porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

£n su condicion de administradora del
FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.308-8

CERTIFICA QUE:

OMAR DAVID AGUAS SALGADO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.103.117.901, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 22 de Noviembre del 2023.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Y
.r'|\

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que més le conviene es estar en un fondo privado come Porvenir, ¢por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Socndan Administrodors de Fonoos de Penwones vy Casantias S A, - Nit. 800,144 3 -




compensatr

Bogota DC. 22 de Noviembre de 2.023

CONSTANCIA SOLICITUD DE AFILIACION
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR
NIT 860066942

Seflor usuario, reciba un cordial saludo de su Caja de Compensacién Familiar Compensar. Informamos que
el dia 22/11/2023, se ha recibido una solicitud de afiliacidn, la cual estara sujeta a verificacién.

Si el trabajador desea recibir cuota monetaria de subsidio debe consultar los requisitos en
hitps://corporativo.compensar.com/subsidio/subsidio-monetario. De cumplir con las condiciones, es necesario
realizar la solicitud adjuntando los documentos de soporte a través del portal corporativo www.compensar.com

A continuacidn ofrecemos el detzlle de la informacion suministrada del trabajador:

Tipo y Nimero de identificacién CC 1103117901
Nembres y Apellidos OMAR DAVID AGUAS SALGADO
Tipo y Numero de Identificacion del Empleador NIT 901725096
Razén Social Empleador WS OBRAS CIVILES Y SOLUCIONES SAS
Cédigo Sucursal 0
Cédigo Centro de Costo 0
Fecha de Ingreso Empresa 18/11/2023
Fecha de Ingreso a Compensar 2211112023
Cargo AYUDANTE DE OBRA
Horas Labor Mes 192
Sueldo bésico § 1160000
Firma de! Trabajador

Identificacién

La presente constancia se expide con destino a WS OBRAS CIVILES Y SOLUCIONES SAS, este documento
impreso debe reposar firmado en la hoja de vida del trabajador.

Para mayor informacién de nuestros servicios consulte nuestra pédgina web www.compensar.com 0

contictenos a nuestra central telefénica de atencién al usuaro en Bogotd: 601 3077001 o a la Linea
nacional: 01 8000 96 7070

.

I:Net &
v FOR-PGIE-044

VIGILADO SuperSubsidio &)
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ENCIA FINAL.
DE COLOMBIA

VIGILADO "

S

ARL |SUrA

Medellin, 18 de _Noviembre de 2023

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a‘la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de WS OBRAS CIVILES
Y SOLUCIONES SAS, en el centro de trabajo 0000000001 PRINCIPAL BOGOTA DC, clase de riesgo 5,
porcentaje de OOtIZ&ClOH 6.96%.

A continuacién se relacionan las fechas de afiliacion

Ndmero Nombre Fechainicio Fecha ﬂn- Cédigo de Tipo dotlunh Estado
Identificacién 5 cobertura cobertura transaccién
C9086185 ACE\_.’EDO‘ CAMPO WILBERTO 19/11/2023 . 01682436 DEPENDIENTE POR INICIAR

COBERTURA

Si desea validar ﬁue este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y.la informacién aqui contenida sea

real, visite www.arlsura.com.co7 validar. cerhﬁeados e ingrese el siguiente cddigo Unico de generacion valido por un
mes:C5091 56362332240576

Atentamente,

Efe

Direccién de Afiliaciones y Recaudos _ ‘ 5
Este certificado tiene validez para efectos de afiliacién del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asl como para su

desafiliacién
Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A. : . 1

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afilados Independientes.
Las coberturas-marcadas con dos asteﬁs;os (**) soncoberturas pendientes de retiro.

Direccion IP: 186.168.91.183, 192.230.104.1, 172.16.42.57



T

9. CONDICIONES SEGUN FACTOR - e SRR
PRESTACIONAL PRESENTADO 14. PERSONAL 16 |!EG€IH OFERTA ECONOMICA O PRESUPUESTO)
Yuldi Natakia Bellrdn Rojas 1.010.177.896
10.1 Cargo: Topografo (cadenero) 10.2 Nombres: o 10.3 N° [dentificaclon: W“:M " IB“,' 1.500.000,00
0.2 % APLICAR DE ]
9.1 DESCRIPCION -
DELEM | /TEM(Seq@nFP |106 Permanencia : 10000% Wi ;,le 30 j
presentado) 10.9 Total Dias del Mes a » i
. 10.8 Tlempo de reportar 1
W7 Cosmanncia 2: Permanencla 2 (dlas) i
3




) . CERTIFICADO DE APORTES AL
.zcompensur | miplanilla.com SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL
La empresa SOLUCIONES EN GEOMATICA E INGENIERIA SAS, identificada con NI nimero 901378038, aporté por
el empleado YULDI NATALIA BELTRAN ROJAS identificado(a) con CC nimero 1010177896 quien se encuentra
registrado(a) a la fecha por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla

Integrada de Liguidacion de aportes, para los periodos de pensién comprendidos entre 10 - 2023 y 11 - 2023 de la siguiente
forma.

s S VT T R T T T VLS, | i COTZAGION = Esr LT iEsp NGMERGDE FECHADE '@
STRADG ,§ 2 A g : TE YIO APORIE SOLIDARIDAD! mm%’mm FERIODO | “piahnda’  PAGO £
2514  Administradora 1 0' 30 '$16000 0.46000°  $256,000 50 S0/ Octubre- 72522405 ' 20/11/2023 SI
Colombiana de 00 2023
| Pensiones -
onlpanslnrm )
CCF24  CompensarCajade 1 0 30  §16000 0.04000 $64.000 50 S0 Oclubre- 72522405  20/11/2023 Si
SOTRensacon e il 01U U VL 51 S (NG, .. — LA S N
1423 POSITIVA 1 . 0 30 §1,6000 006960  $111,400 s0 S0, Octubre- 72522405  20/11/2023 Si
COMPANIA DE - 0o 2023
SEGUROS | B L i et N S /I S -
‘oos Saritas EPS 1 0 30 $16000 004000  $64,000 s SO; Noviembre | 72522405 201172023 §i
00 S

El presente certificado se expide a ios 21 dias del mes Noviembrede 2023

Este documento esta clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacidn.

M



"AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS, JURIDICOS Y FINANCIEROS ENTRE LA BECRETARIA DEL HABITAT, LA GAJA DE LA
VIVIENDA POPULAR, EL INSTITUTO DISTRITAL DEE GESTION DE RIESGOS Y CAMBIO CLIMATICO  IDIGER Y EL FONDO DISTRITAL DE GESTION
2 S 2.TIPO DE DE RIESGOS Y CAMBIO CLIMATICO ~ FONDIGER PARA EJECUTAR ACCIONES DE ANALISIS DE RIESGOS, REDUCCION DEL RIESGO Y
wm“‘"m 1cum'nmn b 3 08JET0: ADAPTACION AL mmvmmommummsuﬂmmﬁmmvmm
|EL s5CTOR DE MIRADOR EL PARAISO A, MIRADOR DEi BY EL MIRADOR 3, EN LA LOGALIDAD DE CIUDAD aot.mn.wzenwmo
CONGTRUGCION DE OBRAB DEL TRAMO 1 ¥ CONGTRUCCION DE OBRAB DE MITIGASION D€ NIEBGO"
IDIGER 112023
4 NUMEROD DE 5. PERIODO DEL r 7. SUPERVISION Yi0 |—— 8. PERIODO
10 | 17H1R02 6, CONTRATISTA: CONSORCIO VAPA TEE oL GORRERPOMNDIENTE
MAPO INGENIERIA S AS 301202
9. CONDICIONES SEGONFACTOR || _
10.1 Cargo:
9.2% APLICAR DE -
9.1 DESCRIPCION - T
TEM (Segin FP i B Tlsmpo de. : %
DEL (TEM pnznhllnﬂ 124 Bermanencis 1; B00% Permanencla 1 (dlas) ” 109 Total Dias dal Mes a “
). Pomoncit ¥ Pesmanenciy dls)
[ — = 1. SOPORTE OE FAUG
1.1 Tipo de Planiia o
contratacion seglin 7
clon £690n | (4 3valordel 8Ca | 113 Valor s Soportardel | 11.4 N* Planitias; (Fecha de 148 Valor 1BC 118 valor efectivo Soportads | 11.9 Valor Efectivo
FP-40% k! frive e 11.5 Perlodo Servicle s 11.7 Valor del ltem Soportado i e e we
r ( 7203770710411 112023)
paga CCF, SENA e .
L) 458930002(151172023) 1.160.000,00
independiente (No
l‘-!Fl
-



Xk

(CAJADE 400% n% s 6.000.000,00 | 5 24000000 |  p458B9BIZT(21112023) | § 45200,00 | $ 6.000.00000 | § 24000000 | $ 240.000.00 | § 6,000,000,00
LCBF, 000% SENAYSALUD % =135 - HA HA [] 3 H B 2
000% Y s Is E HA NA o s Is Is 3
. CONDICIONES SEGUN FACTOR
PRESTACIONAL PRESENTADO
o1 DESCRIPCIGN | 82 % APLICAR DE 10.3 N* Identificacion: 1268235021 o= R0A BRI HEwa N
OELTTEM TEM fiagon t8 —
presentado) ) 0. Total Dias del Nies & 5
| 108 Tiempo de ] reporiar
1. SOPORIE DE PAGD
SEGURIDAD SOCIAL 4 - =12y = i : Va 117 Valor del BED T -
PENSION 16.00% = s $60.000,00 oct-23 5 1.020000,00 | 5 60,000,00
P 2458896327(24/1172023] s 5.000,000,00 : £.000.000
SALUD 4,00% E dodeiCaF, | § 6.000.000,00 | $ 240.000,00 : } oct-23 oy 5 24000000 | § 240.000,00 3 @
ARL resgos v BENAYEALUD 3 41760000 | gase8ses2T21M1112023) oct23 s 6,000,000,00 v s 417.60000 | § 6,000,000,00
4,00% Dependiente | § 800000000 24000000 |  sassssenr(ziIozy) |8 4520000 | § 1600000000 [ § 240000,00 | 24000000 | $ 6.000,000,00
G00% E‘:"Em"mﬁ 3 s WA WA 0 3 Is s :
000% s -Is B A NiA [ s Is -Is 3
9. CONDICIONES SEGUN FACTOR
PRESTACIONAL PRESENTADO Foawilh H I
9.4 DESCRIPCION "1‘..”'—“”5‘""‘ Reskionts Ambicria) 102 Nombres; eniy Y\ Cunsta Paichs IR
g 3 MEM (Segtn FP | ; :
ey praseniado)  [105Permenencia . | S000% | j08viempods 5 709 Tomal Dias de Mes n %
116 Valor ING___ 1.7 Valor del ltem Soportado] 118 valor efectivo Soporiado | 11,0 Valor Elsctive |
R—r 640.000,00 | $ 2000000 [ TS
160.000,00 | § 80,000,00
s 13920000 |  945e858327(21/1112023) o0ct-23 s 4,000,000,00 v s 13920000 | 5 2.000,000,00
H 2000,00000 | 5 £0,000,00 |  9458808327(21/11/2023) | 8 4520000 | 5 4,000,00000 | 5 160.000,00 | § 80.000,00 | $ 2.000.000,00
3 s : WA WA [ s s =
3 s = WA WA o s Is s

9. CONDICIONES SEGUN FACTOR
PRESTACIONAL PRESENTADO

- - g = | 0100623 |  10.4 Salarlo Basede
o1 vescrrcion | 92XAPLICARDE 101 Cargo: Profesional Forestal 102 Nombres: Voriagas 103 N* Identincacion: CR T s 1.500.000,00
DEL ITEM m—‘-' \tado) 1—” 3 Permansncia 1- 20,00% 108 Tiempo da 30 109 Tolal Dlas del Hes & o
cla 2: 10.8 Viempo de repartar
[ o=y e e TSOPORTE DEPAGE ; —— e

g Planlive] 113V fora Sosort - S Ve G — Gal e Soportada] 11 [ 119 Vator Electiv |

-l I o (o H [EF] 5 24000000 1§ 0.200,00 | ;
125 | pagacor, sEnae | 8 12000000 | isocapo| TITEASONR0) 0cl:23 ¢ ispiicodicat| I ) 18750000 | 8 1500000 120,000.00
v 1CEF) s 8352,00 | 9456930002(15/11/2023) oct23 s 1160,000,00 v s 352,00 120.000,00
000% | Independienie(No | § -ls - HiA WA 0 H -3 .
oo% | PU9RCCF, SENAe < = : i WA HA_ 0 ] -15 -
ﬁ 3 Is S NIA WA o s —Ts 5




LV

Marcelo Lapez Herndndez

10573571T4(06/072023)

BASBH30002(15/112023)

10STIST 174(06/10/2023)

3.576.000,00

1,160,000,00




PASTHO1413(2211112023)

$458930002{15/112023)

0,00%
0,00%
0,00%
9. CONDICIONES SEGUN FACTOR
PRESTACIONAL PRESENTADO
9.2% APLICAR DE
9.1 DESCRIPCION
DEL ITEM ITEM (Segtin FP

56,000,00
2,400,000,00 07.440,00
4,00% o s 1.400.000,00 56.000,00 | 04s8898027(21/11/2023) | 3 45.200,00 2.800,000,00 56.000,00
o00% Exonerado de ICBF, = =
000% -
9. CONDICIONES SEQUN FACTOR ) g5
PRESTACIONAL PRESENTADO Tt wT f.-.ﬂ..
Especiaista en lrdnsito . Jond Misael Duran
e CachIEaR |; ;‘A‘:IJ-F.;R ng 10.1 Cargo: " m;;'m ¥ 10.2 Nombres: Angaiita 2.000,000,00
DEL ITEM h

0,00% |Mlaﬂgl:‘l $ - WA NA o
000% paga A s > > E [1] §
IceF) s - % NA a 3
8. CONDICIONES SEGUN FACTOR
PRESTACIONAL PRESENTADO
L an g 0.2% API.I.G&R DE
o %"@ﬁ" TTEM (Segtn FP
Proaontucl T <. | {o. Pacmekericla £ 100,00% L s »
ie Patmanencla 1 [dl-l 10.9 Total Dias del Mes a 10
portar
108 de
10.7, Permanancla I m {dias)

W

e




8o 4

(. (.

11. SOPORTE DE PAGO
11.1 Tipo de Pianiila of
conYatacion segin
11.2Valordel1BCa | 1.3 Valor s Soportardel | 11.4 N* Planiilas; (Fecha de 118 Valor IBC 11.8 valor sfectivo Soportado | 11.9 Valor Efectivo
Mﬁi‘m Soportar botase Pago) 1.5 Parlodo Survicla Nepervds 117 Valor del ltam Soportado el T Soportade de 180
planta
ISEGURIDAD SDCIAL
PENSION 15,00% - 3 480.000,00 oct-23 s 48000000 | 3 480 000,00
P TIE240520M 1/2023) 3000, 00 3.000.000,00
|sawo 4,00% Exonerado de ICOF, | $ 2000.000,00 | 3 120.000,00 oct-23 : jicsd 12000000 | § o000
ARL fesgen v SENAY AL, 3 200800,00 | 724224052011/2023) 023 s 3,000 000,00 v s 20800000 | § 2,000,000,00
PARAFISCALES
% 400% = s 300000000 | § 12000000 |  72522408020112023) |3 4520000 | § 200000000 | 5 12000000 | § 12000000 | $ 3,000,000,00
FITERENE Exonerado de ICBF, Z T
LCHF. 0,00% syt K [ NA 0 s -I% A0 X
0,00% [ -|s 2 NA A 0 s s s 3
9. CONDICIONES SEGUN FACTOR ] m
PRESTACIONAL PRESENTADO s -
Hesbieidy Paocla Moeno
10.1 Cargo: Angatects Auxitar 10.2 Nomb Castro 10.3 W* Identficacion: LERamIm 104 Salulo Base do s 2.374.350,00
9.1 DEscripcion | 2% APLICAR DE
DEL ITEM PSP [ a 1: 100,00% 104 Tiempo de 30
P ) 1 (dlas) 10.9 Total Dias del Mes & 20
10.7, Permanencia 2: P YA Tmpe ”:: ) e T
11. SOPORTE DE PAGO
111 Tipo de Planiia o
contratacion segln
11.2 Valor del IBC a 113 Valot a Soportar del | 11.4 N* Planlilas; (Fecha de 11,8 Valor IBC 11.8 valor sfectivo Soportado 11.9 Valor Efectivo
FP. .5 Perlodo Servicio
bl e 100 Soportar hem Pago) b Soportado | 117 Valor dal llem Soportado del ftam Soportado del 1BC
plants
SEGURIDAD BOCIAL
PENSION 1500% - [ 370,896,00 oct:23 s a10.700,00 | 3 379,806,00 | .
Deg 5EBBIZ 21 112023 2/560,490,00 '
SALUD 4,00% deicer, | 8 237435000 [ 3 ST 211112023) e s 490,00 {— ey T s 2.374.350,00
ARL rieagos v i S 3 16525476 |  s4ses08T(21/1172023) oct23 s 2566.490,00 v s 18525478 | 3 2374.350,00
PARAFISCALES
O ks 4,00% 3 237435000 [ & 9497400 | o4ssesszmzInva0za) | § 4520000 | 5 250049000 | § 100.000,00 | & 9497400 | 5 2374350,00
LCAF, 0,00% Exonerado de ICBF, | § -ls - NA NA 0 s -|8° =18 i
SENA 0,00% AT s 1 3 WA WA 0 s Is I :
9. CONDICIONES SEGUN FACTOR
PRESTACIONAL PRESENTADO
10.1 Cargo: Topogralo [cadenero) 10.3 N* identificacion: 1RITIN s 1.500 000,00
DESCRIPCION 9.2'% APLICAR DE
.2 DEL FTEM TTEM (Segln FP  110.5 Permanencia 1: 100,00% m“'""':" ; 30
; ) Fatmenencha 1 fied) 10.8 Tolal Dias del Mes a 5
10,7, Permanencla 2: m“"";;:-'
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11. SOPORTE DE PAGO
“"m“ﬁ:ﬁ’
““"""""'"_‘:dm 11.2 Valor del 1BC 2 u;m:‘wu turmma 415 Pastodo Barviclo MOValor 1B [ oo item Soported nnmmw tumm
planta
SEGURIDAD SOCIAL
PENSION 15,00% s 240.000,00 ocl-23 1,500,000 s 240.000,00 | $ 240.000,00
| ETTIT ) 400% Esonerado de ICBF, | § 1.800.000,00 | 5 60.000,00 el oct-23 L s 60.000,00 | 5 60.000,00 ’ L
ARL rissgos v SERAY SALLD: B 104.400,00 | 7250240802001 12003) oct-23 3 1.500.000,00 v s 10440000 | 5 1.600.000,00
[ParaFscALES
CAIA DE
[coMPENSACION
LCBF,
SENA

9.1 DESCRIPCION
[ ) L F 1 (dlas) 10.9 Tolsl Dias del Mes & 2
; 10.8 Tlempa de teportar
10.7, Permanencia 2: Permanencla 2 (dias)
11, SOPORTE DE PAGO
1.1 Tipo de Plantlla o]
contratacion segdn
2 11.2Valordel IBCa | 113 Valor a Soportar del | 11.4 N* Planiilas; (Fecha da 11,8 Valor 1BC | 118 valor efectivo Soportado | 11.9 Valor Etectivo
FP-40% Fosehs [ e 11.5 Patlodo Serviclo i 117 Valor del ftem Soportadol porpd ierd
Independients - 100% Sope Soportado
planta
SEGURIDAD BOCIAL
PENSION 16,00% = [ 240,000,00 oct-23 s 24000000 | 5 240.000,00
T2522405(204112023) 3 1,600.000,00 s 000,00
[satuo 4.00% Exunerada de ICBF, | § 1500.000,00 | 5 60.000,00 i oct-23 i 6000000 | § 60,000,00 R i
ARL resgen v SENAY ST s 10440000 | 72422405201 12023) o s 1.500.000,00 v s 1044000 | 3 1500, 000,00
PARAFISCALES
4.00% ] 150000000 | 5 6000000 | 725324080200112023) | 8 4520000 | 3 1.500.000,00 | § 00.000,00 | § 0.00000 | 5 1.500,000,00
ICBF. 0,00% Exonerado de ICBF, | § -ls = NA NA 0 -|s -ls .
[sena 0,00% ST Is > A NIA [] s Is Is Z :




T2 RESUMEN DE SOPORIES
FACTOR 125 TOTAL AFORTES
PRESTACIONAL | 5cTaR SEGON ANEXO SOPORTADOS
COMPLETO ECONOMICO O 124 VALOR SUELDO REALIZADOS SEGUN
12.1 PERSONAL 122 CANGO DESIGNADO AL PRESLPEENS SOPORTADO SEGUN PLANILLAS
PROFESIONAL | ia dias trabajados| PLANILLAS PRESENTADAS | PRESENTADAS (Penslon,
(SEGURIDAD SOCIAL, | Salud, ARL, CCFy
DOTACIONES ETC) | ¥ 'IPo deVineulacion) Parafiscales)
Parsonal 1 Oirector da cbra 0,00 H 2.500.000,00 | § 2.800.000,00| § 354,600,00
F 2 Especiaiats on ! 0,00 $ 780.00000 | $ 760.00000 | § 100.380,00
F Ingeni idente de obra 1,14 5 8,000,00000| § £,000,00000( § 1.857.600,00
F 4 A gl da obra 0,00 s a000.00000| § £.000.00000| § 1.857.600,00 |
Personal § Residents Amblental 1,14 $ 2.000.000,00 | § 2,000,00000| § 618.200,00
Perscaal 8 Profesional Forestal 000 300.00000 | § 300,000,00| $ 42.852,00
Parsanal 7 Ingenlero Eléctrico 0,00 5 45000000 | § 450,00000| § 63,020,00
Personal 8 Ingecler Hidrdulico 0,00 H 1.500,00000 | § 1.500000,00| § 227.180,00
Personal 8 Profesional Palsajismo 000 4 1.250.000,00 | § 1.280.00000 | % 177.3%00,00
Personal 10 Profeslanal SISO 0,00 ; 5.065.280,00 | $ 5.00526000| $ T18.459,32
Porsonal 11 Residents socisl 0,00 $ 5.085.20000 | § 5,065.28000| § 718.450,32
Especialisia an lrinsito y
Personal 12 0,00 ¥ E
onal s 1.40000000]| § 1.400.000,00 | § 439.440,00
Personal 13 Toposrato Inspector 0,00 300.00000 | $ 300.00000| 42.862,00
Personal 14 Asuitects AuxiSar 0,00 H 2374.35000| § 237435000 § 23.352,00
Personal 15 Topografo (cadenern) 0,00 5 1.500.00000] $ 1.500.00000| § 464,400,00
Personal 18 Topografo (cadenero) 0,00 5 1.600.000,00 | § 1.500,000,00 | § 464.400,00
Subtotal 5 a7.e54.01000 | § 37.954.010,00 | § 8.471.202,63
12.8 Valor Promedia de
11 Observaciones: Factor Prastaclonal 0,20 3 9.120,000,00
12.7 Valor tolsl del FP de 0,24 0.007.620,38
0,218 B.17170283
12.0 Valor de sequridad _0018 T2 U878 |
12.10 Yalor dol Susido ne =
1211 Vador total Eective dal 0221 £.395.863, 24 |
721 346,76
12; ] 0 =
171 Totaine topaiad ]
5 Totsl =
Elabord: Yenny Cuasta Revisd y Aprobd: MM_ 721.347,00
Firma: yd:m 2ol Fiema: / .
[T Yenny Cuesta Palacios Nombrs: 6"{ ) 6{'-5 Fecha: 1112202
Caroo: Residonte Ambiantal Caroo: L/




CONSORCIO VAPA
NIT. 901.669.477-1

Bogota, D.C., noviembre 30 de 2023

CERTIFICADO PAZ Y SALVO PAGOS SEGURIDAD SOCIAL
CONTRATISTA

Cesar Gustavo Ospina Mantilla, identificada con Cédula de Ciudadania No. 79 865 330 de
Bogota, en mi condicién de Representante Legal de Consorcio Vapa, identificado con Nit.
901669477-1, certificamos que el Consorcio Vapa como contratista se encuentra a PAZ 'Y
SALVO en el pago de seguridad social del personal del equipo del contratista en el
periodo de ejecucioén del contrato de obra No. 002-2023, comprendido del 17 de febrero
hasta la fecha.

Dada en Bogota D.C., a los treinta dias (30) dias del mes de noviembre de 2023.

Cordialmente,

Cesar Ospina Mantilla
Representante Legal
CONSORCIO VAPA

CALLE 105 A N* 14 - 92 OFICINA- 615 Bogota CEL: 321 3757097

email: consorciovapa2023@gmail.com

Al




INSTITUTO DSTRTAL DE GSTION DE 1ESGDS Y

CAMBIO CLIMATICO - IDIGER

P K
% xABOGOTI\

Qnexo SST 5L Relacion Informacion del personal nuevo Contratista
de obra.



FORMATO
CONTROL DE INGRESOS Y PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL
SECRETARIA DEL HABITAT, LA CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, EL INSTITUTO DISTRITAL DE GESTION DE RIESGOS Y CAMBIO CLIMATICO -
T "
CONTRATO No./ NOMBRE DEL PROYECTO | o\ Y EL FONDO DISTRITAL DE GESTION DE RESGOS Y CAMBIO CLIMATICO ~ FONDIGER PARA EJECUTAR ACCIONES DE ANALISIS DE
CONTRATISTA loomovm
ENTIDAD CONTRATANTE | INSTITUTO DISTRITAL DE GESTION DEL RIESGO Y CAMBIO CLIMATICO
DEPENDIENTEANDEPE FECHADE | FECHADE
No. NOMBRE DOCUMENTO CARGO DEDICACION st CONTRATISTA | 2e s ety
1 |Freddy Suarez Luna 74.732.857 | Diector de Obra % INOEPENDEENTE NA wann NA
2 |han Ricardo Troncoso Rvesa 80.026.555 | Especiaisia en Geolecnia 50% INDEPENDIENTE NA 43 NA
3 |Yenny Yulisa Cuesta Palacios 1.077.435.248 |Residente ambiental 50% DEPENDIENTE cuvmmm 2022022 NA
4 |Wison Alexander Arévalo Veregas mmm'amuruuu 2% INDEPENDIENTE N W NA
5 |Maroslo Lipez Heméndez rmrm|mm 0% INDEPENDIENTE N 1432023 NA
6 |Omar Johanny Archia Mendoza 7221618 |Ingeniero Hidrdulico 100% INDEPENDIENTE NA 14032023 NA
7 |Nataia Margarita Rircon Avarado 46379818 |Pro‘esional Paisajsmo 0% INDEPENDIENTE " WOV NA
8 |dame Alexander Murcia Pamplona 79788632 |Profesional SISO 80% INDEPENDIENTE = 141032023 NA
9 |Diana Viena Casiilo Guerra 1.015.428.185 |Residente social 50% DEPENDIENTE W‘ﬁﬁﬂw 211022003 NA
10 |José Misael Angarita Duran A2075e7 |Cepocialsia enirinsio y 15% PDEPENDIENTE . 14032023 NA
11 |Camio Andses Belrin Cortes B0.771.975  [Topograko Inspecior 100% NDEPENDENTE mg‘ Pl NA
12 Paola Moreno Castro 1052.396.753 |Arquitects Audiar 100% DEPENDIENTE m\ﬁm 21032023 NA
13 |Yuldi Natalia Belrén Rojes 1.010.177.89 | Topogralo (Cadenero) 100% DEPENDIENTE GEOMATICAE | 211032023 NA
INGENIERWA SAS
14 |Lismar Rossane Makdorado Medina 1.010.218.201 |Topégralo (Cadener) “00% DEPENDIENTE %me 200V NA
15 |Jose Basora Sivesire 4985998  [Ayudante de obra 100% DEPENDIENTE ety 2052023 NA
16 |Carios Andres Lopez Rincén 1120523582 | Arquitecto residente de Obra 100% DEPENDEINTE mvm 13052023 N
17 |Femando Barrelo Garzin 7793427 |Ayudante de obra 100% DEPENDEINTE m:\c::m 206203 N
18 |Yeison David Tiue 1.026,585.057 |Ayodante de obra 100% DEPENDEINTE w\ﬁm SO7/2023 NA
5106848  |Ayudante de obra 100% DEPENDEINTE cm:ﬁw S/07/2023 NA
80174903 |Ayudante de obra 100% DEPENDEINTE mvm 50712023 NA
- . WS 0BRAS
. 302023 NA
73434386 | Oficial de obra 0% DEPENDEINTE :
1007573922 | Ayadante de cbva 100% perpentE | WSOBRAS |y NA
CMLESY
85203888 | Ayudanie de obra 100% DEPENDEINTE CMLESY 3107202 NA
_SOLUCIONES
80132219 |Ayudante de obra 100% DEPENDEINTE CMLESY 1000872023 NA
SOLUCIONES
7972569 | Operador Vibrocompactador 100% DEPENDEINTE "3'-';‘:“‘05 100872023 NA
S VYG INGENERIA
26 | Luis David Charris Ganido 1004375225 | Ayudante de Obra 100% DEPENDENTE |1 20N NA




a 1067965149 | Ayudante de obra 100% m 2082023 -
28 |Femando Basrelo Garztn 1106395300 | Acoser SST 100% mmfﬁio —— NA
% — 100% m e NA
10 | Edwin Albeiro Zambrano Reyes sy [P resdente e bz 100% “*f&m —— NA
31 |Luis Odando Rodriguez Ladino 19712708 |Aimacenista 100% ol —— -
32 |Richar Andres Sanchez Ortega 5476139 |Ayudante de obm 100% m‘ﬁ::” 18092023 m
3 1.042.465538 | Ayudante de obra 100% "msifgﬂ S "
kN 1.052.943.193 |Ayudante de obra 100% "“;j‘f;’“ - "
. el - o s | 1o NA
) TR [ e 100% b - "
¥ T | g e  ascmes 91203 NA
3 103264688 |, e 100% :‘gﬁ‘ga 10112023 .
k) 9SG |0 100% fmw 0117208 -
40 10045756 |, e 100% i
4 1016065812 | oo 100% Sy

073507289 [y 100% sy
I 1019083731 | oo 100% g
“ 0207950 | o 100% ol [
& TN | ol 0 s | iz M
46 4276883 | ofcial 100% ONES SAS 12023 NA
a 19360508 | ol 100% ONES SAS 7172023 NA

il st - s | iz NA

s 1218 | operaro Retroexcavadora ok WE YWY 10223 NA

50 |Carlos Anches Belran OIS | i i 100% —— S -
51 | Luks David Charrs Ganido 1004375225 | Aywdante 100% oo S bk

i g - i WG VW 20092023 NA

WOTHON. | e oo "W SAS | 1910208

1010 | npstaste e "weirssas | 191003

WEIBTES |utume - GLsSAS | 1910703

LT T 100% GERMWN DIZ — =

UIUB |eperies 100%

1033676547 Am; 100%

) . 100%

g . 100%

ST | i 100%

sl Oficial 100% GUAOUETA 91172023 NA

WSSTSEO84 |, o 100%

0SST9646 [, 100%

006190671 |, o 100%

O0T6546 |y iy 100%

W2 |3 o 100%

,‘I.i_.'r}



el T DEPENDIENTE cwawen | Tmieos
79854951  |Pafetador 100% INDEPENDENTE | MOEPENDINTE | 300000
79720424  |Pafetador 100% INDEPENDIENTE | POFPRNDENTE | ap40m00e
13565306 |Pafietador 100% INDEPENDIENTE | MOEPENDENTE | 4410009
1005411756 Minicargador 100% e Eﬂ‘mgﬁ 18112023
1023955322 Agioss 100% w 20112023
1032677686 Anashnie 100% DEPENDENTE m 21172023
1193045861 N 100% e | e | 2
1054549041 findhols 100% -im 21112023
1182795788 p— 100% — ‘m 28112023
1003370273 P 100% J‘m 23112023
1073672541 Apudarts 100% DEPEND mﬂs 201112023
1193340329 Mot 100% DEPENDE w 23112023
1078348108 Ndants 100% m 28112023
5164644 - 100% -*;Nmmmﬂs 2112023
1193154427 Aparis 100% "ms:sm 211203
1007380885 o, 100% DEPEND m&‘fﬁ 181112023
1112766335 Nuliote 100% N ooy 2001112023
80378029 P 100% ey 2001112023
80247913 o 100% g 212023
13586453 - 100% w 212023
1007289245 pre— 100% 0 w 112023
80248210 oksd 100% et 21208
i Ayudanie i DEPENDEINTE __mY SAS| 23112023
12521924 _— 100% 06

16509405 f— 100% .

1103117501 e~ 100% mrs\'m 20112023
088185 Maiknte 100% o vmvm 20012023
1007680471 Aot 100% DEPENDEINTE CONSORCIO WAPA 21m20s

e

Cargo:  Residente SST
Fecha de aclualizacion: 16/11/2023
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Anexo SST 5M Entrega EPP Contratista de obra.
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

EQUIPOS Y OBRAS CIVILES SAS
EGAINDIVIDUAL DE ELEMENTOS DE PROTECCIC .
JORGE ELIECER OPERARIO
M .
NOMBRE |G omez CEDULANo. |, 105,411,755 CARGO | NICARGADOR
EPP ENTREGADOS CANTIDAD ) FE‘:“ r FIRMA RESPONSABLE SST
CASCO . 10 | 11 | 2023 2 Pomo i el
GUANTES . 10 | 11 | 2023 " iy e .
BOTAS DE SEGURIDAD 1 10 11 | 2023 ";:,...jﬁ
OVEROL 2 10 | 11 |2023 2
TAPA BOCAS 10 10 | 11 | 2023 o e 2. e
TAPA OIDOS 1 10 | 11 |2023 i T &
GAFAS 2 10 | 11 |2023 o W =~
NOMBRE LUISA FERNANDA TAMAYO CEDULA No.
1.223.695.983
CARGO INSPECTORA SST FIRMA o W =l
COMPROMISO
Me comprometo a utilizar adecuadamente durante la jJornada laboral los elementos de proteccion persona! recibidos y
mantenerlos en buen estado, dando cumplimiento a las normas de salud ocupacional que contribuyen a mi bienestar fisico,
lpsicolégioo y social. Declaro que he recibido informacién sobre el uso adecuado de los mismos.
El presente compromiso aplica para los elementos de proteccion personal entregados.
FIRMA DE QUIEN RECIBE EL ELEMENTO Y LEE EL COMPROMISO: g
_____._.—-—-i:_ =
CEDULA No: ‘ms‘A” >f'-své

Péagina 1 de 1
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Ciro PULIDO SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1.005411.756 |

PANTALON 2 o9 | 11| 23 e W w
CAMIBUSO 2 09 | 11| 23 o M. . !
CAMISA 2 09 | 11| 23 A Wl .l
CHAQUETA . o9 | 11| 23 i S ]
BOTAS DE SEGURIDAD - o9 | 11| 23 =5y Wl .

NOMBRE LUISA FERNANDA TAMAYO CEDULA No.

\.223.605. P82

CARGO INSPECTORA SST FIRMA AN X

COMPROMISO
Me comprometo a utilizar adecuadamente durante la jornada laboral los elementos de proteccion personal recibidos y
mantenerlos en buen estado, dando cumplimiento a las normas de salud ocupacional que contribuyen a mi bienestar fisico,
psicolégico y social. Declaro que he recibido informacion sobre el uso adecuado de los mismos.

El presente compromiso aplica para los elementos de proteccion personal entregados.

1FlRMA DE QUIEN RECIBE EL ELEMENTO Y LEE EL COMPROMISO: ;
L ——__
___gi__———-—-::':

CEDULA No:

L 0os.<il. 356

Pagina 1 de 1
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FORMATO ENTREOA DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCIAN PERSONAL
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Anexo SST 5N Cronograma, charlas y capacitaciones Contratista de
obra.
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VIGILADD —sme

CERTIFICACION DE ACCIDENTALIDAD

Colmena Seguros se permite certificar que la empresa relacionada a continuacién no reporté accidentes de trabajo
durante el periodo comprendido entre el 17/11/2023 y el 30/11/2023 a esta administradora.

RAZON SOCIAL: CONSORCIO VAPA
CC/NIT: 901669477
CONTRATO: 1198097
UDAD: BOGOTAD.C.
__THiCIO VIGENCIA: 09/02/2023
ESTADO ACTUAL: VIGENTE

La presente se expide a los 11 dias del mes de diciembre del afio 2023.

Cualquier informacion adicional que se requiera sobre los datos contenidos en el presente documento, no dude en
consultarla a través de nuestra Linea Efectiva 01-8000-3-19667, gratis a nivel nacional o al teléfono 4010447 en Bogota.

srdialmente,

Gerente de Servicio
Colmena Seguros

El presente documento fue expedido desde el portal de Internet de Colmena Seguros, el dia 11/12/2023 12:14:00. Las operaciones rezlizadas a través de
la pagina de Internet de Colmena Seguros, se rigen por los términos y condiciones de uso de esta pagina, por las normas del Cédigo de Comercio y por la
ley 527 de 1998 y por lo tanto, tienen plena validez juridica.
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Anexo SST 5Q Certificado de aportes de pago de parafiscales
Interventoria.




MAP as
NGENIERIA

INGENIERIA CONSULTORIA CIVIL Y AMBIENTAL
NIT. 900.364.545 -9

CERTIFICADO PAZ Y SALVO PAGOS SEGURIDAD SOCIAL
INTERVENTORIA

MARIA ALEXANDRA POSADA PENA, identificada con Cédula de Ciudadania N°
51.856.486 de Bogota, en mi condicion de Representante Legal de MAPO
INGENIERIA SAS, identificado con NIT. 900.364.545-9, certificamos que MAPO
INGENIERIA SAS como interventoria se encuentra a PAZ Y SALVO en el pago de
seguridad social del personal del equipo de interventoria en el periodo de ejecucion
del contrato de interventoria No. 007-2023, comprendido en el periodo 17 a 30 de
noviembre de 2023.

Dada en Bogota D.C., a los treinta (30) dias de noviembre de 2023.

SN

R.L. MAPO INGENIERIA SAS
CC. 51.856.486 de Bogota

Calle 152B N° 58C - 50 Torre 12 Oficina 602 Bogota D.C. Teléfono: (1) 264 8956
E-mail: mapoingenieria3@gmail.com




MAP as
INGENIERIA

INGENIERIA CONSULTORIA CIVIL Y AMBIENTAL
NIT. 900.364.545 -9

CERTIFICADO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES

MARIA ALEXANDRA POSADA PENA, identificada con Cédula de Ciudadania N°
51.856.486 de Bogota, en mi condicion de Representante Legal de MAPO
INGENIERIA SAS, identificado con Nit. 900.364.545-9, certificamos el pago de los
aportes realizados por la compaiiia dentro de del periodo de ejecucién del contrato
de interventoria No. 008-2023, comprendido desde del 17 de febrero hasta la fecha;
por los conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de
compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio
Nacional de Aprendizaje (SENA).

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Dada en Bogota D.C., a los treinta (30) dias del mes de noviembre de 2023.

dtmuc\mﬂ |

MARIA ALEXANDRA POSADA PENA
R.L. MAPO INGENIERIA SAS
CC. 51.856.486 de Bogota

Calle 152B N° 58C - 50 Torre 12 Oficina 602 Bogota D.C. Telefono: (1) 264 8956
E-mail: mapoingenieria3@gmail.com
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Bogota D.C., 30 de noviembre de 2023

Sefores:

MAPO INGENIERIA S.A.S

Atte. Maria Alejandra Posada Pena
Representante Legal

Referencia: Contrato de Obra FONDIGER No 002 de 2023 “AUNAR ESFUERZOS
TECNICOS, ADMINISTRATIVOS, JURIDICOS Y FINANCIEROS ENTRE LA
SECRETARIA DEL HABITAT, LA CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, EL INSTITUTO
DISTRITAL DE GESTION DE RIESGOS Y CAMBIO CLIMATICO — IDIGER Y EL FONDO
DISTRITAL DE GESTION DE RIESGOS Y CAMBIO CLIMATICO — FONDIGER PARA
EJECUTAR ACCIONES DE ANALISIS DE RIESGOS, REDUCCION DEL RIESGO Y
ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO DENTRO DEL POLIGONO DE RIESGO
DEFINIDO EN EL CONCEPTO TECNICO 8405 Y SUS ADENDAS PARA EL SECTOR DE
MIRADOR EL PARAISO A, MIRADOR DEL PARAISO B Y EL MIRADOR 3, EN LA
LOCALIDAD DE CIUDAD BOLIVAR, UPZ 67 LUCERO - CONSTRUCCION DE OBRAS
DEL TRAMO 1Y CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION DE RIESGOS”

Asunto: Certificado Compromiso Afiliacion al sistema de seguridad social Integral
Respetados ingenieros:

Yo, CESAR OSPINA MANTILLA, identificado con Cedula de Ciudadania 79.410.219, en
mi condicién de Representante Legal del CONSORCIO VAPA, identificada con NIT
901669477-1, debidamente inscrito en la Camara de Comercio, certifico que realizé el pago
de los aportes de seguridad social (pension, salud y riesgos laborales) y de los aportes
parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar familiar ICBF, Servicio Nacional de
Aprendizaje SENA y Caja de Compensacion Familiar), cuando a ello hubiere lugar, exigibles
a la fecha de ingreso de personal al proyecto de ejecuciéon del contrato FONDIGER 002 de
2023 correspondiente al periodo 17 de noviembre al 30 de noviembre de 2023. Lo
anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Cordialmente,

Cesar Ospina Mantilla
Representante Legal
CONSORCIO VAPA
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CONSORCIO VAPA
NIT. 901.669.477-1

Bogota, D.C., noviembre 30 de 2023

CERTIFICADO PAZ Y SALVO PAGOS SEGURIDAD SOCIAL

CONTRATISTA

Cesar Gustavo Ospina Mantilla, identificada con Cédula de Ciudadania No. 79 865 330 de
Bogota, en mi condicién de Representante Legal de Consorcio Vapa, identificado con Nit.
901669477-1, certificamos que el Consorcio Vapa como contratista se encuentra a PAZY
SALVO en el pago de seguridad social del personal del equipo del contratista en el periodo
de ejecucion del contrato de obra No. 002-2023, comprendido del 17 de febrero hasta la
fecha.

Dada en Bogota D.C., a los treinta dias (30) dias del mes de noviembre de 2023.

Cordialmente,

Cesar Ospina Mantilla
Representante Legal
CONSORCIO VAPA

CALLE 105 A N° 14 - 92 OFICINA- 615 Bogotd CEL: 321 3757097

email: consorciovapa2023@gmail.com
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GCG-HSE-FOR-PYC
PAZ Y SALVO
CONSTRATISTA
Version 00
Yo TOMaw_ EacyigueE Xedille. cgwonedz mayor de edad,
identificado con Cédula de CiudadanfaNo {0696 51U
HAGO CONSTAR:

Que he prestado mis servicios a la Empresa WS OBRAS CIVILES Y SOLUCIONES S.A.S

identificado con NIT: 901725098-7 enunao varias obras Desde el 22
Mespepvo  AfiozR hastael Dia_/@ MesannontAfio 202 2

Que, durante la ejecucién y terminacion de las obras, la empresa me pagétodos los salarios y
prestaciones socizles que me correspondieron.

Declarc que el CONTRATISTA queda a PAZ y SALVO conmige per todo concepto de:

Salario [;31 Auxilio de transporte E-

Dotaciones E Recargos Nocturnos 1
Horas extras [Z' Festivos E—
Dominicales z’ Auxilio de Cesantias =
Prima de Servicios IZ— Vacaciones ‘2,,—
Riesgos Laborales a
Cotizaciones a Seguridad social Zj
(Salud, Pension)
CAUSA DE MI RETIRO:
Renuncia Voluntaria Y
Terminacion Obra
Terminacién de Contrato
Traslado de obra

Para constancia de o anterior firma a los_ 22 dias del mes de M\ delafo 7oL S

FIRMA (/ﬁ.ﬂ}n (ﬁz.,,fw_ /% il sl

Nombre ‘:[OVbn {m-rz:yoe: l/ad’//’-. C’gf-’n_/...z

CC_}'O{}?'?‘T' /44 expedida en Capo/etle - //w;ze Pler
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PAZY SALVD

Yo _JutTaw fpn\ﬂ"\) L=WAR£D , Identificado como aparece al ple de mi firma
certifico en [a presente que el contratante JUAN CARLOS GUAQUETA identificado con C.C.

3.188.487 de Suesca se encuentrz a PAZ Y SALVO per todo Concepto en las obras dei contrato
FONDIGER 30€ de 2022 de la ciudad de Bogotd.

Como: Pago de incapacidades, Salarlos Prestaciones soclales, Indemnizaciones, Liquidaciones,
Seguridad Sorizl, Dotaciones, etc,

Para constancia se firma 2 los L= dei mes__ 4\ del afio 2023.

Firma del trebajador.

NOMBRE: AT aw Viavre lxwatiis
b " ﬁ&

rrva y HuEiLa: G e

cc \O33CR 6547
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Asunto:

Remisién

Por medio de la presente remitimos 2l sefior@ Jorzas OA=D \Talis identificado
con &2 N°__ | CRNC ¢S4F  para que le sean realizados los correspondientes
examenes de Egreso de los trabajos realizados en obres dei contrato FONDIGER 306 de 2022 en fa
ciudad de Bogota.

Nota: Cuenta con cinco dias A partir de la fecha de iz presente remisidn, para la raalizacién de los
exdmenes en el centrc médico CLINISURIPS LTDA, ubicado en la caile 27sur-19-07 barrio Olaya, si
pasados estos dizs usted no se presenta al examen de egreso Iz empres2 da por entendido que
usted se encuentra en perfectas condiciones de salud por tanto la empresa no respondera ante
ninguna reclamacion.

Se la copla al trabajador de la respectiva remisién.

Firra del trabajador.

NOMBRE:_ovSanw Uuwso LT AT s

FRMAY HUELLA: Lo .

cc |baNxmrsas
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PAZY SALVOD

[
YO !i-a 1\(\' Stivén C ‘1-}‘ ¥, identificado como aparece al ple de mi firma
certifico en la presente que el contratante JUAN CARLOS GUAQUETA identificado con C.C.

3.188.487 de Suesca se encuentra 2 PAZ Y SALVO por todo Concepto en las obras del contrato
FONDIGER 306 de 2022 de Iz cludad de Bogotd.

Como: Pago de incapacidades, Safarios Prestaciones sociales, Indemnizaciones, Liquidaciones,
Seguridad Socla!, Dotaciones, etc.

Para constancia se firma 2 los 2 delmes_'ZL __ delafio 2023.

Firm3 del trabajador.

NOMBRE: A citley  SHiLfL,

FIRMAY HUELLA: 1101 1e s

i~ g B

CC ‘f“’_lf P [Yatwl FL

-
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Bogota, [

Asunto:

Remision

Por medio de Ia presente remitimos al sefior@ ?Urcf:.'!r:v S'Lf Len (IR0 identificado
con forfi908H N*_Ceciu { €N para que le sean realizados los correspondientes
axdmenes de Egreso de los trabajos reslizados en obres del contrato FONDIGER 306 de 2022 enla
ciudad de Bogotd.

Mota: Cuenta con cinco dizs A partir de la fecha de |z presente remisidn, parz la rezlizacién de los
examenes en el centro médico CLINISURIPS LTDA, ubicado en la czile 27sur-19-07 barric Olaya, si
pasados estos dias usted no se presenta al examen de egreso la empresa da por entendide que
usted se encuentra en perfectas condiciones de salud por tanto la empresa no responderd ante
ninguna reclamacidn.

Se |2 copiz 2l trabajador d= la respectiva remision.

Firma del trebajador.

=

C'&
[ ]
w
>

NOMBRE: H.Gt\ &y S;'-.:uc» I

1 L L
FIRMAY HUELLA: __ TGV E v

ce, 1006190531
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CONSORCIO VAPA
NIT. 901.669.477-1

CUENTA DE COBRO No. 1

CONSORCIO VAPA
NIT: 901469477-1

DEBE A:

CARLOS ANDRES BOHORQUEZ
CC: 79.854.951

. POR CONCEPTO: Instalacién de pafietes y filos en los predios adyacentes al poligono de
~— intervencién de la obra.

POR VALOR DE: Quinientos once mil novecientos treinta pesos (511.830.008) MLC

CARLOS ANDRES BOHORQUEZ

O cc:79.854.951 CC 2894091,

Powered by CamScanner
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o CONSORCIO VAPA
e NIT. 901.669.477-1

Bogota D.C 07 de diciembre de 2023
CONSTANCIA DE PAGO

Yo CARLOS ANDRES BOHORQUEZ con cédula de ciudadania No 79.854.951, doy fe de que se me
realizé el pago de mis labores de trabajo por parte del CONSORCIO VAPA con NIT: 901.669.477-1.
Por concepto de instalacién de pafietes y filos en predios adyacentes a zona de obra en el barrio El
Mirador para el contrato en mencién, con un valor de Quinientos once mil novecientos cincuenta
mil pesos (511.950.00$) MLC

Para constancia de esto. firmo como se evidencia a continuacion.

BOHORQUEZ

(C.79.854.951 C C 7228 MMa54
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CONSORCIO VAPA
NIT. 901.669.477-1

CUENTA DE COBRO No. 1

CONSORCIO VAPA

NIT: 901469477-1

DEBE A:
ALEJANDRO MOLINA OSORIO

CC: 79720424

POR CONCEPTO: Instalacién de pafietes y filos en los predios adyacentes al poligono de
intervencion de la obra.

POR VALOR DE: Trescientos mil pesos (300.000.028) MLC

ke Slleatlee 2974 G

ALEJANDRO MOLINA OSORIO OG ? 7 ?

CC: 79720424

Powered by CamScanner
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2 % CONSORCIO VAPA
NIT. 901.669.477-1

Bogot3 D.C 06 de diciembre de 2023
CONSTANCIA DE PAGO

Yo ALEJANDRO MOLINA OSORIO con cédula de ciudadania N°79720424, doy fe de que se me realizo
el page de mis labores de trabajo por parte del CONSORCIO VAPA con NIT: 901.669.477-1. Por
concepto de instalacion de pafietes y filos en predios adyacentes a zona de obra en el barrio El
Mirador para el contrato en mencién, con un valor de Trescientos mil pesos (300.000.00$) MLC

Para constancia de esto, firmo como se evidencia a continuacién.

Z .

: £ Lafe .
ALEJANDRO MOLINA OSORIO 2 Z7C C:/ 4

CC. 79720424 o e

Powered by CamScanner




CONSORCIO VAPA
NIT. 901.669.477-1

CUENTA DE COBRO No. 1

CONSORCIO VAPA
NIT: 901469477-1

DEBE A:
WILSON DANIEL ARRIETA TIZZA
CC: 13.565.336

POR CONCEPTO: Instalacién de pafietes y filos en los predios adyacentes al poligono de
. intervencion de la obra.
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< CONSORCIO VAPA
o NIT. 901.669.477-1

Bogota D.C 07 de diciembre de 2023

CONSTANCIA DE PAGO

Yo WILSON ARRIETA TIZZA con cédula de ciudadania No 13.565.336, doy fe de gue se me realizé el
pago de mis labores de trabajo por parte del CONSORCIO VAPA con NIT: 901.669.477-1. Por
concepto de instalacion de panetes y filos en predios adyacentes a zona de obra en el barrio El
Mirador para el contrato en mencién, con un valor de Doscientos mil pesos (200.000.008) MLC

Para constancia de esto, firmo como se evidencia a continuacion.
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WILSON ARRIETA TIZZA
CC. 13.565.336
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NSTITUTO DISTAITAL DE GESTION DE RESGDS ¥

CAMBIO CLIMATICO - IDIGER

25052, socoih

Anexo SST 5T Inspecciones de equipos de emergencia al
Contratista de obra.
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8 = BUEND M=MALO

NA = NO APLICA

HERRAMIENTAS MANUALES

|Se usa ta adecuads al irabajo

Se encuentran en buen estado
Se guardan y portan adecuadamente

Los gos ce no pr astibes, nl fisuras y estn fi edheridos.

Stumptguu&hmma{:as

HERRAMIENTAS OE CORTE

ARARING

Los cinceles no pesentan su cabeza tipd honge

Los cinceles so encuentran afiados

L2s LarTajas macho o hembra no presentan rotura de sus dientes
Las ostin insk ynop defect

Las imas disporien de 5. Mangas y NO eStan rofas o sucias

Los semuchos disponen de empunaduna ¥ sus dlentes estdn completas

Los cuchiiics disponen de mangos y funcas

HERRAMIENTAS DE GOLFE

1S empien & monilo adecuado SEgLN ia labar

Sus caras y tordes estan en buen estado

Su mango no esla quetrado, stilade ni flcjo

HERRAMIENTAS DE TORSION - LLAVES

Cuentan con llaves de pulgadas ¥ milmeincas

Se observen en la fove hu2ilas y palancas

Se cispone de llaves para golpear

Las liaves no presentan sus morcazas ab.eras o delenoradas

La herramienta para elcctricista cuenta con el aistamiento adecuado y son prebadas frecuentements

La punta y cabo de los destomilladores se encueniran en buen estado

Se dispene de que no pr P

HERRAMIENTAS ELECTRICAS

NN N

Las herramientas segin Las adecuadas segin & riesgo (humedad, vapores)

Se emplean [os elementos de proteccidn personai de acuerdo con la herramienta empleada

Estan limpia y lubricadas

Tianen sus guardas

Posee aislamiento doble o conexién 3 ems por enchufe de lres patas

El cable y enchufe no presentan dafios

|En los taladros se obasnva £l mandil con golpes

|Brocas sin filo o se ha recucico su didmetro para ialadros pequefios

|Los esmenies cuersan con guardas y los sopores da los discos o piecras son los adecuades

Los collarines coinciden en didmetra y est2n instalados segin el relieve

Se observa detericne 2n [as ra5ces o tomilio en las ruedas abrasivas.

Se simacenan as pulidoras ¥ discos en sitlos donde puedan ser golpeados

\

HERRAMIENTA NEUMATICA

Las mangueras y scoples se encuentran en buen estado

Se emplean clemenics de pretecsion personal de acuerdo con la herarmenta

Se trabaja a los presiones indicades

La heramienta es descargada al lerminar,

HERRAMIENTA POR DETONACION

El personal es aunonzacto

Emplean los elementos de proteccion

= g
un-4mm&uu_.-umjacab-qmuun.uu...m-qg,m“ug_uu"aoqmm;uu_mu..,N,_.,E

|Se descarga y es almacenada

OBSERVACIONES

E DE LA INSFECCION
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Presentan Grielas? C = C (: C (: C-— (—CC c |C /
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Presentan Corroslon por expaalclén a dcidos o productos quimicos? C 2 | ol C C c -C-C_.- lc | /
Presentan Quemaduras? ¢ €.l _(:- el [l [l [l =l /
Plezas meldlicas, Remaches Ct lcle]lck Sy r {Cicic el /
Presentan Dosgasle excesivo o deformados? -~ - ~ hlcllc C. /
Presentan Picaduras, grielas? C e i lcla (‘: Xl fad) i [ il "l - /
e TS o S S N A /
Prasentan Corrosion? cleleclek | el Cle / ¥ §
Argollas en D o anlllos bl C'_(- cl— Feal = [ Bl 2 [ 22
Presentan deformaciones o desgasta excesivo (dobladura)? 8! all cCr (\:' C |Cl|lciC|Clc
Presentan Picaduras, grielas? i el [ sl C" @ C I [ c s / /7
Los Anilios presentan distorsién, crujidos, desgaste o bordes Asperos o afilados? | — cYr.d ('Ci e = ~lcl~lC { /
Presentan Corrosién? i i clic & Clcgel ool ¥
Heblllas C ol lelcicle A% MR ) A /|
Presentan Desgaste axcasivo o deformaciones (dobladuras)? ¢l ; N’{ LA “
Proesentan Picaduros, grietas? __|C_|c |C C__ Tt s /
Los hebilias presentan distorsién, crujdos, desgaste o bordes asperos o afilados? | A~ | |- | | o N ha b fa NANE ¥
Presentan Defecto de furclonamienta? ce lcle A A AN /
[Presentan Conosiéo? clele. _:' s Al /
! - OPERADOR ifro- e+ W N -
FIRMAS DE APRO! | 55T (M (:' - >

OBSERVACIONES:

Powered by [ CamScanner



LUGARIPROYECTO O¥xe nsendc Y

g

FORMATO

Cédigo: FT-GP-019

o A1t

foe 3!‘ ity CONSOMID
A g AN
W 3 \'J’@ ML 0 Guans |

Y

INSPECCION DE EQUIPOS DE SEGURIDAD PARA TRABAJO EN ALTURAS

Fecha: 07/Febrero/2023

Verslon: Orlginal

MES

(LS ervire ARNES N°

8’ ESLINGA N* ﬁ——

ANCLAJE N*

LINEA DE VIDA N*

NOMBRE DEL COLABORADOR; T N nsnesS U looLBI qe,,:;@, Sene - DS 20T YetdS D
DILIGENCIE EL FORMATO CON LAS SIGUIENTES LETRAS | ARNEST 7T ESLINGA 77 EANCERJAISNIESSSH S+ LINEA DE VIDA
C:CUMPLE NC: NO CUMPLE R: REMPLAZAR [SEMANADEL AL [SEMANADEL AL |SEMANADEL AL [SEMANADEL AL
VERIFICAR 7.0\ [22]23| w20 [oR ) 2__2&5 LS|
Condicldn del te]io o corren 200 o T Pl el clelc |
Las Fibras estdn corladas, desgasladasidesgarradas? — lclclclclc c’_,.C.-C.C..C,_C_ L7
Las Costuras tianen cortos o rolura del tejido? clc.ic = lolc clC || el LA
Frasentan Gristas? ™ e (- CICE . L. 1€l C
L — eI TIClceeicle 5
En laa Cuord o £y - £} el
mﬂ:zﬂu::ﬂr;ﬁm.cucmm Cuerdas Roldas o Rotas? - (Inspecciones por L—L cla C___ c. cd dd cC C //
Presantan Corrosion por exposicién a 8cidos o produclos quimicos? ClClclciclcl ICloic ki /]
Presenian Quer 7 c_|ICICIclclc] ClIE|cc¢ A
Piezas metdlicas, Ramnches c. I lclclaed.c e P Tl { ] ) T d /] [
EToants Do 50 GHoRmIdoR? ¢ elciddcl Iclelclclcdl A
Presentan Picaduras, gretas? . lE C,C‘ [oF 1 (0¥ [l & (@] //
.v.:,. TETELCHY prosenta { a0 r :_.C-—CCC C,.C-—C*C.C-'Co L/
Presentan Corrosién? rda. Cdct |c| leldeld]e|lC B
. Atgellas en D o anlilos C |C CCc | Tl a8 oY <N g ,/
Presentan defor © desgasio excesivo (dobladura)? G Clclclelc, cllCe ik t‘ A
\Presentan Plcadures, gretas? C l_(‘ o e (! cle. el = /] il
Los Anillaa presentan distorsion, crujidos, desgaste o bordes Asperos o afilodos? C C.y |IClclt. | ciIC | |CIC /] i
Presentan Corfosién? cCE ck U Cladd]ck |e 7
Hebllias < Bl - AR N A WD ]
Presentan Desgasie excesivo o deformaciones (debladuras)? (= C | C-C-i:;_ A l\-ﬁh\hj /
Precaontan Picaduras, grictas? [ = & [ 281 B k’ﬂh\ﬂ-‘w Jojn-ie-by ]
Los hebillas presentan dislorsidn, crufidos, desgesie o bordes Asperos o aflados? C — il ;\.Mp‘ﬂ Ay /]
Presantan Delfecto de funcicnamiento? C [ |C]cle|C]  lunpmbanlon s 2
Presentan Corrosién? . iClciciclc ‘lb/ﬂ M’I v 1
FIRMAS DE APROBACION ops:::on ﬁfi‘ :f VZL fﬁﬂ_/;::‘ff’
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Condiclén dol tejido o correa c lolcl~l [: C |C. \C < o 0 1C S
o et it S oo, dsandsmgansins et 172 P P P P P VA W T ) 2 P
Lss Costuras tienen cortes o rolura del tefido? Clelcldele Clc lelel || L Yt A ) \C.l(l c.\ l Q_\CI‘_\
Prosantan Grletas? clclcelclel 1CIchk Icleie I VA I I S P T K= [
;ﬁn:nﬁ:h:lw;:wmj N <lclelddelcl 1St dcl e Ll VA 11 celcleie) |
seumdoudnunl)n‘ o " C(—C(.,CC C-CC-CC_C \ \/\ \ \ C"Qek‘\‘" \J
Frasentan Corrosién por exposicidn a dcidos o producios quimicos? c ¥ lclcleae Clelcle IC e VA ) 4} Q‘C. C‘F C
Prosentan Quemaduras? clelclclcle ] lddeldc] clel /1 11 1 1€icicicle
Piozas motdlicas, Remachos C Cl el o L) < _‘Qj \ l \ ‘ ‘ l | \C,l(- ‘r—kC\C\C_;‘ \
[Prosentan Desgaste oxcosivo o deformados? Clclclclc 1Clcladdalelal 11| I O O A P 3 < (< ' P
Presenten Picaduras, grielas? clclclclclc clClclclelel 1 | VAP SIS (s) S
57 ot e cliclclcle]l JclClidiclclc] L1 11 1A lclekielciel |
Presenton Corrosion? cy clclcl 1€l Iciclclc 4 A | 1€lelclclc k1 |
Argolles en D o anilios ¢ lcle el ] e clc [ 11 A1 lslwd mﬁiﬁ_\
|Presentan deformaciones o desgaste excesivo (dobladura)? z i clclic Cle_jc|C |C |< / l M :
Presentan Pleaduras, grietas? Clcle le k (“‘ = e ic i Cl | (| | M
Los Anlllos presentan distorsion, crujdos, desgasts obordes dspareseafilades? | C I |- | el || 1Sl clclc ke | ¢ / / ! \ \ ¥
Prasentan Corrosién? cllckkFlicl lelciciCic A B
Hoblllas C lelelc] de | 1en painfiivoe LA 41
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e Condicién dol Lejido o correa c ClC]|C [dlsll<lldils

Las Fibras exlermnoa ostén corladas, d josgarmdas? c lelalaeldce. clclicilciciC ) 4

Las Costuraa lenen cortes o folura dol tefido? c lelelele|C Clelelalele /

Presontan Grietas? clcjcicic i Clc C & /

f_fjiunlnn Esliramienlo oxcosive? ¢ O (8 C/G' - L Clete Ic <

Enla i das Raldas o Rotas? - (Inspacc ‘

e ™ lcicleleldd] |Cldadelclc

|Presontan Corrosién por oxpesicién a Acldos o produclos quimicos? clo e le |- (& Cle b lc le | /

Presontan Quemadures? . lClelEld]al [edcdclclcel& //

Plezas melflicas, Remaches cle ol & C & clelc C )

Presentan Dosgaste excesivo o deformados? ~lCle|&le | Clelcle o é / “
Presentan Picaduras, grietos? g cl|elC Clclck Cly /

oo W i “lc fclelciele] 1Clclciclcle / !
Presontan Corrosion? clciCleic|c) |Clciclcld //

Argollas en D o anllios C lels C-L(:C-"‘ Clcdiclc al & /“

Presantan deformaclones o desgasta oxcesivo (dobladure)? < |l |C g [l (& G faNal ¢

Presanton Plcaduras, griotas? clclcielYel Clelelclc é

Los Anillos presentan distorsién, erujidas, desgaste o bordos dsperos a afilados? | o~ | C CC_— C—v‘é; Cl 1C1cde. g—(; = 7

Presentan Corrosion? . Cle clACt 1CICICC K A

Hebllias L CC:Z C &l (C—: " m:;“b o - v
: acianas (dobladuras)? C < |olc) )
Presantan Dasgaste '-m.‘“""“"“""m e < el [P in b [ i
i us? Clc ‘ l

Presenian Picaduras, griet T 2 VR WS M

Los hebillas presentan distorsién, crujidos, desgaste o bordes asperos o afilados? < ((:-_ C g%‘: S Ty A |l T
Prasenlan Defeclo de funclonamienta? (g_ E- ACNELE vl ! | \J\L_\_J‘
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- GUARDAS a— i 1 % -
- / /
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PREOP! R
ERACIONAL COMFACTADOR MANUAL - TIPD RANA e
PROYECTOOBRA: Cpdredo cpy - 257075
MES DE INSPECCION: = - SERIE:
SEMANA No.: 70 “\V-ih MARCA:

ASPECTOS A INSPECCIONAR aplica LUNES MARTES | MIERCOLES| JUEVES | WVIERNES | SABADO | DOMINGO
_WATW_‘_&‘;E T IN| Ec N c wn| cIRc] cwl cnec]| c | Hc]
ITANQUE Y TAPACE  [Verificar que ests en buen L
COMBLUSTELE estado # " 5o pd - L /
[PALACA Verificar que esie en buen /1 / L
REGULADORA DE -

REVOLUCIONES 3tk o # - ¥ i b
'Enlicar Gue GSIE Bn Guen
BRAZO GUIA ¥ clo i e e P 7 s 74 P /
. Pmcanem"vm”mm'“m 7 A P / y Z e )
- |prOTECCIONDE  |Verificer que este en buen g
MARCHAATRAS  [estado / 7 / P4 A < /
EMPURADDURA PARA [Verificar que este en buen i
ARRANQUEMANUAL |estodo / Z o s P /| 1
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Descripcion del elemento

FORMATO DE INSPECCION DE CAMILLA DE PRIMEROS AUXILIOS S as
FECHA INSPECCION: UBICACION DE LA CAMILLA
EDC’ I“ 2‘;':3 QOFICINA X VEHICULD
' 4
RESPONSABLE INSPECCION: wao_.,ao/f WLw'a FIRMA Oo* [OASO ()
\—5 o 2\/5-3‘-"-'\0
[Bueno | B | - | Regular | R | -] Mao [m]
R M Observaciones

Instalacion (Sitio de ubicacion)

Estaco del soporte

Correas de sequridad

5

Sugetadores para agarre

Juego de inmovilizadores de
miembro inferjor y superior

YA

Otras observaciones:




FORMATO DE INSPECCION DE BOTIQUIN DE PRIMEROS AUXILIOS

MAPE

as

[ FECHA INSPECCION: CION DEL BOTIQUIN
i) MM | AAAA
25| /7 [2023 o L] veens ] &13
RESPONSABLE INSPECCION: OQ’IOJ /4?’-1:’050#0 FIRMA: Q a/[a::,S I
[TEMS WT%m E“:I':“T.“;T"E OBSERVACIONES
Curas 1ch: O sun |/ Q@»C'f
Guantes desechables am | 2un | 2 OAS
Rollo micropore we | e | £ A
Suero oral en sobre sun | s | S OA/ ‘
Bajalenguas 1paq 5Un //o a_,.,rl'a —_—
.'T:jaras para trauma 1un 1Un / oA/
Venda elastica 5"4"y 3" 1Un 1Un / OAS
Gasa estéril por unidad 5Un 2Un S Ua/
Termometro 1Un / ua/
Inmovilizador Cervical Philadelfia 1Un 1Un / Uav
Manual de primeros auxilios tn | 1us / Un .
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it |severidad de Accientalidad

Frecuencia de
Accidentalidad

Proporcién de Accldentes de
trabajo mortales

Prevalenciade la
enfermadad laboral

Incidencia de la enfermedad laboral

Indicadores de Ausentismo por
Incapacidades

AT en el mes + Ndmero de

I NUmevo de dias Perdidos por|

_1 dias cargados en el mes /|
~ |Numero de lrabajadores en

Nomero de accidenles de

trabajo en el periodo /
Namero de trabajadores en el

Nimero de accidenles de
rabsjo  morales que se
presentaron en el periodo /

Nimero de casos nuevos y|
anfiguos de enfermedad
laboral en el periodo /|
Promedio total de

Total de accidenles de trabaj

|Nimero de casos nuevos de enfermedad
laboral en el periodo / Promedio Tolal de|
trabajadores en el periodo * 100.000

Nimero de dias de ausencia por incapacidad|
laboral y comdn / Numero de dias de trabajo)
programados * 100

- . Periodo * 100 que se presenlaron en el|trabajadores en el periodo *|
R o mes *100 periodo * 100 100,000
0% 0% 0% 0% 0% 0%
(0/20)*100 =0% (0/90)*100= 0% (0/30)*100=0% (0/20)*100=0% (0/90)*100=0% (0/30)*100=0
En el periodo de reporte no
En el periodo de reporte no se [se prasentaron casos

En el periodo de reporte no se
presento accidente de lrabajo

presentaron eventos asociados

a accidentales mortales, debido
alo anterlor se liene el logro

cumplir con la meta propuesta

asoclados a enfermedades
llaborales, debldo a lo
|anterior se tiene el logro
cumplir con la meta
propuesta

En el periodo de reporie no se presentaron

casos asoclados a enfermedades laborales,

debido a lo anterior se tiene el logro cumplir
con la mela propuesta

En el periodo de reporte no se relacionan
incapacidades
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CERTIFICADO DE PAZ Y SALVO

En la ciudad de Bogotd, a los 20 dias del mes de Noviembre del afio 2023, teniendo
en cuenta el contrato laboral por prestacion de servicios celebrado entre la empresa
MAPO INGENIERIA S.A.S con NIT 900.364.545-9, y el Trabajador ANTONIO
MORALES CORTES, mayor de edad, identificado con la C.C. 11.378.614, presento
este paz y salvo por todo concepto de salarios, primas, indemnizaciones,
dotaciones, bonificaciones y demas derechos y obligaciones legales; y desde ya
renuncio a cualquier accién legal ante los aquf citados.

Lo anterior para dar cumplimiento a las obligaciones del mi empleador con el
IDIGER, derivado de la ejecucion del contrato de interventoria FONDIGER-008-
2023, y desde ya renuncio a cualquier accion legal ante los aqui citados.

NOMBRE: ANTONIO MORALES CORTES

CEDULA DE CIUDADANIA: 11.378.614

CARGO: RESIDENTE DE INTERVENTORIA

PERIODO CORRESPONDIENTE: 30 de Junio 2023 al 20 de Noviembre
de 2023

Con el presente certificado hago constar que MAPO INGENIERIA S.A.S con Nit
900.364.545-9 queda a paz y salvo por todo concepto como lo exige la ley.
Dada en Bogoté D.C., a los dieciséis (20) dias del mes de Noviembre de

2023.
\ \
=H{ cﬂﬂh '
ANTONIO MORAL S\CORTES . MARIA ALEXANDRA POSADA PENA
RESIDENTE DE'INTERVENTORIA R.L. MAPO INGENIERIA SAS

Calle 152B N° 58C - 50 Torre 12 Oficina 602 Bogotd D.C. Teléfono: (1) 264 8956
E-mail: mapoingenieria3@gmail.com
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CERTIFICADO DE PAZ Y SALVO

En la ciudad de Bogoté, a los 20 dias del mes de Noviembre del afo 2023, teniendo
en cuenta el contrato laboral por prestacion de servicios celebrado entre la empresa
MAPO INGENIERIA S.A.S con NIT 900.364.545-9, y el Trabajador MARIA DE LOS
ANGELES SERRANO LOTA, mayor de edad, identificado con la C.C. 52.918.989,
presento este paz y salvo por todo concepto de salarios, primas, indemnizaciones,
dotaciones, bonificaciones y demas derechos y obligaciones legales; y desde ya
renuncio a cualquier accion legal ante los aqui citados.

Lo anterior para dar cumplimiento a las obligaciones del mi empleador con el
IDIGER, derivado de la ejecucion del contrato de interventoria FONDIGER-008-
2023, y desde ya renuncio a cualquier accién legal ante los aqui citados.

NOMBRE: MARIA DE LOS ANGELES SERRANO LOTA

CEDULA DE CIUDADANIA: 52.918.989

CARGO: PROFESIONAL SOCIAL

PERIODO CORRESPONDIENTE: 17 de Febrero 2023 al 22 de Noviembre de
2023

Con el presente certificado hago constar que MAPO INGENIERIA S.A.S con Nit
900.364.545-9 queda a paz y salvo por todo concepto como lo exige la ley.
Dada en Bogota D.C., a los dieciséis (20) dias del mes de Noviembre de

i c&mtmw)\l

MARIA DE LOS ANGELES SERRANO MARIA ALEXANDRA POSADA PENA
PROFESIONAL SOCIAL R.L. MAPO INGENIERIA SAS

Calle 152B N° 58C - 50 Torre 12 Oficina 602 Bogota D.C. Teléfono: (1) 264 8956
E-mail: mapoingenieria3@gmail.com
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