s FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA e idad socal

NIT 826003699-8 Responsabilidad Fiscal
T Responsable del impuesto sobre las ventas - IVA R-99-PN - No aplica - Otros
Tel. 3045456196 CR5A37381LTH110ET 3CD INDUSTRIAL Act. Econémica: 9499
contabilidadfgranitom@gmail.com DUitama, BoyaCé - Colombia
Cliente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Factura Electrénica de Venta FFGM301
NIT 6 CC: 899999034-1 PERSONA: Persona Juridica Fecha Creacion: 2023-12-21 12:14
DIRECCION: ¢l 57 8 69 Fecha Validacion:  2023-12-21 16:02
CIUDAD: Duitama, Boyaca - Colombia Fecha Vencimiento: 2023-11-21 23:59
CORREO: Imavilap@sena.edu.co Forma Pago: Crédito
TELEFONO: 5461500 Medio Pago:  Acuerdo mutuo
RESPONS FISCAL.: R-99-PN

RESPONS TRIBUTARIA:  No aplica

CUFE: 3b0c41feec5b7a81fc495ae86082fcd229bde05df67a64a17773c3e4e93e872f20a8a9cfcf1f15096ac733e024c065d1
Modalidad: Electronica - Nimero de Autorizacion: 18764046002899 desde FFGM269 hasta FFGM350 Vigencia: 2023-03-15 al 2024-03-15

Generado en clarisa.co — Todo es mas facil ! — Clarisa Cloud S.A.S NIT 900707639

Nro Codigo Descripcion UM Cantidad | VIr. Unitario | Impto. | Dto. % VIr. Total

1 101 . (APOYO POR ALIMENTACION OCACIONAL,| Unidad 1.0 $20,028,450.00 | 0.0% 0.0 | $20,028,450.00
TEMPORAL E HIDRATACION MES AGOSTO)

2 101 . (APOYO POR ALIMENTACION TEMPORAL,| Unidad 1.0 $17,996,100.00 | 0.0% 0.0 $ 17,996,100.00
OCACIONAL E HIDRATACION MES SEPTIEMBRE)

3 101 . (APOYO POR ALIMENTACION TEMPORAL,| Unidad 1.0 $16,594,150.00 | 0.0% 0.0 | $16,594,150.00
OCACIONAL E HIDRATACION MES -OCTUBRE)

4 101 . (APOYO POR ALIMENTACION TEMPORAL,| Unidad 1.0 $ 25,804,000.00 | 0.0% 0.0 | $25,804,000.00
OCACIONAL E HIDRATACION MES NOVIEMBRE)

5 101 . (APOYO POR ALIMENTACION TEMPORAL,| Unidad 1.0 $26,614,600.00 | 0.0% 0.0 $ 26,614,600.00
OCACIONAL E HIDRATACION MES DICIEMBRE)

Informacién Adicional

PRESTACION SERVICIOS DE RESTAURANTE Y CAFETERIA PARA LOS APRENDICES DEL CENTRO DESARROLLO AGROPECUARIO Y
AGROINDUSTRIAL DEL SENA REGIONAL BOYACA DE CONFORMIDAD CON EL PLAN NACIONAL INTEGRAL DE BIENESTAR DE LOS
APRENDICES DEL SERVCIOS NACIONAL DE APRENDIZAJESENA. DURANTE EL PERIODO 1 DE AGOSTO A 31 DE AGOSTO 2023 SEGUN
CONTRATO N.CO1.PCCNTR.5017278.$#36-02-00-015-911010;CO1.PCCNTR.5017278;Imavilap@sena.edu.co#$

Esta factura se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio de conformidad con el Art. 774 del cédigo de comercio. Autorizo que en caso de
incumplimiento de esta obligacion sea reportado a las centrales de riesgo, se cobraran intereses por mora.

Resumen de Impuestos

Valor en letras SUBTOTAL $107,037,300.00
Impuesto Base Gravable | Valor Tributo
CIENTO SIETE MILLONES TREINTA Y i
SIETE MIL TRESCIENTOS PESOS Exento | 55461870000 | $0.00 | CoCUENTOS () $0.00
Base no gravada PRECIO BASE $ 107,037,300.00
$ 52,418,600.00 IMPUESTOS (+) $0.00
ANTICIPO $0.00

TOTAL $ 107,037,300.00



IAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Autorizacion Numeracion de Facturacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

18764046002899

(415)7707212489984(8020) 001876404600289 9

5. Numero de Identificacién Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido

826003699 8

8. Segundo apellido

9. Primer nombre 10. Otros nombres

11. Razén social

FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA

12. Direcci6n seccional Cad.
Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6
24. Direccion
CR5A 3 73 81LTH1 10ET 3 CD INDUSTRIAL
25. Pais 26.Departamento |27. Munhicigio
Colombia Boyaca | Duitama

—\—L A

La U.A.E. Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforrme \a la facultad discrecional establecida en el articulo
684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en Ja Resolucién 0042 del 05/05/2020, por la cual se dictan
otras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; previo estudio y;evaluacion de la solicitud realizada por el
contribuyente, representante legal o apoderado debidamente ‘acreditado; determina autorizar los rangos de
numeracion de facturacion y/o documento equivalente. En._los casosy’en que se agote dicha numeracion antes de
culminar su vigencia, el interesado tendra derecho a_solicitaruna‘'ndeva autorizacion, de acuerdo con el tramite
establecido.

Las vigencias de los rangos de numeracion de factiracion, se contaran a partir de la formalizacién de éste documento
oficial.

Si el obligado a facturar; no hubiere “agotado. la~.numeracion de facturacién transcurrido el término de la

vigencia autorizada, con 15 dias de antelacion podra solicitar la habilitacion de la numeracion sobrante.

Cuando se trate de una solicitud de intabilitacién de ta/numeracion de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no procedé la habiiitacién de dichos rangos.

Nota: La no adopcién o violacién de/ios sisteérnas.técnicos de control, dara lugar a la sancién
establecida en el articulo 684-2 del E.T

Firma del funcionario autorizado

Firma del solicitante

AN
2023-03-15/12:27:58 PM
Fecha Acuse de Ilecibu!."

£

- Firmado 4

984. Apellidos y nombres

985. Cargo
989. Dependencia SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUCI

1001. Apellidos y nombres GAITAN SUAREZ MARCELA DEL PILAR 990. Lugar administrativo

1002. Tipo documento  Cédula de Ciudadania 991. Organizacion U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION

1003. No. Identiflcacion 40042596 1004.DV 3 992. Area

1005. Cod. Representacién ~ Representante Legal Principal 993. Establecimiento

1006. Organizacion ~ FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA

997. Fecha formalizacién

2023-03-15/12:27:58



D I S~ Autorizacion Numeracion de Facturacion 8 7 6
POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Pagina 2 ge 2 Hoja No. 2
Espacio reservado para la DIAN 4. NGmero de formulario 18764046002899
(415)7707212489984(8020) 001876404600289 9
5. Numero de Identificacién Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres
826003699 8
11. Razén social
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA
Rangos de numeracién para autorizar, habilitar o inhabilitar
29. Establecimiento
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZACR 11 22A 68
l —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero ‘33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Caod.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA | 4 FFGM 269L 350 |12 AUTORIZACION | 1
29. Establecimiento
2
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. i{asia el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
3 JE:
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde-el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
4 <7
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
| | |
29. Establecimiento
5
30. Modalidad Coa, | 31. Prefijo [ 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
/] | |
29. Establecimiento
6 —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
7 —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
8 —SA—Sf—
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
9
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
10
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
11
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.




-\ N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 14951513031

07212489984 00 495151303 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 2 6 0 0 3 6 9 9 8 Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
— £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA
36. Nombre comercial 37.Sigia
FGM
VNN
UBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1 5 |Duitama 2 38

41. Direccion principal

ZN UN KILOMETRO DEL PANTANO DE VARGAS VDA HIGUERAS

42. Correo electrénico Contabilidadfgranitom@gmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfore-1 3004370 4 5 9|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codige 49. Pechainicio dctividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
949 9|[20040218||[s 62920480201 | | | | |

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
sucoagos [7 [14l16lazlassossi | | | | | | [ [ [ [ [ [ | | | [ [ |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar 55 - Infermante-de Beneficiarios Finales

07- Retencion en la fuente a titulo de rent
14- Informante de exogena

16- Obligacién facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

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
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha |2023 -09-27/16:23:40 |

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

Firma autorizada:

084. Nombre GAITAN SUAREZ MARCELA DEL PILAR

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 13-12-2023 03:30:00PM



D IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(8

2 de 6 Hoja 2

14951513031

020) C

01495151303 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 26 00 36

6.DV
9 9|8

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Sogamoso

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

| 2|

63. Formas asociativas

-

64. Entidades o institutos de derechapublico de orden nacional, departamental,

municipal y descentralizados

-

65. Fondos 66. Cooperativas gzt.rg%cei?gsades y orgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 16 70. Benéficia 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma N\ Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. R:forma
71. Clase 01 0 4 82. Nacional 100 %
72. Nimero W 01 0—
73. Fecha 20040131 20164226 83. Nacional publico 0. 0 %
L L 2 N sVl s/ .\
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro W 0_3_ 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro WO 4. 0 2‘ 16 _2_01 612 2 6
77. No. Matricula mercantil SO0O5009 39 S 0'5 d 0 b 9 3 9
78. Departamento 15 1_3
79. Ciudad/Municipio W -I_ 85. Extranjero 0 %
Vigencia NN — 86. Extranjero publico 0 0 %
80. Desde 20040134 s o
81. Hasta . . i . . 87. Extranjero privado 0. 0 %
L |

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control
Gobernacion

B

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual

1 8 0

E

90. Fecha cambio de’estado

018082 8|

91. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
Matriz o Controlante

96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Namero de identificacién tributaria
otorgado en el exterior

171. Pais

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 generacion documento PDF: 13-12-2023 03:30:00PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 3 de 6 Hoja 3

14951513031

495 031

07212489984 00
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 2 6 0 0 3 6 9 9 8 Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 20220113 |
1 1 — £
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |4 0 O 4 2 5 9 6 |
1 AN
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
GAITAN |SUAREZ MARCELA |DEL PILAR
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
|
VIR VAN
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
2 AN |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| AN
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon/sociat.representante, legal
98. Representacion 99. Fecha inicio-ejercicie.sepreseritacion
7~ |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X 5/ |
104. Primer apellido 105. Segundo apellidd 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 182.DV | 140. Razori soeial representante legal
98. Representacion | . Fecha inicio ejercicio representacion
| 1 1 |
100. Tipo de documento 101. Ndmero de ijentificacun 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 generacion documento PDF: 13-12-2023 03:30:00PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

pagina 4 de 6 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14951513031
07212489984 00 495 031
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 2 6 0 0 3 6 9 9 8 Impuestos y Aduanas de Sogamoso 2 6
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacignhaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 0 0 4 7 3 5 5 COLOMBIA 16 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
TORRES CASTRO MONICA GIOVANNA
l A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122..Fecha de/ingreso 123. Fecha de retiro
| |
202 1,012 9 L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |8 0 2 2 7 3 9 4 i COLOMBIA 16

115. Primer apellido
NINO

116. Segundo apellido
MALDONADO

117/ Primer riombre

iDIEGO

118. Otros nombres

ANDRES

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122,/ Fecha de ingreso

202101.209|

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

11

(&

. Primer apellido

113. DV | 114. Nacionalidad

116. Segundc apet 'Ido

119. Razén social

11

J

. Primer nombre

118. Otros nombres

12

o

. Valor capital del socio

121.% Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namero de identificagién

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116( Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namiero de identificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 13-12-2023 03:30:00PM
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Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 5 de 6 Hoja 5

14951513031

495 031

07212489984 00

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

8 2 6 0 0 3 6 9 9 8 Impuestos y Aduanas de Sogamoso

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion 126. DV |127.

NUmero.de tdrjeta/profesional

 |Cédulade Ciudadania 1 3 |1 0 5 2 3 8 5 7 7 3 195806T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
%‘ GRANADOS |AVELLANEDA JULIETH _\ IALEXANDRA
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
|
é 135. Fecha de nombramiento YR
20180090s5| R L=
136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional

g CéduladeCiudadania 1 3 |1 0 5 2 3 8 1 6 5 1 1556 91T
%_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido —142. Primer hombre 143. Otros nombres
% BERDUGO |CUERVO |JE|SSON ORLANDO
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firma desighada
|
é 147. Fecha de nombramiento S
20180090s5| K
148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segurido apeliidg 154. Primer nombre 155. Otros nombres
: |
o
8 [
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157. DV | 158, Sociedad ofirma.designada
159. Fecha de nombramiento
I I | RN

Fecha generacion documento PDF: 13-12-2023 03:30:00PM



D IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 6 de 6 Hoja 6

14951513031

495 031

07212489984 00

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 26 0036 9 9|8

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Sogamoso

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica )
Oficina 0 8 |Actividades de otras asociaciones n.c.p. 9 /49 9 i
162. Nombre del establecimiento
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio N\
Boyaca 1 5 | Duitama 2 378
165. Direccién YR
CR11 22A 68
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de Ie matricuia merca“\nl_—

2656 \ l20.040 21 6|
168. Teléfono 169. Fecha de'cierre

7618897 // | ]

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento

164/ Giugadiviaricipio

AL A

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil

167, Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

Fecha generacion documento PDF: 13-12-2023 03:30:00PM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 826003699 8 FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA B - MENOS DE 200 COTIZANTES OPERATIVOS HSRT CL 15 13-56 OF 103 TUNJA-BOYACA 3208487581 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-08 2023-09 212019458 9457521998 B 2023/09/22 2023/10/10 | BANCO CAJA SOCIAL 18 $3,245,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF
URSAL: SENA (7 Afiliados; $8,255,331  $1,320,900 $8,255,331  $1,032,500 $8,255,331 $330,400 $8,255,331 $86,800 $8,255,331 $413,000 $3,183,600
Centro de Trabajo: SENA RIESGO 2 (7 Afiliados) $8,255,331|  $1,320,900 $8,255,331|  $1,032,500f $8,255,331 $330,400) $8,255,331 $86,800) $8,255,331 $413,000) $3,183,600
Ciudad: DUITAMA Depto: BOYACA (7 Afiliados) $8,255,331|  $1,320,900 $8,255,331|  $1,032,500f $8,255,331 $330,400) $8,255,331 $86,800) $8,255,331 $413,000) $3,183,600
1 [cc [1052405496 [BRICENO RONALD X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS037| 30 $1,179,333 $147,5000 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200( 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
2 |cC [20493854  |DEAZA MELFI X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS041| 30 $1,179,333 $147,500[ CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
3 |CC [46452808  [GONZALEZ ANA X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS005( 30 $1,179,333 $147,500[ CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
4 |cC 46671884  |GUEVARA SANDRA X X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS005| 30 $1,179,333 $147,500[ CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400( 30 $1,179,333 $59,000f No $454,800
1
5 [cc [46454333  [MANRIQUE X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS008{ 30 $1,179,333 $147,5000 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
JULIANA 1
6 |CC [46660605  [MENDOZA GLORIA X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS037| 30 $1,179,333 $147,500 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
7 |cC [23754404  |PINEDA MARIA X X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS041( 30 $1,179,333 $147,5000 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
Total Afiliados( 7) $8,255,331|  $1,320,900) $8,255,331|  $1,032,500) $8,255,331 $330,400 $8,255,331 $86,800) $8,255,331 $413,000 $3,183,600
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 826003699 8 FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA B - MENOS DE 200 COTIZANTES OPERATIVOS HSRT CL 15 13-56 OF 103 TUNJA-BOYACA 3208487581 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-08 2023-09 212019458 9457521998 H 2023/09/22 2023/10/10 | BANCO CAJA SOCIAL 18 $3,245,000

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO

NIT

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
PORVENIR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
ARL SURA

CCF (ADMINISTRADORAS: 1)
COMFABOY

EPS (ADMINISTRADORAS: 4)
COMPENSAR
NUEVA E.P.S.
NUEVA EPS MOVILIDAD
SANITAS

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1)

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR

SENA (ADMINISTRADORAS: 1)

SENA

Pagina 2 de 2

230301

14-11

CCF10

EPS008

EPS037

EPS041

EPS005

PAICBF

PASENA

800,224,808 8

890,903,790 5

891,800,213 8

860,066,942

900,156,264
900,156,264

o N NN

800,251,440

899,999,239 2

899,999,034 1

$1,320,900
$1,320,900
$86,800
$86,800
$330,400
$330,400

N NN NN NN

$1,032,500

$147,500
$295,000
$295,000
$295,000
$247,800

N NN NN

$247,800

~

$165,200
7 $165,200
7 $3,183,600

INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIDADES

$25,300 $0
$25,300 S0
$1,700 $0
$1,700 $0
$6,400 $0
$6,400 $0
$20,000 $0
$2,900 S0
$5,700 S0
$5,700 S0
$5,700 $0
$4,800 $0
$4,800 S0
$3,200 $0
$3,200 S0
$61,400 $0

$1,346,200
$1,346,200
$88,500
$88,500
$336,800
$336,800
$1,052,500
$150,400
$300,700
$300,700
$300,700
$252,600
$252,600

$168,400
$168,400
$3,245,000
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 826003699 8 FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA B - MENOS DE 200 COTIZANTES OPERATIVOS HSRT CL 15 13-56 OF 103 TUNJA-BOYACA 3208487581 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-09 2023-10 213411695 9457541620 B 2023/10/24 2023/10/11 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $2,651,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF
URSAL: SENA (7 Afiliados; $6,874,288  $1,100,000 $6,874,288  $859,800 $6,874,288  $275,200 $6,874,288 $72,300 $6,874,288  $344,100 $2,651,400
Centro de Trabajo: SENA RIESGO 2 (7 Afiliados) $6,874,288| $1,100,000 $6,874,288|  $859,800f $6,874,288  $275,200| $6,874,288| $72,300) $6,874,288|  $344,100| $2,651,400
Ciudad: DUITAMA Depto: BOYACA (7 Afiliados) $6,874,288|  $1,100,000 $6,874,288|  $859,800| $6,874,288|  $275,200| $6,874,288| $72,300) $6,874,288|  $344,100| $2,651,400
1 [cc [1052405496 [BRICENO RONALD X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS037| 30 $1,179,333 $147,5000 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200( 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
2 |cC [1052416256 [CUSPOCA MONICA [ X X 23030 | 11 $431,778 $69,100|EPS008[ 11 $431,778 $54,000( CCF10[ 11 $431,778 $17,300] 14-11| 11 $431,778] 1.044% $4,600] 11 $431,778 $21,700) No $166,700
1
3 |CC [20493854  |DEAZA MELFI X X 23030 | 14 545,845 $87,400|EPS041[ 14 $545,845 $68,300( CCF10[ 14 $545,845 $21,900| 14-11| 14 $545,845 1.044% $5,700 14 $545,845 $27,400) No $210,700
1
4 [cC 46452808  |GONZALEZ ANA X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS005| 30 $1,179,333 $147,500[ CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400( 30 $1,179,333 $59,000f No $454,800
1
5 [cc [46454333  [MANRIQUE X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS008{ 30 $1,179,333 $147,5000 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
JULIANA 1
6 |CC [46660605  [MENDOZA GLORIA X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS037| 30 $1,179,333 $147,500 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
7 |cC [23754404  |PINEDA MARIA X 23030 | 30 $1,179,333 $188,700[EPS041( 30 $1,179,333 $147,5000 CCF10| 30 $1,179,333 $47,200| 14-11| 30 $1,179,333( 1.044% $12,400 30 $1,179,333] $59,000f No $454,800
1
Total Afiliados( 7) $6,874,288]  $1,100,000) $6,874,288 $859,800) 6,874,288 $275,200 $6,874,288f $72,300) $6,874,288 $344,100 $2,651,400
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 826003699 8 FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA B - MENOS DE 200 COTIZANTES OPERATIVOS HSRT CL 15 13-56 OF 103 TUNJA-BOYACA 3208487581 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-09 2023-10 213411695 9457541620 H 2023/10/24 2023/10/11 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $2,651,400

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $1,100,000 $0 S0 $1,100,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $1,100,000 S0 S0 $1,100,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $72,300 S0 S0 $72,300
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 7 $72,300 S0 S0 $72,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $275,200 S0 S0 $275,200
COMFABOY CCF10 891,800,213 8 7 $275,200 S0 S0 $275,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 7 $859,800 S0 S0 $859,800
COMPENSAR EPS008 860,066,942 /f 2 $201,500 $0 $0 $201,500
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $295,000 $0 S0 $295,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 2 $215,800 S0 S0 $215,800
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $147,500 S0 S0 $147,500
ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $206,400 S0 S0 $206,400
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 7 $206,400 S0 S0 $206,400
FAMILIAR
SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $137,700 S0 S0 $137,700
SENA PASENA 899,999,034 1 7 $137,700 S0 S0 $137,700
7 $2,651,400 $0 $0 $2,651,400
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aportes
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono |Exonerado SENA e ICBF
NIT 826003699 8 FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA B - MENOS DE 200 COTIZANTES OPERATIVOS HSRT CL 15 13-56 OF 103 TUNJA-BOYACA 3208487581 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-10 2023-11 41845110 9460153146 E 2023/11/24] 2023/12/07|BANCO DE OCCIDENTE 13 $2.280.200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion | Codig | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codig | Dias 1BC Tarifa Aporte Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
'l o o SENA e ICBF
SUCURSAL: SENA (7 Afiliados) $5.464.246 $871.500 $6.624.246 $825.400 $5.464.246 $215.700 $6.624.246 $5.464.246 $269.700 $2.251.100
Centro de Trabajo: SENA RIESGO 2 (7 Afiliados) $5.464.246| $871.500) $6.624.246) $825.400 $5.464.246) $215.700) $6.624.246 $68.800| $5.464.246 $269.700 $2.251.100
Ciudad: DUITAMA Depto: BOYACA (7 Afiliados) $5.464.246) $871.500) $6.624.246 $825.400 $5.464.246) $215.700) $6.624.246 $68.800 $5.464.246 $269.700) $2.251.100
1 Jcc ]1052405496 |BRICENO RONALD X 23030) 30 $1.179.333] $188.700] EPSO3| 30 $1.179.333] $147.500] CCF10] 30 $1.179.333] $47.200] 14-11| 30 $1.179.333| 1,044% $12.400| 30 $1.179.333 $59.000] No $454.800
1 Z
2 |CC |1052416256 JCUSPOCA MONICA X 23030 1 $38.667| $4.700] EPSO0| 1 $38.667| $3.300] CCF10] 1 $38.667| sof 14-11] 1 $38.667] 0,000%| so| 1 $38.667| $0| No $8.000
1 8
3 |CC |1052416256 JCUSPOCA MONICA X X 23030 25 $983.423 $157.400] EPSO0| 25 $983.423] $123.000] CCF10] 25 $983.423 $39.400] 14-11| 25 $983.423] 1,044%) $10.300| 25 $983.423] $49.300) No $379.400
1 i
4 |CC 46452808 GONZALEZ ANA X 23030 1 $38.667| $4.700] EPSO0| 1 $38.667| $3.300] CCF10] 1 $38.667| sof 14-11] 1 $38.667] 0,000%| so| 1 $38.667| $0| No $8.000
1 2
5 |CC |46452808 GONZALEZ ANA X X 23030 16 $629.623 $100.800] EPSO0| 16 $629.623| $78.800] CCF10] 16 $629.623 $25.200] 14-11| 16 $629.623| 1,044%) $6.600] 16 $629.623] $31.500) No $242.900
1 5
6 |CC ]1049637748 |MANCIPE DIEGO 0 $0] So| Epso4| 30 $1.160.000| $145.000 0 S0 so] 14-11] 30 $1.160.000] 1,044% $12.200] 0 30| $0| No $157.200
1
7 |CC 46454333 IMANRIQUE X 23030 30 $1.179.333] $188.700] EPSO0| 30 $1.179.333] $147.500] CCF10] 30 $1.179.333] $47.200] 14-11| 30 $1.179.333| 1,044% $12.400| 30 $1.179.333 $59.000] No $454.800
JULIANA 1 8
8 |CC 46660605 IMENDOZA GLORIA X 23030} 30 $1.179.333] $188.700] EPSO3| 30 $1.179.333] $147.500] CCF10] 30 $1.179.333] $47.200] 14-11] 30 $1.179.333| 1,044% $12.400] 30 $1.179.333] $59.000) No $454.800
1 Z
9 |CC 23754404 PINEDA MARIA X X 23030) 6 $235.867 $37.800] EPSO4| 6 $235.867 $29.500] CCF10] 6 $235.867 $9.500 14-11] 6 $235.867] 1,044%) $2.500] 6 $235.867| $11.900) No $91.200
1 1
Total Afiliados( 7) $5.464.246| $871.500) $6.624.246) $825.400 $5.464.246) $215.700) $6.624.246| $68.800) $5.464.246) $269.700 $2.251.100
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono |Exonerado SENA e ICBF
NIT 826003699 8 FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA B - MENOS DE 200 COTIZANTES OPERATIVOS HSRT CL 15 13-56 OF 103 TUNJA-BOYACA 3208487581 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-11 2023-12 41845755 9460153042 E 2023/12/26 2023/12/07|BANCO DE OCCIDENTE 0 $2.621.600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion | Codig | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codig | Dias 1BC Tarifa Aporte Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
'l o o SENA e ICBF
SUCURSAL: SENA (6 Afiliados) $6.766.668  $1.079.700 $6.960.002  $867.100 $6.766.668  $267.700 $6.960.002 $6.766.668 $334.700 $2.621.600
Centro de Trabajo: SENA RIESGO 2 (6 Afiliados) $6.766.668] $1.079.700]| $6.960.002| $867.100 $6.766.668| $267.700 $6.960.002 $72.400| $6.766.668 $334.700 $2.621.600
Ciudad: DUITAMA Depto: BOYACA (6 Afiliados) $6.766.668] $1.079.700 $6.960.002 $867.100 $6.766.668| $267.700) $6.960.002 $72.400 $6.766.668 $334.700) $2.621.600
1 Jcc ]1052405496 |BRICENO RONALD 23030) 30 $1.160.000] $185.600] EPSO3| 30 $1.160.000} $145.000f CCF10] 30 $1.160.000} $46.400] 14-11| 30 $1.160.000] 1,044% $12.200| 30 $1.160.000| $58.000) No $447.200
1 Z
2 |CC 46671884 GUEVARA SANDRA X 23030) 2 $77.334) $9.300] EPS00] 2 $77.334) $6.600] CCF10] 2 $77.334) sof 14-11] 2 $77.334] 0,000%| so| 2 $77.334) $0| No $15.900
1 2
3 |CC |46671884 GUEVARA SANDRA 23030 28 $1.082.667 $173.300] EPSO0| 28 $1.082.667| $135.400] CCF10] 28 $1.082.667| $43.400] 14-11 28 $1.082.667| 1,044% $11.400| 28 $1.082.667| $54.200) No $417.700
1 5
4 |CC ]1049637748 |MANCIPE DIEGO 0 $0] So| Epso4] 5 $193.334) $24.200 0 S0 so| 14-11] 5 $193.334| 1,044%| $2.100f © 30| $0| No $26.300
1
5 |CC |1049637748 |MANCIPE DIEGO 23030 25 $966.667| $154.700] EPS04] 25 $966.667 $120.900] CCF10] 25 $966.667 $38.700] 14-11| 25 $966.667| 1,044%) $10.100| 25 $966.667| $48.500) No $372.900
1 1
6 |CC ]46454333 MANRIQUE 23030} 30 $1.160.000] $185.600| EPS00| 30 $1.160.000| $145.000f CCF10] 30 $1.160.000| $46.400] 14-11] 30 $1.160.000] 1,044% $12.200] 30 $1.160.000| $58.000) No $447.200
JULIANA 1 3!
7 |CC 46660605 IMENDOZA GLORIA 23030 30 $1.160.000] $185.600] EPSO3| 30 $1.160.000} $145.000f CCF10] 30 $1.160.000} $46.400] 14-11| 30 $1.160.000] 1,044% $12.200| 30 $1.160.000| $58.000) No $447.200
1 Z
8 |CC 23449294 RICAURTE LUZ 23020 30 $1.160.000] $185.600| EPSO1| 30 $1.160.000| $145.000f CCF10] 30 $1.160.000| $46.400] 14-11] 30 $1.160.000] 1,044% $12.200] 30 $1.160.000| $58.000) No $447.200
1 Z
Total Afiliados( 6) $6.766.668] $1.079.700} $6.960.002] $867.100 $6.766.668| $267.700 $6.960.002, $72.400) $6.766.668| $334.700 $2.621.600
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FUNDACION

Granito de Mostaza

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

Yo, Henni Camila Benavides Ruiz identificada con la Cédula de
Ciudadania No. 46.457.416 de Duitama, con Tarjeta Profesional No. TP
173.491- T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi
condicién de Contadora de la FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA
identificada con el Nit No. 826003699-8 debidamente inscrito en la
Camara de Comercio de Duitama, luego de examinar de acuerdo con las
normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados
financieros de Colombia identifico el pago de los aportes de seguridad
social (pension, salud, riesgos profesionales) y los aportes parafiscales
(Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF, Servicio Nacional de
aprendizaje SENA, Caja de Compensacién Familiar) pagados por la
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA durante los Ultimos seis (6)
meses calendario legalmente exigible. Dichos pagos corresponden a los
montos contabilizados y cancelados por la compafnia durante dichos seis
(6) meses, encontrandose a PAZ Y SALVO por estos conceptos. Lo
anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789
de 2002, La Ley 828 de 2003, el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 vy la
Ley 1562 de 2012.

En constancia de lo anterior se firma el presente documento a los
Veintidos (22) dias del mes de Diciembre del ano Dos Mil Veintitres
(2023).

Atentamente:

Henni Camila Benavides Ruiz

€c.c 46.457.416 de Duitama

TP 173.491-T

CONTADOR

FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA
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Certificado No:

P2OPOOPOEODEPO®OBEO®E® ® @

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 HENNI CAMILA BENAVIDES RUIZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 46457416 de DUITAMA (BOYACA) Y Tarjeta Profesional No 173491-T SI tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 19 dias del mes de Octubre de 2023 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

T

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 consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:29B5F5C79B7D7084
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| own enpresa oz €C) FUNDACION GRUPO SOCIAL

HACE CONSTAR
Que el(los) cliente(s):
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA Identificado con NI8260036998

Actualmente posee(n) la CUENTA CORRIENTE MICROEMPRESARIAL JURIDICA, radicada en la
oficina 0630 PARQUE LIBERTADORES DUITAMA, con las siguientes caracteristicas:

Cuenta Corriente No. : 21003490382
Fecha de Apertura ;21 de junio de 2017
Condiciones de Manejo : Individual,1 Firmas(s), 1 Sello(s) himedo(s) o de

caucho, Sin protector

Estado : CUENTA ACTIVA

Esta constancia se expide con destino a: A QUIEN PUEDA INTERESAR
Realizada en la oficina 0630 PARQUE LIBERTADORES DUITAMA de la ciudad de DUITAMA, el dia
lunes, 27 de noviembre de 2023.

Cordialmente,

| Banco Caja Social - Establecimiento Bancario

=<
=
<

Efectuado por:
M8C1M5A3 - MARGARITA MARIA CASTIBLANCO M

ABIA

FIRMA' Y SELLOS AUTORIZADOS

Noviembre 2013  Ver 2.00



VER CONTRATO
Resumen

ID del contrato en S.SLCNTF{.1D?851 39

Numero del contrato

Version del contrato

Objeto del contrato

Tipo de contrato

Fecha de inicio del contrato
Fecha de terminacion del contrato
Duracion del contrato

Tiempo adiciones en dias

Estado del contrato

Liquidacion

QObligaciones Ambientales
Obligaciones Pos Consumo

Reversion

Entidad Estatal

CO1PCCNTR.5017278

1

contratar |2 prestacion del servicio de restaurante v cafeteria para los aprendices del
centro de desarrollo agropecuario v agroindustrial del Sena regional Boyaca de
conformidad con el plan nacional integral de bienestar de los aprendices del servicio
nacional de aprendizaje-Sena

Prestacion de servicios
2000672023 5:00:00 PM (UTC-05:00) Bogots, Lima, Quito)

1 dia de tiempo transcurrido (20422023 8:00.00 PM{UTC-05:00) Bogots, Limsa, Guifa)

200 Dias

0 dias

En ejecucion
Si No
Si " No
S Mo
S No

* Compradares
COLOMEIA, Duitama
o~

Provesdores n ‘ _‘ ‘ _‘ ‘

SENA REGIONAL BOYACA Grupo Administrativo CDAA

0 Recomendacion (es)
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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto
Comprobante

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHyciagaut
36-02-00-015-

911010

Y AGROINDUSTRIAL - BOYACA

2023-06-02-8:09 a. m.

YEIMY ALEJANDRA CIPAGAUTA OCHOA
CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 823 de fecha 2023-01-12. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

ACDOINDIICTDIAL

ROVACA

Namero: 90023 Fecha Registro:  [2023-06-01 Unidad / Subunidad Ejecutora: gec;ng-goA-ms-gllolo CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGROINDUSTRIAL -
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 170.655.000,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 170.655.000,00{Saldo x Obligar: 170.655.000,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 826003699|Razén Social: |FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 21003490382|Banco: |BCSC SA |Tipo: |Corriente Estado: |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 46681224|Nombre: ENITH YADIRA RAMIREZ CAMARGO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y

CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE

e } - Num. Solicitud de , ) CONTRATO DE

Identificacion: Fecha de Registro: Genera Viaticos: No Comisién: NUmero: |CO1.PCCNTR.5017278 Tipo: PRESTACION |Fecha: 2023-06-01
' DE SERVICIOS
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
911042 CENTRO DE C-3603-1300-14-0-3603025-02 L A VALOR
DESARROLLO ADQUISICION DE BIENES Y Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
170.655.000,00 0,00
Total: 170.655.000,00 0,00 170.655.000,00 170.655.000,00

RAD. 15-9-2023-006622. contratar la prestacion del servicio de restaurante y cafeteria para los aprendices del centro de desarrollo agropecuario y agroindustrial del Sena regional Boyaca de conformidad con el plan nacional integral

Objeto: de bienestar de lo
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF |2023-07-04 30.000.000,00 30.000.000,00|NINGUNO
36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2023-08-02 30.000.000,00 30.000.000,00|NINGUNO
36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2023-09-01 20.000.000,00 20.000.000,00|NINGUNO
36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF |2023-10-02 20.000.000,00 20.000.000,00|NINGUNO
36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2023-11-03 5.000.000,00 5.000.000,00|NINGUNO
36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2023-12-01 5.655.000,00 5.655.000,00|NINGUNO
36-02-00-015-911010 CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGR(3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2023-12-22 60.000.000,00 60.000.000,00|NINGUNO

Sl

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

SONIA MARINA SAAVEDRA CACERES - COORDINADORA GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO

Péagina

de
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VIGILADO

Ean Segutros RO A® M
() mundial

tu compafiia siempre

Digitally signed by COMPANIA
MUNDIAL DE SEGUROS S A
Date: 2023.06.15 16:46:05 -05:00

COMPARiA MUNDIAL OE SEGUROS 5.4, |
| GIRECCION GENERAL CALLE 33 W, 6B - 24 PISOS 1,2 2 - BOGLTA i
TELEH NG ZR55600 FAX 2851220 - WWW,SEGUROSMUNDIALLCOM.CO |

N

ANEXO DE MODIFICAtION DE POLIZA DE SEGURD O

WIT860.037.013-6 Chdigo de Seguridad:  eskz7R3LV5IxMvamShiNhv=s= RESPONSABILEDAD CIVIL EXTRACONTAACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
WA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSIGN CLAUSULADO 38-83-2021-1317-P-26-PPSUSBREBEAEER27-DEAT
I3 T -
o, POLIZA BY-100002524 INo. anexal 2 | No.cemriFicaDe | 36152356 [no. riEsco
‘TIPO DE DOCUMENTO ! FECHA DE EXPEDICION ] 15/86/20823 fSUC. EXPEDIDORA] AGENCIA BOYACA CASAN
P T o e o Al el e e een e [ S — e e e e d e e e e e e g e e e e e s e o
VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA | pias {_ VIGENCIA DEE, CERTIFICARD DESDE f VIGENCIADEL CERTIFICADO HASTA
1 i
00:88 Horas Del 31/085/2823 24:0@ Horas Cel { 3e/12/2@23 i ; N/A ; N/A H

""TOMADOR | FUNDACION GRANITO DE MosTAzA : No.DOC. IDENTIDAD
DIRECCION | CL 15 13 56 OF 183 TTELEFONOD
TASEGURADD | FUNDACION GRANLTO DE MOSTAZA T e 0ok
~ DIRECCION | v 15 13 56 OF 13 ’ ’ o R Y
I "BENEFICIARIO | TERCEROS AFECTADDS ] “o.pOcDENTIDAD |
{_-_DbiRECCIO TELEFOND )

>
NEDIANTE PRESENTE CERTIFICADO SE ACLARA EL ASEGURADO / BENEFICIARG

DE PRESTACION DE SERVICIOS NO.CO1.PCCNTAR,B@L727E , CUYD OBIETO ES

NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA.

... OBJETO.DECONTRATO.
S AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVEL EXTRACONTRACTUAL POR DAROS A TERCEROS IMPUTASLE AL CONTRATISTA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO

CONTRATAR LA PRESTACIGN ©EIL SERVICIO DE RESTAURANTE Y CAFETERIA PARA LOS APRENDICES DEL CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y
AGROINDUSTRIAL DEL SENA REGIONAL BOYACA DE CONFORMIDAD CON EL PLAN NACIONAL INTEGRAL DE BYENESTAR DE LOS APRENDICES DEL SERVICIO

LIMITE POR -EVENTO -

LIMITE PDR. VIGENCIA SI.IMLA ASEGURADAS

NOMBHE DELAMBARO i__

AMPARG BASICO - PREDIOS, LABCRES Y OPERACIONES 1i6aepeca, ae

232060000, 68 232,000,028, 60

PATRONAL 696200080 .88

63606980, B0 69600000, a6

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 69622008 , 46

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

69662008 . 80

69600000, 68 6%.600.000,08

" 62,660,000, 08

62660008, B8

i
1
i
L

TOTAL ASEGURADO $ 232.000.000,08

.

INTERMEDIARIOS i TIFD BPARTICIPACION | | prumasaura. | §
JUBACAT SEGURDS LTDA | AGENCTAS 102,00 . .
[ e e po | | DESCUEMTOS $
i _
e e e e o e ey 2o 1 e - EXTRA PRIMA
. DISTRIBUCION COASEGURO: , - [ B RO .
COMPARIA CERTIE LIDER [06 PARTICIPACION| | -PRIMANETA $ 8,088
[ —{ | GasrosEXe. ' $ 8,88
E L S e e e e e
L R ) ) VA $ ¢, a8
'r" X T i e e e e
| CONVENIO PE PAGO | DIRECTO EFECTIVD, Fecha de Page: 15/€6/2023 TOTAL A PAGAR ¥ ¢.ae
\ ) -

" CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

DATOS POR LO MEMNOS AMUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DI 2008 SUPERFINANCIERA).

i
'
! EL YOMADOR Y/Q ASEGURADD SEGLN CORRESFONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE 105 30 DIAS CONTAGOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGEMCIA DE LA POLIZA. B
{ DEACUERDO COMEL ARTICLILO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MOBIFICADO POR EL ARTICULO B2 DE LA LEY A5 DE 1990, LA MORA EN EL FAGD DE LA PRIMA DE LA PRESENTE PGLI_ZA :
| O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTOQ EM ELLA PRODUCIRA LA TERMINACIGN AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHO A LA COMPARIA |
1
|
i
i
|

DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS PORLA EXPEDICION DE LAPOLIZA. :
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO AMI DJSPQS_EC{GN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACEON, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGURDS AQUI
INDICADC, SOBRE LAS EXCLUSIONES ¥ ALCANCES Y CONTENIDQS DE LA COBERTURA, ASI COMQ LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTC ¥ DECHIO TOMARLA

£S5 DE OBLIGATORIO CUMBLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIC DE CONQCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE ¥ REALIZAR ACTUALIZACION |

. ¥ PRLE - APF

L2 INFREZESTHLCTYRE

POLIZA DE SEGURCS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO. .oa
— — 4 B

T - T T T TN TNt - L E
H : . " . I
i | I[ } gmg  bineas de Atencidn al Cliente: 3
: ; % ’ 2
‘2. 5 | @ o Neclonal;0 8000 111 935 2

‘ ) i ! - Bogotd: 327 4712 -327 4713 i
i Firma Autorizada - Compadia Mundiai Seguro S.A. - TOMADORL ~ . g “I
Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente. S

Pratege el medio ambiente evilando la impresién de este documento. £

-i0JA Nis,




CULGNIA.

VIGILADG —

seguros _ -

,‘9 iy @ﬁ Q’G’J COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. Q/

FREAmClE DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 66- 24 PISOS 1, 2 ¥ 3 - BOGOTA ,
TELEFONG: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL COM.CO

i compania siefpre ANEXO DE MODIFICACYON DE POLIZA DE SEGURO BE
NIT 560.037.013-6 RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOM0OS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA RECIMEN COMIIN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 38-83-2821-1317-P-P6-PPSUSBRO0G0APE27-DBRI
S}
No.Pf)LIZAI BY 188804524 |Nu.ANEXDl 1 | Na. CERTIFICADG F35153356 [Na.mesc.o
TIPO DE BOCUMENTO | I FECHA DE EXPEDICION l 15/06/2023 |SUC.EXPEDIDORA AGENCIA BOYACA CASAN
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA, | oiAs VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
0:26 Horas: Del I 31/85/2023 |24:28 Horas Dell 30/12/2023 N/A N/A N/A ] N/A
A, [P
f CONDICIONES PARTICULARES : . .
PROCESO DE SELECCION SAMC-BYC-CDAA-882-2023
ASEHGURADD / BENEFICIARIO:
SERVICIO MACIONAL DE APRENDIZAJE SENA (CEDEAGRC)
NIT:899999034 -1
DIRECCEON XILOMETRO 1 VIA DUITAMA PANTAND DE VARGAS
- ASEGURADD ADICIONAL: SE TENDRA A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA (CEDEAGRO) COMO ASEGURADD ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE
LIMITE A LAS TINDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS PDR LOS DAROS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSEVAMENTE POR EL
CONTRATISTA FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA, EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE LA R.C. PROPIA E INDEPENDIENTE DE SERVICIQO NACIONAL DE
APRENDEZAJE SENA - {CEDEAGRO)
BENEFICIARIC ADICIONAL : ADICIOMALMENTE, SE TENDRA A SERVICIC NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA (CEDEAGRO) COMO BENEFICIARIO SI,
CIARIO SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO UM TERCERD. EN ESTE SENTIDC, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE
RESPONSABILIDAD CTVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL.
DEDUCIBLES:
AMPARD DEDUCTBLES
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACLONES  18.60 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.80 SMALV
PATRONAL 16.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.88 SMMLY
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 18.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.88 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NG PROPIOS 18.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.88 SMALY
3
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cumplimos los suafios de nueskro planeta reddando respensablements. %
Pratageel Medio Amblente evitzndo laimpresién de este document. HOA No. £




OF CHOUNA

VIGILADD -

v@{? : e o HE |

; -, A COMPARNIA MUNDIAL DE SEGURCS 5.4, |
LAY iﬁ ﬁ%é Diguially signed by COMPANIA l DIRECCION GENETAL CALLE 33 1, 6~ 24 PISQS 1,2 ; -BOGCTA

*AL DE SEGUROS 5 A ‘ TELEIOND 2635600 FAX 2851220 - WWWW,SEGUROSMUNDIALLOMLO |
| ;
|
]
i

%

tu compafiia siempre Date: 2023.06.15 16:43:05 -05:00
ANEXD DE MODEFICACION DE POLIZA DE SEGURG DE CUMPLIMIENTD
NIT 860 0370136 Cddigo de Seguridad: . QMSIR2VThbyQ/n6Knouj3yA== ENTIDADES ESTATALES CECRETO 1082
S0OMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
WA HEGIMEN (OMON - AUTORETERERORES VEREIGN CLAUSULAGG @6-94-2821-1317-P-85-PRSUSZRE208E0259-000T
s T 7 3
! No. pOLIZA ’BY-196935375 ]No.ANExoé 1 : No, CERTIFICADO | 36153354 Mo, RIESGD
f = L - - 2 . O —ﬁj‘
TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDLICION | 15/86/2023 SUC, EXPEDIDORA| AGENCIA BOYACA CASAN
o
i

VIGERCIADESBE |7 " \AGENCIA HASTA
80:80 Horas Del i 31/e5/2923 | 24:99 Horaz Del { 38712720826
TOMAROR. | FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA
DIRECCION €L 15 13 56 OF 183 TELEFONG 3115187887

" VIGENGIA DEL CERTIFICADD HASTA ©
;
N/A ! N/A

N/A

No.DOC. IDENTIDAD' | 825,963, 699-8

EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA -SENA REGIONAL CAUC Ho:DOC, 899.999.034-1 |

,KH 37‘,"IA A,E bpakRTo e e ST PR NV PP S - - - S bl R " 874155é e o ) ;

. BENEFICIARIO | FI SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA -SENA REGIONAL CAUC | No.DOC.IDENTIDAD [g99.999.834-1 |
| mrowo waisss

DIRECCION KM 3 VIA AEROPUERTO

-

e e e s e v —een S BIETS OE CONTRATG)
MEDLANTE PRESENTE CERTIFICADO SE ACLARA EL ASEGURADO / BENEFICIARO:

SERVICIO NACICNAL DE APRENDIZAJE SENA (CEDEAGRD)

KIT:899999034 -1

DIRECCION KILOMETRO 1 VIA DUITAMA PANTAND DE VARGAS

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATC DE PRESTACION DE
SERVICIOS No.(01.PCCNTR.5017278 , CUYO OBIETO ES

:CONTRATAR LA PRESTACION DEL SERVICIC DE RESTAURANTE Y CAFETERIA PARA LOS APRENDICES DEL CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO ¥
AGROINDUSTRIAL DEL. SEMA REGIONAL BOYACA DE CONFORMIDAD CON EL PLAN NACIONAL INTEGRAL DE BIENESTAR DE LOS APRENDICES DEL SERVICIO

_ HOMBRE DEL AMPARO ' [ VIGENCIA-DESDE - | - VIGENCIA HASTA. SUMA ASEGURADAS ‘
. MOMBREDELAMPARD o .. VAGENCIA-DESDE . Q[ VIGENCIA WASTA, .1 SUMAASEGURADAS = | . YALORPRIMAS - |
| ep:0p Horas Del 31/85/2023] 24:00 Horas Del 16/06/2024 34.131. 060, 20 0,00
PRESTACIONES SOCIALES 9B:0 Horas Del 31/05/2023] 24100 Horas Del 3871272625 17.865.508, 20 0,80
CALTDAD DEL SERVICTO 08:89 Horas Del 31/05/2023] 24:00 Horas Del 30/06/2024 34,131,020, 20 0,60
I i
i T S PO e mee - A VU U UURY N
{ !
[ H I
i
l
. — : I
| ; e
C — . , ‘ - g TOTAL ASEGURADD $ . . 85.327.540,00
'{ﬂ’w" o 7|H'FERMED|AR!05 o TIPG PRIMA BRuTA 3 2,08
[ JUBACAT SEGURCS LTDA AGENCIAS '
e —— "~ | DESCUENTOS ¢
{ BISTRIBUCION COASEGURD, : R T et SN S
E 0 COASEGURO | POLIZALIDER | CERTIRLIDER [% PARTICIPACION PRIMA NETA $ 8,080
: — GASTOS EXP. $ 0,08
l- e e emems e e e e e e e e, S T
i - T X VA . $ 9,09
[ coMvENTO DE PAGD k DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 15/86/2023 TOTAL A PAGAR $ 69
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| CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

s s min it s ik smaam s i i - H

ES DE OBLIGATORIC CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONQCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE ¥ REALIZAR ACTUALIZACION DE !
DATOS AGR LO MENDS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA). i

EL TOMADRGR /0 ASEGURADD SEGUN CORRESPGNDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTALDS APARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA. i !
DE ACUERDGC CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1980, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA |
0 BE LOS CERTIFICADDS O ANEXGS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO ENELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHD A LA COMPARIA |
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA ¥ DE LOS GASTOS CAUSADOQS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA. ‘
EN M1 CALIDAD COMO TOMAQOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDQ A MI DISPQEEICEON LAS CONDICICMES GENERALES DE LA POLIZA ;

MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESD DE NEGOCIACION, ANTECIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA ¥/0 POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI |
1 INDICARO, SOBRE 1LAS EXCLUSIONES ¥ ALCANCES ¥ CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMENTO, LAS ACEPTO ¥ DECIDO TOMARLA |
i POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
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Cumplimos los suefios de nuestre plangta reciclando reponsable mente. %

Protege ol inedic ambiente evitando L improesian de este documento.

HOJA NG,




DE CIECURA

VIGILADG ™

 SegUros
gL
b compaiia slempre

MIT 860.037.013-6
SOMOS GRAMNDES CONTRIBUYEMTES
VA REGIMEM COMUOM - AUTORETENEDORES

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

DIRECCION GEMERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOCOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

ANEXC DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1@82
VERSION CLAUSULADO @6-94-2021-1317-P-05-PPSUS2R068800059-DBOT

f T
No.PﬁLlZAI BY-12€035375 INO.ANEXDI 1

| No. CERTIFICADO 136153354

'Nn. RIESGO

TIPO DE DOCUMENTO I

[ FECHA DE EXPEDI

CION ‘ 15/06/2023

|5UC. EXPEDIDORA, | AGENCIA BOYACA CASAN

VIGENCIADESDE - VIGENCIA HASTA - pias VIGENCIA DEL CERTIFICADD DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
\BB:GB Horas Del ! 31/85/2823 {24:80 Horas Del l 38/12/20826 N/A N/A N/A ! NfA
PR
CONDICIONES PARTICULARES )
MACIONAL DE APRENDIZAIJE-SENA
PROCESO DE SELECCICN SAMC-BYC-CDAA-282-2823
ASEGURADO / BENEFICIARIO:
CENTRO DE GESTION ADMINISTRATIVA ¥ FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL CEGAFE,
CALLE 19 NO. 12-29 TUNIA.
L S
Gumplimos los suefios de nuestro planeta redclando responsablamiente.
HOJA No,

Protege ¢! Medio Ambiente evitando la inpresién de este decumento.

AFUADOS 2 LA TAMARA COLOMBIANA DE LA IMFRAESTRY
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SUPERNTENDERGU FIKANCIERA.
RE CILLHAW

VIGIEADD
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g maﬁm@@% COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu connpadiia slempre
MIT 850.037.G13-6

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETEMEDORES

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

o

CERTIFICA:

2
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Afiliados
riais COLBMRLAIA PAS
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WEBAPF

DE £ SHFRAESTAUSTORN - i mrmenms o Fimmans

Banan: tican Suivty Asorialion

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdéliza BY-108035375 y endoso, 1 cuyo afianzade es:
FUNDACION GRANITO DE MOSTAZA Asegurado o Beneficiario: EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA -SENA
REGIONAL CAUC / EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA -SENA REGIONAL CAUC , expedida por la Compafiia
en 15/@86/2023, no expirard por falta de pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos
que se expidan con fundamento en ella o por revocacldn unilateral por parte del Tomador o de la
Compafiia.

AGENCIA BOYACA CASAN a los 15 dias del mes JUNIO del afo 2823.

)
3

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

Cumplimosz Lessuefios de nuestro planeta recklande respansablemente.
Praotage el Medio Amblente evitando la impresion de eske documento.
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Estampilla - UPTC

REFERENCIA
Y2 Ubic 7459545
%}Q}\\S VDO NIT: 891.800.330-1 FECHADE DAPESICIBH
FADy Ymind iy 22/12/2023
e SRR & om Para captura manual digite el Nro de Referencia FECHA DE VENCIMIENTO
Fagase: 27/12/2023
Banco de Bogota
NOMERE DEL PAGADOR / CLIENTE NITOC.C. CORREQ ELECTRONICO
8260036998 NIT rodrigo.glori201 3@hotmail.com
CONCEPTO Vr. UNITARIO VALOR TOTAL
100000194 - Estampilla Pro-UPTC $ $ 1,070,500.00
1,070,500.00 A
. Bonota 282 Puitaaa
3335?333 %%1*2?58 Hﬁrario dormal
COXXYRN1240 22/12/723]15:49 T 1042
UNIVERSIDAD PEDABOGILA Y CEQ 2048
son: UN MILLON SETENTA MIL QUINIENTOS PESO‘L:“,LL'?, .”}{;g;g;;’.&;%mm,m& _1%30'500.00

Noloy Hi-ﬂ i

Observaclones:

3. No e aceptan

2. La iapresion de los formatos de recaudo debe hacerse en

1. Favor verificar que el valor registrado sea Igual al entregado por usted.,

papel Bond 75 grim2 (Papel para Fotocoplado)

formatos impresos en Papeles quimicos tipo FAX, la Impresion debe realizarse con Impresora laser de alta

Valor Total:1,070,500.00
2121 214841RecaudolebSarvicel

resolucidn
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