J-”I{PJ}"'"::- :-: . " L o i "
D I i N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto [ 1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario 14701604764

s I

(415)7707212489984(8020) 000001470160476 4

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion secciona! 8 | 14. Buzon electronico
8 4400006 5|0 Impuestos y Aduanas de Yopal | 4 4 ' ! .
IDENTIFICACION | |
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificac!ﬁn ' 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 | |
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento - ; 30. Ci"ud;ldfiﬂ_m‘1icipiu
31. Primer apellido 32. Segundo ape!lido 33. Primer nombre - N\ '34.'{Jt_rr:.'s nombres

35. Razon social

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

36. Nombre comercial J7-Siglad

|COOPTRASLLANO
UBICACION
38. Pais 39. Départamenio -' | N 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare _ ' 8 5 |Aguazul 010
41. Direccién principal ' |
VDA CUPIAGUA
42 . Correo electronico cnuptrasllanu@yahﬂn.es _ N | 5
43. Codigo postal 44 Teléfono 1 _ | 3168 27 8 8 7 3|45 Teléfono 2
</ CLASIFICACION
Actividad economica Ocupacion
Actividad principal hcti#idad secundaria | Otras actividades 52 NGmero

46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49. Fechia inicioactividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos

432 9[]2019,03,209]||/4 29 0[{27048,011 5 | | | | | | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

Q
o

1 2 3 4 5.5 .-T
socoio(4 |7 |9 [1ala/Zlaglsai 7| | | | | | | | | ] ] | ] | ] ] ]

04- Impto renta y compl. régimen especial

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

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electronico

Obligados aduaneros Exportadores

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
‘ ‘ [ ‘ ‘ ‘ l ‘ ‘ | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Cédigo o s

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
] ‘ ‘ ‘ | 58. CPC

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion 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 Si NO | X 60. No. de Folios: 0 61 Eecha (2020-08-04/13:41:22

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

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016 ) ]
Firma del solicitante: 984. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 11-08-2020 06:49:58PM



D I /~—\ N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Pagina 2  de 5 Hoja 2

Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14701604764

s 11 I

(415)7707212489984(8020) 000001470160476 4

i

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion secciona! 14. Buzon electronico

8 4 4 D 0 O D 6 5 0 Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4|

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62 Naturaleza 2 63. Formas asociativas ?ntnl?g::Eiagedsegégﬁrrt;:ggdd{gadnrdﬂhn publico de orden nacional, departamental,
Heied Ve IS0
65. Fondos 66. Cooperativas 1 Lo by gl b5 i
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70-Bengeficio 2
Constitucion, Registro y Ultima Reforma - Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 0 1 82. Nacional 1 00 %
72. Numero 2 /2
73. Fecha 19961120 /8. 06 0 Z N6 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Numero de notaria .
75. Entidad de registro 0 3 4 U- 4 ' 84. Nacional privado 100 . 0 %
76. Fecha de registro 1 9 9 7. 0 1 | 1 0 ) 0 1 2 B 42 5
77. No. Matricula mercantil 1 1 92 . NS DAS5N0N\3 0 4 2
78. Departamento 8 5 . | 8 5
79. Ciudad/Municipio 0O 0 1 A 8 0 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 . 0 %
80. Desde 19970110 , ,
81 Hasta 30001 2431 87. Extranjero privado 0. 0 %
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Economia Solidaria 5,
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual 90. Feslia cambic-de astado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 20 770 1,0 2 :
2 | | |
| | I
a | SRR -
4 .
l |
5 -
| |

Vinculacion economica

93. Vinculacion

95. Numero de |ldentificacion Tributaria (NIT) de la 96. DV
economica | |

94. Nombre del grupo economico y/o empresarial Matriz o Controlante

97. Nombre o razon social de |a matriz o controlante

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

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

Fecha generacion documento PDF: 11-08-2020 06:49:58PM



) I f.ﬁ N Formulario del Registro Unico Tributario
i e AL o S Representacion

Pagina 3 de 5 Hoja 3

Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14701604764

s 11 I

(415)7707212489984(8020) 000001470160476 4

i

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion secciona! ' 14. Buzon electronico
Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4 = i
84 4000065|0 | (3 N4
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN 1 8 20 2 0-0 11 7"
_ o _
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion | 102. DV | 193. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |4 1 9 3 8 6 3 ‘ |
1 - .
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre / | 107. Otros nombres
CHAPARRO ICARDENAS [HENRY | [CALIXTO
108. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal |
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represr—mfﬁsi;ﬁﬁ
el L | ‘
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion - 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
, - N \
104. Primer apellido 105. Segundo apellido - 106.-Primier.nombre 107. Otros nombres
108. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 108. DV | 110. Razéri.social representanteiegal
98. Representacion 99. Fecha inicig ejercigio .‘éprESE'ritau'lﬁn
1 | ‘
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacién 102. DV |103. Numero de tarjeta profesional
; IVAAN \
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 108. DV | 140, Razén'social representante legal
98. Representacion | 99 Fecha inicio ejercicio representacion
A e
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
‘ . .. |
104. Primer apellido 105. Sequndo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
|
|
108. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
. .
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 |dentificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razdn social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 11-08-2020 06:49:58PM
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N

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

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

;
= Pagina 4  de 5 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. NiUmero de formulario 14701604764
- ; : ﬁ L e
%% J% I
(415)7707212489984(8020) 000001470160476 4
5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion secciona! 14. Buzon electronico
8 440 000G6 5|0 Impuestos y Aduanas de Yopal | 4 4 ' ! .
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones 1 empnrﬁIEs |
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 143. DV | 114. Nacionaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 4 7 5 5 0 8 4 | ™\ | COLOMBIA~ 1 6 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 3 | —1 8. Otros nombres
ESPINEL FONSECA ROBER ENRIQUE
: 119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Ft-,-::-hﬁ de ingreso | . 123. Fecha de retiro
2 0" 120 6.1 2 20140313
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 115-DV | 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 9 5 6 6 1 3 4 i COLOMBIA 1 6 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido NI7. F;im#:r nombre. 118. Otros nombres
VIVAS AVILA MANUEL ANTONIO
. 119. Razén social _
120. Valor capital del socio 121. % F'artic:ipacic’:ﬁ "‘i.22. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
1) 20120861 2] o
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 4 1 8 0 2 3 6 I COLOMBIA 1 6 9
115. Primer apellido 116. Seqgunidn apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
BARRERA GUTIERREZ ARGEMIRO
e 119. Razon social
120. Valor capital del socio W 121. ':}E;.Pﬂ.ﬂi_(..}ipaﬂiﬁh x 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| | 2012061 2] 20140313
111. Tipo de documento 112. NUmgzro de: _idE:ntificaz:iciﬁ 113. DV | 114. .Nacinnalidad |
Ceédulade Ciudadan1 3 (9 -5.3-4 /7 4.3 I COLOMBIA 1 6 9
115. Primer apellido iff | 11'; -.SE{]UF‘I.'::':'D apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
ALARCON ICASTILLO ‘JOSE ‘ ESPIRITU
) 119. Razon social .I
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2014031 4] -
111. Tipo de documento 11'12. Numiero de identificacion 113. DV [114. Nacionalidad
Cédula de Ciudadan{1 3 N9~8/5 0 9 6 O | COLOMBIA 1 6 9
115. Primer apellido 116. Sequndo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
ARIZA ARIZA ‘SEGUNDO ‘ULPIANO
. 119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2014031 4] -

Fecha generacion documento PDF: 11-08-2020 06:49:58PM
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N

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

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

-
Pagina S de Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. NiUmero de formulario 14701604764
X ﬁ gy r —
T G
(415)7707212489984(8020) 000001470160476 4
5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion secciona! 14. Buzon electronico
8 440 000G6 5|0 Impuestos y Aduanas de Yopal | 4 4 ! .
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 143. DV | 114. Nacionaiidad
Cédula de Ciudada 1 3 2 7 6 8 8 2 | ™\ | COLOMBIA 1 6 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre ' 148..Otros nombres
ROJAS VELANDIA JOSE RODRIGO
1
119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Ft-,-::-hﬁ de ingreso .' | . 123. Fecha de retiro
I 7
2 0 1/4.0 3 1 4 |
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 115-DV | 114. Nacionalidad
|
115. Primer apellido 116. Segundo apellido NI7. F‘.rim#:r nombre. 118. Otros nombres
, N (¢
119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % F'artic:ipacic’:ﬁ "‘i.22. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| | 1 l ‘ 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Seqgunidn apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
3
119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion-._ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

e

112. Niméro didintificacion

113. DV

114. Nacionalidad

115. Primer apellido 11'5.-.Segun.':riﬂ apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
I
4 I
119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
E ‘ 1 | ‘ |
111. Tipo de documento 112. Numiero de identificacion 113. DV [114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Sequndo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

| -

Fecha generacion documento PDF: 11-08-2020 06:49:58PM
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; ) l N Autorizacion Numeracion de Facturacion

POR UNA COLOMBIA MAS HOMESTA

Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 18764003425901
(415)7707212489984(8020) 001876400342590 1
5. Numero de Identificacion Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres

844000065 0

11. Razén social

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

12. Direcci6n seccional Céd.
Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4

24. Direcci6n

VDA CUPIAGUA

25. Pais 26.Departamento 27. Municipio
Colombia Casanare Aguazul

La U.A.E. Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforme-a la facuitad discrecional establecida en el articulo
684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en la/Resplucién 0042 del 05/05/2020, por la cual se dictan
otras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; previc\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 casos) en/que se agote dicha numeracion antes de
culminar su vigencia, el interesado tendra derecho a 4olicitar una nueva autorizacion, de acuerdo con el tramite
establecido.

Las vigencias de los rangos de numeracion de facfdracion, se contdran a partir de la formalizacion de éste documento
oficial.

Si el obligado a facturar; no hubiere agotado- la ~numeracién de facturacion transcurrido el términode la
vigencia autorizada, con 15 dias de antelacién podra-solicitar fa habilitacion de la numeracion sobrante.

Cuando se trate de una solicitud de inhabllitacion de\la humeracién de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no procedé-la‘habititacién de dichos rangos.

Nota: La no adopcién o violacion de los sistemas-técnicos de-control, dara lugar a la sancion Firma del funcionario autorizado
establecida en el articulo 684-2 del E.T

Firma del solicitante

2020-08-31 / 03:05:03 PM

Fecha Acuse
de Recibo

984. Apellidos y nombres

985. Cargo
989. Dependencia Subdireccién de Gestion de Asistencia al Cliente
1001. Apellidos y nombres CHAPARRO CARDENAS HENRY CALIXTO 990. Lugar administrativo
1002. Tipo documento  Cédula de Ciudadania 991. Organizacién U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1003. No. Identiflcacion 4193863 1004.DV 1 992. Area
1005. Cod. Representacion ~ Representante Legal Principal 993. Establecimiento

1006. Organizacion COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LL

997. Fecha formalizacién 2020-08-31/15:05:03




D I AN\ N

POR UNA COLOMBIA MAS HOMESTA

Autorizacion Numeracion de Facturacion

876

Espacio reservado para la DIAN

)

4. Numero de formulario

Pagina 2 ge 2 Hoja No. 2

18764003425901

(415)7707212489984(8020) 001876400342590 1

5. Nimero de Identificacion Tributaria - NIT 6. DV
844000065 0

7. Primer apellido 8. Segundo apellido

9. Primer nombre 10. Otros nombres

11. Razén social

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

Rangos de numeracion para autorizar, habilitar o inhabilitar

29. Establecimiento
COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO VDA CUPIAGUA

1
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo [32. Desde el nimero 33. Hasta el némero |38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA | 4 301 500 |12 AUTORIZACION | 1
29. Establecimiento

2 A=
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo [ 32. Desde el nimero 33, Hasta el/nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento

3
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo [32. Desde-el nimero 33/Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.

| . |

29. Establecimiento

4 —
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo/| 32. Desde eimiimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento

5 </
30. Modalidad Cod/ | 31. Prefijo [82. 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
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

1
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo [32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.




Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

HE[:IIBE]

Comprobante

Usuario Solicitante:
Unidad 6 Subunidad

Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHrariasc
24-02-00

RODRIGO ARIAS CASTRO

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

2023-09-01-11:08 a. m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 90123 de fecha 2023-04-10. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

(PUENTE Q. LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2

Numero: 988023 Fecha Registro: |2023-09-01 Unidad / Subunidad Ejecutora: 24-02-00 INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 215.364.863,00 | Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 215.364.863,00 | Saldo x Obligar: 215.364.863,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 844000065|Razén Social: |COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Nimero: | 015540002167 | Banco: | BANGO AGRARIO DE COLOMBIA S A, [ Tipo: | Corriente Estado: | Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificaciéon: ‘ 52357344 ‘ Nombre: PAOLA ANDREA ROA MORA Cargo: ‘SUBDIRECTOR PROCESOS SELECCION CONTRACTUALES
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: ;23?;?; Genera Viaticos: No ggmissig:‘i?itud de Numero: |2760/2023 Tipo: SS%ERFC\TO Fecha: 2023-09-01
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

C-2401-0600-103-0-2401023-02
(221 SURDIRECCION, | SERVICIOS VA PRIARIA |
CARRETERAS \I\//Iagf_ll\_lll?[n/-lég%l\éSERVACION DE Propios 21 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
NACIONALES MANTENIMIENTO RUTINARIO Y

ADMINISTRACION VIAL. NACIONAL

215.364.863,00 0,00
Total: 215.364.863,00 0,00 215.364.863,00 215.364.863,00

SGI CON 2760/2023 P 4 MESES 20231-VBOG-002450 SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO AGUAZUL, PR64+0539 (PUENTE Q.

Objeto: LA ROCHA) - PR 105+0642

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
00 GESTION GENERAL DE PAC 9-1 INVERSION PROPIOS CSF 2023-12-29 215.364.863,00 215.364.863,00 | NINGUNO
FIRMA(S) RESPONSABLE(S)
Pagina 1 de 2




(_)r( ) i— ( > UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA ACREDITACION INSTITUCIONAL
b
L

DE COLOMBIA DE ALTA CALIDAD

Universidad Pedagogica y ESTAMPILLA PRO DESARROLLO UPTC MULIICAMPUS
Tecnologica de Colombia ORDENANZA 030 DE 2005 RESOLUCION 3910 DE 2015 MEN / 6 ANOS
Numero Estampilla 7400115
Contratista: COOPTRASLLANO

C.C./Nit/ Identificacién Contratista: 844000065

Contrato 2760 de 2023 cuyo objeto es Mantenimiento Rutinario via 6211 el
Objeto del Contrato Crucero — Aguazul

Pr 64+539 (Puente quebrada la Rocha) pr 105+642 (puente quebrada la

I VIR N | PN

Contratante: INVIAS C.C./Nit/
Identificacion

800215807

Numero de Contrato: | 27602023 Vigencia: 1

Tanfa: 1% del
Base Gravable $0 valor neto de $ 57,000.00
cada contrato

Fecha de Pago: 29/09/2023

PBX (57) 8 7405626 / 7436208 www.uplc edu.co Carrera 6 No. 39-115 Av. Central de Norte Tunja-Boyaca

En caso de consulta: e-mail cartera.estampillas@uptc.edu.co




LA INGENIERA CLAUDIA MARITZA HURTADO FERNANDEZ, EN SU CALIDAD DE ING RESIDENTE DE INTERVENTORIA
DEL CONTRATO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO, CERTIFICA QUE:

El sefior HENRY CALIXTO CHAPARRO, Representante legal de la COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO,
identificada con NIT 844000065, durante el desarrollo del Contrato No 2760 DE 2023, cuyo objeto es: SERVICIO DE MANTENIMIENTO
RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO-AGUAZUL, PR64+0539 (PUENTE Q. LA ROCHA) -
PR105+0642 (PUENTE Q. LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2, present6 los soportes de los pagos de los aportes a seguridad social y

parafiscales correspondientes al periodo del 25 AL 30 DE SEP DE 2023 y los mismos cumplieron con lo establecido en el Articulo 50 de la Ley
789 de 2002 y Ley 828 de 2003.

Se expide la presente certificacion para que sirva de soporte en el tramite del acta de obra No 1 del contrato de mantenimiento rutinario No 2760
DE 2023

Dada en Yopal el dia 2 de octubre de 2023

0V erzes tar. W Recn
(Firma)
CLAUDIA MARITZA HURTADO FERNANDEZ
M.P. 1920277236 CAU
ING RESIDENTE DE INTERVENTORIA




SOPORTE DE PAGO GENERAL

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

Banco Agrario
4 de Colombia

N\

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 844000065 | | NUMERO PLANILLA: 7897972745  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO || pERIODO COTIZACION OTROS MES septiembre ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: AGUAZUL DEPARTAMENTO: CASANARE || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: VEREDA CUPIAGUA  TELEFONO: 3132074 : : ' IN:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/09/29  NUMERO AUTORIZACION: 187562450
TIPO APORTANTE: 05-COOPERATIVAS Y PRECOOPERATIVAS ~ CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES (aaaa/mm/dd)
TIPO EMPRESA: ] PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras instalaciones especializadas.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
[ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA , APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES cOoTlZAGION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 4 $ 742.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 742.400 $0 $ 742.400
25-14 25-14 COLPENSIONES 9 $ 1.670.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 1.670.400 $0 $ 1.670.400
230201 230201- PROTECCION 1 $ 185.600) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 185.600 $0 $ 185.600
SUBTOTALES: $ 2.598.400 $0 $ 2.598.400
[ TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ,
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ; VALOR ; VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION | VALOR 1 irorizacion|  VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 145.000 $0 $0 $0 $ 145.000 $0 $0 $ 145.000
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 13 $0 $0 $0 $ 1.885.000 $0 $0 $0 $ 1.885.000 $0 $0 $ 1.885.000
SUBTOTALES: $2.030.000 $0 $0 $ 2.030.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. G IZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-29 14-29-LA EQUIDAD 14 $0 $0 $0 $ 707.000 $707.000 $0 $0 $ 707.000
SUBTOTALES: $ 707.000 $0 $0 $ 707.000
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF69 CCF69-COMFACASANARE 14 $ 649.600 $0 $ 649.600
SUBTOTALES: $ 649.600 $0 $ 649.600
( TOTAL APORTES A OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
PAICBF PAICBF - ICBF - INSTITUTO DE BIENESTAR FAMILIAR 14 $ 487.200 $0 $ 487.200
PASENA PASENA - SENA 14 $ 324.800 $0 $ 324.800
SUBTOTALES: $812.000 $0 $ 812.000
[ LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29| <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
o [DENTIEICA oo TIPO | SUBTIPO | sALARIO TPODE 313 B o | i wiwisla® & |55 |2 3 4 S 2 85 & S ESP VOLUNTARIOS  INDICADOR 77 3 VALOR| TOTAL 3 CENTRO  rora | g TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
o . P S|z 5|2 15} o [s) % O 4 o 0
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO s | = = |
SIHEE FEFES 22 a3 300> 13 ADMIN |q  IBC  COTIZACION TARIFA | \oopTe | ADMIN | IBC  |COTIZACION  yporee| apopTe | ADMIN o 1BC DE  \pORTEZ ADMIN |\ b R TE APORTE APORTE APORTE APORTE
Qx| =E 3 SUBSISTENGIA| SOLIDARIDAD| EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL S = TRABAJO o
i [cc ROJAS ~ (COOPE CTA $1.160.000 NO 230301- |30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- 30 § $145000  $Q $145.00014-29-LA [30 § 01 |$50.50030 $CCF69- |$46.400$23.200$34.800  $0  $0
1055206189 RO PORVENIR| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
EPS SANARE
2 cC ALARCON_ _[COOPE CTA $1.160.000 NO 230301- 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- |30 $§ $145000  $0 $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCFB9- [$46.400 $23.200$34800  $0  $0
1057582587 3L T ERREZ PORVENIR| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
DAVID EPS SANARE
3 (GC CARDENAS COOPE CTA $1.160.000 NO 2514 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- 30 § $145000  $0 $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCF69- [$46.400$23.200$34800  $0  $0
1116545201 SANCHEZ COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
ELIECER ONES EPS SANARE
4 (CC3276882R0JAS  (COOPE CTA $1.160.000 NO 2514 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- 30 § $145000  $0 $145.00014-29-LA |30 § 01 |$50.50030 $CCF69- [$46.400$23.200$34.800  $0  $0
Loan DA COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
RODRIGO ONES EPS SANARE
5 (CC4193094GAUCHA  COOPE CTA $1.160.000 NO 30 2514 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- |30 $§ $145000  $0 $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCFB9- [$46.400 $23.200$34800  $0  $0
L TO COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
ONES EPS SANARE
6 (CC 4193454 RODRIGUEZ COOPE CTA $1.160.000 NO 2514 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- |30 $§ $145000  $Q $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCFB9- [$46.400 $23.200$34800  $0  $0
VA COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
FAUSTINO ONES EPS SANARE
7 (CC 4193863CHAPARRO COOPE CTA $1.160.000 NO 2514 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- 30 § $145000  $Q $145.00014-29-LA [30 § 01 $50.50030 $CCF69- [$46.400$23.200$34800  $0  $0
CARDNAS COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
CALIXTO ONES EPS SANARE
8 (C BARRERA _(COOPE CTA $1.160.000 NO 230201 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- 30 § $145000  $Q $145.00014-29-LA [30 § 01 [$50.50030 $CCF69- |$46.400 $23.200$34.800  $0  $0
74180236 GUTIERREZ PROTECCI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
ON EPS SANARE
o [cC NAVA _[COOPE CTA $1.160.000 NO 230301- 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS005- |30 $§ $145000  $0 $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCFB9- [$46.400 $23.200$34800  $0  $0
74182056  FIODRIGUZ PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS | | 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
SA. SANARE
10 [cc ROJAS  [COOPE CTA $1.160.000 NO 230301- 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- |30 $§ $145000  $Q $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCFB9- [$46.400 $23.200$34800  $0  $0
74343299 |HOJAS PORVENIR| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
EPS SANARE
i1 [cC ESPINEL ~ COOPE CTA $1.160.000 NO 2514 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0  Normal $185.600EPS037- 30 § $145000  $0 $145.00014-29-LA [30 $§ 01 [$50.50030 $CCFB9- [$46.400$23.200$34800  $0  $0
74755084  FONSECA COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACA
ENRIQUE ONES EPS SANARE
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

N\

Banco Agrario

/ de Colombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 844000085 | | NMERO PLANILLA: 7897972745  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO 1 pER|oDO COTIZACION OTROS MES septiembre ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: AGUAZUL DEPARTAMENTO: CASANARE || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: VEREDA CUPIAGUA  TELEFONO: 3132074 | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/09/29  NUMERO AUTORIZACION: 187562450
TIPO APORTANTE: 05-COOPERATIVAS Y PRECOOPERATIVAS CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: ] PR!VADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras instalaciones especializadas.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ool L < PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % ﬁ E % o | F|Wwoo|c o = p = w < (@] ol - o 5 FSP VOAI‘_TJ(RIFI"LE{ISOS INDICADOR 6 5 CENTRO é c
Ne / NOMBRES ; S Zo5|2|uo<glglgl s 0|38 |6 |S| € 30| 5] . TOTAL o | VALOR| TOTAL o TOTAL B TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO < 2 £ | = = | 2
g £ E'Eg PERES 212 @8 T S S P ADMIN 2 IBC  |COTIZACION e T — E-SréEICFIﬁL APORTE | ADMIN 2 IBC |COTIZACION \reec| aporTe | ADMIN 2 IBC - /E)Bi " APORTE £ ADMIN |\ o0 A TE APORTE APORTE APORTEAPORTE
3E| T F a a )
12 cC VIVAS AVILA[COOPE CTA $1.160.000 NO 25-14 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS037- |30 $§ $145.000 $0 $145.00014-29-LA (30 $§ of $ 50.50030 $CCF69- | $46.400 $ 23.200 $ 34.800 $0 $0
79566134 m#‘gﬁlg COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACA
ONES EPS SANARE
13 [CC 9534743 ]ALARCON |COOPE CTA $1.160.000 NO 25-14 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS037- |30 $§ $145.000 $0 $145.00014-29-LA 30 $§ of $ 50.50030 $CCF69- | $46.400 $ 23.200 $ 34.800 $0 $0
el COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACA
ESPIRITU ONES EPS SANARE
14 [CC 9659281CARDENAS COOPE CTA $1.160.000 NO 25-14 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS037- |30 $§ $145.000 $0 $145.00014-29-LA 30 § o1 $ 50.50030 $CCF69- | $ 46.400 $ 23.200 $ 34.800 $0 $0
hoEa NG COLPENSI| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACA
ONES EPS SANARE
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UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS NACIONALES

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS coniso MEPI-MNT-IN-15-FR-8
f PROCESO DE GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA VIAL erson 1
AN MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
— INFORME FINANCIERO Y PRESUPUESTAL CONTRATO DE OBRA i roE <
FECHA 02 - OCT - 2023

DIRECCION TERRITORIAL CASANARE

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

CONTRATO DE OBRA No: 2760 DE 2023 CONTRATISTA:
SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO-AGUAZUL, PR64+0539 (PUENTE Q. LA ROCHA) - PR105+0642 (PUENTE Q.
MES INFORME MENSUAL: SEPTIEMBRE 2023 PROYECTO: LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2,
CCONTRATO DE INTERVENTORIA N° 2642 DE 2023 INTERVENTOR CONSORCIO CONSULTORIAL
. " N . . Contrato Principal
VIF%:::‘:II a Regmvo Prog royects Re;'"s" Fum;i:;?r::mios) i Valor Saldo del acta anterior
o- o P Adicional No.
988023 C-2401-0600-103-0-2401023-02
2023 (1-s6p-2023) ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 21 PROPIOS CONTRATO PRINCIPAL $ 215.364.863,00 N/A
TOTAL $ 215.364.863,00
VALOR ACUMULADO DEL CONTRATO: $ 215.364.863,00
SEGUIMIENTO FINANCIERO Y PRESUPUESTAL CONTRATO DE OBRA
ACTA MES VALOR TOTAL EJECUTADO| , ANTICIPO VALOR TOTAL PAGADO SALDO NUMERO DE SALDO REGISTRO NO. Y FECHA DE RADICACION | 'NDICAR PAGO SEGUN
NO. TIPO DE ACTA ANO DE EGECUCION VALOR ACTASIN IVA VALOR IVA \CUMULADO ACTA AMOARJII,ZAADO DESCONTANDO ANTICIPO A:';IS'I:’?ZZ?{R REGISTRO Y FECHA PRESUPUESTAL SALDO DEL CONTRATO CUENTAS POR PAGAR INVIAS REPORTE SIF OBSERVACIONES
s NO
1 PARCIAL 15 al 30 de SEP - 2023 $ 10.585.404,00 $ 182.839,00 $ 10.768.243,00 N.A $ 10.768.243,00 N.A (01_%857:_223023) $  204.596.620,00 $  204.596.620,00
TOTALES $ 10.585.404,00 $ 182.839,00 $ 10.768.243,00 $ 10.768.243,00 N.A $  204.596.620,00 $  204.596.620,00
Todas las Actas aprobadas por la Interventoria deben relacionarse estén o no facturadas.
RESUMEN FINANCIERO ACUMULADO
VALOR BASICO A TOTAL

OBRA $ 10.585.404,00 $ 182.839,00 $10.768.243,00

OBRAS COMPLEMENTARIAS Y/O ADICIONALES

JORNADAS DE TRABAJO 24 HORAS DIARIAS 7 DIAS DE LA SEMANA E ILUMINACION

AJUSTES

ESTUDIOS Y DISENOS

GESTION PREDIAL (PREACTA)

GESTION SOCIAL (PREACTA)

GESTION AMBIENTAL (PREACTA)

VALOR TOTAL $ 10.585.404,00 $ 182.839,00 $10.768.243,00

Est tos deben alos la propuesta econémica aprobada.
NOTAS:
Es responsabilidad del Interventor realizar la comparacion del formato con el reporte SIIF e incluir las aclaraciones pertinentes.

Firma

HENRY CALIXTO CHAPARRO

REPRESENTANTE LEGAL

CC 4193863 DE PAJARITO

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

Firma

CLAUDIA MARITZA HURTADO FERNANDEZ
M.P. 1920277236 CAU

ING RESIDENTE DE INTERVENTORIA
CONSORCIO CONSULTORIAL




INSTITUTO NACIONAL DE ViAS CODIGO MEPI-MN1-IN-4-FR-3
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE VERSION ]
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
RECIBO PARCIAL DE MANTENIMIENTO RUTINARIO PAGINA 1 DE 1
FECHA 02 - OCT - 2023
Acta No. 1 Pre-acta [J No. (Dia / Mes / Afio)
UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS NACIONALES DIRECCION TERRITORIAL: CASANARE

CONTRATO No. 2760 DE 2023

(Indique ndmero y afno)

OBJETO DEL CONTRATO:
SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO-AGUAZUL, PR64+0539 (PUENTE Q. LA ROCHA) -
PR105+0642 (PUENTE Q. LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2,

PROYECTO: MANTENIMIENTO RUTINARIO VIAL

CONTRATISTA: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO
[INTERVENTOR: CONSORCIO CONSULTORIAL CONTRATO No. 2642 DE 2023

(Indique namero y ano)

FECHA DE INICIO: 25 DE SEP DE 2023 VALOR INICIAL: $ 215.364.863,00
(Dia) (Mes) (ARO)

FECHA DE SUSPENSION: DE DE VALOR ACUMULADO: $ 215.364.863,00
(Dia) (Mes) (Ano)

FECHA DE REANUDACION: DE DE
(Dia) (Mes) (Afo)

FECHA DE VENCIMIENTO: 31 DE DIC DE 2023
(Dia) (Mes) (Ano)

VALOR DEL PAGO

soportan el valor a pagar en la presente Acta de conformidad con la forma de pago, el cumplimiento de los requisitos, actividades e indicadores establecidos en el contrato, asi como los requisitos de ley):

ROCERIA Y DESMONTE MANUAL

LIMPIEZA DE CUNETAS.

LIMPIEZA DE OBRAS DE DRENAJE INCLUYE ENCOLES Y DESCOLES.
RETIRO DE DERRUMBES

ACTIVIDADES REALIZADAS Y APROBADAS EN EL PRESENTE MES (El Contratista y el Interventor deben relacionar las actividades realizadas por el Contratista y aprobadas por la Interventoria, que]

DESCRIPCION ITEM UNIDAD VALOR UNITARIO CANTIDAD VALOR BASICO
1. SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE. SECTORES 6211 Sogamoso-
Aguazul, PR64+0539 (Puente Q. La Rocha) - PR 105+0642 (Puente Q. La Guaymara incluido) MES $ 52.927.022 0,20 $ 10.585.404,00
VALOR BASICO TOTAL A PAGAR PRESENTA ACTA § 10.585.404,00
VALOR BASICO MENSUAL $ 10.585.404.00 VALOR BASICO PRESENTE MES SIN AMORTIZACION DE ANTICIPO: N.A
VALOR IVA $ 182.839 00 VALOR BASICO PRESENTE MES CON AMORTIZACION DE ANTICIPO: N.A
VALOR TOTAL A PAGAR $ 10.768.243.00
VALOR TOTAL A PAGAR PRESENTE ACTA: $ 10.768.243,00

(Indicar el valor incluido IVA con amortizacion de anticipo)

VALOR TOTAL A PAGAR
PRESENTE AGTA EN LETRAS: DIEZ MILLONES SETECIENTOS SESENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES PESOS CON 00/100 M/CTE

NOTAS:
1. El Interventor certifica que los indicadores y las actividades aprobadas para el pago en el presente mes fueron ejecutadas y recibidas a satisfaccion. De igual manera deja constancia que se verificaron los aportes de
seguridad social integral y parafiscales, asi como los demas requisitos y seguros exigidos en el pliego de condiciones que hace parte del contrato.

2. El presente documento debe diligenciarse en calidad de Acta en el caso de que se trate de un contrato especifico de Mantenimiento Rutinario y en calidad de Pre-acta en los demas casos.

g

L% - ___:_:-_«, @Qwo A - “'S;QE‘C*‘
Firma: T Firma:
HENRY CALIXTO CHAPARRO CLAUDIA MARITZA HURTADO FERNANDEZ
REPRESENTANTE LEGAL M.P. 1920277236 CAU
CC 4193863 DE PAJARITO ING RESIDENTE DE INTERVENTORIA
COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO CONSORCIO CONSULTORIAL

Original: Archivo Gestion del INVIAS.

Copia: Unidad Ejecutora, Contratista, Interventor, Direccién Territorial.




El Sefior, HENRY CALIXTO CHAPARRO, representante legal de la COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO, identificada con NIT
844000065

CERTIFICA
Que la COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO, dentro de la jurisdiccion del municipio de Aguazul y para la ejecucion del contrato

No 2760 DE 2023 (SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO-AGUAZUL,
PR64+0539 (PUENTE Q. LA ROCHA) - PR105+0642 (PUENTE Q. LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2, ) durante el periodo del 25 AL 30 DE SEP DE 2023:

no tiene vallas, avisos, tableros o emblemas instalados en la via publica, en lugares publicos o privados visibles desde el espacio publico

Se expide la presente certificacion para que sirva de soporte en el tramite del acta de obra No 1 del contrtato de mantenimiento rutinario No 2760 DE 2023

T _:_._.6

HENRY CALIXTO CHAPARRO

REPRESENTANTE LEGAL

CC 4193863 DE PAJARITO

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO




INSTITUTO NACIONAL DE VIAS copico MEPLMN1-IN-15-FR6
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA

PERSONAL, CONTROL APORTES LEGALES Y SEGURIDAD SOCIAL CONTRATO DE OBRA PAGNA 1t
FECHA 02-OCT 2023

VERSION 1

UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS NACIONALES DIRECCION TERRITORIAL: CASANARE

CONTRATO DE OBRA No: 2760 DE 2023 CONTRATISTA:  COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

MES Y ANO DEL INFORME MENSUAL: SEPTIEMBRE 2023 CARRETERA Y/0 PROYECTO:  SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIR'ECCIC')N TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO-AGUAZUL, PR64+0539 (PUENTE Q. LA ROCHA) -
CONTRATO DE INTERVENTORIAN® 2642 DE 2023 PR105+0642 (PUENTE Q. LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2,

INTERVENTOR: ~ CONSORCIO CONSULTORIAL
NOMBRE CAJA DE COMPENSACION:  COMFACASANARE

VERIFICACION DOCUMENTACION APORTES LEGALES Y SEGURIDAD SOCIAL

Dias del Mes 3 1. SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
& 3.
RCh 3 Nomb Observaciones
N " : 823 58 Valor | Clase de Valor Nombre Valor Valor Caja de (Indicar novedades de vacaciones,
° Nombres y Apellidos c.c. Cargo | Salarios alolslolo/mlolole|c|alelte|elslelolglsldlalzlelelslalals age rE Cotizado | Riesgo | Nombre EPS | _ N Cotizado | Admimistradora|  No. | 2o | Compensacié | Valor SENA| Y19 | incapacidad, retiros, licencias, entre
s23 L9 Planilla de Fondos de | Planilla ” n ICBF otros)
§gZ T o ARL  |(DelaV) EPS Pensiones Pension
€3 £
1 |ROJAS ROJAS HERNAN 1055206189 Obrero| 1.160.000 X[ x| x[ x| x|X g $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $33.900 PORVENIR $43.400| $ 10.900,0 $5500( $8.200
<
2 QBWESSDGA-\‘/IBERREZ 1057582587 Obrero| 1.160.000 X| x| x| x| x|x j $270.667 $ 18.900 v NUEVAEPS $33.900 PORVENIR $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200.000
-
3 Sgsgé'\é?_fE(s;é';CHEz 1116545201 Obrero| 1.160.000 X| X X| x| x|X LIDJ $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $ 33.900 COLPENSI ONES $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200000
4 Qgé/:\?s‘(;/OELAND‘A JOSE 3276882 Obrero| 1.160.000 X| x| x| x| x|x i<—( $270.667 $ 18.900 v NUEVAEPS $33.900 COLPENSI ONES $43.400( $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 200,000
o
5 | GAUCHA NINO CALIXTO 4193094 Obrero| 1.160.000 X| X X| x| x|X % $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $33.900 COLPENSI ONES $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200000
T
6 ?EL?SR'I"ICI;\I%EZ VEGA MANUEL 4193454/ Obrero| 1.160.000 x| x| x| x| x|x o $270.667 $18.900 \2 NUEVAEPS $33.900 COLPENSI ONES $43.400( $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | § 8.200.000
)
CHAPARRO CARDENAS 4193863 Obrero| 1.160.000 X[ X| X[ X| xX|X < $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $ 33.900 COLPENSI ONES $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200000
HENRY CALIXTO 5 © 2
8 /B\QZEE‘TSOGUTIERREZ 74180236 Obrero| 1.160.000 X| x| x| x| x|x 8 $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $33.900 E PROTECCION § $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200.000
< o <
9 gﬁl\jﬁ RODRIGUEZ JOSE 74182056 Obrero| 1.160.000 X| X X| x| x|X [e] $270.667 $18.900 v SANITAS S.A. $33.900 3 PORVENIR g $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8.200.000
2 [ @
# |ROJAS ROJAS ROLFE 74343299 Obrero| 1.160.000 X[ x| x[ x| x|Xx % $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $33.900 0 PORVENIR 0 $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8.200.000
<
# Eﬁ;llgiéFONSECA ROBER 74755084 Obrero|  1.160.000 x| x| x| x| x|x ”—'E $270.667 $18.900 \2 MEDIMAS $33.900 COLPENSI ONES $43.400( $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | § 8.200,000
# XI,}‘/.?OSN/TZILA MANUEL 79566134 Obrero| 1.160.000 X| X X| x| x|X g $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $ 33.900 COLPENSI ONES $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200000
<
# é;‘;lRRﬁ'?L’J\‘ CASTILLO JOSE 9534743 Obrero| 1.160.000 X| x| x| x| x|x 2 $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $33.900 COLPENSI ONES $43.400( $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 200,000
=
# gszgi'l\z?\‘soHOLGUIN 9659281 Obrero| 1.160.000 X| X X| x| x|X é $270.667 $18.900 v NUEVAEPS $ 33.900 COLPENSI ONES $43.400| $ 10.900,000 | $ 5.500,000 | $ 8200000
w
ROJAS SANABRIA WILSON o
o - 1\ COOSALUD ESS - PORVENIR $0 - -
# | ALEJANDRO Obrero} 1.000.000 8 ¢ s ¢ ¢ s ¢ REEMPLAZO- retiro
#|GOMEZ ARIZA JUAN DAVID | 1.116.509.990 Obrero| ~1.000.000 ) 50 s | v |sanmassa s . PORVENR so|s s 1s - REEMPLAZO- refiro
DELA Numeral 4, di: ibili del personal requerido:
El contratista adiunta la certificacion de fecl NA ala que se refiere la nota 8 del presente formato.
NOTAS:

1. Es responsabilidad de Ia Interventoria verificar aue el nersonal orofesional este debidamente aprobado v se cumola con la dedicacién contractual

2. Es responsabilidad de la Interventoria relacionar todo el personal utlizado durante el mes para la ejecucion del contrato incluida mano de obra calificada y no calificada y diligenciar la casilla "Observaciones”.

3. En el evento en que el Contratista no cumpla con la dedicacion el personal profesional establecido contractualmente, el Interventor debe indicar en la casila *Observaciones" las acciones que adelanta o adelantara tendientes a lograr el cumplimiento de esta obligacion

4. El contratista es el responsable de la afiiacion y pago de los aportes al sistema de la seguridad social y contribuciones parafiscales de los empleados a su cargo vinculados por contrato laboral y asociados a la ejecucion del contrato. Cuando se trate de Consorcio 0 Unién Temporal, debe indicarse el integrante que realiza los pagos. Los pagos pueden ser realizados por el Contratista o por uno de los integrantes del Contratista en el caso de Consorcio o
Union Temporal; los cuales deben corresponder con Ia informacion consignada en la nomina electronica cuando aplique.

5. En el evento en que el pago de los aportes se efectue por uno de los integrantes del Consorcio o Union Temporal, debe indicarse el nombre del integrante que efectua los pagos.

6. El Interventor es el responsable de la veriicacion del pago de los Aportes Legales y Seguridad Social del personal vinculado al Contrato de Obra, asi como el cumplimiento por parte del contratista de la normatividad vigente en relacion con la némina electrénica cuando aplique.

7. El Contratista es el responsable de veriicar que sus contratistas de prestacion de servicios asociados a la ejecucion de la obra, cumplan con sus obligaciones con el sistema de la seguridad social, para o cual debe presentar a la Interventoria la certificacion suscrita por el Representante Legal o Revisor Fiscal segun el caso en la cual se relacionen los nombres de los contratistas de prestacion de servicios, el monto correspondiente  los pagos de seguridad
social de cada uno e conformidad con la normatividad vigente y la entidad prestadora del servicio.

8. El Interventor debe sefialar con un (*) a continuacién del nombre, el personal vinculado por contrato de prestacién de servicios. Asi mismo debe diligenciar la dedicacion en los dias que prest6 el servicio.

9&5 Mﬁr @Qwa LA . -\@E.c_u

Firma Firma
HENRY CALIXTO CHAPARRO CLAUDIA MARITZA HURTADO FERNANDEZ
REPRESENTANTE LEGAL M.P. 1920277236 CAU
CC 4193863 DE PAJARITO ING RESIDENTE DE INTERVENTORIA
COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO CONSORCIO CONSULTORIAL

Original "

Copias: Interventor, Direccién Terriorial




INSTITUTO NACIONAL DE ViAS CODIGO MEPI-MN1-IN-15-FR-12

PROCESO GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA VIAL VERSION 1
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA

SEGUIMIENTO GARANTIAS Y SEGUROS CONTRATO DE OBRA PAGINA

FECHA | 02 - OCT - 2023

UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS NACIONALES DIRECCION TERRITORIAL: CASANARE

CONTRATO DE OBRA No. 2760 DE 2023 CONTRATISTA: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO LA PUERTA DEL LLANO

OBJETO DEL CONTRATO:
SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DIRECCION TERRITORIAL CASANARE SECTORES 6211 SOGAMOSO-AGUAZUL, PR64+0539 (PUENTE Q. LA ROCHA) - PR105+0642
(PUENTE Q. LA GUAYMARA INCLUIDO), LOTE 2,

FECHA DE INICIO: 25 septiembre 2023

PLAZO INICIAL: 4 MESES

FECHA DE VENCIMIENTO ACTUAL: 31 diciembre 2023

VALOR INICIAL: $ 215.364.863,00

VALOR ACUMULADO: $ 215.364.863,00

VALOR INICIAL iTEM ESTUDIOS Y DISENOS: N.A

VALOR ACUMULADO iTEM ESTUDIOS Y DISENOS: N.A

CONTRATO DE INTERVENTORIA No. 2642 DE 2023 INTERVENTOR: CONSORCIO CONSULTORIAL

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EXIGIDA SEGUN CONTRATO PRINCIPAL

Amparo % Amparo Valor Asegurado ($) Desde VIGENCIA Hasta
Cumplimiento 10,00% $ 21.536.486,30 17 8 2023 17 6 2024
Buen manejo y correcta inversion del anticipo N.A N.A
_Pago dg Sa]anos, prestaciones sociales legales e 20,00% $ 43.072.972.60 17 8 2023 17 12 2026
indemnizaciones
Calidad del servicio 20,00% $ 64.609.458,90 17 8 2023 17 6 2024
Estabilidad y/o Calidad de Obra N.A N.A
GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO No. 605-47-994000102982
Certificado de modificacion o anexo No.: 0
Razén Social Compaiia Aseguradora: ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA
Fecha de aprobacion de la garantia en la plataforma del
SECOP: 14-sep-2023
SEGUROS EXIGIDOS SEGUN CONTRATO PRINCIPAL
Seguro % Asegurado Valor Asegurado ($) Desde VIGENCIA Hasta
Responsabilidad Civil Extracontractual (RCE) 10,00% $ 232.000.000,00 17 8 2023 17 12 2023
Otros
POLIZA DE SEGURO RCE No. 605-74-994000022574 OTRAS POLIZAS No.
Certificado de modificacion o anexo No.: 0
Razon Social Compania Aseguradora: ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA
Fecha de aprobacion de la garantia en
la plataforma del SECOP: 14-sep-2023
OBSERVACIONES:
POLIZAS INICIALES PARA PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO
NOTAS:

1. El formato debe diligenciarse de manera consecutiva para cada uno de los certificados o anexos de modificacién de las garantias y seguros aprobados por el Instituto.
2. El Interventor debe incluir en este formato de manera consecutiva la informacién para cada uno de los certificados 0 anexos de modificacién de las garantias y/o seguros aprobados por el

Firma

CLAUDIA MARITZA HURTADO FERNANDEZ
M.P. 1920277236 CAU

ING RESIDENTE DE INTERVENTORIA
CONSORCIO CONSULTORIAL

Original: Informe mensual de Interventoria. Archivo de Gestion del INVIAS.
Copias: Interventor y Direccion Territorial.




