartir de la fecha de su expedicion. -
xZ

-
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consuitar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el numero del certificado



10-SEP-1989

FEOHA DE MACBNENTO

FLORENCIA
{CAQUETA}

LUGAR DE NATDATENTO
1.56 O+
EATATURA G5 AR

04-0CT-2007 VILLAVICENCIO
FECHA Y LUGER DE EXPEDICION

BAGBT 073364 U2 ABUMSGRT



S

CONSULTA EMPLEADO

o g
ASOPAGOS
s.a.
RAZON SOTIAL CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA [JE OBRAS CAVILES SHJ CIVINCON SAS
IDENTIFICACION APORTANTE NI-300577231
SUCURSAL [ /
FECHA PAGO 20220927 7
INDENTIFICACION EMPLEADO CC- 7222734
NOMERE EMPLEADD RAFAEL HERNANDO PEREZ ESPITIA
EPS SALUD TOTAL S.A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
AFP Colombian de nes COLPENSIONES
CAJA COMPENSACION Caja de Compensacin Famifiar Regional del Meta COFREM
ARL ARL - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
NUMERG PLANKAA 23132457
REFERENCIA PAGO(PIN]
TIPO PLANILLA 3
PERIODO PENSION 202200 7/
PERIODO SALUD 202210
TIPO COTIZANTE Dependients
SUBTIPO COTIZANTE Sin Sublipo
NOVEDAD INGRESC INIGIAL
NOVEDAD INGRESO FINAL
i Facha Focn Fachs Pucha Sin. | Fach St T Fei “Fech 3 Fach Fachy & TR #
L we. | e RETLE TAE L TOP L TAR VSR | Nee | VTE L OMST oSN NS e 1o TR R e Rl e L owae e L e Fopue | over | et T Fede g o
| X Kowzz i 0
SISTEMA GENERAL DE PENSIONES
& Fondo de
fes . " Got. Voluntaria o Fondo de
o ao aa
Cot BC Tarfa Cot, i Afliado | Aporants Totat Sahd;ndad Subsistendia Valor noretenido
36 1.000.000 | 0,1800000 | 160.000 $0 so $160.000 | $0 $0 50
SISTEMA GENERAL DE SALUD
Dias § ! G EG Licencias de Maternidad ¢
Cat 1BC Tarfs Cot. Obligatoria | UPC adi - e -
) Ndmero Autorizacitn Vaior Nimero Autorizecion Vaiot
30 1000000 | 01250000 | $125.000 50 o $0 3 50
SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES
) Chdigo de
%;? iBC Tarifa Cot. Obiigatoria ceatro.
. de trabajo
30 1000000 - | 0,0896000 $69.600 900577231
APORTES PARAFISCALES
" Caja'de Compensacion Familiar Sene IcaF ESAP MIN DE EDUCACION
s - - >
Cot 4 w1 CotObligat . . ot Cot, ; ; ot s
- ABG Tatifa o Be Tarifa Obligatoria Tarifa Obiigatoi Tarifa Cot: Tarifa Obligatert
30 [1.000.000 |00400000 |$40.000 1.000.000 | 6.0200000 | $20.000 00300000 |$30000  |0,0000000 S0 0,0000000 |$0
TOTAL COTIZACION EMPLEADRC
Pension Galud Riesgos 1 Parafiscales Total
$ 180,000 $125.000 $69.500 $90:000 $ 444.500
T Martes 27 septiembre 2022 Pagina 1 de 1




: CONSULTA EMPLEADO
SOPAGOS

s-a. [ RazON SOCIAL CONSTRUCCION CONSULTORIA E INTERVENTORIA DE OBRAS CIVILES SHJ CIVINCON SAS |
IDENTIFICACION APOR TANTE 800577231
SUCURSAL [}
FECHA PAGO 2022-08-06
INDENTIFICACION EMPLEADG Ce- 7222734 R
NOMERE EMPLEADD RAFAEL HERNANDO PEREZ ESPITIA
ePs SALUD TOTAL 8 A ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
AFP i G de COLPENSIONES
CAJA COMPENSACION Caja de Compensacion Familiar Regional del Mets COFREM
ARL ARL - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS o
NUMERO PLANRLA 23131627
REFERENCIA PAGO(PIN) :
TIPO PLANILLA E 5
PERIODO PENSION 2022:08 ¢
PERIODO SALUD 202209
TIPO COTIZANTE Dependiante
SUBTIPO COTIZANTE Sin Subtipo
NOVEDAD INGRESO INICIAL 05001
NOVEDAD INGRESO FINAL i

- - - .
Lo [ Tmer [ Tme [ [oe T [ v T8 [ vie [ver [ o [P [Pems] e [P oo | T | g | wao (o | s | e | vor ot o | o [ e
| X | owa )
SISTEMA GENERAL DE PENSIONES
; Fonda de
Diag ’ b A Cot. Vowntaria ks Fondo de K
ot jicle] Tarifa Cot. Al = Totat Soﬁczldad Subsistencia Valot no retenido
39 1.000.000 | 0,1600000. | $ 160.000 $0 s0 §160.000 |50 $0 50
SISTEMA GENERAL DF SALLID
Dias 8¢ Tarit Oot, Obligatoria | UPC adiional incapacidades £G Licencias de Matemidad o
a 3 o
Cot * v Nimero Autotizacien Vailor - *| Nmero Autorizacion Vajor
30 1.000.000 | 01250000 1% 125.000 $0 [ $0 [ w0
SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES
oes | ae Tarta | Cot Oblgatoria | 030 %
Cot , go trabajo
30 1000000 | 0,0896000 $69.800 900577231
APORTES PARAFISCALES
o Caja.de Compansacian Famillar: g X Sana oBF . : EBAP MiN DE EDUCAGION
88 7
oot | | cotopigat ; “Cot Cat, . : Cot
1BC Tesifa o b 1BC Tarifa Obligatoria Tarfs Obligatori Tarfa Cot.- Tarifa Otdigatort
10 1.000.000 | 0,0400000 | §40.000 1.000.000 | 0,0200000 | $20.000 5,0300000 | $30.000 06.0000000 | §0 0,0000000. |$0
TOTAL COTIZACION EMPLEADC
Pension Satud Riesgos Parafiscales CTotat
$ 160,000 $125.000 §69.600 £90.000 $ 444,600

T Martes 8 septiembre 2072 Pagina 1 de 1




V4
ASOPAGOS

s.a.

CONSULTA EMPLEADO

RAZON SOCIAL CONSTRUCCION CONSULTORIA £ IN TERVENTORIA DE OBRAS CIVILES §HJ CIVINCON SAS |
IDENTIFICACIGN APORTANTE NI-500577231
SUCURSAL ]
FECHA PAGO 202207-26
INDENTIFICACION EMPLEADO CC- 72227
NOMERE EMPLEADO RAFAEL HERNANDO PEREZ ESPITIA
EPS SALUD TOTAL S.A ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
AFP Adrr Colombiana de fe: COLPENSIONES
CAJA COMPENSACION Cajn de Compensacion Famifier Regionat det Meta COFREM
ARL ARL - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
NUMERO PLANILLA 23854767
REFERENCIA PAGO(PINY /
TIPO PLANILLA 3 /
PERIODO PENSION 202207 ¢
PERIODO SALUD 202208
TIPO COTIZANTE Dependiente
SUBTIPO COTIZANTE Siv Subtipo
NOVEDAD INGRESO INICIAL Poz-G751
NOVEDAD INGRESG FINAL |
[ Fachn ; Facha Fache B | Facha 99 Fucha ige | P T Ped T Fwchy Fechn | Fache Fochn Fach B
Mo [ ome | RET 4oy | TR CTAE L TR TAR T WP TGl | VTE ST foaM Ain ior {Ponke el i | e vl | VS LN e VT | oo | Ve | L ol Fomii
X [53] o
SISTEMA GENERAL DE PENSIONES
ntari : Fondo de
Dias . Sot: e Eondo. de !
BC Tarifa Cot. Oblig: Total Solidarided ) A Valor no ido
Cot Afliado. - | Aportante de Subsistentia fetani
30 1.000.000 | 0.1600000 | $ 160.000 30 so $160.000 |$0 so £0
SISTEMA GENERAL DE SALUD
Ofas . . L : EG Licencias de Matemidad o
Cot BC Tarifa Cot. Oblig Uee - N o
Nimero Auterizacion Valor Nomero Autorizacion Valor
30 1000.000 | 0,1250000 | $ 125.000 to [ 50 0 50
SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES
" ; Cadigo de
%:: 86 Tarifa Cet. Obligatoria 3
. de trabajo
30 1000000 | 0,0896000 $65.600 500577231
APORTES PARAFISCALES
o Caja de Compensacion Familiar Sena 1CBF ESAP. MINDE EDUCACION
a5 - - —
Cat ’ CotOpligat ’ Cot. Cok. . S SR
1BC Tarfe ot BC Tarfa Obligatora Tarifa Obligaton Tarifa Cot: : Tarita Obligaton
) 1000.000 | 00400000 | §40.000 1.000.000 | 0.0200000 |$20.000 0,0300000. | $30.000 00000000 {50 0,0000000 (80
TOTAL COTIZACION EMPLEADO
Pension Salud Riesgos - | Parefiscales Total
$160.000 $125.000 569.600 £90.000 $444.600

© Martes 26 julio 2022

Pagina 1 de 1




V4
ASOPAGOS

CONSULTA EMPLEADO

s.a.
RAZON SOCIAL CONSTRUCCION CONSULTORIA £ INTERVENTORIA DE OBRAS CIVILE S SHJ CVINCON SAS
IDENTIFICACION APORTANTE N-900577231
SUCURSAL 0
FECHA PAGO 2022-07-26
INDENTIFICACION EMPLEADO CC- 86053848
NOMBRE EMPLEADO RAFAEL EDUARDO COMAS MESIA
EPS SALUD TOTAL S.A, ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
AFP c de COLPENSIONES
CAJA COMPENSACION Cajn de Compensacion Familiar Regional del Meta COFREM
ARL ARL - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
NUMERO PLANILLA 23854767
REFERENCIA PAGO(PIN)
TIPO PLANILLA 3
PERIODO PENSION 00208 ¢
PERIODO SALUD 2022-07
TIPO COTIZANTE Dependients
SUBTIPC COTIZANTE Sin Sublipo
NOVEDAD INGRESO INICIAL
NOVEDAD INGRESO FINAL
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SISTEMA GENERAL DE PENSIONES
58, Fando de
Dias § Cot, Voluntaria sl Fondo da
8C Tarife Cot O Totat Botidaridad " : Valor no retenido
Cot ‘ 9 Afilado. | Aportante o Subsistencia 7o reten
30 1000000 | 01600000 | $ 160.000 $0 $0 $160.000  |$0 $0 50
SISTEMA GENERAL DE SALUD
Dlas " Incapacidades E.G Usencias de Maternidad o
Cat 18C Tarfa Cat, Cbolig we - "
. Nimen Autorizacion Valor Nimaro Autorizacion | Valor
30 1.000.000 | 61250000 |$125.000 $0 0 $0 q i $0
SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES
) . . Cédigo de
Do | e Tarta | Ot Obligatoria | on
; . de trabajo
0 1000000 | 0.0696000 $69.600 200577231
APORTES PARAFISCALES
e Caja de Cornpenisacion Farmiiar Sena j : 1CBF ESAP MIN DE EDUCACION
s X i -
B : Tafifa et 12004 Tgnfg Ottigatora Tarda Obigator Tarita Cot: Tarifa Gbiigatars
30 1.000.000 | 0,0400000 | § 40,000 1000.000 | 0,0200000 | $20.000 00300000 | §30.000 6.,0000000 |$0 00000000 150
TOTAL COTIZACION EMPLEADO
. Pension: Saiud Riesgos - - | FParafiséales Total
§ 180.000 $125.000 $69.600 $80.000 444,600
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