
















Código Descripción Unid Cant V. Unit Valor Total

Pagina : 1 de 1ORIGINAL

FACTURA ELECTRÓNICA DE
VENTA

FVE 22498

Cliente

NIT

Dirección

Teléfono

SANTIAGO DE CALI DISTRITO ESPECIAL SECRETARIA DE MOVILIDAD

890,399,011 - 3

CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL CAM AV 2 N 10 70

6028879020

2024-08-14

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (artículo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y 
materialmente las mercancías o prestación de servicios descritos en este título - Valor. Resolución y/o Autorización de facturación No. 18764068176694

aprobado en 2024-04-01 vigente 12  Meses,  prefijo FVE desde el número 22047 al 24000

Firma Elaborado por : DIRECTOR CONTAB Firma Recibido

Vendedor

Correo jhon.sevillano@cali.gov.co

Ciudad CALI - COLOMBIA Centro Costo 3

Fecha y Hora de FacturaRNS

CUFE :c3e03931eee0096d98bb80ac0771f86d55e71cf1e0f4e74465265213c3949bdf0c9dac349e6d6adbaf1183d269f9b368

/Id. Extranjero :

RADIONET SOLUCIONES S.A
NIT : 900,172,144 - 4

CALLE 52 N 3 FN 23
CALI - COLOMBIA

5245599 6026555454
facturacion.electronica@radionetsoluciones.com

Responsables de iva - No somos autorretenedores
Actividad Económica 6190 Tarifa 10,00

Generación

Expedición 2024-08-14

14:50:51

14:51:16

Vencimiento 2024-09-14
Correo

Order Reference Prefijo Numero
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0250006000001 SERVICIO CONVENCIONAL DE RADIOCOMUNICACION 1 9,000,000.00 9,000,000.00

0300007000004 ALQUILER INFRAESTRUCTURA 1 1,500,000.00 1,500,000.00

0300007000006 REPARACION MANTENIMIENTO Y SOPORTE 1 11,800,000.00 11,800,000.00
A

 Total Bruto 22,300,000.00
 IVA 4,237,000.00
 Total a Pagar $ 26.537.000,00

CONDICION DE PAGO

Credito Credito Cliente Efectivo 26.537.000,00 Cuota 1 Vence el 2024-09-14

VALOR EN LETRAS

Veintiseis Millones Quinientos Treinta Y Siete Mil Pesos M/Cte

OBSERVACIONES

CONTRATO 4152.010.26.1.028.2024

CONSIGNAR A RADIONET SOLUCIONES SA CTA CTE 029-02383-5 BANCO DE OCCIDENTE. EN CASO DE MORA SE CAUSARA EL INTERES AUTORIZADO POR LEY



 
 

 
Señores 
SANTIAGO DE CALI DISTRITO ESPECIAL SECRETARIA DE MOVILIDAD 
Seccional Cali 
La ciudad 
 

Con el objetivo de acreditar el cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la 
Ley 789 del 27 de diciembre del 2002, todo lo consignado a continuación queda 
previsto bajo la gravedad de juramento, y en mi calidad de Revisor Fiscal: 

 

CERTIFICO 

 

Que la empresa RADIONET SOLUCIONES S.A. 

Con Nit. 900.172.144-4 

 

 

Ha cumplido en forma oportuna y completa con los aportes y demás obligaciones 
legales que le corresponden respecto al Sistemas de Seguridad Social, en las 
ocasiones que se ha dado lugar a dichos pagos, en cuanto a salud, riesgos laborales 
y pensión y en las circunstancias en la que ha sido necesario los aportes parafiscales 
a la Caja de Compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y 
Servicio Nacional de aprendizaje, durante los seis meses anteriores a la fecha de 
cierre del presente proceso de selección. 

Se firma en la ciudad de Santiago de Cali a los catorce (14) días del mes de agosto 
(07) del dos mil veinticuatro (2024) 

 

 

 



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

324.800 0 0 324.800 1

ICBF

487.200 0 0 487.200 1

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 3 3.317.900 3.317.900

Pensión 4 8.000.100 8.000.100

Riesgos Laborales 1 2.541.000 2.541.000

CCF 1 1.937.500 1.937.500

ESAP 0 0 0

ICBF 1 487.200 487.200

MEN 0 0 0

SENA 1 324.800 324.800

TOTALES 11 16.608.500 16.608.500

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 3.046.200 0 0 0 0 0 0 3.046.200 10

EPS010 EPS Sura 800088702-2 213.400 0 0 0 0 0 0 213.400 3

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 58.300 0 0 0 0 0 0 58.300 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 1.109.500 0 0 0 0 0 0 1.109.500 3

230301 Porvenir 800224808-8 1.455.900 0 0 0 0 0 0 1.455.900 6

231001 Colfondos 800227940-6 415.900 0 0 0 0 0 0 415.900 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 4.766.800 0 0 126.000 126.000 0 0 5.018.800 4

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-11 ARL SURA 890903790-5 2.541.000 2.541.000 0 0 2.541.000 25.410 2.541.000 14

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 1.937.500 0 0 1.937.500 14

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900172144-4 RADIONET SOLUCIONES S A CALLE 52 Norte 3FN - 
23 5245599 administracion@radionetsolucio

nes.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c VALLE DEL CAUCA CALI SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-08 2024-07 E 01/08/2024 79067501 $16.608.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

14

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL
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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1003372586 VALENCIA MINA MAYERLINE 1 0 S X 230301 1.680.000 268.800 0 0 0 0 EPS005 1.680.000 67.200 14-11 1.680.000 1 8.800 CCF57 1.680.000 67.200 0 0 0 0 0

2 CC 1005700116 CASTELLANOS HURTADO JOSE ARMANDO 1 0 S 230201 1.273.067 203.700 0 0 0 0 EPS005 1.273.067 51.000 14-11 1.273.067 5 88.700 CCF57 1.273.067 51.000 0 0 0 0 0

3 CC 1005700116 CASTELLANOS HURTADO JOSE ARMANDO 1 0 S X 230201 173.600 27.800 0 0 0 0 EPS005 173.600 7.000 14-11 173.600 5 0 CCF57 173.600 7.000 0 0 0 0 0

4 CC 1005700116 CASTELLANOS HURTADO JOSE ARMANDO 1 0 S L 230201 289.334 46.300 0 0 0 0 EPS005 289.334 11.600 14-11 289.334 5 0 CCF57 289.334 11.600 0 0 0 0 0

5 CC 1006054201 SANTOS CASTAÑEDA JUAN CAMILO 1 0 S 230201 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS010 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 5 90.500 CCF57 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

6 CC 1062288644 BANGUERO LASSO FABER ARLEY 1 0 S 230201 3.897.600 623.700 0 0 0 0 EPS005 3.897.600 156.000 14-11 3.897.600 5 271.300 CCF57 3.897.600 156.000 0 0 0 0 0

7 CC 1112039746 MEJIA LOPEZ JUAN DAVID 1 0 S X 230301 86.667 13.900 0 0 0 0 EPS005 86.667 3.500 14-11 86.667 5 6.100 CCF57 86.667 3.500 0 0 0 0 0

8 CC 1118310264 CHIRIMUSCAY CHANTRE BRAYAN STEVEN 1 0 S 230301 1.456.000 233.000 0 0 0 0 EPS037 1.456.000 58.300 14-11 1.456.000 5 101.400 CCF57 1.456.000 58.300 0 0 0 0 0

9 CC 1128452450 GUERRERO ROMERO CHRISTIAN CAMILO 1 0 S 230301 1.624.000 259.900 0 0 0 0 EPS010 1.624.000 65.000 14-11 1.624.000 5 113.100 CCF57 1.624.000 65.000 0 0 0 0 0

10 CC 1128452450 GUERRERO ROMERO CHRISTIAN CAMILO 1 0 S X 230301 56.000 9.000 0 0 0 0 EPS010 56.000 2.300 14-11 56.000 5 0 CCF57 56.000 2.300 0 0 0 0 0

11 CC 1130590223 CANDADO MOLANO JONATHAN ANDRES 1 0 S 231001 2.599.000 415.900 0 0 0 0 EPS005 2.599.000 104.000 14-11 2.599.000 5 180.900 CCF57 2.599.000 104.000 0 0 0 0 0

12 CC 1143873541 QUIÑONES RODRIGUEZ BRAHIAN 1 0 S 230301 2.512.367 402.000 0 0 0 0 EPS005 2.512.367 100.500 14-11 2.512.367 5 174.900 CCF57 2.512.367 100.500 0 0 0 0 0

13 CC 1143873541 QUIÑONES RODRIGUEZ BRAHIAN 1 0 S L 230301 86.634 13.900 0 0 0 0 EPS005 86.634 3.500 14-11 86.634 5 0 CCF57 86.634 3.500 0 0 0 0 0

14 CC 16728675 DIAZ HERNANDEZ JAIR HUMBERTO 1 0 S 25-14 2.352.000 376.400 0 0 0 0 EPS010 2.352.000 94.100 14-11 2.352.000 5 163.700 CCF57 2.352.000 94.100 0 0 0 0 0

15 CC 65715169 SANDOVAL RUBIO ESMERALDA 1 0 S 230301 1.596.000 255.400 0 0 0 0 EPS005 1.596.000 63.900 14-11 1.596.000 1 8.400 CCF57 1.596.000 63.900 0 0 0 0 0

16 CC 66955098 CALLE URIBE LUZ ANGELICA 1 0 S 25-14 8.960.000 1.433.600 0 0 44.800 44.800 EPS005 8.960.000 358.400 14-11 8.960.000 1 46.800 CCF57 8.960.000 358.400 0 0 0 0 0

17 CC 93288024 SANDOVAL RUBIO HERNAN 1 0 N 25-14 16.240.00
0 2.598.400 0 0 81.200 81.200 EPS005 16.240.00

0 2.030.000 14-11 16.240.00
0 5 1.130.400 CCF57 16.240.00

0 649.600 16.240.000 324.800 487.200 0 0

18 CC 94501794 LOPEZ TRUJILLO CESAR AUGUSTO 1 0 S 25-14 2.240.000 358.400 0 0 0 0 EPS005 2.240.000 89.600 14-11 2.240.000 5 156.000 CCF57 2.240.000 89.600 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900172144-4 RADIONET SOLUCIONES S A CALLE 52 Norte 3FN - 
23 5245599 administracion@radionetsolucio

nes.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c VALLE DEL CAUCA CALI SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-08 2024-07 E 01/08/2024 79067501 $16.608.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

14

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)


