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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (Persona Juridica)

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista PAVIOBRAS SAS sobre las actividades desarrolladas paradar
cumplimientoalobjetodelcontratoy los resultados obtenidos, unavez realizada larevision del informe, se certifica su cumplimiento
y seautoriza el pago No.2 correspondiente al periodo comprendido al 08 de junio de 2024 al 03 de julio de 2024. .

Contrato: FDLSC-CSU-494-2024 7

Tipo de Contrato: CONTRATO DE SUMINISTRO (No,Proceso FDLSC-SASI-001-2024)

Contratista; PAVIOBRAS SAS ; /

NIT No. 830.073.703-3 /

Objeto: *‘SUMINISTRO DE MATERIALES ASFALTICOS, DE BASE Y SUBBASE GARANULAR,

DISPOSICION FINAL DEL ESCOMBROS Y ELEMENTOS PREFABRICADOS O DE
DENAJE REQUERIDOS PARA LA REHABILITACION Y MANTENIMIENTO DE LA
MALLA VIAL Y ESPACIO PUBLICO DE LA LOCALIDAD DE SAN CRISTOBAL A
MONTO AGOTABLE"

Plazo de Ejecucion NUEVE (09) MESES v

Fechalniciacion: 31 DE MAYO DE 2024 -~

Fechade Terminacion: 28 DE FEBRERO DE 2025

ValorInicial Pactado: $1.500.000.000,0 .~

ValorAdicional: N/A 7
Valor Para Pagar: $68265865100(PagoN0.2) ./

El Representante Legal y/o el Revisor Fiscal certifico que la empresa PAVIOBRAS SAS, se encuentra a Paz y Salvo por concepto de
pago de las obligaciones con el Sistema General de Seguridad Social Integral.

En constancia se firma a los ( 08 ) dias del mes de julio de dos mil veinticuatro (2024)

FGO/CABA AHYDA ROCIO QUIROGA PIRAQUIVE
£7Mo.1.024.547.185 de Bogota C.C.No1.076.646.357 de Ubaté
Apoyoala Supervision Apoyoala Supervision

— =N

JUAN CARLOS TRIANARUBIANO
C.C.N079.703.083 deBogota ~
Alcalde Local deSan Cristobal

¥.

Cadigo: GCO-GCI-F150

Version: 01
Av 1 de mayo No. | —40 Sur — Conmutador: 3636660 — Informacién Vigencia: 21 de octubre de 2019
Linea 195BogotaD.C.—Colombia  Pagina Web: www.gobiernobogota.gov.co Caso HOLA 75721
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” PAVIOBRAS S.A.S.

Bogota, D.C., julio 05 de 2024
Hoja 1de 1

SENORES ]
ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL
Avenida 1 de mayo No. 1 - 40 Sur
CIUDAD

Contrato: contrato de suministro 494 de 2024

Objeto: "SUMINISTRO DE MATERIALES ASFALTICOS DE BASE Y SUBBASE GRANULAR
DISPOSICION FINAL DE ESCOMBROS Y ELEMENTOS PREFABRICADOS O DE DRENAJE REQUERIDOS
PARA LA REHABILITACION Y MANTENIMIENTO DE LA MALLA VIAL Y ESPACIO PUBLICO DE LA
LOCALIDAD DE SAN CRISTOBAL A MONTO AGOTABLE EN LA LOCALIDAD DE SAN CRISTOBAL"

RAD: PAVI_CSU494_2024_002
Respetados sefores:

Cordial saludo,

Dando alcance a nuestras obligaciones contractuales nos permitimos remitir el ACTA No.
2, acompafnada de los documentos enviados via correo electronico del apoyo a la
supervision dispuestos en los documentos contractuales:

Factura No. 1668
e Acta No.2 y Memorias
e Resolucion de Facturacion

¢ Certificacion Bancaria ﬂ“ﬂ'\j"‘ Local de San Cristobal i
e Certificacién Aportes Parafiscales zozi.o?b 52324-541-007525-2 @
e Planillas de Aportes Parafiscales Destino: Area a‘:sdel;gg:s&el&::xos: :

‘sarr

o RUT Rem/D:

LR ontos Revisor Fisca v

e [nforme de Actividades

Atentamente,

/

P e
- PAVIOBRAS SAS

LUIS ALBERTO CAMARGO =
GERENTE GENERAL

Oficina Avenida 15 No. 119-11 Of. 325 - Teléfono 2 15 50 67 Bogota Planta: Al lado
de la unidad de mantenimiento vial Teléfonos: 305 293 61 05 -305 477 56 18 E-mail:
ltdapaviobras@gmail.com
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretana de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES
PERIODO; 08 D 2 2

4

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

CONTRATO DE SUMINISTRO CSU-494-2024

4

No. CONTRATO Y FECHA

FDLSC-CSU-494-2024 DE 20 DE MAYO DE 2024.

NOMBRE DEL CONTRATISTA

PAVIOBRAS SAS ¢

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE
IDENTIFICACION

NIT: 830.073. 703-3 (

PLAZO DE EJECUCION

NUEVE ) MESES /"

VALOR TOTAL DEL CONTRATO

($ 1.500.000.000,00) MIL QUINIENTOS MILLONES DE PESOS M/CTE.

(3 682.658.651.00). SEISCIENTOS OCHENTA Y DOS MILLONES

(IMPUTACION PRESUPUESTAL)

VALOR DEL PERIODO DE COBRO | SEISCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL SEISCIENTOS
CINCUENTA Y UN PESOS M/CTE  »—
No. DEL PROYECTO CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL

023011604490000001871

TERMINACION (INCLUYENDO
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

FECHA ACTA DE INICIO 31 DEMAYODE 2024/
PRORROGA! NO APLICA
ADICION NO APLICA
SUSPENSION NO APLICA
FECHA PREVISTA DE

28 DE FEBRERO DE 2025/

OBJETO DEL CONTRATO

SUMINISTRO DE MATERIALES ASFALTICOS, DE BASE Y
SUBBASE GARANULAR, DISPOSICION FINAL DEL
ESCOMBROS Y ELEMENTOS PREFABRICADOS O DE DENAJE
REQUERIDOS PARA LA REHABILITACION !
MANTENIMIENTO DE LA MALIA VIAL Y ESPACIO PUBLICO
DE LA LOCALIDAD DE SAN CRISTOBAL A MONTO AGOTABLE

! Si el contrato presenta mas de una suspension y/o adicion y/o prorroga se deben incluir las filas requeridas para el registro de la informacion

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Pagina 1 de 5
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretania de Goberno

ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y
SU UBICACION FISICA Y/O
VIRTUAL

Cumplir a cabalidad con el objeto del contrato de
acuerdo con las especificaciones técnicas de los
bienes objeto del presente proceso contractual,
de acuerdo con el Anexo Técnico, Estudios
Previos, Phego de Condiciones, Listados de
elementos, el contrato y la propuesta econémica

1.1. Durante el periodo entre el 31 de
mayo de 2024 hasta el 07 de junio de
2024 se reportaron cada uno de los
viajes por medio de vales de viajes

diarios para cada una de las
mtervenciones dentro  del marco
contractual.

1.1. Entrega de vales de viajes de
materiales  cumpliendo  son
especificaciones.

sus

1.1. Ver anexos
Carpeta obligacion 1. PDF anexos
vales de viaje de material

o

Elaborar un cronograma una vez firmada el acta
de micio dentro de los Quince (15) dias habiles
posteriores a la aprobacién de las garantias y
demas requisitos juntamente con el apoyo a la
supervision, donde se determinen las fechas y
sitios de entrega de los elementos dentro del
plazo de ejecucionestablecido por el Fondo de
Desarrollo local de San Cristébal, posterior a la
firma del acta de nicio.

2.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

2.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

2.1. Para este periodo no se aplica
esta actividad

Tramitar la solicitud de entrada de los bienes al
Almacén del Fondo de Desarrollo Local de San
Cristobal dando cumplimiento a la Resolucion
001 de 2001 expedida por la Secretaria Distrital
de Hacienda

3.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

3.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

3.1. Para este periodo no se aplica
esta actividad

Cumplir el ineamiento técnico entregado por la
SED y SDIS para la transferencia definitiva de la
dotacion  pedagogica en las Instituciones
Educativas Dastritales, jardines mfantiles y
Centro Amar San Cristobal de SDIS VER
ANEXOS TECNICOS de cada lote.

4.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

4.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

4.1. Para este periodo no se aplica
esta actividad

(921

Garantizar que los elementos suministrados sean
nuevos, de excelente cahdad y marcas
reconocidas en el mercado y su proceso de
fabricacién cumpla con la normativa ambiental
vigente, asi como las especificaciones técnicas
establecidas en las fichas técnicas, estudios

5.1. Para este periodo no se aplica esta

actividad.

5.1. Para este periodo no se aplica esta
actividad

5.1. Para este periodo no se aplica
esta actividad

GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretana de Goberno

ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y
SU UBICACION FiSICA Y/O
VIRTUAL

previos y phego de Condiciones con las
respectivas garantias.

Responder en caso de que se presenten reclamos
o devoluciones de elementos defectuosos o de
especificaciones diferentes o inferiores a las
ofrecidas, el contratista debera responder por el
elemento exigido dentro de los cinco (5) dias
hibiles posteriores a la respectiva devolucion por
parte del supervisor del contrato..

6.1 Durante el periodo entre el 31 de
mayo de 2024 hasta el 07 de junio de
2024 se reportaron cada uno de los
viajes por medio de vales de wviajes

diarios para cada una de las
mtervenciones dentro del marco
contractual.

6.1. Entrega de vales de viajes de
materiales  cumpliendo  son  sus
especificaciones.

6.1. Ver anexos
Carpeta obligacién 1. PDF anexos
vales de viaje de material Ve

Suscribir las polizas determinadas en la clausula
de garantias y mantener actualizada la vigencia de
cada una de ellas acorde a los plazos y
condiciones alli establecidas.

7.1. Durante el presente periodo se
realiza la entrega de las polizas
contractuales.

7.1. Durante el presente periodo se
realiza la entrega de las polizas
contractuales.

7.1. Ver Anexos de la obligacion 7 y
a través de la plataforma SECOP 11
en CONDICIONES

Péliza de cumplimiento CSC-
100044803 de SEGUROS
MUNDIAL SA 1d de garantia:
CO1.WRT.14379119 —

Poliza de Responsabilidad Civil
extracontractual CSC-10011314 de
SEGUROS MUNDIAL SA 1 de
garantia: CO1.WRT.14379213

Disponer del transporte y talento humano
necesario para garantizar la entrega, distribucién
oportuna de los elementos e instalacion de los
mismos en los casos que se requiera, asumiendo
los gastos y costos que demande, para la entrega
de los elementos objeto del contrato y en general,
cualquier erogacién necesaria para el cabal

8.1 Durante el presente periodo se
realiza el camplimiento de la obhgacion
disponiendo del parque automotor de

8.1. Documentos parque automotor.

8.1. Ver anexos
Carpeta obligacion 8. PDF anexos
documentacion vehiculos

cumplimiento en sus obligaciones legales y | PAVIOBRAS SAS disponibles /
contractuales en los sitios de disposicion final
acordados para dichos bienes, teniendo en cuenta
que se pueden presentar modificaciones.
GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretana de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL

del contrato al finalizar la ejecucion un reporte de
evidencias (fotografias y/o wvideo) en medio

15.1 Durante el periodo entre el 31 de
mayo de 2024 hasta el 07 de junio de

MEDIO DE VERIFICACION Y
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS SU UBICACION FIiSICA Y/O
VIRTUAL
9. Verificar que los elementos que se entreguen
durante la ejecucién del contrato se facturen de | 5
; " 9.1. Durante el presente periodo se L, 9.1. Ver anexos
acuerdo con los precios unitarios con IVA . 9.1. Radicacién de factura Acta FE- - .
adiidicados s b anheis ds ibisk soporta la factura de los insumos | | 635 Carpeta obligacion 9. PDF anexosH
S . 2635. i R
electronica, por lo cual no se aplicard la férmula sumiAtcadas SRS v il
de reajuste.
10. Acatar las mstrucciones que durante el desarrollo
g(ilrcr(;:ct;?g(:ig :unr?:gi::t:(:;ioeii;&:lc ;i;::ai 10.1. Para este periodo no se aplica esta | 10.1. Para este periodo no se aplica | 10.1. Para este periodo no se aplica%
la supervisién en virtud de la buena cjecucic'n; del HgEon! sk asmdad 5t Actvidad
contrato.
11. Elaborar las actas de entrega y verificacion
necesarias para el ingreso, entre traslado de | 11.1 Para este periodo no se aplica esta | 11.1. Para este periodo no se aplica | 11.1. Para este periodo no se aplicd
P gr g2y txa P P . P P Az I P
los bienes en las entidades beneficiarias de la | actividad. esta actividad. esta actividad.
dotacion
12.1 Durante el periodo entre el 31 de 12.1. Ver carpeta obligacion 12.1
12. Presentar oportunamente las facturas, los | mayo de 2024 hasta el 07 de junio de | 12.1. Se anexa acta 1 y soportes. acta y soportes
P y ] : y sop y sopo
soportes correspondientes y demas documentos | 2024 se reporta dentro del Acta 1todos | 12.2 Radicacién de factura Acta FE- | 12.1. Ver anexos
necesarios para el tramite de pago. los documentos necesarios para el | 2635. Carpeta obligaciton  12.2. PDH
P pago _ P p g /
tramite de pago. anexos de factura
13.1 Durante el periodo entre el 31 de
) n et o3 X . .
13. Entregar la garantia comercial de los bienes, asi ?a)o de 2024 Lasta ?I 07 de s Ca | 13 8 Ioposa med1fm_t ¢ mforme.eie 13.1. Ver carpeta obligacion A13.
e e 2024 se reporta mediante certificados | laboratorio mezcla asfiltica y emulsion | . p /
como la adicional solicitada. . g s mformes de laboratorio /
de laboratorio de mezcla asfaltica y | asfaltca. 4
emulsion asfaltica.
14. Sumimsstrar al supervisor del contrato toda la :
informacién que le sea solicitada para verificar el 14.10Ddu‘r;?;6t§ ;Ihs?zogoogngf .zlﬂ?; gz 14.1. Ver carpeta obligaciéon 14.
correcto y oportuno cumplimiento de las ;I;)azy 4 ecr-‘ 'ﬂ dbnt del A::ti]i - 14.1. Soporte Acta 1y soportes. acta y soportes
obligaciones que contrae, de acuerdo con los | | o8 PO QEAEDIEE 2
articulos 4° y 5° de Ia Ley 80 de 1993, los documentos contractuales.
15. Entregar al profesional de apoyo a la supervision

15.1.Soporta con mformes diarios de
actividades.

15.1. Ver carpeta obligacion 14.4
mnformes diarios.

GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julic de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Goberno

ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y
SU UBICACION FiSICA Y/O
VIRTUAL

magnético que permitan demostrar cada una de
lasentregas realizada.

2024 se reporta dentro
darios.

de informes

16. Las demas obligaciones que se deriven del
presente proceso de seleccion v de la naturaleza
del contrato

16.1Para este periodo no
actividad

se aplica esta | 16.1 Para este periodo no se aplica esta

actividad

16.1 Para este periodo no se aplica
esta actividad

INFORMACION ADICIONAL

APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL:

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA PAGO DE SALUD

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA PAGO DE ARL

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA PENSION

EPS

COMPENSAR, SANITAS, SALUD
TOTAL, SURA, FAMISANAR Y NUEVA

COLMENA

PORVENIR, COLFONDOS Y
PROTECCION

FIRMAS

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Maniftesto que he cumplido con las

CONTRATISTA

obligaciones derivadas del contrato y que las actividades mencionadas en el
presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el
periodo indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones
contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar el
cumplimiento del objeto del contrato.

Firma: /

Nombre: LUIS ALBERTO CAMARGO TOBIAS
Cédula: 12.560.961
Representante Legal PAVIOBRAS SAS.

SUPERVISOR

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una vez

Firma:
Nombre: JUAN CARLOS TRIANA RU NO
Cargo: ALCALDE LOCAL DE SAN CRISTOBAL

verificado los soportes allegados por el contratista manifiesto que ¢l/la

APOYO A LA SUPERVISION (CUANDO APLIQUE

contratista ha cumphdo a la fecha con las obligaciones establecidas en el
contrato.

A 1a supervisién

TP

Firma:
Nombre: AHYDA ROCIO QUIROGA
PIRAQUIVE

Cargo: Apoyo a la supervision

*Nota: La columna de productos se diligenciari tinicameate para contratos en los aplique la forma de pago contra producto, en los demas casos se eliminard esta columna, o segiin directriz del supervisor. En lo que respecta
a personas aaturales, el supervisor del contrato definiri si es o no obligatoria la entrega del informe final de actividades para efectos del dltimo pago.

GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ok
BOGOT.

SECRETARIA DE

GOBIERNO

INFORME DE SUPERVISION PARA LOS CONTRATOS
CON PROVEEDORES
PERSONA JURIDICA

SEGUIMIENTO JURIDICO

No. del Contrato FDLSC-CSU-494-2024 7
Periodo y/o No. de Pago | Del 8 de junio de 2024 hasta el 3 julio de 2024 - Pago No. 2~
Nombre Del Contratista | PAVIOBRAS SAS -
“SUMINISTRO DE MATERIALES ASFALTICOS, DE BASE Y SUBBASE
GARANULAR, DISPOSICION FINAL DEL ESCOMBROS Y ELEMENTOS
Objets Del Contrato PREFABRICADOS O DE DENAJE REQUERIDOS PARA LA
REHABILITACION Y MANTENIMIENTO DE LA MALLA VIAL Y ESPACIO
PUBLICO DE LA LOCALIDAD DE SAN CRISTOBAL A MONTO
AGOTABLE"
Fecha de Inicio 31 DE MAYO DE 2024 /
Fecha Fin (incluyendo | oo by pppRrERO DE 2025 7
modificaciones)
MUNDIAL DE SEGUROS S.A No. CSC- 100044803 (cumplimiento cofitractual)
Cumplimiento vigencia desde 20/05/2024 hasta 07/09/2025
Prestaciones sociales desde 20/05/2024 hasta 07/03/2025
Calidad y correcto funcionamiento desde 20/05/2024 hasta 07/09/2025
MUNDIAL DE SEGUROS S.A No. CSC- 100011314 {Responsabilidad civil extra
No. Poéliza contractual)
Amparo basico * predios, labores y operaciones desde 20/05/2024 hasta 07/03/2025
Patronal desde 20/05/2024 hasta 07/03/2025
Contratista y Subcontratistas desde 20/05/2024 hasta 07/03/2025
Vehiculos propios y no propios desde 20/05/2024 hasta 07/03/2025
MODIFICACIONES CONTRACTUALES (cuando aplique)
L POLIZA
- —__ Eerha dedhicly dela Modificacién aprobada y
ipo de Modificacién modificacién (Valor / Plazo / Clausula) SR tE
(dd/mm/aaaa) Vig
ADICION N° 1 N/A N/A N/A
PRORROGA N° 1 N/A N/A N/A
SUSPENSION N/A N/A N/A
AMPLIACION A LA N/A N/A N/A
SUSPENSION
OTRO SI N/A N/A N/A

SEGUIMIENTO TECNICO - ADMINISTRATIVO

Dentro del seguimiento realizado por parte del apoyo a la supervision de  CONTRATO DE  SUMINISTRO
CSU-494-2024, esta la revision y aprobacion del respectivo informe mensual del contratista, los cuales
contienen en general la nformacién detallada de las actividades ejecutadas bajo el marco del contrato 494 de
2024, desde los componentes administrativo, legal, financiero y ambiental. Soporte de esta labor y del
seguimiento se relaciona la documentacién del informe mensual y su fecha de entrega al FDLSC para que
haga parte del proceso contractual.

Se entrega de bienes efectivamente suministrados y recibidos en el periodo del 08 de junio de 2024 hasta 03

de julio de 2024

Coédigo: GCO-GCI-F133
Version: (02
Vigencia: 13 de junio de 2022
Caso HOLA: 248323
Pagina 1 de 5
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K

INFORME DE SUPERVISION PARA LOS CONTRATOS

BOGOT. GOBIERNO PERSONA JURIDICA
VALOR Descripcion del
iy x:zcr,vaciouts f
Entregable CANTIDA | Fecha de | Estado/que gggjbgfgode Descrineitn. @
D Entrega | incluye o cRenpelan. e
acuerdo al Yas
propuesta ToTAL caracteristicas
economica técnicas —
31IMAY
O 2024 | RECIBIDO A
0 AL 07 | SATISFACCIO | § 288.51550 | § - | N/A
JUNIO |N
BASE 2024
GRANULAR
CLASE A (BG_A)
3IMAY
O 2024 | RECIBIDO A
0 AL 07 | SATISFACCIO | § 62.511,89 | § - | N/A
BORDILLO ng‘ilo o
PREFABRICADO
A-80
SE. REALIZA
ENTREGA A
ALMACEN
3IMAY ~
O 2024 | RECIBIDO A AN;]%.\’;L(‘)AEED
2448 AL 07| SATISFACCIO | § 2.21935| § 5.432.968,80
JUNIO [N o
i 2024 2024542001351
EMULSION 3 DEL 05
ASFALTICA JULIO  DE
CRR-1 2024
3IMAY
O 2024 | RECIBIDO A
0 AL 07 | SATISFACCIO | § 303.310,77 | § - | N/A
JUNIO | N
2024
GRAVILLA 1/2"
31IMAY
O 2024 | RECIBIDO A
0 AL 07 | SATISFACCIO | § 303.310,77 | § - | N/A
JUNIO [N
GRAVILLA 3/4" 2024
SE REALIZA
ENTREGA A
ALMACEN
31IMAY
MEZCLA O 0et] RECIBIbO A ﬁg\;‘;\"&ﬁD
. i 427,10 AL 07 | SATISFACCIO | § 1.407.29519| $ 601.055.775,65
ASFALTICA wNio | N o
DENSA EN 2024 2024542001351
CALIENTE 3 DEL 05
MD12 EN JULIO DE
PLANTA 2024

Cédigo: GCO-GCI-F133

Version: 02

Vigencia: 13 de junio de 2022
Caso HOLA: 248323
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INFORME DE SUPERVISION PARA LOS CONTRATOS

*
» — CON PROVEEDORES
BOGOTI\ GOBIERNO PERSONA JURIDICA
3IMAY
O 2024 | RECIBIDO A
0 AL 07| SATISFACCIO | §  259.66395 - |N/A
RAJON = 6" A 12" ngo H
(15 - 30 cm) sl
SE REALIZA
ENTREGA A
08 ALMACEN
UNIO ’ MEDIANTE
{)1 ooy | RECIBIDO A MEMORAND
39 AL o3 | SATISFACCIO | § 27371904 10.573.766,52 | ¢
SUBBASE oo | N 2024542001351
GRANULAR 2024 3 DEL 05
AR_SBG JULIO  DE
RECICLADA) 2024
9 JUNIO
DE 2024 | RECIBIDO A
0 AL 03| SATISFACCIO | § 7453327 - | N/A
_ JULIO | N
SARDINEL 2024
PREFABRICADO
A-10
10
3
Jl;g‘i(g, 4| RECIBIDO A
0 L es|saTisFaccio |5 35437605 - N/A
TAPA  PARA o | N
POZO D=0.70m 2024 B
SE REALIZA
ENTREGA A
1 ALMACEN
TRANSPORTE Y JUNIO MEDIANTE
At RECIBIDO A
DISPOSICION DE 2024 MEMORAND
s wop| B o IS\TA'I'ISFACCIO $  140.55804 13.915.245,96 |
ESCOMBROS JULIO 2024542001351
INCLUYE 2024 3 DEL 05
DERECHOS DE JULIO  DE
BOTADERO 2024
12
T honq | RECIBIDO A
0 AL o3 | SATISFACCIO | 5 25670442 - N/A
TRITURADO o | N
3/4" 2024
13
4| RECIBIDO 4
0 o3| SATISFACCIO | 5 69.90893 - |N/a
SARDINEL BAJO AL 03
A85-RAMPAS JULIO
(800X200X350) 2024
14
CONCRETO MR T o4 | RECIBIDO A
3 0 AL o3 | SATISFACCIO | § 119375683 - | N/A
PREMEZCLADO e Y
2024

Cédigo: GCO-GCI-F133

Vigencia: 13 de junio de 2022

Version: 02

Caso HOLA: 248323
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INFORME DE SUPERVISION PARA LOS CONTRATOS

BOGOT’\ GOBIERNO PERSONA JURIDICA
SE REALIZA
ENTREGA A
15 ALMACEN
. .
4271 AL 03 | SATISFACCIO | § 11096750 $ 4739421925 |
juuio | N 2024542001351
TRANSPORTE 2024 3 DEL 05
DE BASES JULIO  DE
ASFALTICAS 2024
SE REALIZA
ENTREGA A
16 ALMACEN
JUNIO . MEDIANTE
i RECIBIDO A
< >
39 /?E “03‘3‘ SATISFACCIO | §  110967,50| § 4.286.674,53 ?)EMOMND
TRANSPORTE JULIO N 2024542001351
DE PETREOS Y 2024 3 DEL 05
PREFABRICADO JULIO  DE
S 2024
17
JUNIO
o 2 RECIBIDO A
CANUELA DE 2024
2 -
prpvirnana | ? sl 03 SNATISFACCIO § 118365254 § N/A
A120 juLio |
(800x300x225mm) 2024
18
JUNIO | prcBIDO A
GEODREN DE 2024 . x ]
S AT H ] @ . ::ATISEACCIO $ 69.90893 | $ - N/A
DRENAFLEX juLio |
PLANAR H=1.0 2024
19
J;?;‘g, 4| RECIBIDO A
0 AL 03 | SATISFACCIO | § 98.405,86 | § -|N/A
GEODREN juuio [N
PLANAR H=2.0 2024
GEODREN CON 5
TUBERIA i
CIRCULAR JD’F 2024 | RECIBIDO A
100mm H=10 o]0 AL 03 | SATISFACCIO | §  12650295| $ -|Nza
DRENAFLEX o | N
CON TUBERIA {
2024
100mm H=1.0
21
JUNIO
y ! RECIBIDO A
GEODREN CON DE 2024
e ORETA 0 P YS\,‘ATISFACC!O $ 98.182,14 | § -{Nza
CIRCULAR JULIO | °
160mm H= 10m 2024
22
JUNIO | g ECIBIDO
; A
REJILLA DE 2024 -
e il 0 i iAﬂSFALCIO $ 45873905 | § - N/A
LATERAL 83.50 X JULIO
45 2024
23
JUNIO
. . RECIBIDO A
MARCO REJILLA DE 2024 4
SUMIDERG 0 AL T ij:msmccxo § 20388389 $ - | NzA
LATERAL 100 X juLio  |*
65 2024
Codigo: GCO-GCI-F133
Version: 02 -
MAYOR
DE BOGOTA DC.

Vigencia: 13 de junio de 2022
Caso HOLA: 248323
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INFORME DE SUPERVISION PARA LOS CONTRATOS

*
BOGOT! GOBIERNO PERSONA JURIDICA
24
SELLADO  DE JUNIO RECIBIDO A
JUNTAS (300CC) DE 2024 | o ot s iy g
MASILLA 0 AL 03 ::AHSI ACCIO | § 11.096,75 | § - | N/A
ELASTICA juLio |
SELLANTE 2024
TOTAL $ 682.658.651
SEGUIMIENTO FINANCIERO
General
CONCEPTO VALOR SUBTOTAL VALOR
Valor Inicial 1 $ 1.500.000.000
Valor Adicion No. 1 (si aplica) N/A
Pago anticipo N/A
Pago No. 1 (pagado) $ 442.075.908 | $ 442.075.908
Pago No. 2 (En proceso) $ 682.658.651
Saldo (Valor total — N° de pagos $ 1.057.924.092
realizados)
E MI 1

Se anexa entrega acta parcial No. 02 para el periodo del 08 de junio de 2024 hasta el 03 de julio de 2024.

En constancia se firma a los ocho (08) dias del mes de julio de dos mil veinticuatro (2024).

el

DIE LLERO ROJAS AHYDA ROCIO QUIROGA PIRAQUIVE
Profi al de Apoyo a la Supervision ApoyoalaSupervision
CDP&-253-2024 CPS-160-2024

— > N

JUAN CARLOS TRIANA RUBIANO
C.C.No 79.703.083 de Bogota .
Alcalde Local de San Cristébal

Codigo: GCO-GCI-F133
Version: 02
Vigencia: 13 de junio de 2022 SRS
Caso HOLA: 248323
Pagina 5 de 5







OIA DN Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 [2 | Actualizacién

4. Numero de formulario 14984571901
5. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
B3 007370 8]3 |wessecpu 8 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacidn 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 ) )
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamenio 30. Ciudad/Municipio
31. Primer apellido 32. Segundo apelliido 33, Primer nombre 34.0tios nombres
35. Razon social
PAVIOBRAS SAS
36. Nombre comercial 37. Sigia
UBICACION
38, Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
r MBIA 1 6 9 [Bogotd D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
4 .. _reccion principal
CR17 81 A 66 SUR
42. Correo electrénico facturacionpaviobras20@gmail.com ‘
43, Cédigo postal | 44. Tetétone 1 .3 052936 10 545 Teléfono 2 3054775618
CLASIFICACION
Actividad econdmica Ocupacién
Actividad principal Actividad secundaria Oftras actividades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49. Fecha inicio sctivicad 50. Cédigo 1 2 51, Codigo establecimientos
|4 29 0/][2000,086,09/|[4 21 0}/200.0,060 9] |4 9 2 3|2 39 5] | | | 1

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 143 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
! | | . i
sscoanol5 |7 ]9 [1014f1 el sjaslsafss] | | | | | | | | | | | | | | | |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar . 48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent |/ 52 - Facturador electrénico

08- Retencion en la fuente en el impuesto - 55 - Informante de Beneficiarios Finales
10- Obligado aduanero
14- Informante de exogena
16- Obligacion facturar por ingresos bienes
“eclarar ingreso o salida del pais de d

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 ] 10
= 5 l ] 1 I l ‘ ’ | I | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo [57. Modo | f
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L L1 | | || | e -
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributarie -RUT-, tendra igencia indefinida y en ia no se exigira su i
Para uso exclusivo de la DIAN

50.Anexos Sl D NO 50. No. de Folios: [:g_] 61.Fecha 2024 -02-23/08: 56: 30 |

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

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, sequn el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984, Nombre CAMARGO TOBIAS LUIS ALBERTO
Firma del solicitante:

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 23-02-2024 08:57:01AM
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. NUmero de formulario

2 de 4 Hoja 2

14984571901

AR

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8. DV | 12. Direccion seccional

Impuestos de Bogold

14. Buzon electronico

830073703|3

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza
65. Fondos

| 2

63. Formas asociativas 12

64. Entidzdes o insfitutos de Jerechu nublico de orden nacional, departamental,
municipal y descentralizados

67. Sucirdades y orgarismos

68. Sin personeria juridica [

66. Cooperativas extranjeros

69, Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio

L

Constitucion, Registro y Ultima Reforma Composicion def Capital
Documento 1. Constitucion 2 Reforma
71. Clase 05 01 82, Nacional 100 %
72. Nomero 12389 0 47208375
73. Fecha 200006009 20150 6.0.1 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Numero de nolarfa 33
“ntidad de registro 0 3 0—3_ 84, Nacional privado 100. 0 %
. <. Fecha de registro 200 °. 0 6.1 3 ] 201506 10
77. No. Matricula mercantil 010203325 T) 1.0.2 03 325
78. Departamento 11 11
79, Ciudad/Municipio 4 4 85. Extranjero 0 %
Vigencia - 86. Extranjero publico 0. 0 %
80. Desde 20000609 ;S .
81, Hasta 20991231 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
. g ) "
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y controf
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual $0. recha cambio de estado 91. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 92, DV
1 24 2Z0n3.1 1.0 8] -
|
2 L ! ! I 1l
|
8 | 1 1 I -
4 l AT -
5 l p sy ;

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
economica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95, Namero de Identificacion Tributaria (NIT) de Ia

Matriz o Controlante 96, DV.

97. Nombre o razon social de la matriz o controlante

170. NUumero de Identificacion tributaria [ 171. Pais

otorgado en el exterior

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

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

Fecha generacién documento PDF: 23-02-2024 08:57:02AM
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I IAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 3

de 4 Hoja 3

14984571901

IR

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
8800 738 7 0 3|3 |rewedcnunm 3 2
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN 18 20131 1.0,5| :
1 ¥t s
100. Tipo de documenta 101. Namero de identificacion X 102DV 103 NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |1 2 5 6 0 9 6 1 !
1
104, Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
CAMARGO [TOBIAS [Luis |ALBERTO
108. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Facha inicio ejercicio representacién -
REPRS LEGAL SUPL 18 ;2 013110 Gl
1 1
100. Tipe de documento 101, NUmero de identificacion y 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |7 4 7 6 0 4 7 ' ]
o ;
4, Primer apeliido 105. Segundo apellido : 106. Primer nombre 107. Otros nombres
“AVARRO |RODRIGUEZ “IPEDRO [JUAN
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 108. DV | 110. Razén sociai reprasentante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejarcicio representacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de idenlificacion 102. DV [103. Nimero de tarjeta profesional
Al , , |
104, Primer apellido 105. Segince apzliido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razdrn social representante legal
i X
1
98. Representacion 99, Facha inicio ejercicio representacion
- 1 1 I
100. Tipo de documento 201 Numera de identificacién 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
x I
104. Primer apellido 105. Segunds apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108, Numero de Identificacion Tributaria (MT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98, Representacion 99. Facha inicio ejercicio representacion
J 1 1 l
100. Tipo de documento 101. NUmero de identificacién 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
5 = - 3 I
104, Primer apellido 105. Segundo apellido 1086. Primer nombre 107. Otros nombres
108. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razdn social representante lagal

Fecha generacién documento PDF: 23-02-2024 08:57:02AM



:

’ .-.'u b4 III' ‘I ll

- i T [y i "n_ ..:..| '
1 =l ) fl“v;ﬁ T:I H 1_ L:"l: :L‘!: :r: . l|
MR e MR .
PR AT ik fﬁ'l
Pt
: ) B 1 5' "_'1-
- I 1
-1 : .

- -
LI | LTI
1
.
-
.
n



=1 N Formulario del Registro Unico Tributario

Revisor Fiscal y Contador
Pagina 4 ge 4 Hoja §
Espacio reservado para la DIAN 4. Nimero de formulario 14984571901
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
8 3007370 3|3 |mumsesdnomm 32
Revisor Fiscal y Contador
124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126. DV 127. Numere de tarjeta profesional
g [CéduladeCiudadania 1 3 |8 0 3 2 0 4 2 4 i 2 42 08T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
..g MEDINA ISALCEDO LUIS - IEDUARDO
& | 132. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada J
: |
@
3 N
@ | 135, Fecha de nombramiento
2005010°7|
136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion ) 738.-DV| 139. Numero de tarjeta profesional
o
13
'§ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Piimer rombrs 143. Otros nombres
|
l B l
& 144, Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firna designada
; l
2
: e
| 147. Fecha de nombramiento
1 1 I
148, Tipo de documento 149. NUmero de identificacion \ 150. DV | 151. Numero de tarjeta profesional
152. Primer apellido 153. Segundo abo!‘tdr. * 154, Primer nombre 155, Otros nombres
£
8
é 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157. DV| 188, Sociedad o firma designada
|
|
158. Fecha de nombramiento
(8 )

Fecha generacién documento PDF: 23-02-2024 08:57:02AM






" PAVIOBRAS s 1 .

FORMATO No 3*

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

Yo, Luis Eduardo Medina Salcedo, identificado con CC 80.320.424 | y con Tarjeta Profesional No. 24208-
T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor Fiscal de PAVIOBRAS SAS
identificada con Nit 830.073.703-3 , debidamente inscrito en la Cimara de Cometcio de BOGOTA, luego
de examinar de acuerdo con las normas de auditorfa generalmente aceptadas en Colombia, los estados
financieros de la compariia, certifico el pago de los aportes de seguridad social (pension, salud y riesgos
profesionales) y de los aportes parafiscales y Caja de Compensacién Familiar) pagados por la compariia
durante los dltimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de la propuesta,
dichos pagos corresponden a los montos contabilizados y cancelados por la compania durante dichos 6 meses.
Contados a partir del 05 de Julio de 2024 Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la
Ley 789 de 2002.

Dada en BOGOTA, alos (05 ) Cinco dias del mes de Julio de 2024 «

FIRMA

NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA Luis Eduardo Medina Salcedo o
REVISOR FISCAL
No. TARJETA PROFESIONAL24208-T .

FTRMA Pl

== —

NOMBREDEL REPRESENTANTE LEGAL
GERENTE
CC 12.560.961 DE SANTA MARTA
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i JUNTA CENTRAL G 3
oo, DE CONTADORES

Certificado No:

o R Re QR CORCORCOR e RS DRCOR R GORVIRGS

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico LUIS EDUARDO MEDINA SALCEDO identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 80320424 de CAPARRAP| (CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No 24208-T
Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los Ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * ¥ * ¥ ¥ ¥ ¥ xa sk xxxkx sk ko krwxrx

Ak k kR Ak rhdhhhhhdhEhdhhkdhddhdhdhhkdhhkhdhdddhdhhdkhkdhdhddddohdhdhdhhddhkodkdddkddhokhn

dode ot o g ok ok ok ok ok bk g ok ok ok ko ke de b gk vk ke ke ok ok ok ok gk ok ok e ke ok ke ke ok kb ok ke ke ko ek ke ok %k e ok ok ok kR R ok ok ke k

/

/

/

Dado en BOGOTA a los 30 dias del mes de Mayo de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

i

DIRECTOR GENERAL

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

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


http://www.jcc.gov.co
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

& ONAVIVIENDA

mlum DATOS GENERALES DE LA PLANILLA 1
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3q 5.
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w H G 8YBIZS B | g 28 2 5 VOLUNTARIOS TOTAL 2 " VALOR| TOTAL 18 TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
N BASICO. ISALARIO) ug 21k e BlE|3|38)d R 8c 3 Tadiea | GOV | aomin (o] e O YOROR | Tolnee | ADwIN (o) 18C ~A L. A
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL
T DAVIVIENDA
Z z DATOS DEL APORT) DATOS GENERALES OE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION NUMERG OF IDENTIFICACION. 430073703 PLANILLA: 7928789041  TIPO DE PLANILLA. E-EMPLEADOS
NOMERE O RAZON SOCIAL: PAVIOERAS SAS 10 . 1000 : A N 2024
CUDADMINGPT: BOGOTA DISTRITO CAPITAL  DEPARTAMENTO: HOGOTA- DISTRITO CAPITAL || D CION OTROS Mes i RO A28, PERIOG COTEAGION BALUD: ves havoANQ
DIRECCION: AV 15 NO. 11903 OFF 325  TELEFONO 7900785 S 40604 NIMERO AUTORIZ
PO APORTANTE: 01-EMPLEADOR  GLASE APORTANTE: B-MENGS 0E 200 GoTizaNTES || (TOT PABO L ' w2 e FAH Eeareanse
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONGIMCA: Construccibn de oUrms obrag de inganieria cil.
FORMA DE PRESENTACION: U
APORTANTE EXONERADC PAGO APORTES SALUD, SENA E (CEF (REFGRMA TRIEUTARIA): sl
250 S UQUIDACION DETALLADA APORTES |
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3 ;i I I '}J I PENSION SALLD ARP | ] CCF SENA | ICBF | EGAP MINED!
PO | SusmEY { APORTES = ] 1a
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL
T DAVIVIENDA
z DAYOS GENERALES DEL APORTANTE 3 DATOS GENERALES OF LA PLANILLA
TIPQ IDENTIFICACION: T NUMERO DE [DENTIFICACION: 830073703 || NUMERO PLAMILLA: 7828780041  TI°U DE PLANILLA: EEMPLEADOS
NOMERE O RAZUN SOCIAL: PAVIDERAS SAS g K 4 - ION . 5 24
CAIDADMIMGIRO: BOGOTADISTHITO CAPITAL  DEPARTAVENTO: BOGOTA- DISTRITO CAMTAL || bomono COTIZACION OTROS es AHO. 44, 'PERIOCCOTIZACION SALUO: Hep o AHO o
DIREGCION: AV 15 NO. 11803 OFF 325 TELEFONO 7900765 (oowalmeddd 202410608 NU AUTORIZAGION 1
TIPO APORTANTE® DIEMPLEADOR GLASE APORTANTE. B-MENDS DE 200 COTIZANTES FECRAPAGO ! oz e s
TIPO EMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD ECONCMICA. Construccidn de olras obras de ingarieria ch.
FORMA DE PRESENTACION. UMCO
APORTANTE EXONERADG PAGO APORTES SALUD, SZNA E [CEF (REFORMA TRIBUTARIA): st
EE UGUDACION DETALLADA APORTES 7 : ;
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES S SEGURIDAD SOCIAL = I FARAFISCALES. = B
I § §§ | a' PENSION SALUD ARP | [ SENA | ICBF | ESAF |WINEDU|
PO SUBTFO = APORTES = 8
SALARIO | TWPO DE| = ol = a Fap CENTRO
N < & E IR 2 4 VOLUNTARIOS VALOR| TOTAL |3 TOTAL 1eC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
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e uadi - S R ST 54 5 § H 51 H T8t $5z ] sa 3 3
SRR ooy 1312763 1312783
B7 EC 31201 v:u.m NG i §132 g si o] $a $4d [ 0 -~ sa EE| X=X $43. il $q §780d §d s sof sa
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EC i LEEXEE= i) E] 1 § 3784, 5q ¥ § 5d T 3% S68 3 E S T T
RVENIR| | 1650674 1650678 1650578 215009
ERE G §i 2 I I Sehe6n  §13. ¥ H 3 § YB6.067 LY 3 Iz 3 H 5 §q
COLPENSI
LREC Bl 14 i ¥ %7 q T BA 50024 T4 $9 s8 a3
PENSI | 1213334 1213234 1213334
$ 1.300. A - |Z] X 3 2] | 58, 1 5 0 EL|
- S 301 $B0E7 513 EY 34 $ 30 §e60e7  s35d 39 §9 L 386 3 H 3
i i 5 §I365000 0 £l i g6 ¥ Y %0 R $az 31 Sa8R0diacs TR sasd  § ¥ ¥ 5
B30 frosi ORVENIR! | 1213334 > _pmjungy g 1.212324 OLMENA | | 1213334
I § 1625, o 5] .30 301- 53 0 s o] il 1 3 su 3 EL
E&";‘,’ VENIR | 2874974 oY [ 2874074 nA| | 2874079 200, 1 115,
CETiaEs o B8 (§ 1300000 FO El g ] 39 i H s $73666 7 $73%6867 1 |85 7 s ¥ H ¥
,.?.",,,‘,’? g:u —-—j \-m} I OLMENA
TR i R R 5 SE ) § § ) 3 3 LETEE cuasw\’ LECEES 1 ¥ 372 ¥ § 50 ¥
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il I
£e PR Rk L s §755. ¥ 3 3 L $0 §oe angiazs- 1 $Eb ¥ 3 S 1 R
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

T DAVIVIENDAN

: DATOS GENERALES DEL APORTANTE 1 'DATOS GENERALES
TIPO IDENTIFICACION: M7 NUMERG DE JDENTIFICACION 30073703 | |\ aseeo PLANILLA: 7928788041  T1P0 DE PLANILLA: EEMPLEADOS
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL & DAVIVIENDA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES OE LA PLANILLA
TR0 IDENTFICACION: T NUMERO DE [DENTIFICACION. 30073703 ||\ ER PLANILLA: 7932334962 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMERE O RAZON SOGIAL: PAVIDBRAS SAS X :
CUDADRNGIFIO BOGOTADISTRITO CAPITAL  DEPARTAMENTO, HOGOTA- OISTRITO GAMTAL || FERI200 COTIZACION OTROS Wes Koo, A s | RERIDO COTZACIN SALIL; wes héio; AN i
DIRECCION: AV 15 NG, 11903 OFF 126 TELEFONO. 7900755 N 745864805
TIPO AFORTANTE: D1-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B11ENOS 05 200 COTIZANTES || T FOT PACO (nasa/mmidd) ARy HANROBITORACKAY
TIPO EMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Gonslrucciin de birss obras ok ingenieria Givi.
RORKA DE PRESENTACION; UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICSF (REFORMA TRIBUTARIA]: s
DATOS OEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIOAD SOCIAL i FARAFISCALES
£) g Iw ?.[ PENSION SALUD ARP 1 cCF SENA | ICBF | ESAP [MINEDU,
mEQ | suameo Tt APCRTES ] -]
EALARY | TIPS DE 5 z|z o] 1 Fsp GENTRO
W M aion ASICO g SlE|BEEnRE 2 BB 5|85 R aoum B me vountaros _ MPRER | JOTAL | aoum (8] e lconaacionVALOR| ToTaL | o B e | R TOTAL | SOIAY
g yg }g £ADO| ESPECIAL AFORTE ADRES| APORTE 2 TRABAJO RT 'ORTE|
< PERIIRS POSERTS TTTeI00d YO0 i 01- $7T 30 § 3 ¥ Noimal § 2818 $ 70 sd§70 i 3 §
Faorae [LENTERD MR | 1.760.000 As | | 1.760.000 OLMENA | | 1.760,000
BEC L g S = 4 ERES 59 50 3d $d Norma| § 305 600CIA b $9R900  §0 SaauodiAzs- § 1 0 54
yasasnes  pELTRAN OLPENS| | 2.472.10d 2472109 COLMENA | | 2472103
FLBERTE S CANA DE
BERVICIO
BDE
BT kC 3 $265500 AR 8 156 £30301- (1) $84 Fie 5 7 § Nl S TR SEE00 | §360d1425- (| sesood 1 50 44
e L RVENIR COLMENA
i3 A 7 TIORGOS s i I §az1900 5 ¥ 3 ¥ 105 503145 7 ¥ 5
poeeser Rl e PORVENIR| | 2636.255 2636 COLMENA| | 2636255
130050 A0 i B H H s 475 i H ¥
1.300.000 1.200 000 OLMENA 1.300.000
ERE ) X 81 7. ¥ 15 1 §a §a
2777504 2177804 OLMENA | | 2777598
Ti760000 WO L] 5 P Jea $9 68 1091425- 7 ¥9 sd
1.701.354 1.761.324 OLMENA 1701334
$776 e S % UL TS 50 $5456 §$2400 S $2403'425- $5866 i ¥ 54
OLMENA
YSEDN A s ¥4 §70 10 $70s0dass 7 ¥ ¥
178488 1,764.66 NA| | 176468
ES Bl HEL3E § S0 3 5 STy s2 $q 52 T i § 5d
OLMENA
§EE00 s Vi 7] § 106334 3 ¥4 s 3 $063 ¥ 9 54 #1§706 i g §
NA
SR £ 50 ¥ H §1 § TT8q ¥ 1 LR L
2.256.754 2.256.75% JOLMENA 2256754
CREEEE € ¥0 §d 3 §a 70 $0 3740097 1 sa H
1£50.004 1,650,001 OLMENA | | 1.850.004
CRECLE: I S 30 ¥ H L $7a00 8 $Tezogas ] 0§
1853617 1653617 MENA| | 1853617
LEZL T I £l £ E ; 3 ] ¥ $0 ¥ws0Tazs 9 T L1 B
2480.500 248050 OLMENA| | 2480.500
LEEC ] 3400 s 54 3 s §7i00. 50§ 100,004 i 30 50
2590.009 2500009 OLMENA | | 2500000
LRE L Si = 39 $9 H 33 s YEiE0d U §ER 1 30 LI
1613.723 1612.729 OLMENA| | 1613.723
SIELEL & §262 0 30 3 k3 $ea 30 §sa 0z i ¥ §
1.575.224 1.675.224 LMENA| | 1575228
§ 1300 Y El 3§ 208 4 $0 39 33 152 $4 520001425 P9 § $o 34
1300000 1,300,004 OLMENA| | 1300.000
E &350 5 LEETES ] $453. 59 sd s i z LRI 30 S 155007425 T H ¥
235341 AS 2895347 COLMENA 2.895.340
A
TETROIRECU BRECE 8l 2 $23, ¥ 50 ¥ B 2 §58 Yd §samngiazs T 0%
e 1,465,985, uD 148505 COLMENA | | 1465.951
OTAL =
pLE QLS $ 15000 TN S = 32851 s §0 3 $ P 3§77 A $7Ta0aiAE. R § 3
prnasssy. EATAM 1761649 OMPENS| | 1,761,644 JOLMENA 1.781.644
R
< m v LEELX B Si 1 §7853 §127 i §0 . £ § Norn §27 17- (1] §78 s £ i T §78534 1 5 H
pu471010 AMISANA COLMENA
C RO VZRERY AR si T ’ UR I 33 3 ¥4 £ § Nomal  $9Z 7 §7iE H 3 $uiazs (7] $7885 o ¥
AT o E;?a‘é’“s' COLMENA
LEERTS S E‘ )
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TPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION:

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES BALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIEUTARIA):

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION:
BOGOTA DISTRITO CAPITAL  DEPARTAMENTO:
AV 15 NO. 11803 OFF 326  TELEFONO:
O4-EMPLEADOR CLASE APORTANTE:
mﬂ‘::s‘ ACTIVIDAD ECONOMICA:
e}

830073703

SAS

BOGOTA- DISTRITO CARITAL

2900765

B-MENOS DE 200 COTIZANTES
Construcciin de otres abres de ingunieria chll.

7932334982  TIPO DE PLANILLA:

ko ANO

2024  PERIODO COTIZACION SALUD:

0
2024/07102  NUMERO AUTORIZACION.

MES

E-EMPLEADOS
2024

745864805

20410702 1154 AM  USUARIO® SOl CC 12560061

2
e o AT TR mm*ggég g &E?Elzlﬁi SEIEIFIE IR S yaion| o m.,.]g P ;,,0;,~;Jg | aoun ToTAL | ToTaL | ToTAL | ToTAL
3 i

REAC S/ amL & WY ¥ ¥ ¥ ¥

3471010 2348.228 183,600 | 2.348.

el

T I805TS reesiin Hﬂﬁ RS 8 $q §t mﬂl USOS.H: Sy L F22. 0 kY sq $
TOTAL $ 39.787.500
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AN

POR UNA

COLOMBIA MAS HMONEST

Autorizacion Numeracion de Facturacion

Espacio reservado para fla DIAN

4. Numero de formulario

18764059843984

020) 001876405984398 4

5. Numero de Identificacién Tributaria - NIT
830073703

6.0V
3

7. Primer apellido

8. Segundo apellido

9. Primer nombre

10, Otros nombres

11. Razon social

PAVIOBRAS SAS

12. Direccién seccional
Impuestos de Bogota

Cod.

24. Direccién
CR 17 81 A 66 SUR

25. Pals
Colombia

26.Departamento
Bogota D.C.

27. Muriginto

Bogota, D.C.

La U.A.E. Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales, conforme a la facultad discrecional establecida en el articulo
684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en la Rasolucion 0042 del 05/05/2020, por la cual se dictan

ras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; previo estudio y.evaluacién de la solicitud realizada por el
.ontribuyente, 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 solicitaruna' nueva autorizacion, de acuerdo con el tramite
establecido.

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

Si el obligado a facturar; no hubiere “agotado. la - numeraciéon de facturacion transcurrido el término de la

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

Cuando se trate de una solicitud de inhabilitacién de fa’numeracién de facturacion y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no procede la habititacién de dichos rangos.

1+a: La no adopcién o violacién de ios sisternas técnicos de control, dara lugar a la sancién

Firma del funcionario autorizado
establecida en el articulo 684-2 del E.T

Fimma del solicitante

/ .

/ R
2023-11-14/12:11:48 PM
"v\Fecha Acuse de Recibo

984. Apellidos y nombres

985. Cargo

989, Dependencia SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUC!
1001. Apellidos y nombres CAMARGO TOBIAS LUIS ALBERTO 990. Lugar administrativo
1002. Tipo documento  Cédula de Ciudadania 991. Organizacion U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1003. No. Identificacion 12560961 1004.DV 9 992. Area
1005. Cod. Representacién  Representante Legal Principal 993. Establecimiento

1006. Organizacion ~ PAVIOBRAS SAS

997. Fecha formalizacion

2023-11-14/12:11:438
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D | A\ N Autorizacion Numeracion de Facturacion
POR UNA COLOMBIA MAS HONESTR
Pégina 2 ge 2 HojaNo. 2
Espacio reservado para la DIAN 4, NUmero de formulario 1 8764059843984
(415)7707212489984(8020) 001876405984398 4
5. Nimero de Identificacién Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre’ 10. Otros nombres
830073703 3
11. Razon social
PAVIOBRAS SAS
Rangos de numeracion para autorizar, habilitar o inhabilitar
29, Establecimiento
PAVIOBRAS SASCR 17 81 A 66 SUR
1
30. Modalidad Cod. |31.Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el numero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cad.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA l 4 FE 1,352 10,000 {12 HABILITACION I 2
29. Establecimiento
2
30. Modalidad Cod. | 31. Prefijo | 32. Desde el nimera 33. iHasia el ndmero 38. Vigencia |34, Tipo solicitud Céd.
Establecimiento
A
3 ;
30. Modalidad Cad. | 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimera 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Caod.
29. Establecimiento
4 4
30. Modalidad Cod. | 31.Prefijo |3Z. Desde el numero 33. Hasta el numero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cad.
29. Establecimiento
5
30. Modalidad Goéa 31. Prefijo | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimerc 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29. Establecimiento
6
30. Modalidad Cod, |31.Prefijo |32. Desde el nimero 33. Hasta el ndmero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Cod.
29, Establecimiento
7
30. Modalidad Cad. | 31.Prefijo | 32. Desde el numero 33, Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cod.
A
_ | I
-3. 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. Prefiio | 32. Desde el nimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo solicitud Cad.
29. Establecimiento
11
30. Modalldad Cod. | 31. Prefijo |32. Desde el numero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Caod.
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