COMERCIALIZADORA SERVICIOS

724

SERVICIDS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

SAS

Cra6b # 16 24

Cota,Cundinamarca, Colombia

SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24 7

NIT 900255406 - 6
Autorizacién de numeracioén de facturacion electrénica
No. 18764049711931 del 30/05/2023 al 30/05/2024

Habilita numeracion de:

SEF-18120 al SEF-19100

Régimen:

Impuesto sobre las ventas - IVA

Responsabilidad fiscal:

R-99-PN No Aplica - Otros

CREANDO SERVICIOS Y SOLUCIONES A LA MEDIDA DE NUESTROS

CLIENTES.

Fecha de emisién:
Fecha de validacién DIAN: 23/11/2023 04:54:50 PM

Factura Electronica de Venta No. SEF18134

23/11/2023 04:40:30 PM

Fecha de vencimiento: 23/11/2023
Cliente: MUNICIPIO DE MADRID ;
Plazo (Dias): 0
NIT 899999325 -8 Codigo de Moneda copP
Direccion: CL 4 NRO 20-00 Tasa de Cambio
Codigo Cliente ES-003 Orden de Compra
Teléfono: 601 8250414
Direccién Despacho: Remision
Contacto: Pedido
Ciudad: Madrid Asesor 110101
Departamento: Cundinamarca ) )
i ) Aviso de Recibo
Pais: Colombia
Iltem | Referencia Descripcion Cant. | Unidad Precio Cargosy [Impuestos| Rte Valor Total
de Unitario Descuentos Fte
Medida
1 3101 capacitacion: Gerencia de Proyectos | 1,00 | mutuame COP COPO IVA(19%) 4% COoP
Publicos Actividad tedrica-practica nte 4,149,900 4,149,900
(20% de la jornada corresponde a definido
teoria, distribuida por médulos y 80%
de la jornada corresponde a la
practica, actividades ludicas de
aprendizaje):
Unidad 1. Identificacion de proyectos
de desarrollo: - Fundamentos de
planeacio
2 3002 Refrigerio mafiana: 100,00 | mutuame | COP 27,600 COPO IVA(19%) | 2.50% COoP
- Sandwich de 40 cms con pan nte 2,760,000
baguette, con pollo desmechado, definido
tomate, lechuga, queso mozzarella,
salsas entregadas en empaque
individual.
- Jugo natural de 250 ml, en frasco
plastico con tapa
- Snack: barra cereal de avenay
pasas de 23 gr.
El refrigerio debera ser empacado de
man
3 3003 Refrigerio tarde: 100,00 | mutuame | COP 15,050 COPO IVA(19%) | 2.50% COP
- Parfait (base de mermelada de nte 1,505,000
Frutos rojos, yogurt griego y definido
sobrecopa de granola), tamafio 120gr
en empague desechable
- Cuchara desechable envuelto en
servilleta y empacado en bolsa de
papel

Este documento corresponde a la representacion grafica de una factura electrénica de venta. Confirme el CUFE mediante

lectura de este cddigo bidimensional:

CUFE d01e26dd85b2ebf8d95bc7b3475fbchc40c6571f53946ff0efc52c9293a43f7712d2296b937e709c20a19c6aa666d448

Proveedor tecnolégico: Comercio Electrénico en Internet CENET S.A. NIT 830057860 Software: misfacturas




COMERCIALIZADORA SERVICIOS

@ '24 SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24 7
SAS

SERVICIDS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

Cra6b # 16 24

Cota,Cundinamarca, Colombia

NIT 900255406 - 6

Autorizacién de numeracion de facturacion electrénica
No. 18764049711931 del 30/05/2023 al 30/05/2024
Habilita numeracion de:

SEF-18120 al SEF-19100

Régimen: Impuesto sobre las ventas - IVA
Responsabilidad fiscal:

R-99-PN No Aplica - Otros

4 3004 Servicio de Atencion al Ciudadano en | 1,00 | mutuame COP COPO IVA(19%) 4% COP
la entidad publica nte 4,149,900 4,149,900
definido
Contenido: Actividad tedrica-practica
(20% de la jornada corresponde a
teoria, distribuida por médulos y 80%
de la jornada corresponde a la
practica, actividades ludicas de
aprendizaje):
Médulo 1: Conceptos esenciales del
servicio a la ciudad
Total de items: 4 Subtotal: COP 12,564,800
Observaciones
CONTRATO 1091-2023 PRESTACION DE SERVICIOS DE CAPACITACION
0,
PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS DE LA ALCALDIA DE MADRID IVA(19%) COP 2,387,312
Retefuente(2.5%) COP 106,625
Impuestos: COP 2,387,312
Retenciones: COP 438,617
Forma de pago: Contado . . Cargos de la factura: COPO
Medio de pago: Transferencia Débito
Descuentos de la factura: COPO
TRANSFERECIA A CUENTA DE AHORRO BANCO BBVA 0909074411 Anticipos: COPO
Total COP 14,952,112
Neto a pagar COP 14,513,495

Este documento corresponde a la representacion grafica de una factura electrénica de venta. Confirme el CUFE mediante

lectura de este cddigo bidimensional:

CUFE d01e26dd85b2ebf8d95bc7b3475fbchc40c6571f53946ff0efc52c9293a43f7712d2296b937e709c20a19c6aa666d448

Proveedor tecnolégico: Comercio Electrénico en Internet CENET S.A. NIT 830057860 Software: misfacturas
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SERVICIOS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES
ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

En mi condicion de Representante Legal, de COMERCIALIZADORA SERVICIOS
SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 SAS, identificada con Nit 900.255.406-6, debidamente
inscrito en la Camara de Comercio de Bogota me permito certificar que de acuerdo con las normas
de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compafiia se ha
efectuado el pago por concepto de los aportes correspondientes a los sistemas de salud, pensiones,
riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar
(ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), durante los Ultimos seis (6) meses. Lo anterior,
en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Se Expide en Cota a los veinte (20) dias del mes de Noviembre de 2023

Tad it / -

MARHTA ISABEL CABRERA
C.C./51.579.738

NIT 51.579.738-8

Mail. infocomercializadorals@gmail.com


mailto:betapestcontrolcolombia@gmail.com
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SERVICIOS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE
COMERCIALIZADORA S24-7 S.A.S
NIT 900.255.406-6

CERTIFICA

El pago realizado por la empresa por concepto de aportes al Sistema de Salud, Pensiones, Riesgos
Laborales y Cajas de Compensacion Familiar correspondiente al mes de Noviembre del afio 2023.
Como responsabilidad de la administracion de la empresa y en observancia con lo establecido en el
articulo 50 de la ley 789 del 27 de diciembre de 2002.

Que, de acuerdo con la planilla integral de aportes, informaciéon contable y los procedimientos
aconsejados por las normas de auditoria aceptadas en Colombia. Los aportes Parafiscales a favor del
Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF),
y las cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, se realizaron en concordancia con lo dispuesto
en el Articulo 114-1 del estatuto tributario.

Se Expide en Cota a los veinte (20) dias del mes de Noviembre de 2023

{ "A:.’l{ j’_.,
MARHTA ISABEL CABRERA
C.C.!51.579.738

NIT 51.579.738-8

Mail. infocomercializadorals@gmail.com


mailto:betapestcontrolcolombia@gmail.com
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SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900255406 || NUMERO PLANILLA: 7891386860  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 SAS | | pER|IODO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: COTA DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: CARRERA 6B # 16 24 TELEFONO: 1000000 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/08/30 NUMERO AUTORIZACION: 129536063
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de limpieza de edificios e inst
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 185.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 185.600 $0 $ 185.600
'SUBTOTALES: $ 185.600 $0 $ 185.600
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
SUBTOTALES: $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. & $0 $0 $0 $80.800 $80.800 $0 $0 $80.800
SUBTOTALES: $80.800 $0 $0 $80.800
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF21 CCF21-CAFAM 1 $ 46.400 $0 $ 46.400
SUBTOTALES: $ 46.400 $0 $ 46.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q o o '5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
No . NOMBRES . S Zo5|z|u<ggo g v |F|d|lao|=| T 29 3} ) VOLUNTARIOS TOTAL 3} .| VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = I
S 3} O 3 ADMIN | IBC  COTIZACION TARIFA | \pogrTe | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \pped| aporTe | ADMIN g 1BC DE | bORTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cC CASTRO  |DEPEND $1.160.000 FIJO S 230301- 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- [30 $ $ 46.400 $0 $46.40014-23- 30 § 1 $80.800130 $CCF21- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
60444393  PEDRAZA PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS | | 1.160.000 POSITIVA | | 1.160.000 1.160.000CAFAM
IAPOLONIA S.A. ICOMPANI
A DE
SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2023/11/20 5:16 PM USUARIO: SOI CC51579738
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SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900255406 || NUMERO PLANILLA: 7894166969  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 SAS | | pER|IODO COTIZACION OTROS MES septiembre ARO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: COTA DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: CARRERA 6B # 16 24 TELEFONO: 1000000 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/10/03 NUMERO AUTORIZACION: 197453600
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de limpieza de edificios e inst
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 185.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 185.600 $0 $ 185.600
'SUBTOTALES: $ 185.600 $0 $ 185.600
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
SUBTOTALES: $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. & $0 $0 $0 $80.800 $80.800 $0 $0 $80.800
SUBTOTALES: $80.800 $0 $0 $80.800
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF21 CCF21-CAFAM 1 $ 46.400 $0 $ 46.400
SUBTOTALES: $ 46.400 $0 $ 46.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q o o '5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
No . NOMBRES . S Zo5|z|u<ggo g v |F|d|lao|=| T 29 3} ) VOLUNTARIOS TOTAL 3} .| VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = I
S 3} O 3 ADMIN | IBC  COTIZACION TARIFA | \pogrTe | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \pped| aporTe | ADMIN g 1BC DE | bORTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cC CASTRO  |DEPEND $1.160.000 FIJO S 230301- 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- [30 $ $ 46.400 $0 $46.40014-23- 30 $ 1 $80.800130 $CCF21- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
60444393  PEDRAZA PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS | | 1.160.000 POSITIVA | | 1.160.000 1.160.000CAFAM
IAPOLONIA S.A. ICOMPANI
A DE
SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2023/11/20 5:16 PM USUARIO: SOI CC51579738
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900255406 | | NUMERO PLANILLA: 7898677321  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 SAS | | pER|IODO COTIZACION OTROS MES octubre ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: COTA DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA || biaS DE MORA: 6
DIRECCION: CARRERA 6B # 16 24 TELEFONO: 1000000 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/11/08  NUMERO AUTORIZACION: 264574027
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de limpieza de edificios e inst
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 185.600 $0 $0 $0 $0 $1.200 $0 $ 185.600 $1.200 $ 186.800
'SUBTOTALES: $ 185.600 $1.200 $ 186.800
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $300 $0 $ 46.400 $300 $0 $46.700
SUBTOTALES: $ 46.400 $300 $0 $ 46.700
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A. & $0 $0 $0 $80.800 $80.800 $500 $0 $81.300
SUBTOTALES: $80.800 $500 $0 $81.300
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF21 CCF21-CAFAM 1 $ 46.400 $ 300 $46.700
SUBTOTALES: $ 46.400 $ 300 $ 46.700
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q o o '5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
Ne < NOMBRES A S zlo5/z|ug<gggol gl v F | 0lo|l=| 2 |29« 3} ) VOLUNTARIOS TOTAL 3} . |VALOR| TOTAL 3} TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = I
SEEE O O S ADMIN | IBC  COTIZACION TARIFA | \oopTe | ADMIN o IBC  |COTIZACION \porc| apopTe | ADMIN o 1BC DE APORTES ADMIN |\ o0 A PORTEAPORTE APORTE APORTE
SIx|EF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 ccC CASTRO  DEPEND $1.160.000 FIJO S 230301- 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- |30 $ $ 46.400 $0 $46.40014-23- 30 g 1 $ 80.80030 $CCF21- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
60444393  PEDRAZA PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS | | 1.160.000 POSITIVA | | 1.160.000 1.160.000CAFAM
IAPOLONIA S.A. COMPAKII
A DE
SEGUROS
S.A.
2023/11/20 5:16 PM  USUARIO: SOl CC51579738 PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900255406 || NUMERO PLANILLA: 7891386860  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 SAS | | pER|IODO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: COTA DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: CARRERA 6B # 16 24 TELEFONO: 1000000 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/08/30 NUMERO AUTORIZACION: 129536063
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de limpieza de edificios e inst
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 185.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 185.600 $0 $ 185.600
'SUBTOTALES: $ 185.600 $0 $ 185.600
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
SUBTOTALES: $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. & $0 $0 $0 $80.800 $80.800 $0 $0 $80.800
SUBTOTALES: $80.800 $0 $0 $80.800
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF21 CCF21-CAFAM 1 $ 46.400 $0 $ 46.400
SUBTOTALES: $ 46.400 $0 $ 46.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q o o '5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
No . NOMBRES . S Zo5|z|u<ggo g v |F|d|lao|=| T 29 3} ) VOLUNTARIOS TOTAL 3} .| VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = I
S 3} O 3 ADMIN | IBC  COTIZACION TARIFA | \pogrTe | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \pped| aporTe | ADMIN g 1BC DE | bORTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cC CASTRO  |DEPEND $1.160.000 FIJO S 230301- 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- [30 $ $ 46.400 $0 $46.40014-23- 30 § 1 $80.800130 $CCF21- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
60444393  PEDRAZA PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS | | 1.160.000 POSITIVA | | 1.160.000 1.160.000CAFAM
IAPOLONIA S.A. ICOMPANI
A DE
SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2023/09/06 8:37 PM USUARIO: SOI CC51579738



Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)770

14959524320

001495952432 0

0) C

7212489984(802

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

9 00255 406|6

12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

14./Buzén electrénico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento

Persona juridica 1

26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento

30-Ciudad/Municipio
|

31. Primer apellido 32. Segundo apellido

33. Primer nombre

34:-0ti0s nombres

35. Razén social

COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 SAS

36. Nombre comercial

37¢Sigia

41. Direccion principal

CR6B 16 24

24-7-SA
fears
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca 2 5 |Cota 21 4

42. Correo electrénico infocomercializadorals@gmail.com

43. Cédigo postal | 44. Teléfong 1

30172766 0 1]45 Teléfono2 3108569467

Actividad-econémica

CLASIFICACION

Ocupacién
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
8 1209[[20230271 4||[4645}/2021,08,0 2] |4 6 9 0/8560] | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N I N N A
sa.cogo|5 |7 |1 4[4 2[4 8]5 2]5 5[ |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Codigo |57 Modo | |

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

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

59. Anexos

SI|:| NO

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2023 -10-26/17:09: 28 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre CABRERA MARTHA ISABEL

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 20-11-2023 05:31:37PM



D IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

020) C

7212489984(8

Pagina 2 de 3 Hoja 2

14959524320

001495952432 0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV
9 00255 406|6

12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

| 2|

63. Formas asociativas

1 2]

municipal y'descentralizados

64. Entideédes o insfitutos de derechapublico de orden nacional, departamental,

-

65. Fondos 66. Cooperativas gzt.rggj\g:gisades v 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucion, Registro y Ultima Reforma Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 0 4
73. Fecha 20081126 220210420 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —

74. Nimero de notaria

75. Entidad de registro 0 3

76. Fecha de registro 20081203 | 2°02,140428

77. No. Matricula mercantil 018556 409 _O—T_S 5 E 6 4 9

78. Departamento 11 1_I

79. Ciudad/Municipio 4 | -4 85.
Vigencia —

AT
80. Desde 200811286 ) 20081126
81, Hasta 20991231 i 20991231
|

84. Nacional privado

Extranjero 0 %

86. Extranjero publico

87. Extranjero privado 0. 0 %

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades

5]

Estado y Beneficio

91. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Item 89. Estado actual 90,/ Fecha cambio de’estado
1 21 2018080 3|
2 8 1 2018010 1]|
3 | .
s | .
5 | ]

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95. Nimero de |dentificacién Tributaria (NIT) de la

Matriz o Controlante 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais

otorgado en el exterior

172. NUmero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

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

Fecha generacién documento PDF: 20-11-2023 05:31:37PM



Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion
Pagina 3 de 3 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14959524320
(415)7707212489984(8020) 000001495952432 0
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 00250540 6 6 Impuestos de Bogota 3 2
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 2021022
1 — L,
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |5 1 5 7 9 7 3 8 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
CABRERA | MARTHA |ISABEL
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 20-11-2023 05:31:37PM
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

BBVA

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente COMERCIALIZADORAS24-7 SAS, identificado(a) con NIT
namero 900.255.406-6 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la
CUENTA CUENTA DE AHORROS LI No. 0909074411 aperturada el 25 de mayo
del 2021, cuenta ACTIVA y que a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo
establecido contractualmente.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a quien interese, el 20
de noviembre del 2023.

Para tramites de ndmina, legales, internacionales y otros, también puedes usar las
siguientes opciones de numeros de cuenta:

Cuenta de 10 digitos:0909074411
Cuenta de 16 digitos:0909000200074411
Cuenta de 20 digitos:00130909000200074411

N

Firma autorizada
BBVA Colombia




723

SERVICIOS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

INFORME REGISTRO FOTOGRAFICO
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 1091-2023

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS DE CAPACITACION PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS DE LA
ALCALDIA DE MADRID CUNDINAMARCA.

CAPACITACION 1: Servicio de Atencién al Ciudadano en la
entidad publica
FECHA: 17 de Noviembre de 2023

17 nov 2023 11:03:32 a. m.
Cra. 3 #342, Madrid, Cundinamarca, Colombia

"4

inamarca, Colombia
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SERVICIOS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

@ REGISTRO DE ASISTENCIA EVENTO
MADRID 38 versn recxace Emsion
Tema - Evento: Facilitador: Hora Inicio: 08:00 am
ha:
Capacitacién Servicio de Atencion al Ciudadano, Secretaria General y Desarrollo Institucional Hora Final: 05:00 pm
17 mes: noviembre afio: 2023 |incluye la entrega de un refrigerio en la jornada de la |Area de Talento Humano
mafana y un refrigerioc en la jornada de Ia tarde.
Informacion de Asistentes
LOS DATOS SERAN ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES LEY 1581 DE 2012
c.c Nombre Cargo Dependencia Firma
N PROFESIONAL
86058222 ALEJANDRO FRANCO RODRIGUEZ UNIVERSITARIO SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL
PROFESIONAL
79447347 ALVARO NORBERTO GONZALEZ CASTIBLANCO UNIVERSITARIO SECRETARIA DE GOBIERNC Y SEGURIDAD (@
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
20739243 ANDREA PALACIOS CASTELLANOS UNIVERSITARIO INSTITUCIONAL
. AUXILIAR SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO 1
11366085 ANDRES JULIAN NUREZ RAMIREZ ADMINISTRATIVG BETTTUCIONA W ~
1019037169 ANGELICA MARIA QUIASUA GUTIERREZ PROPESIONAL SECRETARIA DE GOBIERNO Y SEGURIDAD &JSL J
UNIVERSITARIO n Q‘/“
TECNICO '
65744730 BRIYI DARIAGNA SOLANO VARON ADMINETRATIVO SECRETARIA DE HACIENDA /6 A S ~ 2 (s
AUXILIAR
30330955 CLAUDIA YOLANDA COSMA RAMIREZ ADMINISTRATVO | SECRETARIA DE GOBIERNO Y SEGURIDAD / 2
AUXILIAR SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
20738216 CLEMENCIA SANCHEZ HERNANDEZ ADMINISTRATIVO INSTITUCIONAL Eg 2 -
506 PROFESIONAL
1073160830 CRISTIAN CAMILO GRANADOS MEJIA UNIVERSITARIO SECRETARIA DE EDUCACION
PROFESIONAL /
1118533098 DAVID BUITRAGO AGUIRRE UNNERSITARIO OFICINA DE CONTROL INTERNO I
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
80857551 DEIVY JOSE BUITRAGO RODRIGUEZ UNNERSITARID INSTITUGIONAL /
PROFESIONAL | SECRETARIA DE DESARROLLO ECONGMICO|
1073162249 DIANA PATRICIA BOHORQUEZ SALDARA UHIVEREITARIO ¢ RMBIENTE 1 /
AUXILIAR SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
80427482 EDILBERTO LUGO GARZON ADMINISTRATIVO \NSTITUCIONAL 19/ ',V
PROFESIONAL [ =
26007869 EMELSIS AMADA MEJIA ALVAREZ UNIVERSITARIO SECRETARIA DE HACIENDA / .
PROFESIONAL OFICINA DE PRENSA E IMAGEN -
1016055895 FABIAN ADOLFO MORA CAVIEDES UNIVERSITARIO CORPORATIVA %’ / /
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO -
80178047 FRANCISCO JAVIER LONDORO CABALLERO ESPECIALIZADO INSTITUCIONAL /’ . 7 i‘ )
PROFESIONAL
39668580 GLORIA BEATRIZ PIEDRAHITA MORENO UNIVERSITARIO SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL




¢124

SERVICIOS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

ﬁ @ REGISTRO DE ASISTENCIA EVENTO
ADHID — wworesrovas L Ehne e - VR e
Tema - Evento: Facilitador: Hora Inicio: 08:00 am
a:
Capacitacitn Servicio de ion al Ciudadano, Secretaria General y Desarrollo Institucional Hora Final: 05:00 pm
¥
17 mes: noviembre afio: 2023 [incluye la entrega de un refrigerio en la jomada de la |Area de Talento Humano
mafiana y un refrigerio en la jernada de la tarde.
Informacién de Asistentes
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES. LEY 1581 DE 2012
cc Nombre Cargo Dependencia 9 Firma
93379114 HECTOR ENRIQUE GODOY GARZON Bveeciad SECRETARIA DE HACIENDA
y AUXILIAR SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
3063424 HUGO DE JESUS GOMEZ SUAREZ ADMINISTRATIVO INSTITUCIONAL /—/ vSO0 Somez
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO | .-
1032406251 |JENNY LIZZETH CORREA DIAZ UNIVERSITARIO INSTITUGIONAL "——-—-?_‘___ .
3 t
11427472 J0SE ALIRIO GUEVARA VISCAINO TECHICO SECRETARIA DE GOBIERNO Y SEGURIDAD
ADMINISTRATIVO )
TECNICO 'SECRETARIA GENERAL ¥ DESARROLLO
94406740 JOSE ARQUIMEDES BETANCOURT GARCIA ADMINISTRATIVO INSTITUGIONAL fmw
5824512 JUAN PABLO LOZANO GUARNIZO i SECRETARIA DE HACIENDA /f@w S -
33334498 JUDITH EUGENIA MERLANO TORRES v SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL M Vs
1073169827 LAURA FERNANDA SOTO AMAYA JEFE DE OFICINA OFICINA DE C?:_‘TERRDLNODIEC‘PUWIO
1073155911 LEIDY JOHANA PARDO LOZANO :l‘RTSEFE‘:I\?:uFULD SECRETARIA DE PLANEACION |I
TECNICO SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
1014237849 LINDA KORAINA GALLO LOPEZ AOMIISTRATIVO ooy \ \ ,__:ALK b}
1018408638 LORENA GARCIA OJEDA vy SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL
DIRECTOR 'SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
11367323 LUIS RICARDO RODRIGUEZ VARGAS ADMINISTRATIVO INSTITUGIONAL . /:E 3
- 20738863 LUz ANGELA CARRERO RICO AOMIISTRATIVO | SECRETARIA DE GOBIERNO Y SEGURIDAD
TECNICO
526860363 MARIA ANGELICA GUALTEROS MONTARIO SECRETARIA DE TRANSITO Y TRANSPOI -
AOMINISTRATIVO - ~F \ 3 ey
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO!
55177831 MARISOL GODOY VANEGAS iy N o
PROFESIONAL |SECRETARIA DE DESARROLLO ECONOMICO -
1022379507 MASSIEL XIOMARA MURCIA LUQUE frird syl v AMBIENTE “\Y{\bs '& mﬂ}( s
- - PRAFERINAL - W =

CAPACITACION 2: Gerencia de Proyectos Publicos
FECHA: 21 de Noviembre de 2023
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SERVICIOS, SUMINISTROS Y SOLUCIONES

REGISTRO DE ASISTENCIA EVENTO
orers RN FECHa D Eusatn
sacano
Hora Inicio: 08:00 am
Tema - Evento: Facilitador:
ha:
o oot - I 05
Capacitacién Gerencia de Proyectos Publicos, Secretaria General y Desarrollo Institucional Hora Final: 05:00 pm
21 mes: noviembre afio: 2023 |incluye |a entrega de un refrigerio en la jomada de  |Area de Talento Humano
la mafiana y un refrigerio en la jomada de Ia tarde.
Informacién de Asistentes
L TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES LEY 1681 DE 2012
cc Nombre Cargo Dependencia Firma
8s0sez22 ALEJANDRO FRANCO RODRIGUEZ iy SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL
52205483 [ALEXANDRA VARON ROJAS vy SECRETARIA DE PLANEACION
78447347 ALVARO NORBERTO GONZALEZ CASTIBLANGO RorESIONAL | secreTARIa bE GoBIERNO Y SEGURIDAD
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL ¥ DESARROLLO
52353476 [ANA ESPERANZA BARRERA GOMEZ . a T AL
PROFESIONAL 'SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO 2
20730243 ANDREA PALACICS CASTELLANOS bvd-rivad kg A,
AUXILIAR
35355047 BLANCA PIEDAD LIZARAZO CASTRO ADMINISTRATIVO. SECRETARIA JURIDICA N N
TECNICO
657447 .
30 BRIYI DARIAGNA SOLANO VARON AOMINO SECRETARIA DE HACIENDA Jb o] m
PROFESIONAL
1
s2768120 (CARLA NATALIA VALDERRAMA PEREIRA iy 'SECRETARIA DE HACIENDA
1077144300 CARMENVICTORIA FORERO POLO PROFESIONAL | SECRETARIA DE GOBIERNO Y SEGURIDAD .
TECNICO
| 0772318 CLAUDIA PATRICIA TORRES HERRERA ARSIV 'SECRETARIA DE HACIENDA ( v SE " t Y Tt 4
1073160630 CRISTIAN CAMILO GRANADOS MEJIA [FROFESIONAL SECRETARIA DE EDUCACION
1
1026565591 DANIEL EDUARDO ACOSTA ROMERO vy 'SECRETARIA DE PLANEACION _ {
80857551 DEIVY JOSE BUITRAGO RODRIGUEZ PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL ¥ DESARROLLO /.7 % e
1073152248 DIANA PATRICIA BOHORQUEZ SALDARA \PROFESIONAL | SECRETARIA DE DESARROLLO ECONGMICO 4
26007869 EMELSIS AMADA MEJIA ALVAREZ PROFESIONAL 'SECRETARIA DE HACIENDA
PROFESIONAL OFICINA DE PRENSA E IMAGEN
A
| 016055895 FABIAN ADOLFO MORA CAVIEDES iyl
1057577994 FREDDY CAMILO BARON CAMARGO iy SECRETARIA JURIDICA

@ REGISTRO DE ASISTENCIA EVENTO
ti‘- = IG5 I VERSION FECHA DE EMSICH
: T 1nuz00
. Hora Inicio: 08:00 am
Tema - Evento: Facilitador:
b P N - - Hora Final: 05:00 pm
Capacitacion Gerencia de Proyectos Publicos, 'Secretaria General y Desarrollo Institucional

21 mes: noviembre afio: 2023 |incluye la entrega de un refrigerio en |a jomada de |Area de Talento Humano
la mafiana y un refrigerio en la jornada de la tarde.

Informacitn de Asistentes
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSOMALES LEY 1581 DE 2012

c.c Nombre Cargo Dependencia Firma
PROFESIONAL
38668680 GLORIA BEATRIZ PIEDRAHITA MORENO SECRETARIA DE DESARROLLO SOGIAL
UNIVERSITARIO o
1060651582 GUSTAVO ADOLFO ARANGO OSORIO v SECRETARIA DE PLANEACION
PROFESIONAL
93379114 IHECTOR ENRIQUE GODOY GARZON SECRETARIA DE HAGIENDA (—rng (
UNIVERSITARIO KL J
1013581826 ISRAEL ALEJANDRO LOPEZ BARBOSA JGS;E:';;‘QILO SECRETARIA DE PLANEACION Aw t .
52226845 JACQUELINE BARBOSA VELASQUEZ vy SECRETARIA DE PLANEACION -
79062857 JAIME ALBERTO BECERRA RODRIGUEZ TECNICO OPERATIVO SECRETARIA DEYDf:;IRéR"?ELO ECONQM\CE b
PROFESIONAL SECRETARIA GENERAL ¥ DESARROLLO
1032406251 JENNY LIZZETH CORREA DIAZ v e TTOeONAL (/W—‘LﬁQD'M

TECNICO SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO 7
94406740 JOSE ARQUIMEDES BETANCOURT GARCIA ADMINISTRATIVO INSTITUCIONAL

PROFESIONAL
5938580 JOSE DARIO DUARTE GAMBOA rERSITARI SEGRETARIA DE EDUCACION -T:‘H:—D_.é:‘p

5824512 JUAN PABLO LOZANG GUARNIZO PROFESIONAL SECRETARIA DE HACIENDA 3 ’Cw
33334498 JUDITH EUGENIA MERLANO TORRES fifvievard SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL }.(W
1073155911 LEIDY JOHANA PARDO LOZANO J:’SE%:%B SECRETARIA DE PLANEACION ~ .
1073151024 LEIDY MARYURY NAVARRO GOMEZ ROFESIONAL SECRE”‘""“N:;ET%EURS'E,;&ESAWOLLO M

TECNICO SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
1014237849 LINDA KORAINA GALLO LOPEZ ADMINISTRATIVO INSTITUCIONAL Jof

PROFESIONAL

1118567533 ILIZETH VIVIANA MORA ROJAS UNIVERSITARIO SECRETARIA DE GOBIERNO Y SEGURIDAD 1
PROFESIONAL

1018408638 LORENA GARCIA OJEDA UNIVERSITARID SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL q 04 mi ii )

AL AR —
= 2,
B
dana

{ ‘. { / =
MARHTA ISABEL CABRERA
C.C./51.579.738

NIT 51.579.738-8
Representante Legal

COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7 S.A.S.



5 CERTIFICACION DE PAGO CONTRATO

FECHA DE EMISION
GJC-F-004 VERSION 4 02/01/2020

cw(rw(

'\'M‘DRID . ANDRESTOVAR ALCA

LA SUSCRITA SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO INSTITUCIONAL
EN CALIDAD DE SUPERVISOR

CERTIFICA:

Que la COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES S24-7
S.A.S. con NIT. 900.255.406-6, representada legalmente por la sefiora MARTHA ISABEL
CABRERA, identificada con cédula de ciudadania No. 51.579.738, cumplié a satisfaccion
con el objeto, obligaciones y plazo de ejecucion consignados en el CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 1091-2023, cuyo objeto consiste en: PRESTACION DE
SERVICIOS DE CAPACITACION PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS DE LA

ALCALDIA DE MADRID CUNDINAMARCA.

Que, de igual forma, el contratista ha acreditado y aportado el pago de los aportes a la
seguridad social Integral y parafiscal en los montos y plazos establecidos verificando el
cumplimiento conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

En razén a ello, autorizo el pago conforme al siguiente detalle:

No. de Pago: Unico pago
Periodo o Mes: Noviembre
Valor a Cancelar: | Catorce Millones Novecientos Cincuenta y Dos Mil Ciento Doce

Pesos ($14.952.112,00) Mcte.
No. Factura: SEF18134

Se expide en Madrid Cundinamarca, a los veinticuatro (24) dias del mes de noviembre de
2023.

Z SANCHEZ
Secretaria Generdyl y de Desarrollo Institucional

\ ]

#~

ANEXOS
e Factura X | Informe X
¢ Soportes pago de Seguridad Social y Parafiscales X | « Entrada de Almacén N
Persona natural: Planilla y recibo de caja. /
Persona Juridica: Certificacion Representante Legal o Revisor Fiscal A
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— ANDRESTOVAR ALCALDE —

INFORME FINAL DEL SUPERVISOR

GJC-F-110

FECHA DE EMISION

VERSION 3 02/01/2020

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO/CONVENIO:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 1091-2023

NUMERO DE
CONTRATOICONVENIO
FECHA DE SUSCRIPCION | 02 DE NOVIEMBRE DE 2023
CON‘_I'RAﬂSTA:‘ ; COMERCIALIZADORA SERVICIOS SUMINISTROS Y SOLUCIONES
e A S24-7 S.AS.
" | PRESTACION DE SERVICIOS DE CAPACITACION PARA LOS
OBJETO DEL CONTRATO - | SERVIDORES PUBLICOS DE LA ALCALDIA DE MADRID
CUNDINAMARCA.
VALOR DEL CONTRATO' : $14.952.112,00
PLAZO DE EJECUCION: QUINCE (15) DIAS CALENDARIO

FECHA ACTA DE INICIO:

07 DE NOVIEMBRE DE 2023

2. MODIFICACIONES CONTRACTUALES DEL CONTRATO/CONVENIO:

ADICIONES . | o 8l ] NO | X
VALORADICIONADO

PRORROGAS . R ~ 8l 1 NO J X
PLAZO FRORROGADO. TR

CESIONES S [ NO [ X
NOMBRE DEL cssmmmo- :

SUSPENSIONES ~ ~SI . | NO [ X
PERIODO SUSFENDIDO gt

FECHA DETERMINACION .7~ | 21 DE NOVIEMBRE DE 2023

TERMINACION ANTICIPADA TR NO \ X

3. DATOS DEL SUPERVISOR DEL CONTRATOICONVENIO:

NOMBRE DEL SUPERVISOR CONTRACTUAL

HILDA MARIA LOPEZ SANCHEZ

CARGO:"

SECRETARIA GENERAL Y DESARROLLO
INSTITUCIONAL

4. INFORMACION DE LA EJECUCION DEL CONTRATO/CONVENIO:

' PORCENTAJE DE EJECUCION

FISICA .+ ] /

100% |

PRESUPUESTAL |

100%

En el evento de haberse reportado obngamones deficientes, a mejorar ¢ a las que se le aplicé plan de
mejoramiento durante la ejecucion del Contrato/Convenio se deben sefialar en el cuadro a continuacidn
indicando claramente si se cumplié y cémo se subsand esta situacion.

NUMERO DE - | LSeiRst NO

OBLIGACION “OBLIGACION CUMPLE | 5 - | OBSERVACION
CUMPLIMIENTO DE OBJETO Y OBLIGACIONES s X
CONTRACTUALES NO
CUMPLIMIENTO APORTES A SEGURIDAD SOCIAL l sI X
INTEGRAL Y/O PARAFISCALES NO

OBSERVACIONES:

compensacion familiar,

complementarias.

Durante el plazo de ejecucién del contrato, el contratista acredité el pago de sus obligaciones frente a los
Sistemas de Seguridad Social Integral, en pensiones, salud, y los aportes parafiscales a las cajas de
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar — ICBF y Servicio Nacional de
Aprendizaje — SENA cuando a ello hubo lugar, de conformidad con el articulo 50 de la Ley 789 del 27 de
diciembre de 2002, en concordancia con la Ley 828 del 10 de julio de 2003 y demas normas

Casa de Gobierno: Calle 5 No. 4 - 74 Madrid, Cundinamarca
PBX: (051) 890 1926 e-mail: alcaldia@madrid-cundinamarca.gov.co
Cédigo Postal: 250030 www.madrid-cundinamarca.gov.co




——- ANDRESTOVAR ALCALDE —

INFORME FINAL DEL SUPERVISOR

A\ o dvid @ :
gl cnsgei&:rowco@ GIC-F-110 VERSION 3 FECHA e PMISION

J

5. INFORMACION EJECUCION FINANCIERA DEL CONTRATO/CONVENIO:

VALOR INICIAL: $14.952.112,00
VALOR ADICION: E $00,00
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $14. 952 112,00
VALOR CANCELADO AL CONTRATISTA : - $0,00

: $14 952 112,00

VALOR A FAVOR DEL CONTRATISTA:

VALOR EJECUTADO:

$14.952.112,00

SALFO A FAVOR DEL MUNICIPIO

$00,00 |

SALDO A FAVOR DE LA DIS:

si ] [ N0 | X

JUSTIFICACION:

6. OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR/INTERVENTOR:

Dentro de la carpeta de la ejecucion del contrato se observa que el contratlsta presento la
documentacién requerida que soportan el cumplimiento del contrato en el p!azo esﬁputado dando
cabal cumplimiento al objeto del contrato. b B

bre de 2023.

Fecha del Informe: 24 dg

CK MAR HA ISABEL CABRERA

y Desarrolle Institucional Rép Legal COMERCIALIZADORA SERVICIOS

SUMINJ_STROS Y SOLUCIONES S24-7 S.A.S.

Contratista
Elaboro: Leidy M. Navarro Gémez — Profesional Universﬂario%(

Casa de Gobierna: Calle 5 Ne. 4 - 74 Madrid, Cundinamarca
PBX: (051) 890 1926 e-mail: alcaldia@madrid-cundinamarca.gov.co
Cédigo Postal: 250030 www.madrid-cundinamarca.gov.co
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