N CcODIGO MEPI-MN1-IN-4-FR-3
INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE

VERSION 1
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
RECIBO PARCIAL DE MANTENIMIENTO RUTINARIO PAGINA
FECHA 05/04/2024
Acta N° 5 Pre-acta L No.
UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS DIRECCION TERRITORIAL: MAGDALENA
CONTRATO No. 3436 de 2023

OBJETO DEL CONTRATO:

SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DE LAS VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIA DIRECCION TERRITORIAL MAGDALENA SECTORES 2701 PLATO -SALAMINA, PR51+0000 (BAHIA HONDA) -
PR99+0000 Y VARIANTE PALMARITO -SALAMINA (PR98+000=K0 A K6+992). LOTE 3

PROYECTO: CONSERVACION DE VIAS A TRAVES DE MANTENIMIENTO RUTINARIO Y ADMINISTRACION VIAL NACIONAL

CONTRATISTA: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSUR

ADMINISTRADOR VIAL ~ ECOVIAS SAS (Octubre 1 /2023 a Marzo 20/2024) CONTRATO N° 2471 DE 2023

SUPERVISOR DEL CONTRATO EDGAR W. MAIGUEL (Marzo 21 - Abril 30/2024)

FECHA DE INICIO: 1 DE 10 DE 2023 VALORINICIAL: § 165,307,978.00
FECHA DE SUSPENSION: 29 DE 1 DE 2024 VALOR ADICIONES: _$ 82,653,990.00
FECHA DE REANUDACION: 26 DE 2 DE 2024 VALOR ACUMULADO: § 247,961,968.00
FECHA DE VENCIMIENTO: 30 DE 4 DE 2024

VALOR DEL PAGO

ACTIVIDADES REALIZADAS Y APROBADAS EN EL PRESENTE MES (MARZO/2024) : Durante el presente mes la Cooperativa laboré realizando las actividades que se relacionan a continuacioén y las
cuales cumplen con los Indicadores de mantenimiento establecidos en el contrato:

ACTIVIDAD SECTOR CANTIDAD OBSERVACIONES ACTIVIDAD SECTOR CANTIDAD OBSERVACIONES
Corte y retiro de material vegetal f . . -
PR51+000 -PR98+000 y y Limpieza de PR51+000 -PR98+000 y PR101 Limpieza Puente Cafio Cerro de
PR101 a PR102 32.7Ha | Ancho promedio 3,5 misa cada puentes aPR102 1Und San Antonio
Roceria - -
Vte Palmarito - PRO+000 Corte y retiro de material vegetal PR51+000 -PR98+000 y PR101
PRE+992 2,8 Ha Ancho prorvedlo 1,5 mts a cada L ~ 2 PR102 16 Und
a ‘;d? def Vlad - Limpieza Ide sefiales Limpieza de tableros
PR51+000 -PROB000Y [ o\ a(?l?:u\a:o:e ‘e"f"“’;c:m;iﬁ:z °§ verticales Vte Palmarito - PRO+000 a 10 Und
Limpieza de obras de PR101a PR102 encoles y descoles PR6+992
drenaje Vte Palmarito - PRO+000 8 Und Limpieza de pasos de agua y retiro PR51+000 -PR98+000 y PR101 a 1467 ml
PR6+992 de material en entrada y salida PR102
a Limpieza manual Retiro de material sobrante para
PR51+000 -PR98+000 y P . garantizar buen drenaje de
o PR101 a PR102 y Vte ) Se repotaron al AMV las| de cunetas entierra |  vte paimarito - PRO+000 a 350 ml aguas
Vigilancia Palmarito - PRO+000 a 31dias | novedades presentadas en la via PR6+992 m
PR6+992
VALOR BASICO MENSUAL s 40,625,285.00 VALOR BASICO PRESENTE MES SIN AMORTIZACION DE ANTICIPO: s 40,625,285.00
VALOR IVA s 701,710.00 VALOR BASICO PRESENTE MES CON AMORTIZACION DE ANTICIPO: s 40,625,285.00
VALOR TOTAL A PAGAR $ 41,326,995.00
VALOR TOTAL A PAGAR PRESENTE ACTA: $ 41,326,995.00
VALOR TOTAL A PAGAR PRESENTE ¢\ARENTA Y UN MILLONES TRESCIENTOS VEINTISEIS MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS MICTE
ACTA EN LETRAS:
NOTAS:
1. El Administrador Vial certifica que los indicadores y las actividades aprobadas para el pago en el periodo 1-20 de Marzo/2024 fueron ejecutadas y recibidas a satisfaccion.
1.1. El Supervisor del contrato certifica que los indicadores y las actividades aprobadas para el pago en el periodo: 21-31 de Marzo/2024 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.

AT F. Q,Ef

Nombre: LUIS ALBERTO FONSECA NARVAEZ Consultor LUIGGI PLUGGLIESE MERCADO Nombre: EzGAR LLL MAIGUELJ
Representante Legal COOSUR Representante Legal ECOVIAS SAS AMV G1 Supervisor Contratojdel 21% 31 Marzo 12024
Contratista Consultor Supervisor Contrato del 1 - 20 Marzo / 2024 Matricula Profesional No.: 19202-19869 CAU
CC. 3.770.731 San Juan ( Cesar) Matricula Profesional No.: Matricula N°.08202-25353 ATL

Original: Archivo Gestion del INVIAS.
Copia: Unidad Ejecutora, Contratista, Interventor, Direccion Territorial.




INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE

CODIGO MEPI-MN1-IN-4-FR-2

MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA VERSION 1
HOJA DE RUTA Y ORDEN DE PAGO CONTRATO PAGINA
FECHA 05/04/2024

UNIDAD EJECUTORA:

SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS

DIRECCION TERRITORIAL: MAGDALENA

ACTA PARCIAL DE RECIBO No. Mto Rut N°5

ACTA AJUSTE PROVISIONAL No.

ACTA AJUSTE DEFINITIVO No.

PERIODO MES: Marzo/2024

VALOR BASICO ACTA: _$ 40,625,285.00

FECHA DE PRESENTACION POR PARTE DEL CONTRATISTA AL ADMINISTRADOR VIAL

FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DEL ADMINISTRADOR VIAL (EN CASO DE REQUERIRSE)
FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA DEL CONTRATISTA AL ADMINISTRADOR VIAL

FECHA DE APROBACION POR PARTE DEL ADMINISTRADOR VIAL

FECHA DE PRESENTACION DEL ADMINISTRADOR VIAL A LA DIRECCION TERRITORIAL

FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DE LA DIRECCION TERRITORIAL (EN CASO DE REQUERIRSE)
FECHA DE PRESENTACION DEL ADMINISTRADOR VIAL A LA DIRECCION TERRITORIAL

FECHA DE SUSCRIPCION POR EL DIRECTOR TERRITORIAL

FECHA DE ENTREGA DE LA DIRECCION TERRITORIAL AL CONTRATISTA

FECHA DE ENTREGA AL GESTOR TECNICO DE PROYECTO

FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DEL GESTOR TECNICO DE PROYECTO (EN CASO DE REQUERIRSE)
FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA AL GESTOR TECNICO DE PROYECTO

FECHA DE SUSCRIPCION POR PARTE DEL ORDENADOR DEL PAGO

Dia/Mes/Ano

05/04/2024

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

5/4/2024 NOMBRE DE QUIEN APRUEBA

NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

9/4/2024 NOMBRE DE QUIEN RECIBE

15/04/2024 NOMBRE DE QUIEN RECIBE

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE

NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE

NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE

15/04/2024 NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE

AZORIN A. GARCIA PARDO

AZORIN A. GARCIA PARDO

EDGAR W. MAIGUEL

FABIAN ARANGO PINEDA

FABIAN ARANGO PINEDA

CAUSAS DE LA DEVOLUCION:

ORDEN DE PAGO

CONTRATO DE OBRA No.:

3436 de 2023

DE ACUERDO CON LA FACULTAD OTORGADA EL,

DIRECTOR TERRITORIAL MAGDALENA

VALOR TOTAL A PAGAR: $ 41,326,995.00
CORRESPONDIENTE AL ACTA: Recibo Parcial Mto Rut N°5

i ! . ),
i ,l T I

AUTORIZA EL PAGO A:

OBJETO: SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DE LAS VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIA DIRECCION TERRITORIAL MAGDALENA SECTORES 2701 PLATO -SALAMINA, PR51+0000 (BAHIA HONDA) - PR99+0000 Y
VARIANTE PALMARITO -SALAMINA (PR98+000=K0 A K6+992). LOTE 3
CONTRATISTA: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSUR NIT: _890.116.409-7

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSUR

VALOR EN LETRAS: CUARENTA'Y UN MILLONES TRESCIENTOS VEINTISEIS MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS M/CTE

DEL PERIODO

Marzo/2024

2
§

Nombre: jDGAR ILLIA MAIGUEL.l
Matricula Prdfesional IN°: 19202-19869 CAU
SUPERVISOR CONTRATO DE ADMINISTRACION VIAL

Fecha firma: 11/04/2024 Fecha firma:

Original: Anexo para el pago de la cuenta. (Subdireccion Financiera).
Copias: Unidad Ejecutora, Interventor y Direccion Territorial.

A [ A\
bre: FABIAN ER}‘IEI:FFO 'ARANGO PINEDA
Matricula Proy‘esional N°: 13202 4 097750 BLV
DIRECTOR TERRITORIAL MAGDALENA

y con cargo al registro presupuestal indicado en el formato de afectacion presupuestal.

{

Firma

Elaf

VA 10,
RO MU\,

et

Firma

Nombre: EDZSAR WIlLLIAM
Matricula Profisional N{: IJ
GESTOR TECNICO D

Fecha firma: 11/04/2024

AIGUEL.
19202-1

PROYECTO

Nombre: FABIAN ERNESTO ARANGO PINEDA
Matricula Profesional N°: 13202 - 097750 BLV

DIRECTOR TERRITORIAL MAGDALENA - ORDENADOR DEL PAGO
Fecha de Firma:

@LGQ CAU




CODIGO | AFINCO-FR-12
INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE VERSION 1

AFECTACION PRESUPUESTAL DE OBLIGACIONES PAGINA 1 | e 1

CONTRATO N°: 3436 de 2023

% TIPO PAGO: 'CUENTA DE COBRO PERIODO

ANTICIPO [ ] ACTA DE OBRA [ ]
PAGO ANTICIPADO ] ACTA DE INTERVENTORIA ]

ACTA DE AJUSTE [ 1]
DESEMBOLSO [ ]

PRESTACION DE SERVICIOS [ X | 5 Marzo/2024

OTRO [ ]

CUAL?
RECURSO PRESUPUESTAL :
N COMPROMISO 1622t ?ﬂ%gg;ggggg o RecuRsO N® 20 VALOR AFECTADO $  41,326,995.00
N® COMPROMISO RUBRO N* RECURSO N° VALOR AFECTADO $ -
N° COMPROMISO RUBRO N RECURSO N° AR AFECTADG . _

TOTAL ACTA $ 41,326,995.00

Eafqe

SUPERVXSOR EEL CONTRATO
EDGAR WILLIANi MAIGUEL.

Mat Prof N° 19202-19869 CAU




INSTITUTO NACIONAL DE VIAS CODIGO AFINCO-FR-13

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE VERSION 1
IDENTIFICACION DE EJECUCION CONTRACTUAL PAGINA . | bE | ]
Contrato N° 3436 de 2023 Contratista: COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSUR

Objeto del Contrato: SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DE LAS VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIA DIRECCION
TERRITORIAL MAGDALENA SECTORES 2701 PLATO -SALAMINA, PR51+0000 (BAHIA HONDA) - PR99+0000 Y VARIANTE PALMARITO -SALAMINA
(PR98+000=K0 A K6+992). LOTE 3

ActaN° 5 Valor Basico $  40,625,285.00 Periodo: Marzo/2024
Valor Incluido IVA ~ $  41,326,995.00

VALOR DISCRIMINADO POR VIAS Y TIPO DE OBRAS:

Valor incluido IVA Valor incluido IVA
. . . L. (Construccion, Valor incluido IVA o
Item | Ruta (codigo via) | Denominacion (Carretera - Puente-Tunel) Rehabilitacion, Estudios disefios (Mantenlmlen't'o ylo Subtotal
Mei iento Conservacion)
joramiento)
1 2701 PLATO - SALAMINA $ 41,326,995.00 | $ 41,326,995.00
2
3
4
5
6
7
8
9
10
TOTALES|$ $ $  41,326,995.00 | $ 41,326,995.00
VALOR DISCRIMINADO POR DEPARTAMENTOS Y MUNICIPIOS
NIT MAGDALENA VALOR CON IVA VALOR SIN IVA
891.780.048-1 PEDRAZA PLATO - SALAMINA $ 13,637,909.00 | $ 13,406,344.00
891.780.042-8 CERRO DE SAN ANTONIO PLATO - SALAMINA $ 14,464,448.00 | $ 14,218,850.00
891.780.049-9 EL PINON PLATO - SALAMINA $ 8,265,399.00 | $ 8,125,057.00
891.780.053-9 SALAMINA PLATO - SALAMINA $ 4,959,239.00 | $ 4,875,034.00
TOTAL DEPARTAMENTO MAGDALENA $  41,326,995.00 | $ 40,625,285.00
NIT DEPARTAMENTO 2 VALOR CON IVA VALOR SIN IVA
MUNICIPIO 1
MUNICIPIO 2
MUNICIPIO 3
MUNICIPIO 4
MUNICIPIO 5
TOTAL DEPARTAMENTO 2
NIT DEPARTAMENTO 3 VALOR CON IVA |VALOR SIN IVA
MUNICIPIO 1
MUNICIPIO 2
MUNICIPIO 3
MUNICIPIO 4
MUNICIPIO 5
TOTAL DEPARTAMENTO 3
s = A =
7 A Hrsem 1 g!) ;%O; |
LUIS ALBERTO FONSECA NARVAEZ EDJGAR jv MAJGUEL |
Rep. Legal Cooperativa de Trabajo Asociado del Sur del Atlantico - COOSUR Supervisor Contrato

CC. 3.770.731 San Juan ( Cesar) Mat Prof. N° 19202-19869 Cauca




COOPERATIVA DE TRABAJD ASOCIADD DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSLR
NIT. 890.116.403-7

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIALY APORTES PARAFISCALES

ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Yo, LUIS ALBERTO FONSECA NARVAEZ, identificado con C.C. 3.770.731 de San Juan, en mi condicion
de Representante Legal de la COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO -
COOSUR con NIT 890.116.409-7, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO Certifico, que, a la fecha, la
Cooperativa que represento se encuentra a Paz y Salvo por concepto del pago de los Aportes a Salud,
Pensidn, Riesgos Laborales y Aportes Parafiscales; correspondiente al mes de marzo de 2024.

La presente se expide con destino al Instituto Nacional de Vias — INVIAS, como soporte del Acta N°
5 de marzo de 2024, del Contrato N° 3436 de 2019, cuyo objeto es SERVICIO DE MANTENIMIENTO
RUTINARIO DE LAS VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIA DIRECCION TERRITORIAL
MAGDALENA SECTORES 2701 PLATO - SALAMINA, PR51+0000 (BAHIA HONDA) - PR99+0000 Y
VARIANTE PALMARITO -SALAMINA (PR98+000=K0 A K6+992)

Dado en Santa Marta, Magdalena en 05 de abril de 2024.

Atentamente.,

7 [

UIS ALBERTO FONSECA NARVAEZ

C.C. 3.770.731 De San Juan (Cesar)

REPRESENTANTE LEGAL COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO
DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSUR




INSTITUTO NACIONAL DE ViAS copiGo MEPLMNT-IN-15-FR-6
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE VERSION 1
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
PERSONAL, CONTROL APORTES LEGALES Y SEGURIDAD SOCIAL CONTRATO DE OBRA PAGINA
FECHA 05/04/2024
UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS DIRECCION TERRITORIAL: MAGDALENA
CONTRATO DE OBRA N°: 3436 de 2023 CONTRATISTA: _COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO - COOSUR
Marzo/2024 SERVICIO DE MANTENIMIENTO RUTINARIO DE LAS VIAS A CARGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE VIA DIRECCION TERRITORIAL MAGDALENA SECTORES 2701 PLATO -SALAMINA, PR51+0000 (BAHIA HONDA) - PR99+0000 Y VARIANTE PALMARITO -SALAMINA
MES Y ANO DEL INFORME MENSUAL: PROYECTO: (PR98+000=K0 A K6+992). LOTE 3
CONTRATO DE INTERVENTORIA No: 2471 DE 2023 INTERVENTOR: ECOVIAS SAS
NOMBRE ARL: COLMENA NOMBRE CAJA DE COMPENSACION: COMBARRANQUILLA
VERIFICACION PERSONAL, DOCUMENTACION APORTES LEGALES Y SEGURIDAD SOCIAL
o .
Dias del Mes Marzo /2024 Razén Social s 1. SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES Observaciones
del ] (Indicar novedades
a :
No. Nombres y Apellidos c.Cc. Cargo Salarios Responsable o5 . de N N
o 2 incapacidad, retiros,
del Pago (Ver ° 8 Valor Clase de Valor o Valor licencias, entre
la|o|s|w|o|~|o|o|2|T|¥2|T 2|25 |2|2|12I1TINIRI1F1Q18IRIQIR|8|5 nota 5) R Cotizado Riesgo Nombre EPS | N° Planilla . Nombre AFP . Cotizado Valor CCF Valor SENA | Valor ICBF .
=9 Cotizado EPS Planilla . otros)
o ARL (DelaV) Pension
o
1 |Michael S. Barrios Cantillo 1,082,045,862 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X[ X| X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X 5’) $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 MUTUAL SER $ 162,500.00 | COLPENSIONES $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
3
2 |Jonattan Barrios Cantillo 1,082,046,153 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X[ X| X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X[X|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X <'.) $ 1,343,334.00 | $ 90,500.00 MUTUAL SER $ 162,500.00 PORVENIR $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
o
8
3 |Deimer Cantillo Brochero 1,082,046,211 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X[ X| X[ X| X[ X[ X| X[ X|X[X]|X[X|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X ;%' $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 FAMISANAR $ 162,500.00 PORVENIR $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
Senen Antonio Mercado 3
4 Bolafio 5,095,352 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X | X| X | X| X| X| X| X| X| X| X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X]|X|X|X|X|X|X 3 $ 1,343,334.00 | $ 90,500.00 MUTUAL SER $ 162,500.00 | COLPENSIONES $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
5
5 |Silfredo E. Cantillo Mufioz 85,878,630 Obrero $ 1,300,000.00 [ X | X [ X| X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]X[X]|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X @« $ 1,343,334.00 | $ 90,500.00 COOSALUD Y $ 162,500.00 PORVENIR o $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
o] - -
S = =
" = [ [
6 |Leonel E. Cantillo Mufioz 85,478,631 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X[ X| X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X é $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 v COOSALUD 8 $ 162,500.00 PORVENIR 8 $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
= N N
153 ~ ~
7 |Gil Jimenez Mercado 85,478,798 Obrero $ 1,300,000.00 [ X | X [ X | X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]X[X]|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X é $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 COOSALUD - $ 162,500.00 PORVENIR - $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
L
8 |Edinson J. Cantillo Mufioz 85,479,454 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X | X | X| X| X| X| X| X| X| X| X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X % $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 MUTUAL SER $ 162,500.00 PORVENIR $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
=
9 |Jose R. Cantillo Mufioz 85,479,461 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X [ X | X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]X[X]|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X 3 $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 MUTUAL SER $ 162,500.00 PORVENIR $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
o
2
10 |Ismaldi J. Cantilo Cantillo 85,479,709 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X[ X| X[ X| X| X[ X| X[ X|X[X]|X[X|X[|X|X]|X[X]|X[X]|X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X ® $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 COOSALUD $ 162,500.00| COLFONDOS $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
153
Q
11 |Juan J. Orozco Patifio 1,082,044,487 Obrero $ 1,300,000.00 | X | X [ X | X[ X| X| X | X| X[ X|X[X]X[X]|X[|X|X]|X[X]|X[X]X[X]|X[|X|X]|X|X]|X[|X]|X é $ 1,343,334.00| $ 90,500.00 COOSALUD $ 162,500.00 PORVENIR $ 208,000.00 | $ 52,500.00 | $ 26,900.00 | $ 40,400.00
OBSERVACIONES DE LA INTERVENTORIA Numeral 4, disponibilidad del personal requerido:
El contratista adjunta la certificacion de fecha a la que se refiere la nota 8 del presente formato.
NOTAS:
1. Es responsabilidad de la Interventoria verificar que el personal profesional este debidamente aprobado y se cumpla con la dedicacion contractual.
2. Es responsabilidad de la Interventoria relacionar todo el personal utilizado 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 del personal profesional establecido contractualmente, el Interventor debe indicar en la casilla "Observaciones" las acciones que adelanta o adelantara tendientes a lograr el imi de esta Ie
4. El contratista es el responsable de la afiliacién y pago de los aportes al sistema de la seguridad social y contribuci i de los a su cargo Vil por contrato laboral y asociados a la ejecucion del contrato. Cuando se trate de Consorcio o 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 Unién

‘Temporal; los cuales deben corresponder con la informacion consignada en la némina electronica cuando aplique.

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

6. El Interventor es el responsable de la verificacion 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 relacién con la némina electronica cuando aplique.

7. El Contratista es el responsable de verificar 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 lo 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 a los pagos de seguridad social de|
cada uno de conformidad con la normatividad vigente y la entidad prestadora del servicio.

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

Lo A s

Firma Firma
Normbre: LUIS ALBERTO FONSECA NARVAEZ Normbre: E[GAR V. MAIGUEL |
Representante Legal Supervisor del Contrato

#REF! Mat Profesional N° 19202-19869 Cauca

Original: Informe mensual de Interventoria. Archivo de Gestion del INVIAS.
Copias: Interventor, Direccién Teritorial.




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach .
SOPORTE DE PAGO GENERAL = .
SOl ~— Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE Il DATOS GENERALES DE LA PLANILLA )
TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 890116409 | | NUMERO PLANILLA: 1742691151  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COOSUR CTA. || pERIODO COTIZACION OTROS MES marzo ARO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: SALAMINA  DEPARTAMENTO: MAGDALENA | | DpiaS DE MORA- 0
DIRECCION: CALLE8NO 8 79 TELEFONO: 3218557 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/03/22 NUMERO AUTORIZACION: 425658
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR  CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: ] PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de paisajismo y servicios de mantenim
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 COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 2 $416.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $416.000 $0 $416.000
230301 230301-PORVENIR 8 $ 1.664.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 1.664.000 $0 $ 1.664.000
231001 231001-COLFONDOS 1 $208.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 208.000 $0 $208.000
SUBTOTALES: $ 2.288.000 $0 $ 2.288.000
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ; VALOR 4 VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR | FTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $ 162.500 $0 $0 $0 $ 162.500 $0 $0 $ 162,500
ESSCO07 ESSC07-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOL. ESS 5 $0 $0 $0 $812.500 $0 $0 $0 $812.500 $0 $0 $ 812,500
ESSC24 ESSC24-COOSALUD ESS 5 $0 $0 $0 $ 812.500 $0 $0 $0 $ 812,500 $0 $0 $ 812,500
SUBTOTALES: $ 1.787.500 $0 $0 $ 1.787.500
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA nodoTIZANTES INCAPAGIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-25 14-25-COLMENA 11 $0 $0 $0 $ 995.500 $995.500 $0 $0 $995.500
SUBTOTALES: $ 995.500 $0 $0 $ 995.500
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF33 CCF33-CCF DEL MAGDALENA 11 $ 572.000 $0 $ 572.000
SUBTOTALES: $ 572.000 $0 $ 572.000
TOTAL APORTES A OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
PAICBF PAICBF - ICBF - INSTITUTO DE BIENESTAR FAMILIAR 11 $ 429.000 $0 $ 429.000
PASENA PASENA - SENA 11 $ 286.000 $0 $ 286.000
SUBTOTALES: $ 715.000 $0 $ 715.000
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
o [DENTIECA oo TIPO | SUBTIPO | SALARIO TPODE 313 B o | i wiwisla® & |55 |2 3 4 S 2 85 & S FSP VOLUNTARIOS  INDICADOR 77 3 VALOR| TOTAL 3 CENTRO  rora | 1gc TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
| CION COTIZANTECOTIZANTE, BASICO [SALARIO|S S| CR| £ |« L £ o ON % . % 2
SIHEE FERES 2|5 2 8 30> 1> ADMIN |q  IBC  COTIZACIO TARIFA | \oopTE | ADMIN | IBC  |COTIZACION  \pore| apopTe | ADMIN o 1BC DE  \pORTEZ ADMIN |\ b R TE APORTE APORTE APORTE APORTE
= 3 SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD|EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL S = TRABAJO o
i [cc OROZCO  PEPEND $1.300.000 FWO NO 230301- |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC24- 30 § $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5  [$90.50030 $CCF33-  [$52.000$26.000$39.000  $0  $0
1082044487 FATINO. PORVENIR| | 1.300.000 COOSALU | | 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
D ESS MAGDALE
NA
2 (cC BARRIOS ~ DEPEND $1.300.000 FWO NO 2514 |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC07- 30 § $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5 |$90.50030 $CCF33-  [$52.000$26.000$39.000  $0  $0
1082045862501 LLO COLPENSI| | 1.300.000 ASOC. 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
STIVEN ONES MUT. SER MAGDALE
EMPRESA NA
SOL. ESS
3 (C BARRIOS ~ DEPEND $1.300.000 FUO NO 230301- |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC07- 30 $§ $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5  [$90.50030 $CCF33-  [$52.000$26.000$39.000  $0  $0
1082046153 SATIILLO PORVENIR| | 1.300.000 ASOC. 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
MUT. SER MAGDALE
EMPRESA NA
SOL. ESS
4 [C CANTILLO DEPEND $1.300.000 FlO NO 230301- [30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000EPS002- |30 § $162500  $0 $16250014-25- 30 $§ 5 [$90.500830 $CCF33-  [$52.000 $26.000$39.000  $0  $0
1082046211 BROCHERO PORVENIR| | 1.300.000 SALUD 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
JOSE TOTAL MAGDALE
NA
5  (CC 5095352MERCADO DEPEND $1.300.000 FWO NO 2514 |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC07- 30 § $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5  |$90.50030 $CCF33-  [$52.000$26.000$39.000  $0  $0
o’ COLPENSI| | 1.300.000 ASOC. 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
ANTONIO ONES MUT. SER MAGDALE
EMPRESA NA
SOL. ESS
6 (C CANTILLO ~ PEPEND $1.300.000 FUO NO 230301- |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC24- 30 § $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5  [$90.50030 $CCF33-  [$52.000$26.000$39.000  $0  $0
85478630 MUNOZ PORVENIR| | 1.300.000 COOSALU | | 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
ENRIQUE D ESS MAGDALE
NA
7 [cC CANTILLO ~ PEPEND $1.300.000 FUO NO 230301- |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC24- 30 $§ $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5  [$90.500830 $CCF33-  [$52.000$26.000$39.000  $0  $0
B5478631  MUNOZ PORVENIR| | 1.300.000 COOSALU | | 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
EMILIO D ESS MAGDALE
NA
8 [(C JIMENEZ — [DEPEND $1.300.000 FUO NO 230301- |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC24- (30 § $162500  $0 $16250014-25- (30 § 5  |$90.500830 $CCF33-  [$52.000 $26.000$39.000  $0  $0
85478798  MERCADO PORVENIR| | 1.300.000 COOSALU | | 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
ALBERTO D ESS MAGDALE
NA
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 890116409 || NUMERO PLANILLA: 1742691151  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COOSUR CTA. || pERIODO COTIZACION OTROS MES marzo ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: SALAMINA  DEPARTAMENTO: MAGDALENA || iAS DE MORA: 0
DIRECCION: CALLEBNOS 79 TELEFONO: 3218557 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/03/22  NUMERO AUTORIZACION: 425658
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR  CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de paisajismo y servicios de mantenim
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
olo| < PENSION SALUD ARP ~ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
o DENTIIOA \qgeq  TPO | SUBTIPO | SALARIO. TIPODE 8 3| : o L8L5%5 % 5 33 8|2 2 26|k S FSP VOLUNTARIOS  INDICADOR 77 3 VALOR| TOTAL S CENTRO  rora |9 1ac TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
* 1 cion COTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO|Z|E| 23| 2 « FEFEQ £ |2 |3 |83 23| S |22 T ADMN | IBC [COTIZACION TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |g| IBC DE 2 ADMIN
J & BE £ SUBSISTENGIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR EMPLEADG | ESPEGIAL | APORTE 2 ADRES | APORTE £ TRABAJO APORTES APORTE/APORTEAPORTE/APORTE APORTE
9 cC CANTILLO |DEPEND $1300.000 FlIO NO 230301- |30 § $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSCO7- [30 § $162500  $0 §$162.50014-25- 30 § 5 |$9050030 $CCF33- |$52.000$26.000$39.000  $0  $0
85479454 MUNOZ PORVENIR| | 1.300.000 ASOC. 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
hmse MUT. SER MAGDALE
EMPRESA NA
SOL. ESS
10 (cc CANTILLO |DEPEND $1.300.000 FWO NO 230301- 30 § $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSCO7- [30 § $162500  $0 $162.50014-25- |30 § 5 $9050030 $CCF33- | $52.000$26.000$39.000  $0  $0
B5479461  MUTOZ PORVENIR| | 1.300.000 ASOC. 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
i MUT. SER MAGDALE
EMPRESA NA
SOL. ESS
11 cC CANTILLO |DEPEND $1300.000 FlIO NO 231001- |30 § $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000ESSC24- [30 § $162500  $0 $162.50014-25- 30 § 5 |$9050030 $CCF33- |$52.000$26.000$39.000  $0  $0
85479709  CARIILO COLFOND | | 1.300.000 COOSALU | | 1.300.000 COLMENA | | 1.300.000 1.300.000CCF DEL
JOSE oS D ESS MAGDALE
NA
TOTAL $ 6.358.000
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D I ’ K N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Ntimero de formulario 14822003447
(415)7707212489984(8020) 000001482200344 7
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 1/4./Buzédn electrénico
8 9 0 1 1 6 4 0 9 7 Impuestos de Barranquilla 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicién
Persona juridica 1
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 30-Ciudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-0tios nombres
35. Razén social
COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DEL SUR DEL ATLANTICO
36. Nombre comercial 37.Sigia
COOSUR C.T.A.
7 ROR
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 [Suan 770
41. Direccion principal
CL4 24 25
42. Correo electronico coosurcta@gmail.com
43. Cédigo postal 44, Teléfona 1 3107 26 4 8 5 5|45.Teléfono 2 3218557325
CLASIFICACION
Actividad-economica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49{ Fecha inicio dctividad 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
8 1 30/[199906,15||[3 830204305039 | | | | | 1

Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

wowwols |7 |8 |o |14lazlass2in 1 | | | | | | [ | | [ | [ [ | [ [ |

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar-._52<Facturador-electronico

07- Retencién en la fuente a titulo de \rent
08- Retencion timbre nacional

09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo | 57 Modo | |
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 sl D NO 60. No. de Folios: Ijl 61. Fecha |2022 -04-05/18:54:38 |

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

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 05-04-2022 06:55:56PM



