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Proceso Gestion de Recursos Financieros

Version: 05

Codigo:
GRF-F-088

Formato Lista de Chequeo Documentos Requeridos para Registro de Obligaciones

item Documento Adaquisicion de bienes
1 [Registro del compromis X
,  [Formato GRE-F-078 Reconocimiento de Activos Intangibles adquiridos de formal A
separada, para adquisicion de intangibles
3 [RUTcon fecha de impresion o generacion no mayor a 180 dias. (Para el primer pago) x
4 [ el caso de que la adquisicien se haya efectuado a una persona natural, se remite] N
soporte del pago de su seguridad social del mes anterior del periodo objeto de cobro
5 |Certficacion del pago de los aportes parafiscales no mayor a 30 dias, firmada por el X
Revisor Fiscal o Legal, para personas juridicas
Certificacion cuenta bancaria del beneficiario del pago no mayor a 30 dias, tnicamentel
6 [en el primer desembolso o cuando se presenten solicitudes de cambio de cuenta por x
parte del contratista con el otro si respectivo
, |para tos contratos que requieran constitucién de fiducia, se adjunta certificacién N
bancaria de la misma no mayor a 30 dias, tnicamente para el primer pago
8 |certificacion de recibo a satisfaccién, firmada por el supervisor del contrato x
5 |Formato GRE-F-087 VOL denominado “Relacién Entradas de Almacén para Pago de] X
Contratos” publicado en CompromiSO
Formato GIL-F- 029 (altima versién) Certificacion contratos para intervencién bienes|
10 y N/A
inmuebles, documento a diligenciar para bienes muebles adheridos a bienes inmuebles
11 [Factura de venta o documento equivalente o acto administrativo, cumpliendo con todos X
los requisitos de Ley, debidamente registrada y aprobada en el aplicativo OLIMPIA
12 |Copia del documento contractual cuando se realicen adiciones y modificaciones N/A
Cuando el servicio se presta en diferentes municipios se debe desagregar el valor del
13 [servicio prestado antes de IVA en cada municipio para el calculo de los diferentes N/A
impuestos y contribuciones territoriales
14__|Factura emitida por el proveedor del exterior N/A
15 |Copiadelas de importacion N/A
16 |Declaracién de cambio por crédito en moneda extranjera N/A
17__|Certificacion cuenta bancaria del exterior no mayor a 30 dias N/A
18 |Codigo ABA— SWIFT para dolares N/A
19 |cédigo IBAN para Euros N/A
Original o copia del informe de aval del desembolso por parte de la interventoria o
supervisién (Formato de aval de desembolso, que se encuentra publicado en
20 |CompromISO, el GRF-F-064- Formato Aval para el Pago de Convenios), en la cual entre N/A
otros indicado Valor y concepto del desembolso autorizado. o Clausula del convenio a la
laue corresponde el desembolso respectivo
lo'5i, como condicion del desembolso, se contempla la entrega de bienes por parte del
21 |conviniente y recibo por parte del SENA, se relacionan dichos bienes, asi como las notas N/A
len las que se registra la entrada al almacén
5»  |oEnelcaso de entrega de bienes, se relaciona en qué proporcisn dichos bienes /A
|corresponden a aportes del conviniente y en qué proporcion a aportes del SENA
3 |Para endosos la cuenta bancaria debe estar validada previamente mediante solicitud al /A
lgrupo de presupuesto o quien haga sus veces en regionales y centros de formacion
Para la legalizacion de anticipos es necesario que al momento de solicitar el pago parcial
24 |ototal de la factura o documento equivalente emitido por el proveedor en estos figure N/A
la relacion de bi i porcentaje del valor como anticipo
25 [Plan Operativo (unicamente para primer desembolso) N/A
26 [Informes de supervision y/o interventor N/A
27 |Primera copia de la Escritura Publica de constitucion de hipoteca N N/A
28 |Certiicados de Tradicion y Libertad inmueble hipotecado N/A
29 |Copia Pagaré y Carta de firmados por el deudor y la avalista N/A
o dc.znm,;ac.én bancaria del destinatario del desembolso segun modalidad no mayor a 30| /A
ias
3;  |Autorizacién de descuentos suscrita por el servidor piblico para su respectivo descuentol /A
[mensual de nomina, debidamente radicada
Autorizacion para desembolso del crédito hipotecario suscrita por el servidor pibiico)
32 |diigida al director regional N/A
33 realizado al crédito, generado por aplicativo FNV (PDF) N/A
34 |Copia cédula de ciudadania servidor publico favorecido con el crédito N/A
35 |Copia Certiicado de Registro Presupuestal del crédito N/A
36 |Simulacion inicial del crédito segn fecha estimada de desembolso N/A
37 interna para tramite de pagos GRF-F-089 X
[Planila para pago de conlratos por conceplo e honorarios y/o prestacion de servicios|
38 |personales y que se debe descargar del aplcativo ena.edu.col WA
39 |Copia de la affiacién de la seguridad social con fecha del mes de inicio del contrato of A
Certiicacion de que se encuentra afilado (primer pago)
40 |RUT con fecha de generacién o impresién no mayor a 180 dias (primer pago) N/A
Certificado de intereses de vivienda, correccion monetaria, o costo leasing para
vivienda pagados en el afio anterior. (Cuando se acoja al beneficio,
41 para disminuir base de N/A
retencion en la fuente primer
pago)
Certificado de pagos efectuados por contratos de prestacion de servicios a
[empresas de medicina prepagada o por seguros de salud pagados en el afio
4 [onterior. (Cuando se acoja al benefico, A
para disminuir base de
retencion en la fuente primer
pago)
Certificacion y soportes segin corresponda, de acuerdo con el formato GRF-F-
45 |063- Certificacion por Dependientes Contratistas. (Cuando se acoja al beneficio, A
para disminuir base de
retencion en la fuente primer
pago)
44__|Copia de la planilla de pago de la seguridad social (Todos los pagos) N/A
45 |Factura de venta (Solo responsable de IVA (Cuando aplique) N/A
Certificacion de la cuenta AFC y/o AVC y el efectivo pago realizado por el periodo
objeto de cobro (Cuando se acoja al beneficio,
46 |para disminuir base de N/A
retencién en la fuente. Todos
los pagos)
Certificado de la cuenta de aportes voluntarios a fondos de pensiones voluntarias|
0 fondos de pensiones obligatorias y el valor pagado de los aportes por el
4 |periodo objeto de cobro.(Cuando se acoja al beneficio, A
para disminuir base de
retencién en la fuente. Todos
los pagos)
Formato GTH-074-Entrega de bienes e i ion de ejecucion por
48 el contratista para el caso del tiltimo pago o en liquidaciones o cesiones de N/A

contrato (Ultimo pago
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Reactivos Analiticos

Bogota D.C. Cundinamarca 10. Diciembre .2024

SENORES 1971272024 812541 5.
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE (SENA)

ASUNTO: Entrega contrato N°. CO1.PCCNTR.6597443

Cordial saludo

Por medio de la presente hago entrega formal de la documentacidn requerida parael pago y
radicacion de la factura N.° 10405, la cual corresponde al centro de costos del contrato
CO1.PCCNTR.6597443

Por tal proposito se radica la siguiente documentacion:

1. FACTURA ORIGINAL

2. DOCUEMTO EN XML DE LA FACTURA ORIGINAL

3. COPIA DEL CONTRATO

4. CERTIFICACION BANCARIA

5. COPIA DEL RUT

6. COPIA CAMARAY COMERCIO

7. FOTOCOPIA CEDULA DE CIUDADANIA REPRESENTANTE LEGAL
8. COPIA DE REMISIONES DE ENTREGA FIRMADAS

9. CERTIFICADO PAGO SEGURIDAD SOCIAL

10. POLIZA DE CUMPLIMEMIENTO

Atentamente

(57+1) 4025395 - 57+ 3108619563 E

yequim@hotmail.com

CARRERA 81B 8 D 5] n
Bogotd, Colombia

L |4

Foos grpower



Reactivos Andliticos

Bogota D.C, Cundinamarca  19. Diciembre .2024

SENORES
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE (SENA)

ASUNTO: Entrega contrato N°. CO1.PCCNTR.6597443

Cordial saludo

Por medio de la presente hago entrega formal de la documentacion requerida parael pago y
radicacién de la factura N.° 10657, la cual corresponde al centro de costos del contrato
CO1.PCCNTR.6597443.

Por tal propésito se radica la siguiente documentacion:

1.
2.
3
4
5.
6.
7
8
9
1

0.

FACTURA ORIGINAL

DOCUEMTO EN XML DE LA FACTURA ORIGINAL

COPIA DEL CONTRATO

CERTIFICACION BANCARIA

COPIA DEL RUT

COPIA CAMARA'Y COMERCIO

FOTOCOPIA CEDULA DE CIUDADANIA REPRESENTANTE LEGAL
COPIA DE REMISIONES DE ENTREGA FIRMADAS

CERTIFICADO PAGO SEGURIDAD SOCIAL

POLIZA DE CUMPLIMEMIENTO

Atentamente

C.6.00

Lo s
[d shsa

e

B

2

1.330 (57+1) 4025395 - 57+ 3108619563

yequim@hotmail.com

CARRERA 81B 8 D 5l
Bogotg, Colombia




Sefiores

NIT

Direccion

item Referencia

1

2

3

4

MAEQYE

MAEQYE

MAEQYE

MAEQYE

YEQUIM S.A.S
NIT 830.012.275-1
CRA81B No 8D 51
Tel: (601) 4025395
Bogota - Colombia
yequim@hotmail.com

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

899.999.034-1
CL 57869

Nombre producto

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

Teléfono
Ciudad

Descripcion

ITEM 1 - BALANZA
ANALITICA:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
TARJETA
ELECTRONICA,
PUERTOS
PERIFERICOS.
CALIBRACION DEL
EQUIPO CON
CERTIFICADO ONAC
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 2 - BALANZA DE
PRECISION:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
TARJETA
ELECTRONICA,
PUERTOS
PERIFERICOS.
CALIBRACION DEL
EQUIPO CON
CERTIFICADO ONAC
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 3 - BALANZA
ULTRASONICO:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS
(REVISION DE
TEMPORIZADOR POR
MAL
FUNCIONAMIENTO),
TARJETA
ELECTRONICA,
SENSOR DE
TEMPERATURA.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 4 -
BIORREACTOR:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
SISTEMA NEUMATICO,
TARJETA
ELECTRONICA,
PUERTOS
PERIFERICOS COMO
SENSORES

(601) 5461500
Cucuta - Colombia

Cantidad = Vr. Unitario

1.00 1,749,579.83

1.00 1,724,369.75

1.00  374,789.92

1.00 4,285,714.29

Impto.
Cargo

19 %

19 %

19 %

19 %

Vr. Bruto

1,749,579.83

1,724,369.75

374,789.92

4,285,714.29

Factura electrénica de venta

No. YQE 10405

Fecha y hora Factura

Generacion 09/12/2024, 16:10
Expedicion 09/12/2024, 16:10
Vencimiento 08/01/2025

Impto. Valor Valor

Rete. Impto.Rete. Impto.Cargo Vr. Total

0%

0%

0%

0%

0.00  332,420.17 2,082,000.00
0.00  327,630.25 2,052,000.00
0.00 71,210.08 446,000.00
0.00  814,285.72 5,100,000.01

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siigo SAS - Nit 830.048.145-8. Mombre Software: Siigo Nube. Firma electrdnica: ver en el XML



item Referencia

5

6

7

8

9

MAEQYE

MAEQYE

MAEQYE

MAEQYE

MAEQYE

Nombre producto

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

Impto.

Cantidad = Vr. Unitario
Cargo

Descripcion Vr. Bruto
EXTERNOS.
CALIBRACION DEL
EQUIPO CON
CERTIFICADO ONAC
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL
INCLUYENDO:
CONTENEDOR DE
VIDRIO, MANGUERA DE
DOSIFICACION,
SENSORES DE
MEDICION DE LAS
DIFERENTES
VARIABLES.

ITEM 5 - BOMBA DE
VACIO CON
RESISTENCIA QUIMICA:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNA DE LAS
PARTES: MECANICAS,
SISTEMA NEUMATICO,
TARJETA
ELECTRONICA,
PUERTOS
PERIFERICOS.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 6 - BURETAS
DIGITALES:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
SISTEMA NEUMATICO,
TARJETA
ELECTRONICA.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL. EN
UNA DE LAS BURETAS
DIGITALES SE
PRESENTA DANOS EN
LAPERILLAEN EL
PROCESO DE
DOSIFICACION DEL
LIQUIDO.

ITEM 7-
ESPECTOFOTOMETRO
INFRARROJO:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
SISTEMA NEUMATICO,
TARJETA
ELECTRONICA.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 8-
ESPECTOFOTOMETRO
UV-VIS: INSPECCION
FISICAY FUNCIONAL
DEL INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
SISTEMA NEUMATICO,
TARJETA
ELECTRONICA.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 9 - LIOFILIZADOR:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL

1.00  394,957.98 19%  394,957.98

2.00  849,579.83 19 % 1,699,159.66

1.00 4,705,882.35 19 % 4,705,882.35

1.00 2,842,857.14 19% 2,842,857.14

1.00 428571429 19% 4,285714.29

Impto.
Rete.

0%

0%

0%

0%

0%

Valor
Impto.Rete.

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Valor
Impto.Cargo Vr. Total
75,042.02 470,000.00

322,840.34 2,022,000.00

894,117.65 5,600,000.00

540,142.86 = 3,383,000.00

814,285.72  5,100,000.01



item Referencia

10 MAEQYE

11 MAEQYE

12 MAEQYE

13 MAEQYE

Nombre producto

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS

Impto.

Cargo Vr. Bruto

Descripcion Cantidad = Vr. Unitario
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNA DE LAS
PARTES: MECANICAS,
SISTEMA NEUMATICO,
TARJETA ELECTRONICA
CAMBIO DE 8 LLAVES
DE CONEXION DE LOS
BALONES LAS CUALES
PRESENTAN
DETERIORO POR
FUGAS. REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 10 -
MICROSCOPIO DE
CAMPO OSCURO:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNA DE LAS
PARTES: MECANICAS,
TARJETA 2.00  459,663.87 19%  919,327.74
ELECTRONICA.
REVISION DE
BINOCULARES YA QUE
LA IMAGEN SE VE
OPACAY OSCURA.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 11 - MOLINO DE
MARTILLO:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
TARJETA
ELECTRONICA.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 12 -
MULTIPARAMETRO:
INSPECCION FISICAY
FUNCIONAL DEL
INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNADE LAS
PARTES: MECANICAS,
TARJETA
ELECTRONICA, 1.00 1,524,369.74 19 % 1,524,369.74
PUERTOS
PERIFERICOS.
CALIBRACION DEL
EQUIPO CON
CERTIFICADO ONAC.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

ITEM 13 -
VISCOSIMETRO:
INSPECCION FIiSICAY
FUNCIONAL

DEL INSTRUMENTO,
VERIFICACION DE
CADA UNA

DE LAS PARTES:
MECANICAS, TARJETA 1.00 1,524,369.74 19% 1,524,369.74
ELECTRONICA,
PUERTOS
PERIFERICOS.
CALIBRACION ONAC.
REVISION DE
FUNCIONALIDAD Y
OPERACION. LIMPIEZA
INTERNA GENERAL

1.00  852,100.83 19%  852,100.83

Impto.
Rete.

0%

0%

0%

0%

Valor
Impto.Rete.

0.00

0.00

0.00

0.00

Valor
Impto.Cargo

174,672.27

161,899.16

289,630.25

289,630.25

Vr. Total

1,094,000.01

1,013,999.99

1,813,999.99

1,813,999.99



Total items: 13
Valor en Letras: Treinta y un millones novecientos noventa y un mil pesos m/cte

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-01-08 por $ 31,991,000.00

Observaciones: FAVOR REALIZAR CONSIGNACION Y/O TRANSFRENCIAA:
Banco Davivienda Cuenta Corriente N°000045042629

Bancolombia Cuenta de Ahorros N°20595750791

Banco de Bogota Cuenta Corriente N°073059420

Enviar soporte a: contabilidad@yequim.com

Orden de compra: - CO1.PCCNTR.6597443

Orden de entrega: - Fecha:

Total Bruto
IVA 19%

Total a Pagar

26,883,193.26
5,107,806.74
31,991,000.00

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las mercancias o
prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. NGmero Autorizacion Electronica 18764080311657 aprobado en 20240926 prefijo YQE desde el nimero 9279 al 70000 Vigencia: 12

Meses

Responsable de IVA - Actividad Econémica 2011 Fabricacién de sustancias y productos quimicos basicos Tarifa 11.04
CUFE: 47581bce5295aa8fa5e0590ec550b7739a948f41c42a057e5abb959688f3fff71bcf99289dbbfcf3aftbbd 10357 c0feb9



YEQUIM S.A.S
NIT 830.012.275-1
B CRA81B No 8D 51
IM SAS. Tel: (601) 4025395
Bogota - Colombia
yequim@hotmail.com

Sefiores SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE .
Generacion

NIT 899.999.034-1 Teléfono (601) 5461500 L
Expedicion

Direccion CL 57 869 Ciudad Cucuta - Colombia
Vencimiento

Item Referencia Nombre producto Descripcion Cantidad Vr. Unitario Impto. Vr. Bruto Impto. Valor

Cargo Rete. Impto.Rete.

MANTENIMIENTO

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE
1 PREVENTIVO MICROSCOPIO DE 6.00 312,369.75 19% 1,874,218.50 0%
CAMPO OSCURO
Total items: 1 Total Bruto
Valor en Letras: Dos millones doscientos treinta mil trescientos veinte pesos m/cte con IVA 19%

dos cent.
Total a Pagar

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-01-18 por $ 2,230,320.02

Observaciones: Adicion al contrato CO1.PCCNTR.6597443 de 2024.
FAVOR REALIZAR CONSIGNACION Y/O TRANSFRENCIAA:

Banco Davivienda Cuenta Corriente N°000045042629

Bancolombia Cuenta de Ahorros N°20595750791

Banco de Bogota Cuenta Corriente N°073059420

Enviar soporte a: contabilidad@yequim.com
Orden de compra: - CO1.PCCNTR.6597443

Orden de entrega: - Fecha:

0.00

Impto.Cargo

Factura electrénica de venta
No. YQE 10657

Fecha y hora Factura

19/12/2024, 16:16
19/12/2024, 16:16
18/01/2025

Valor Vr. Total

356,101.52  2,230,320.02

1,874,218.50
356,101.52
2,230,320.02

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las mercancias o
prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. NGmero Autorizacién Electrénica 18764080311657 aprobado en 20240926 prefijo YQE desde el numero 9279 al 70000 Vigencia: 12

Meses

Responsable de IVA - Actividad Econdmica 2011 Fabricacién de sustancias y productos quimicos basicos Tarifa 11.04
CUFE: 2710b3a9318b720c1e4f5f7fee79ece606acf219f171320f952e3938586374054d850df6303008178856472290b8d5

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siigo SAS - Nit 830.048.145-8. Mombre Software: Siigo Nube. Firma electrénica: ver en el XML



o
SENA

N

FORMATO
ACTA DE INICIO

CONTRATO No:

CO1.PCCNTR.6597443

TIPO DE CONTRATO:

Prestacion de servicios

54_9119_404 contratar el servicio de mantenimiento de los equipos
para los diferentes proyectos de la linea SENNOVA del Centro De

OBJETO: Formacion Para El Desarrollo Rural Y Minero-CEDRUM, vigencia 2024.
LOTE 3

VALOR: 31.991.000

CONTRATISTA: YEQUIM SAS

NIT: 830012275

REPRESENTANTE LEGAL:

YESID SOSSA MORALES

SUPERVISOR DESIGNADO:

Andrés Mauricio Puentes Velasquez

PLAZO:

117 Dias

LUGAR DE EJECUCION:

Municipio de Clcuta y su area metropolitana

En la ciudad de San jose de Cucuta a los seis dias (06) dias del mes de agosto de 2024, entre los suscritos
FREDDY ABELARDO CALDERON ORDUZ, identificado con documento de identificacion No. 88.239.845 de
Clcuta, en calidad de Subdirector (E) del CENTRO DE FORMACION PARA EL DESARROLLO RURAL Y MINERO,
por el SENA, y por la otra parte YESID SOSSA MORALES, identificado con cédula de ciudadania No.
930012271 de Cucuta, en calidad de representante legal de YEQUIM SAS con NIT. 830012275, hemos
convenido suscribir el acta de inicio del contrato No. CO1.PCCNTR.6597443 de 2024, bajo los términos que

anteceden y los siguientes:

Numero y fecha del registro presupuestal: Nimero de RP 232124 y la fecha 06/08/2024.

Fecha de aprobacién de las garantias: Fecha 06/08/2024

Fecha de inicio: Fecha 06/08/2024

Fecha de Terminacién: Fecha 30/11/2024

Proyecto: Luis Mario Gelvis

Apoyo de contratacion de bienes y servicios CEDRUM

Reviso: Andrés Mauricio Py
Supervisor del contrato Qvg

Graisp

GCCON-F-018 V.03




SUPERH

VIGILADO

DNAVIVIENDAN

CERTIFICACION

BOGOTA D.C., DISTRITO CAPITAL, 04/07/2024

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente  YEQUIM SAS con NIT
830.012.275-1 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA CORRIENTE
NUmero 000045042629

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



Formulario del Registro Unico

Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

0) 00001

212489984(802

141042346564

4104234656 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
83 001227°+5 1 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
YEQUIM S.A.S
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
CR81B 8D 51BRR VALLADOLIT
42. Correo electrénico YEQU|M@HOTMA|L-COM
43. Cédigo postal 44, Teléfond 1 4 0 25 3 9 5|45. Teléfono 2 4245007
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
201 1][19951226||[4669}|1065122 6] |4 6 5 9[331 2] | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. js2fsss] | [ [ | [ [ | [ [ [ | [ [ | [ [ ]
sa.cogo|5 |7 9 |1 0[1 4[4 2]4 85 2|5 5]
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar-._52.<Facturador-electrénico
07- Retencion en la fuente a titulo de\rent / )55 -/Informante de Beneficiarios Finales
09- Retencion en la fuente en el impuesto
10- Obligado aduanero
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
55. Forma 56. Tipo Servicio 2 3
54. Cédigo 22 23
- <odig |57. Modo 1 | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 3 3
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc 9 7 ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién 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 |:| NO 60. No. de Folios:

[

61. Fecha |2024 -05-23/14:23:41 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984. Nombre  SOSSA MORALES YESID

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 13-09-2024 07:18:10AM



D IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

07212489984(8

2

de 5 Hoja 2

141042346564

014104234656 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 30012 275|1

6. DV

Impuestos de Bogota

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

| 2|

63. Formas asociativas

1 2]

64. Entideédes o insfitutos de derechapublico de orden nacional, departamental,
municipal y'descentralizados

-

65. Fondos 66. Cooperativas gztrggj\g:gisadeb v 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma

71. Clase 05 01 82. Nacional 100 %

72. Namero 2 9 4 4 2

73. Fecha 19951207 2°0 1 8 0 2 o 4 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Nimero de notaria 50

75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 19951226 20 1,802 19

L L | XA /- ¥, = =

77. No. Matricula mercantil 6 76 2 40 0067 /2 40

78. Departamento 1 1 1 1

79. Ciudad/Municipio 00 1 | 4 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %

AT
80. Desde 19951226 | ) )
81. Hasta 299912 31 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
|

88. Entidad de vigilancia y control

Entidad de vigilancia y control

Superintendencia de Sociedades

5]

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual
1 8 0

2 21

B

4

5

$0./Fecha cambio de’estado

2018010 1]

2018021 9]

91. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95. Nimero de |dentificacién Tributaria (NIT) de la
Matriz o Controlante

96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Namero de identificacién tributaria

otorgado en el exterior

171. Pais

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

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

Fecha generacion documento PDF: 13-09-2024 07:18:10AM



Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion
Pagina 3 de 5 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141042346564
(415)7707212489984(8020) 000014104234656 4
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
83 001227°+5 1 Impuestos de Bogota 3 2
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20180204 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |6 0 0 1 3 3 0O |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
SOSSA |MORALES YESID |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19 JI_Z 0 808 31 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 1 6 0 8 5 5 2 5 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
SOSSA |ROJAS IMAYRA PAOLA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
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 Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 13-09-2024 07:18:10AM




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. Numero de formulario 141042346564
(415)7707212489984(8020) 000014104234656 4
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 3001227651 Impuestos de Bogota 2
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |6 0 0 1 3 3 0 | COLOMBIA 16
I — £,

115. Primer apellido
SOSSA

116. Segundo apellido
MORALES

117. Primer nombre,

|YESID

119. Razén social

118-0Otros nombres

120. Valor capital del socio

121. % Participacion
100,000,000

’ 122:-Fecha de ingreso

5 00/ /}19°9 512 2 6

123. Fecha de retiro
20180204

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudada 1 3

112. Namero de identificacion

1 016 08 55 25

115. Primer apellido
SOSSA

116. Segundo apellido
ROJAS

113V |114. Nacionalidad
; COLOMBIA 16

117. Primer riombre

iMAYRA

118. Otros nombres

PAOLA

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion
100,000,000

122,/ Fecha de ingreso

2018020s5]

123. Fecha de retiro
20180205

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundu-apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

V4 Pyt e
| 121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Naméro.de identificagian

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116( Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namiero de identificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

115. Primer apellido

116. Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 13-09-2024 07:18:10AM




|,

NN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 5 de 5 Hoja 5
141042346564
U‘JS)‘JHU12JJUJ4!UUJ(‘)“U(“( Ulumzusse 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 30012 2

6.DV
1

12. Direccién seccional

Impuestos de Bogota

7 5

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

Revisor fiscal principal

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional

Revisor fiscal suplente

Contador

Cédulade Ciudadania 1 3|5 3 1 5 4 4 2 3 6] 1 418 2 7
128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
DELGADO |QUIJANO NEILA IYANETH
132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
135. Fecha de nombramiento
2023120 1]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142..Ptimer hombre 143. Otros nombres

|

| I
144. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
147. Fecha de nombramiento
1 1 | L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

Cédula de Ciudadania 1 3

52 481 6,26

1 03206 T

152. Primer apellido

153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre

155. Otros nombres

COCA |DUQUE YEIMY JOHANA
156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV ?8. Sociedad ofirma.designada
|
1< =

159. Fecha de nombramiento

20211 1|o_1J_‘

4N

Fecha generacion documento PDF: 13-09-2024 07:18:10AM



Constanza

Lt

Trujillo

Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CcODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL
REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE , IDENTIFICACION Y DOMICILIO
Razdédn social: YEQUIM S.A.S

Nit: 830.012.275-1
Domicilio principal: Bogotéd D.C.

MATRICULA
Matricula No. 00676240
Fecha de matricula: 26 de diciembre de 1995
Ultimo afio renovado: 2024
Fecha de renovacién: 1 de abril de 2024
Grupo NIIF': Grupo IT.
UBICACION
Direccién del domicilio principal: Cra 81B No 8D-51
Municipio: Bogotéd D.C.
Correo electrdbdnico: yequim@hotmail.com
Teléfono comercial 1: 4025395
Teléfono comercial 2: No reportd.
Teléfono comercial 3: No reportd.
Direccién para notificacidédn judicial: Cra 81B No 8D-51
Municipio: Bogota D.C.
Correo electrébdnico de notificacidn: yequim@hotmail.com
Teléfono para notificacién 1: 4025395
Teléfono para notificacidén 2: No reportd.
Teléfono para notificacién 3: No reportd.
La persona juridica NO autorizdé para recibir notificaciones

personales a través de correo electrbénico, de conformidad con lo
establecido en los articulos 291 del Cédigo General del Procesos y 67
del Cébdigo de Procedimiento Administrativo vy de 1lo Contencioso
Administrativo.

Padgina 1 de 7



Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidén: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CcODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

CONSTITUCION

E.P. No. 2.944 Notaria 50 de Santafé de Bogotéa, del 7 de diciembre de
1995, inscrita el 26 de diciembre de 1995, bajo el No. 520964 del
libro 1ix, se constituydé 1la sociedad comercial denominada: YEQUIM
LTDA.

REFORMAS ESPECIALES

Por Acta No. 2 de la Junta de Socios del 4 de febrero de 2018,
inscrito el 19 de febrero de 2018 bajo el numero 02304036 del libro
IX, la sociedad de la referencia cambidé su nombre de: YEQUIM LTDA,
por el de: YEQUIM S.A.S.

Por Acta No. 2 de la Junta de Socios, del 4 de febrero de 2018,
inscrito el 19 de febrero de 2018 bajo el numero 02304036 del libro
IX, 1la sociedad de la referencia se transformdé de sociedad limitada a
sociedad por acciones simplificada bajo el nombre de: YEQUIM S.A.S.

TERMINO DE DURACION
La persona juridica no se encuentra disuelta vy su duracidn es
indefinida.
OBJETO SOCIAL

La sociedad YEQUIM LTDA, tendrad por objeto social la realizacidén de
todas y <cada wuna de las operaciones y actos de comercio que a

continuacidén se indican: Importacién exportacién, distribucidn,
compraventa de toda clase de elementos e instrumentales para uso
médico, hospitalario c¢linico, instrumental quirtGrgico, asi como
productos quimicos, experimentales e industriales, nacionales,
extranjeros. B- Compra, venta, distribucidén y produccidén de reactivos
quimicos analiticos, grasas y lubricantes, material de vidrio y en
general todo lo relacionado con elementos médicos quirGrgicos

clinicos vy quimicos y toda clase de drogas, para el uso humano y
veterinario. En desarrollo de su objeto social de la sociedad podréa

Pagina 2 de 7



Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

ejecutar todos los actos necesarios o contundentes para el logro de
sus objetivos. - Tales como comprar, vender, permutar y dar o tomar
en arrendamiento bienes muebles vy bienes raices, construir locales
para el desarrollo de su actividad comercial, gravar sus bienes,
abrir y mantener sus cuentas corrientes, o de ahorros, aceptar,
prestar, endosar, y girar toda clase de titulos valores y efectos de
comercio. Obtener representaciones de casa productoras o
comercializadoras nacionales o extranjeras, que se relacionen con su
objeto social, también podrd participar en licitaciones publicas o
privadas de entidades oficiales o suboficiales de todos los niveles y
en general celebrar toda clase de contratos licitos, que tengan
relacién directa o indirecta con su objetos social; mantenimiento de
equipos de laboratorio vy reparacién de todo tipo de magquinaria
instrumental.

CAPITAL

* CAPITAL AUTORIZADO *

Valor : $460.000.000,00
No. de acciones : 460.000,00
Valor nominal : $1.000,00

* CAPITAL SUSCRITO *

Valor : $460.000.000,00
No. de acciones : 460.000,00
Valor nominal : $1.000,00

* CAPITAL PAGADO *

Valor : $460.000.000,00
No. de acciones : 460.000,00
Valor nominal : $1.000,00

REPRESENTACION LEGAL

La representacién legal de la sociedad estard a cargo del Gerente.

Pagina 3 de 7



Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidén: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

FACULTADES Y LIMITACIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL

El Gerente tendréd las siguientes funciones: 1) Ejecutar los acuerdos
y decisiones de la Asamblea de Accionistas 2) Presentar las cuentas,
balances, inventarios e informes y el proyecto de distribucidén de
utilidades de cada ejercicio a la Asamblea de Accionistas 3) Ejecutar
los actos y <celebrar los contratos tendientes al cumplimiento del
objeto social, la cuantia serda ilimitada 4) Constituir apoderados
judiciales o extrajudiciales vy delegarles 1las facultades que sean
necesarias y compatibles con sus gestiones, dentro de las
limitaciones legales. 5) Celebrar a nombre de la sociedad toda clase
de operaciones bancarias 6) Recibir dinero en mutuo 7) Llevar a cabo
toda clase de actos Jjuridicos relacionados con titulos valores; 8)
Cuidar la recaudacidn, seguridad e intervencién de los fondos de la
compafiia 9) Velar porque todos los empleados de la sociedad cumplan
estrictamente sus deberes 10) Nombrar vy remover el personal al
servicio de la sociedad 11) Las demds que le adscriban la ley, los
estatutos y la Asamblea de Accionistas.

NOMBRAMIENTOS
REPRESENTANTES LEGALES
Por Acta No. 31 del 7 de noviembre de 2018, de Asamblea de

Accionistas, inscrita en esta Camara de Comercio el 9 de noviembre de
2018 con el No. 02393586 del Libro IX, se designé a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Representante Yesid Sossa Morales C.C. No. 6001330
Legal

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Representante Mayra Paola Sossa Rojas C.C. No. 1016085525

Legal Suplente

REVISORES FISCALES

Pagina 4 de 7



Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidén: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Por Acta No. 39 del 1 de diciembre de 2023, de Asamblea de
Accionistas, inscrita en esta Cédmara de Comercio el 13 de diciembre de
2023 con el No. 03044807 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal Neila Yaneth Delgado C.C. No. 53154423
Quijano

REFORMAS DE ESTATUTOS

ESCRITURAS NO. FECHA NOTARIA INSCRIPCION
00191 27--I-1997 50 STAFE BTA 3--II-1997 NO.572153

Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi:

DOCUMENTO INSCRIPCION

E. P. ©No. 0001675 del 19 de julio 01068356 del 24 de Jjulio de
de 2006 de la Notaria 50 de Bogotéa 2006 del Libro IX

D.C.

E. P. ©No. 0001339 del 11 de junio 01221418 del 16 de Jjunio de
de 2008 de la Notaria 50 de Bogotéa 2008 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 2301 del 29 de 01517637 del 4 de octubre de
septiembre de 2011 de la Notaria 2011 del Libro IX

50 de Bogota D.C.

E. P. No. 193 del 4 de marzo de 02071432 del 14 de marzo de
2016 de la Notaria 55 de Bogoté 2016 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 1317 del 24 de noviembre 02160377 del 24 de noviembre
de 2016 de la Notaria 55 de Bogotéa de 2016 del Libro IX

D.C.

Acta No. 2 del 4 de febrero de 02304036 del 19 de febrero de
2018 de la Junta de Socios 2018 del Libro IX

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con lo establecido en el Cdébdigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo y la Ley 962 de

Pagina 5 de 7



Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

2005, 1los actos administrativos de registro, quedan en firme dentro
de los diez (10) dias hébiles siguientes a la fecha de inscripciédn,
siempre que no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se
informa que para la Camara de Comercio de Bogota, los sédbados NO son
dias héabiles.

Una vez interpuestos los recursos, los actos administrativos
recurridos quedan en efecto suspensivo, hasta tanto los mismos sean
resueltos, conforme lo prevé el articulo 79 del Cbédigo de

Procedimiento Administrativo y de los Contencioso Administrativo.

A la fecha y hora de expedicidén de este certificado, NO se encuentra
en curso ningln recurso.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Actividad principal Cédigo CIIU: 2011
Actividad secundaria Cdédigo CIIU: 4659
Otras actividades Cédigo CIIU: 3312, 4669

TAMANO EMPRESARIAL

De conformidad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del
Decreto 1074 de 2015 y la Resolucidén 2225 de 2019 del DANE el tamafio

de la empresa es Pequefia

Lo anterior de acuerdo a la informacidén reportada por el matriculado o
inscrito en el formulario RUES:
Ingresos por actividad ordinaria $ 7.166.664.080
Actividad econdémica por la que percibid mayores ingresos en el
periodo - CIIU : 2011

INFORMACION COMPLEMENTARIA
Que, los datos del empresario y/o el establecimiento de comercio han

sido puestos a disposicidédn de la Policia Nacional a través de la
consulta a la base de datos del RUES.

Pagina 6 de 7



Camara de Comercio de Bogotéa

100

- Sede Virtual

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicidén: 4 de septiembre de 2024 Hora: 14:24:27
Recibo No. AB24391291
Valor: $ 7,900

CODIGO DE VERIFICACION B24391291DC9B8

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

Los siguientes datos sobre RIT vy Planeacidén son informativos:
Contribuyente inscrito en el registro RIT de 1la Direccidn de
Impuestos, fecha de inscripcidén : 10 de marzo de 2021. Fecha de envio
de informacién a Planeacidén : 26 de abril de 2024. \n \n Sefior

empresario, si su empresa tiene activos inferiores a 30.000 SMLMV y
una planta de personal de menos de 200 trabajadores, usted tiene
derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales de 75%
en el primer afio de constitucidén de su empresa, de 50% en el segundo
afilo y de 25% en el tercer afio. Ley 590 de 2000 y Decreto 525 de 2009.
Recuerde 1ingresar a www.supersociedades.gov.co para verificar si su
empresa estd obligada a remitir estados financieros. Evite sanciones.

E1l presente certificado no constituye permiso de funcionamiento en
ningin caso.

KA A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A A AR A A A A A AR A A AR A AR A A A AR A AR A A A A A A A A AR ARk K

Este certificado refleja la situacidén Juridica registral de la
sociedad, a la fecha y hora de su expedicién.

R I b b b S b b I I I b S dh b b S dh b S g b db db b R S b S S b b 2 S I b SR IR I 2R b b S 2R b b S dh b i S dh S b S dh b b b db b 24

Este certificado fue generado electrédnicamente con firma digital y
cuenta con plena validez juridica conforme a la Ley 527 de 1999.

R i A b b e b b b b A b b e A b I S A b S A b b I I b A b S I b b I I SR b I S A b b dh b I S dh S i e A i I A b I b A i i 2 4

Firma mecanica de conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la
autorizacidn impartida por la Superintendencia de Industria vy
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996.

Lol

CONSTANZA PUENTES TRUJILLO
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PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte: 2024-12-12, 01:16:00 PM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1068529613

Periodo Cotizacion: noviembre de 2024 Periodo Servicio: diciembre de 2024

PAGADO 12/12/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI1830012275 Direccion CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 12 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
enicacion | ApeidesyNembres | too | swnno o/t )8 #1823 817|218/ 815 8 58 21| aammvasora | 56, | Arere Administradora o | e | qam | O | Aot admiristradora Ee | fme | fme | fmp | B9 dmn |
o|58|Bla
CC 1003616500 | 2AN SEBASTIAN MAHECHA o1 00 0 230301) PORVENIR $1.400.000|  $224.000|(EPS010) EPS SURA $1.400.000]  $56.000 6,960 $1.400.000|  $97.500(CCF24) COMPENSAR CCF $1.400000  $56.000 50 s0 $0 $0 $433.500
CC 1003777383 Ei’:ATRYE’ZUL'AN LR 01 ) 0 230201) PROTECCION | $1.500.000|  $240.000|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.000]  $60.000 6,960 $1.500.000 $ 104.400|(CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000|  $60.000 $0 $0 $0 $0 $464.400
CC 1007390202 | ANGE DANIELA CAMACHO o1 00 0 230301) PORVENIR $1.700.000|  $272.000|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.700.000|  $68.000 6,960 $1.700.000| $118.400|(CCF24) COMPENSAR CCF $1.700000|  $68.000 50 s0 $0 $0 $526.400
CC 1016085525 |MAYRA PAOLA SOSSAROJAS | 01 00 0 25-14) COLPENSIONES | $5510.000|  $936.800|(EPS008) COMPENSAR EPS $5510.000)  $220.400 6,960 $5510.000| $ 383.500|(CCF24) COMPENSAR CCF $5510.000| $220.400 50 s0 $0 $0 $1.761.100
CC 1019069530 | SCIAM JAVIER JIMENEZ 01 00 0 230201) PROTECCION | $1.500.000|  $240.000|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.000]  $60.000 6,960 $1.500.000| $104.400|(CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000|  $60.000 50 s0 $0 $0 $464.400
CC 1023015516 fm%'—ri\lADNRiZ%/:\ISTIAN BRI || gy 00 X 0 [15]15(15(15| (230301) PORVENIR $725000|  $116.000|(EPS008) COMPENSAR EPS $725.000]  $29.000 6,960 $725.000(  $50.500|(CCF24) COMPENSAR CCF $725000|  $29.000 $0 $0 $0 $0 $224.500
CC 1071915526 | o ANGEL CAMACHO o1 00 0 230301) PORVENIR $1.500.000|  $240.000|(EPS008) COMPENSAR EPS $1.500.000]  $60.000 6,960 $1.500.000| $104.400|(CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000|  $60.000 50 s0 $0 $0 $464.400
CC 1076665673 |WILMER YESID SALCEDO PAEZ| 01 00 0 230301) PORVENIR $1.600.000|  $256.000|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.600.000]  $64.000 6,960 $1.600.000| $ 111.400| (CCF24) COMPENSAR CCF $1.600.000|  §64.000 $0 s0 $0 $0 $495.400
ces2233332 | PR ROSMIRA HERRENO o1 00 0 25-14) COLPENSIONES | $1.300.000| $208.000|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.000]  $52.000 6,960 $1.300.000|  $90.500|(CCF24) COMPENSAR CCF $1.300000  $52.000 50 s0 $0 $0 $402.500
CC 53154423 gﬂIﬁJSNETH DELEAER) 01 00 0 25-14) COLPENSIONES | $6.000.000| $1.020.000|(EPS008) COMPENSAR EPS $6.000.000|  $240.000 6,960 $6.000.000 $417.600|(CCF24) COMPENSAR CCF $6.000.000| $240.000 $0 $0 $0 $0 $1.917.600
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES 01 00 0 25-14) COLPENSIONES $13.000.000| $2.210.000 (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.000| $ 1.625.000 6,960 13.000. 003 $904.800 (CCF24) COMPENSAR CCF $13.000.000| $520.000| $ 260.000 $390.000 $0 $0 $5.909.800
CC 80229269 f:uR/?g-rvaéOS CEiEZ 01 00 0 230301) PORVENIR $2.127.000|  $340.400 | (EPS005) EPS SANITAS $2.127.000]  $85.100 6,960 $2.127.000| $ 148.100(CCF24) COMPENSAR CCF $2127.000| $85.100 $0 $0 $0 $0 $658.700
Pagina 1 de 2
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




IILTOTALES

Aportes Aportes (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensiéon Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF gSAP Min Epducacic‘)n Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 37.862.000 $ 37.862.000 $ 37.862.000 $37.862.000 $6.303.200 $2.619.500 $2.635.500 $1.514.500 $ 260.000 $390.000 $0 $0 $0 $0 $13.722.700 $0| $13.722.700




DE COLOMBIA

VIGILADO

! seqguros - "
@ mundial

tu compaiiia siempre

Digitally signed by COMPANIA
MUNDIAL DE SEGUROS SA

Date: 2024.12.13 15:50:30 -05:00

)

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A,
_ DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

TRASLADO DE VIGENCIA DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Codigo de Seguridad:  DV@qsz1E6CePvwOTB3VGPQ== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO ©6-84-2021-1317-P-05-PPSUS2R000000059-D06T
I Y
No. POLIZA [1-196635469 |No.ANExo[ 2 ‘ No. CERTIFICADO | 18126273 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO ] FECHA DE EXPEDICION 113/12/2324 |SUC. EXPEDIDORA| AGENCIA IBAGUE |
| VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA Dias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA |
00:00 Horas Del \ 06/08/2024 24:80 Horas Del I 31/083/2025 N/A ‘ N/A N/A N/A )
[ TOMADOR | YEQUIM SAS No. DOC. IDENTIDAD | 838.612.275-1 )
DIRECCION CR 81 B 8 D 51 BRR VALLADOLIT TELEFONO 4025395
ASEGURADO SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO No. DOC. IDENTIDAD | 899.999.834-1
1
DIRECCION CALLE 2N AVDA 4 Y 5 BARRIO PESCADERO CUCUTA TELEFONO 75695766
BENEFICIARIO SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO No. DOC. IDENTIDAD | 899.999.834-1
DIRECCION CALLE 2N AVDA 4 Y 5 BARRIO PESCADERO CUCUTA TELEFONO 75695766 J
( OBJETO DE CONTRATO
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE MODIFICA LA FECHA DE INICIO A PARTIR DEL ©86/08/2024 SEGUN ACTA DE INICIO FIRMADA POR LAS PARTES EN ESA
MISMA FECHA.
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.CO1.PCCNTR.6597443
, CUYO OBJETO ES
CONTRATAR EL SERVICIO DE MANTENIMIENTO DE LOS EQUIPOS PARA LOS DIFERENTES PROYECTOS DE LA LINEA SENNOVA DEL CENTRO DE FORMACION PARA
EL
DESARROLLO RURAL Y MINERO-CEDRUM, VIGENCIA 2024. LOTE 3
\
NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUMPLIMIENTO @0:00 Horas Del @6/08/2024 24:00 Horas Del 31/83/2825 3.199.1€0,00 10.000,00
CALIDAD DEL SERVICIO @0:80 Horas Del 96/98/2024| 24:00 Horas Del 31/03/2025 3.199.1@0,00 10.000,00
TOTAL ASEGURADO $ 6.398.200,00
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA 20.000, 80
JUAN BONILLA PEDRAZA AGENTES 100,00
DESCUENTOS
\.
- EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO \
COMPANIA TIPO COASEGURO POLIZALIDER | CERTIF.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA 20.000,00
GASTOS EXP. 5.000,00
.
IVA 4.750,00
CONVENIO DE PAGO ‘ DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 13/12/2024 j TOTAL A PAGAR 39:738,00

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

]

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

e

o C.C.52.646.070

Cumplimos los suefos de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.

~N
; Lineas de Atencidn al Cliente:
* Nacional: 01 8000 111 935
» Bogotd: 327 4712 -327 4713
OMADOR o

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBIA,

VIGILADO

seqguros = "
g ® ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mun Ia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B- 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
- *
tu compania siempre TRASLADO DE VIGENCIA DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
NIT 860.037.0413-6 ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682
SOMOQOS GRANDES CONTRIBUYENTES
WA BECIMEN COMUN- AUTORETENEDGHRES VERSION CLAUSULADO ©6-04-2021-1317-P-85-PPSUS2R000000059-DO6I y
(No.Pt')LIZ.Al I-100035460 |N0.ANEXO| 2 | No. CERTIFICADO | 18126273 |Nn. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO [ | FECHA DE EXPEDICION | 13/12/2024 |SUC.EXPEDIDmA AGENCIA IBAGUE
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del [ ©6/08/2024 |24:00 Horas Del | 31/03/2025 N/A | N/A N/A N/A
o ™
CONDICIONES PARTICULARES

"Con la emisién de 1la pdliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidn de cobranza en caso de que

aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra

solicitar la exclusidn de alguno estos canales por medio de:

Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrdnico: mundial@segurosmundial.com.co

Lineas de atencidn: Bogotd (+681) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional ©18000111935"
\ >

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.
Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento. HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




VIGILADO

SROUDS o .o
@ mundlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre

NIT 860.037.0136 Hilndas
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES | CAMARA COLOMBIANA PASA@IA PF
IvA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES DE LA INFRAESTRUCTURA Mgeicin Panarericans de Flnaas
anamerican Surely Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdéliza I-100035460 y endoso, 2 cuyo afianzado es:
YEQUIM SAS Asegurado o Beneficiario: SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO
MIXTO / SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO , expedida por la Compafiia
en 13/12/2024, no expirara por falta de pago de la prima de la pd6liza o de los certificados o anexos
que se expidan con fundamento en ella o por revocacion unilateral por parte del Tomador o de la
Compania.

AGENCIA IBAGUE a los 13 dias del mes DICIEMBRE del ano 2024.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

‘ _‘ Cumplimos los suefios de nuestro planeta recicdlandoe responsablemente.
e Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

seguros

mundial’

<

Mundial de Seguros S.A.
860.037.013-6

Recibo de Pago

JUAN BONILLA

Intermediario PEDRAZA

Apreciado Cliente:

ESPACIO PARA EL TIMBRE

1. No se aceptan pagos parciales.

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para garantizar la correcta referenciacién del pago.

3. Siesta boleta no ha sido recaudada efectivamente el 12/01/2025 se aplicard la clausula de terminacion automética especifiada en el condicionado de la péliza y en la caratula de

esta (articulo1068 cédigo de comercio)

4. Si realiza su pago en cheque o de forma mixta (efectivo y cheque), solamente gire cheque local a nombre de PATRIMONIOS AUTONOMOS CREDICORP CAPITAL FIDUCIARIA
Nit 900531292-7, al respaldo endéselo correctame y diligencie los datos del girador (nombre, NIT, teléfono) y el nimero de referencia de esta boleta. En caso de devolucién del
cheque se cobrard sancién del 20% de acuerdo con lo establecido en el articulo 731 del c6digo de comercio. NO SE ACEPTAN CHEQUES DE OTRAS PLAZAS.

5. Para realizar el pago a través del botén PSE, ingrese a nuestra pagina web www.segurosmundial.com.co en la imagen de PSE haga clic y continGe el proceso de pago.

VALIDO COMO RECIBO DE PAGO

- CLIENTE-
Referencia de Pago No. 18126273
Fecha de Facturacion 13/12/2024 Fecha Limite de Pago 12/01/2025
TRASLADO DE VIGENCIA DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENT A
ENTISDADEOS ESTA?’ALI(E:S DECRI?TO 1082 SFCURODECY © Prima (incluye gastos de expedicion) 25.000,00
Péliza No. 1-100035460 IVA 4.750,00
Periodo Facturado 06/08/2024 31/03/2025 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 29.750,00
EFECTIVO | $ )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social YEQUIM SAS Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CR81B8D 51BRRVALLADOLIT 830012275

- BANCO -
Referencia de Pago No. 18126273
Fecha de Facturacién 13/12/2024 Fecha Limite de Pago 12/01/2025
EE%SS DEE-l\-/AgriTEIAEE gSrLZ.IAgZE el S ERLAARLA A Prima (incluye gastos de expedicion) 25.000,00
Poliza No. 1-100035460 IVA 4.750,00
Periodo Facturado 06/08/2024 31/03/2025 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 29.750,00
EFECTIVO | § )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social YEQUIM SAS No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CR81B8D 51BRRVALLADOLIT 830012275 _
- JUAN BONILLA

.

OPCION1
(415)7709998434219(8020)00000018126273(3900)000000029750(96)20250112
Bancos
OPCION 2

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990018126273(3900)000000029750(96)20250112



seguros g ~ .
@ mundial Recibo de Pago

Mundial de Seguros S.A.
860.037.013-6

INFORMACION DE PAGO ~

A continuacién te brindamos informacién de los distintos medios de pago que tendras a disposicion:
OPCION 1
~
-
=7
HE o8
= >
CORRESPONSALES (VRN 47 5
— Cormesponsal Bancaro Punto de pago
J
OPCION 2
\
5 Scotiabank & onvivienon
—
. =
Elj Bancode Bogotda L Bancolombia
BANCOS
Banco de Occidente
\
Ha puntored %
CORRESPONSALES e dooe i
%g /

\ Tu compaiiia siempre
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DE COLOMBIA

VIGILADO

seguros

@ mundial’

tu compaiiia siempre

Digitally signed by COMPANIA
MU

NDIAL DE SEGUROS SA

Date: 2024.12.13 15:55:02 -05:00

n

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A,
_ DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

CANCELACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad:  3TVuBglgx4GhKIfNrU+thA== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO ©6-84-2021-1317-P-05-PPSUS2R000000059-D06T
| N
No. POLIZA [1-196635469 |No.ANExo[1 \ No. CERTIFICADO | 18126272 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO ] FECHA DE EXPEDICION 1 13/12/2024 'SUC. EXPEDIDORA| AGENCTA IBAGUE |
|
[ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA !
00:00 Horas Del \ @5/0e8/2024 24:80 Horas Del I 30/83/2025 N/A ‘ N/A N/A N/A )
" TOMADOR | YEQUIM SAS No. DOC. IDENTIDAD | 830.812.275-1 )
DIRECCION CR 81 B 8 D 51 BRR VALLADOLIT TELEFONO 4025395 ;
ASEGURADO SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO No. DOC. IDENTIDAD | 899.999.034-1 ‘
1
DIRECCION CALLE 2N AVDA 4 Y 5 BARRIO PESCADERO CUCUTA TELEFONO 75695766 |
BENEFICIARIO | SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYQ ADMINISTRATIVO MIXTO No. DOC. IDENTIDAD | 899.999.034-1 |
DIRECCION CALLE 2N AVDA 4 Y 5 BARRIO PESCADERO CUCUTA TELEFONO 75695766 J
( OBJETO DE CONTRATO
ANULACION CERTIFICADO 18115644
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.CO1.PCCNTR.6597443
, CUYO OBJETO ES
CONTRATAR EL SERVICIO DE MANTENIMIENTO DE LOS EQUIPOS PARA LOS DIFERENTES PROYECTOS DE LA LINEA SENNOVA DEL CENTRO DE FORMACION PARA
EL
DESARROLLO RURAL Y MINERO-CEDRUM, VIGENCIA 2024. LOTE 3
\
NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUMPLIMIENTO @0:00 Horas Del @5/@8/2024 24:00 Horas Del 3@/@3/2025 -3.199.100,00 -10.000,00
CALIDAD DEL SERVICIO @6:00 Horas Del ©5/08/2024 24:00 Horas Del 38/63/2825 -3.199.100,00 -10.000,00
TOTAL ASEGURADO $ -6.398.200,00
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA $ -20.000,00
JUAN BONILLA PEDRAZA AGENTES 100,00
DESCUENTOS $
\
P EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO \
COMPANIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF. LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ -20.000,00
GASTOS EXP. $ -5.000,00
.
IVA $ -4.750,00
CONVENIO DE PAGO ‘ DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 06/@8/2024 j TOTAL A PAGAR * ~29:758,00

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

]

POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA

o C.C.52.646.070

Cumplimos los suefos de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.

~N
. Lineas de Atencidn al Cliente:
* Nacional: 01 8000 111 935
* Bogota: 327 4712 - 327 4713
TOMADOR o

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBIA,

VIGILADO

seguros P N
g L ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
m u n Ia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B 24 PISOS 1, 2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
- -
tu compainia siempre CANCELACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
NIT 860.037.013-6 ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
(VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO ©6-04-2021-1317-P-85-PPSUS2RO80000059-DOOI y
(No.Pt')LIZ.Al 1-100035460 |No.ANEXO| 1 | No. CERTIFICADO | 18126272 |Nu. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO [ | FECHADEEXPEDK:I“JN | 13/12/2024 |SUC.EXPEDIDmA AGENCIA IBAGUE
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del [ 95/08/2024 |24:0@ Horas Del | 30/03/2025 N/A N/A N/A N/A
( CONDICIONES PARTICULARES )

"Con 1la emisién de 1la pdliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidn de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
solicitar la exclusién de alguno estos canales por medio de:

Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrénico: mundial@segurosmundial.com.co

Lineas de atencidn: Bogota (+601) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional ©18000111935"

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.

Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento. HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




VIGILADO

SROUDS o .o
@ mundlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre

NIT 860.037.0136 Hilndas
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES | CAMARA COLOMBIANA PASA@IA PF
IvA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES DE LA INFRAESTRUCTURA Mgeicin Panarericans de Flnaas
anamerican Surely Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdéliza I-100035460 y endoso, 1 cuyo afianzado es:
YEQUIM SAS Asegurado o Beneficiario: SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO
MIXTO / SENA REGIONAL NORTE DE SANTANDER GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO , expedida por la Compafiia
en 13/12/2024, no expirara por falta de pago de la prima de la pd6liza o de los certificados o anexos
que se expidan con fundamento en ella o por revocacion unilateral por parte del Tomador o de la
Compania.

AGENCIA IBAGUE a los 13 dias del mes DICIEMBRE del ano 2024.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

‘ _‘ Cumplimos los suefios de nuestro planeta recicdlandoe responsablemente.
e Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF




Yequim...

REACTIVOS ANALITICOS
NIT. 830.012.275-1

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALESS ART. 50 LEY 789 DE 2002

HECTOR URIBE DIAZ identificado con cédula de ciudadania No.

19.057.805 de Bogota, con Tarjeta profesional numero 6980-T en mi calidad de
REVISOR FISCAL de YEQUIM S.A.S, con NIT. 830.012.275-1, debidamente
inscrito en la Camara de Comercio de BOGOTA, certifico el pago de los aportes de
Seguridad Social (Pensién, Salud y Riesgos Profesionales) y de los aportes
Parafiscales correspondiente a Caja de Compensacion Familiar pagados por la
comparfiia durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente; dichos pagos
corresponden a los montos contabilizados y cancelados por la empresa.

El presente certificado se expide a solicitud del interesado, el 03 de Diciembre de 2024.

Cordialmente,

Héctor Uribe Diaz Yesid Sossa Morales

T.P N.6980-T CC. 6.001.330

Revisor Fiscal Representante Legal
Yequim SAS

Camrara 81 B No, 81D - 51, Bogota [5.C
PEX: (574-1) 402 53 95 Fax Ext. 108
ermail: calidad@yeguirn.cornm
yaquim@@hotmall.com
VAWV Y ECIUiITmL corm
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ADMIMNSTRATIVA

s JUNTA CENTRAL c D
careci. DE CONTADORES

Certificado No:

2E@BIFPF59C0C099E9497@dBR

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

CERTIFICA A:
'QUIEN INTERESE

Que el contador pablico HECTOR URIBE DIAZ identificado con CEDULA DE CIUDADANIA No
19057805 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Taneta Profesional No 6980-T Si tiens vigents su
inscripcidn en la Junts Central de Contadores y desde ia fecha de inscripcidn.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ***** s srresesnsrssroresecne

-ovooo‘oo'.&ttf..oooooco.'ooo0000000000.oo’ootoo.oot'..qtoooooo.'o

000000o00.00&.0oooco'00"00b00ot.to..tooooooﬁoo'oo0.000'0000...00.

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 25 dias del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Mesas, contados
a partir de |a fecha de su expedicion.

g hﬁ YneS
MNWM&EM 5 POLIDD

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 082 DEL 2005

Para confamar fos datos y veracidad de este certificado. lo puede consultar en ka pagina web
www jcc.gov.co digitando el nimere del certificado



AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS.

PAGOSIMPLE |

Fecha creacion reporte: 2024-06-26, 11:22:45 AM Tipo Planilla: Numéro Planilla: 1062002000

Simple

Periodo Cotizacion: febrero de 2024 Periodo Servicio: marzo de 2024

k PAGADO 12/03/2024 J

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI1830012275 Direccién CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion  |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 11 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
] o ERIES
B R R I e N e e R I e e T I I I B e i e
=i1=f=1=)
cC1001344922 | SERGODAVIDMIRANDA o1 © X 42 4 4 | (2514 COLPENSIONES $8666  $13.90 (EPSO08) COMPENSAR EPS 86,6 $350 0,000 $86.6 4 (CCF24) COMPENSAR CCF 533 $174
CC1001344922 | SERCIODAVIDMIRANDA o1 © 4 2 2 2 2 (2514)COLPENSIONES | $158666  $2539( (EPS008) COMPENSAR EPS $15866(  $6350 6,960 $158666  $1105( (CCF24) COMPENSAR CCF $1586.6¢ $635 $4914
cc1003777383 | KENNY JILANAGUILAR o1 © Q3 3 3 3 (230201) PROTECCION $150000  $24000 (EPSOL7) FAMISANAR EPS $15000{  $60.00 6,960 $150000  $1044( (CCF24) COMPENSAR CCF $1500, 560 $464.4
CC1007390202 | ANGIEDANIELACAVACHO o1 © 4 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $170000  $27200 (EPSO017) FAMISANAR EPS $1.700, $68.00 6,960 $170000  $1184( (CCF24) COMPENSAR CCF $17000( $684 $526.4
CC 1014301378 DANIELA PRIETO GOMEZ o1 00 X ¢ 3 3 3 3 (230201) PROTECCION $2.127.00 $340.4( (EPS005) EPS SANITAS $2.127.0¢ $85.1( 6,960 $2.127.00 $148.1( (CCF24) COMPENSAR CCF $2.127.( $85.1 $658.7
CC1016085525 |MAYRAPAOLASOSSAROJAS | 01 © § % 3 3 3 (2514)COLPENSIONES |  $551000  $936.80 (EPS008) COMPENSAR EPS $55100(  $22049 6,960 $551000  $3835( (CCF24) COMPENSAR CCF $551000  $2204 $17611
CC 1030521919 JULIAN DAVID ROJAS DIAZ o1 00 ¢ 3 3 3 3 (25-14) COLPENSIONES $1.500.00 $240.0( (EPS010) EPS SURA $1.500.0¢ $60.00( 6,960 $1.500.00 $104.4( (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500. $60.( $464.
ce1071915526 | MGLELANGEL CAMACHO o © 0 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $140000  $2240( (EPS008) COMPENSAR EPS $1.400, $56.00 6,960 $1.400.00 $975( (CCF24) COMPENSAR CCF $14000( $560 $4331
CC 17658307 Uﬁgﬂ'ﬁg"‘ COLLAZOS o © X ¢ 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $190000  $3040( (EPS00S)EPS SANITAS $1.900.0f $76.00 6,960 $190000  $1323( (CCF24) COMPENSAR CCF $1.900, 76, $588.
ces23332 [ gPAROSMIRA FEEEL o 0 |x 0 3 3 3 3 (2514)COLPENSIONES | $130000  $208.00 (ESSC24) EPS-S COOSALUD $1.300, $52.00 6,960 $1300.00 $905 (CCF24) COMPENSAR CCF $13000 $524 $4024
CC 6001330 'YESID SOSSA MORALES o1 00 ¢ 3 3 3 3 (25-14) COLPENSIONES $13.000.00 $2.210.0¢ (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.0 $1.625. 6,960 13.000.001 $904.8( (CCF24) COMPENSAR CCF $13.000. $520.( $ 260. $390. $5.909.¢
CC 80229269 é‘;ﬁ‘gﬁ:ﬁg’s ClE2 oL ) d 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $2.127.00 $340.4 (EPS005) EPS SANITAS $2127, $85.10 6,960 $212700  $148.1( (CCF24) COMPENSAR CCF $21270( s851] $658.7
Péagina1de

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - ijMas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



. TOTALES

LEES TES (Incapacidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E[(’i o Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ucaclo a Favor) EPS MORA DE MORA
$33.737.334 $33.737.334 $33.737.334 $33.654.025 $5.583.400 $ 2.454.600 $2.342.50 $1.346.100 $ 260.000 $390.000 $ $ $12.376.600 $( $12.376.60




PAGOSIMPLE | AUTOLIQUIDACION
b l CONSOLIDADA
I I I l p e Fecha creaci6n reporte: 2024-06-26, 11:24:28 AM  Tipo Planilla; E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. NUMéro Planilla: 1062560552

Periodo Cotizacion: marzo de 2024 Periodo Servicio: abril de 2024

k PAGADO 01/04/2024 J

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI1830012275 Direccién CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion  |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 11 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
] o ERIES
B R R I e N e e R I e e T I I I B e i e
=i1=f=1=)
cC1001344922 | SERGODAVIDMIRANDA o1 0o 419 (25-14) COLPENSIONES $43.33) $7.00 (EPS008) COMPENSAR EPS $43.3 180 0,000 $43.3 4 (CCF24) COMPENSAR CCF 516 s8¢
CC1001344922 | SERCIODAVIDMIRANDA o o Q 2 2 2 2 (2514)COLPENSIONES | $164333  $26300 (EPS008) COMPENSAR EPS $16433)  $6580 6,960 $164333  $1144( (CCF24) COMPENSAR CCF 516433 $654 $509.]
cc1003777383 | KENNY JILANAGUILAR o o 4 3 3 3 3 (230201) PROTECCION $150000{  $240.00 (EPSOL7) FAMISANAR EPS $15000{  $60.0 6,960 $150000  $1044( (CCF24) COMPENSAR CCF $1500, 560 $464.4
CC1007390202 | ANGIEDANIELACAVACHO o o 4 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $170000(  $2720( (EPSOL7) FAMISANAR EPS $1.700, $68.00 6,960 $170000  $1184( (CCF24) COMPENSAR CCF $17000( $684 $526.4
CC 1016085525 MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS o1 00 ¢ 3 3 3 3 (25-14) COLPENSIONES $5.510.00( $936.8( (EPS008) COMPENSAR EPS $5.510.0¢ $220.4( 6,960 $5.510.00 $383.5( (CCF24) COMPENSAR CCF $5510. $220.4 $1.761.]
€C 1030521919 | JULIAN DAVID ROJAS DIAZ o1 o Q@ 3 3 3 (2514)COLPENSIONES | $150000  $2400( (EPS010)EPS SURA $1500, $60.00 6960 $150000  $1044( (CCF24) COMPENSAR CCF $15000(  $60 $4644
ce1071018526 | MISUEL ANGEL CAMACHO o o ¢ 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $140000(  $22400 (EPS008) COMPENSAR EPS $1.400.0f $56.0 6,960 $1.400.00 $975( (CCF24) COMPENSAR CCF 51400, 556, 54334
CC1106775143 | SASLOSFREDICUELLAR o © q 17 (230201) PROTECCION $30333) $48.60 (EPSO17) FAMISANAR EPS $3033 $12.20 0,000 $3033 4 (CCF24) COMPENSAR CCF $36.2¢ $604
CcC1106775143 | SARLOSFREDICUELLAR o o |x Q2 2 2 2 (230201) PROTECCION $115000(  $1840( (EPSO17) FAMISANAR EPS $1.150,0f $46.0 6,960 $1150.00 $801{ (CCF24) COMPENSAR CCF $1150, 546, $356.]
ces23332 [ gPAROSMIRA FEEEL o © 0 3 3 3 3 (2514)COLPENSIONES | $130000(  $208.00 (ESSC24) EPS-S COOSALUD $1.300, $52.00 6,960 $1300.00 $905 (CCF24) COMPENSAR CCF $13000 $524 $4024
cesa03az7 | SANDRAMILENAMAHECHA o o |x Q3 3 3 3 (2514)COLPENSIONES | $150000{  $240.00 (EPS005)EPS SANITAS $1.500.0f $60.0( 6,960 $150000  $1044( (CCF24) COMPENSAR CCF 51500, 60, $464.
CC6001330 | YESID SOSSAMORALES o1 o § % 3 3 3 (25:14) COLPENSIONES | $13000.00{  $22100 (EPS008) COMPENSAR EPS $13.0000(  $1625/ 6960 1300000 S948 (CCF24) COMPENSAR CCF $13000]  $5204 $260, $390, $5.900¢
CCooooozey | AN CARLOS GOMEZ o o ¢ 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $2127.00(  $3404( (EPS00S) EPS SANITAS $2.127.0f $85.1 6,960 $2127.00  $148.( (CCF24) COMPENSAR CCF 52127, $85.] $658.1
Péagina1de
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - ijMas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, asegUrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



. TOTALES

LEES TES (Incapacidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E[(’i o Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ucaclo a Favor) EPS MORA DE MORA
$32.677.002 $32.677.002 $32.677.002 $32.368.306 $5.413.800 $2.412.300 $2.250.50! $1.293.300 $ 260.000 $390.000 $ $ $12.019.900 $( $12.019.90




PAGOSIMPLE | AUTOLIQUIDACION
b l CONSOLIDADA
I I I l p e Fecha creaci6n reporte: 2024-06-26, 11:24:46 AM  Tipo Planilla; E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. NUMéro Planilla: 1063331216

Periodo Cotizacion: abril de 2024 Periodo Servicio: mayo de 2024

k PAGADO 02/05/2024 J

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI1830012275 Direccién CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion  |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 13 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
] o ERIES
B R R I e N e e R I e e T I I I B e i e
=i1=f=1=)
cC1001344922 | SERGODAVIDMIRANDA o1 0o X 411 (25-14) COLPENSIONES $56.66 $9.1 (EPS008) COMPENSAR EPS 56,6 $239 6,960 $56.6 $40{ (CCF24) COMPENSAR CCF 566 $24 $17
CC1003616509 | ILANSEBSTIANMAHECHA o1 o |x Q1 1 1| 1| (25-14) COLPENSIONES $74666|  $11950 (EPSO08) COMPENSAR EPS $7466(  $29.90 6,960 $746.6 $520{ (CCF24) COMPENSAR CCF $746.6 $299 $2314
cc1003777383 | KENNY JILANAGUILAR o1 0o 4 3 3 3 3 (230201) PROTECCION $150000(  $2400( (EPS017) FAMISANAR EPS $15000{  $60.0 6,960 $150000  $1044( (CCF24) COMPENSAR CCF $1500.0 $60. $464.4
CC1007390202 | ANGIEDANIELACAVACHO o1 © 4 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $170000(  $27200 (EPS017) FAMISANAR EPS $1.700, $68.00 6,960 $170000  $1184| (CCF24) COMPENSAR CCF $1.700.0 $684 $526.4
CC 1016085525 MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS o1 00 ¢ 3 3 3 3 (25-14) COLPENSIONES $5.510.00( $936.8( (EPS008) COMPENSAR EPS $5.510.0¢ $220.4( 6,960 $5.510.00 $383.5( (CCF24) COMPENSAR CCF $5.510.0( $220.4 $1.761.]
€C1030521919 | JULIAN DAVID ROJAS DIAZ o1 © QA 3 3 3 (2514)COLPENSIONES | $150000{  $240.00 (EPS010)EPS SURA 15004 $60.00 6960 $150000  $1044( (CCF24) COMPENSAR CCF $15000 60 $4644
ce1071018526 | MISUEL ANGEL CAMACHO o o ¢ 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $140000(  $22400 (EPS008) COMPENSAR EPS $1.400.0f $56.0 6,960 $1.400.00 $975( (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.0 556, 54334
CC 10766656731 | WILMER YESIDISALCEDOPAEZI|| = 01 o X ¢ 2 1 1 1) (230301) PORVENIR $800.00( $12800 (EPS005) EPS SANITAS $800.0( $32.00 6,960 $800.0( $55.7| (CCF24) COMPENSAR CCF $800.0( $320 $247.]
CcC1106775143 | SARLOSFREDICUELLAR o o 2 2| 2 2| 2 (230201) PROTECCION $135000(  $2160( (EPSO17) FAMISANAR EPS $1.350.0f $54.0 0,000 $1.350.00 § (CCF24) COMPENSAR CCF $1.350.0 270,
CC1106775143 | SASLOSFREDICUELLAR o © 0 4 34 9 | (230201 PROTECCION $150.001 $24.00 (EPS017) FAMISANAR EPS $1500f 36 6,960 $150.0 $105( (CCF24) COMPENSAR CCF $150.0 $69 $464
cesa3zazz | IDAROSMRA HERRERO o o Q3 3 3 3 (2514)COLPENSIONES | $130000{  $208.0( (ESSC24) EPS-S COOSALUD $1.300.0f $52.0 6,960 $1300.00 $905( (CCF24) COMPENSAR CCF 13000 $52, 54024
CC 53032427 gﬁl‘f}f (LU AERREE R oL ) X q 34 24 2 | (2514) COLPENSIONES $100.00( $16.00 (EPS005) EPS SANITAS $100.0( $4.00 6,960 $100.0 $7.0( (CCF24) COMPENSAR CCF $100.0 $40 $31(
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES o1 o § & 3 3 3 (2514) COLPENSIONES | $13000.00{  $2210.0( (EPS008) COMPENSAR EPS $13.0000  $1.625.01 6,960 1300000 S948 (CCF24) COMPENSAR CCF $130000]  $5201 $260. $390, $5.900¢
CCBu220269 | MANCARIOS GOMEZ o © 0 3 3 3 3 (230301) PORVENIR $2127.00(  $34040 (EPS005) EPS SANITAS $2427, $85.1 6,960 $2127.00  $148.1( (CCF24) COMPENSAR CCF $2127.0 $85.1 $658.]
Pagina1de
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



. TOTALES

LEES TES (Incapacidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E[(’i o Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ucaclo a Favor) EPS MORA DE MORA
$31.240.334 $31.240.334 $31.240.334 $31.240.334 $5.183.800 $2.354.700 $ 2.080.80! $1.195.700 $ 260.000 $390.000 $ $ $11.465.000 $( $11.465.00




PAGOSIMPLE |  auroucuoscion

S ® I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2024-06-26, 11:25:04 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1064263004

Periodo Cotizacion: mayo de 2024 Periodo Servicio: junio de 2024

PAGADO 07/06/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI830012275 Direccion CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 12 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
0oy
. a & oo
e Apellidos y Nombres Tipo Subipo |0 |5 |F W W afal g EZ2udod a<W < - IBC Aporte . IBC Aporte " IBC Aporte . IBC Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
iertikeclon Cotizante | Cotzante |2 & |B|B| | Bl & § 2d93S 8k 3 CUEIETEEEE Pension Pension (IR Salud Salud WD Riesgos |  Riesgos G Caja Caja SENA ICBF Ministerio W
aooqg
CC 1000589280 SANTIAGO RICO BEJARANO oL 00 X| X 0f 13 11 11 11 (230201) PROTECCION $513.334 $82.200 (EPS005) EPS SANITAS $513.33: $20.6( 6,960 $513.334 $35.800 (CCF24) COMPENSAR CCF $513.334 $20.60 $ $| $| 9 $159.2(
|
CC 1003616509 :'UE??'\:\‘SA%‘B&SZTIAN RMALECLS 01 00 I | ‘ 0[ 30 3] 39 3] (230301) PORVENIR $1.400.0( $224.00| (EPS010) EPS SURA $1.400.00¢ $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.00( $56.00 3| 3| 8 $| $433.5
KENNY JULIAN AGUILAR
CC 1003777383 MIREZ oL 00 0f 30 3] 3g 3] (230201) PROTECCION $1.500.0( $240.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00¢ $60.000( 6,960 $1.500.000) $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000 $60.00 3| 3| 3| $| $464.4(
|
CC 1007390292 é’:gEIRANIELA CAMCLD 01 00 | | ‘ 0[ 30 3] 39 3] (230301) PORVENIR $1.700.0( $272.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.700.00¢ $68.000( 6,960 $1.700.000| $118.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.700.00( $68.00 3| 3| 8 $| $526.4
CC 1016085525 MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS 01 00 0| 30 34 34 39 (25-14) COLPENSIONES $5.510.0( $936.80| (EPS008) COMPENSAR EPS $5.510.00( $220.4 6,960 $5.510.000| $383.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $5.510.000  $220.40 3| 3| 3| $| $1.761.10
|
CC 1030521919 JULIAN DAVID ROJAS DIAZ 01 00 | | ‘ 0| 30 34 34 3q (25-14) COLPENSIONES! $1.600.000) $256.00| (EPS010) EPS SURA $1.600.00¢ $64.000( 6,960 $1.600.000| $111.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.600.00( $64.00 3| 3| 8 $| $495.40
CC 1071915526 gLGREJCEII;ANGEL CAMACHO 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.400.0( $224.00| (EPS008) COMPENSAR EPS $1.400.00¢ $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.000 $56.00 3| 3| 3| 3| $433.5
|
CC 1076665673 WILMER YESID SALCEDO PAEZ 01 00 | | ‘ 0| 30 34 3¢ 39 (230301) PORVENIR $1.500.0( $240.00| (EPS005) EPS SANITAS $1.500.00¢ $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.001 $60.00 3| $| 3| $| $464.40
CARLOS FREDICUELLAR
CC 1106775143 SOGAMOSO 01 00 0f 30 3] 3g 3J (230201) PROTECCION $1.500.0( $240.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00¢ $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000 $60.00 3| 3| 3| 3| $464.4
N |
CC 52233332 ;IIEARQSSMIRA LEFETD 01 00 | | ‘ 0| 3 34 3¢ 3q (25-14) COLPENSIONES! $1.300.0( $208.00| (ESSC24) EPS-S COOSALUD $1.300.00¢ $52.000( 6,960 $1.300.000| $90.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.300.00( $52.00 3| 3| 8 $| $402.50
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES 01 00 0| 3 34 34 39 (25-14) COLPENSIONES $13.000.000| $2.210.00| (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.000, $1.625.000] 6,960 13.000.000) $904.800 (CCF24) COMPENSAR CCF ‘ $13.000.00q $520.00| $260. $390.00| $| 4| $5.909.80
JUAN CARLOS GOMEZ |
CC 80229269 CRISTIANO 01 00 0| 30 34 34 39 (230301) PORVENIR $2.127.000 $340.40| (EPS005) EPS SANITAS $2.127.00( $85.100( 6,960 $2.127.000| $148.100 (CCF24) COMPENSAR CCF $2.127.00 $85.10 3| 3| 8 $| $658.70
Paginalde
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMéas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, asegUrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



. TOTALES

LEES TES (Incapacidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E[(’i o Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ucaclo a Favor) EPS MORA DE MORA
$33.050.334 $ 33.050.334 $ 33.050.334 $33.050.334 $5.473.400 $2.427.100 $2.300.70 $1.322.100 $ 260.000 $390.000 $ $ $12.173.300 $( $12.173.30




PAGOSIMPLE |  auroucuoscion

S » I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2024-07-11, 09:57:39 AM Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numeéro Planilla: 1064754837
Periodo Cotizacion: junio de 2024 Periodo Servicio: julio de 2024

PAGADO 09/07/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI830012275 Direccion CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 11 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
0oy
Identificacion CEEIEEDYREIIES CDI‘,?:% ci';in‘p& e E B % B & 2 § 543 2588 % E 24 Administradora Persitn P eSS e o el RléBs[g:cs F:::gr;i ARIEEIER (Itzca Ag;r;e o T £ HEE ]
L 1 | aooqg
CC 1003616509 ‘;LJE??,\:\&%BDAESZTIAN MAHECHA 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.400.0( $224.000 (EPS010) EPS SURA $1.400.00( $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.000 $56.00 3| 3| 3| 3| $433.5
CC 1003777383 KER%:;‘ZJLIAN HEILR 01 00 | | ‘ | 0f 30 3] 3g 3] (230201) PROTECCION $1.500.0( $240.000 (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00¢ $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 1.50000{) $60.00 3| 3| 8 $| $464.4(
CC 1007390292 é’:glglgANIELA CAMACHO 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.700.0( $272.000 (EPSO017) FAMISANAR EPS $1.700.00¢ $68.000( 6,960 $1.700.000| $118.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.700.000 $68.00 3| 3| 3| 3| $526.4
CC 1016085525 MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS 01 00 | | ‘ | 0| 3 34 3¢ 39 (25-14) COLPENSIONES $5.510.0( $936.800 (EPS008) COMPENSAR EPS $5.510.00¢ $220.4 6,960 $5.510.000| $383.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 5.510.00{) $220.40 3| 3| 8 $| $1.761.10
CC 1030521919 JULIAN DAVID ROJAS DIAZ 01 00 0| 30 34 34 39 (25-14) COLPENSIONES $1.600.0( $256.000 (EPS010) EPS SURA $1.600.00( $64.000( 6,960 $1.600.000| $111.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.600.000 $64.00 3| 3| 3| 3| $495.4(
CC 1071915526 gf:;hANGEL @UED 01 00 | | ‘ | 0| 30 34 3¢ 39 (230301) PORVENIR $1.400.000 $224.000 (EPS008) COMPENSAR EPS $1.400.00¢ $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 1.400.DU|J $56.00 3| 3| 8 $| $433.50
CC 1076665673 WILMER YESID SALCEDO PAEZ 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.500.0( $240.000 (EPS005) EPS SANITAS $1.500.00¢ $60.000( 6,960 $1.500.000) $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000 $60.00 3| 3| 3| 3| $464.4(
CC 1106775143 ggzﬁgggm CUEIAR 01 00 | | ‘ . | 0 30 34 3¢ 39 (230201) PROTECCION $1.500.0( $240.000 (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00¢ $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 1.500.DU|J $60.00 3| 3| 8 $| $464.40
CC 52233332 Ié'g;zgsmm HERRENO 01 00 0| 3 34 34 3q (25-14) COLPENSIONES $1.300.0( $208.000 (EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.00¢ $52.000( 6,960 $1.300.000| $90.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.300.000 $52.00 3| 3| 3| 3| $402.5(
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES 01 00 | | ‘ . | 0| 3 34 3¢ 3q (25-14) COLPENSIONES! $13.000.0000 $2.210.000 (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.000, $1.625.000) 6,960 13.000.000] $904.800 (CCF24) COMPENSAR CCF ‘ $ 13.000,004 $520.00 $260. $390. 8 $| $5.909.80
CC 80229269 JCLATQTCI:EEOS GOMEZ 01 00 0| 30 34 34 39 (230301) PORVENIR $2.127.0( $340.400 (EPS005) EPS SANITAS $2.127.00( $85.1 6,960 $2.127.000| $148.100 (CCF24) COMPENSAR CCF $2.127.000 $85.10 3| 3| 3| $| $658.7
II. TOTALES
BC Pensis ) . B _ X Aportes Aportes (!ncap_acidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
ension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educacion Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$32.537.000 $32.537.000 $32.537.000 $32.537.000 $5.391.200 $ 2.406.500 $2.264.90! $1.301.500 $ 260.000 $390.000 $ $ $ $ $12.014.100 $(  $12014.10
Pagina1lde
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMéas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, asegUrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



PAGOSIMPLE |  auroucuoscion

S ® I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2024-08-05, 10:14:56 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1065559606

Periodo Cotizacion: julio de 2024 Periodo Servicio: agosto de 2024

PAGADO 02/08/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI830012275 Direccion CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 12 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
0oy
. a & oo
e Apellidos y Nombres Tipo Subipo |0 |5 |F W W afal g EZ2udod a<W < - IBC Aporte . IBC Aporte " IBC Aporte . IBC Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
iertikeclon Cotizante | Cotzante |2 & |B|B| | Bl & § 2d93S 8k 3 CUEIETEEEE Pension Pension (IR Salud Salud WD Riesgos |  Riesgos G Caja Caja SENA ICBF Ministerio W
| | | aooqg
CC 1003616509 i{UE??,\l‘\lii?:ESZTIAN MAHECHA 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.400.00¢ $224.00| (EPS010) EPS SURA $1.400.00| $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.000 $56.00 $| $| 3| $| $433.5
KENNY JULIAN AGUILAR |
CC 1003777383 MIREZ 01 00 0f 30 3] 3g 3] (230201) PROTECCION $1.500.00¢ $240.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00 $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.00( $60.00 $| 3| 8 $| $464.4
CC 1007390292 é’:gglgANIELA CAMACHO 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.700.00¢ $272.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.700.00| $68.000( 6,960 $1.700.000| $118.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.700.000 $68.00 $| $| $| 4| $526.4
|
CC 1016085525 MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS 01 00 | | ‘ 0| 3 34 3¢ 39 (25-14) COLPENSIONES $5.510.00¢ $936.80| (EPS008) COMPENSAR EPS $5.510.00 $220.4 6,960 $5.510.000| $383.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $5.510.00( $220.40 3| 3| 8 $| $1.761.10
CC 1019069530 ZV(IDL\II‘?[Q'LJAVIERJIMENEZ 01 00 X ‘ 0| 1| 1| 1| 1| (230201) PROTECCION $50.0¢ $800| (EPS037) NUEVA EPS SA. $50.00( $2.00q 6,960 $50.00( $3.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $50.000 $2.00 3| 3| 3| $| $15.50|
|
CC 1030521919 JULIAN DAVID ROJAS DIAZ 01 00 ‘ X‘ | | ‘ 0| 30 34 34 3q (25-14) COLPENSIONES! $1.600.00( $256.00| (EPS010) EPS SURA $1.600.00| $64.000( 6,960 $1.600.000| $111.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.600.00( $64.00 3| $| 3| $| $495.40
CC 1071915526 gLGREJCEII;ANGEL CAMACHO 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.400.00¢ $224.00| (EPS008) COMPENSAR EPS $1.400.00| $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.000 $56.00 3| 3| 3| 3| $433.5
|
CC 1076665673 WILMER YESID SALCEDO PAEZ 01 00 | | ‘ 0| 30 34 3¢ 39 (230301) PORVENIR $1.500.00¢ $240.00| (EPS005) EPS SANITAS $1.500.00| $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.001 $60.00 3| $| 3| $| $464.40
CARLOS FREDICUELLAR
CC 1106775143 SOGAMOSO 01 00 0f 30 3] 3g 3J (230201) PROTECCION $1.500.00¢ $240.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00| $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000 $60.00 3| 3| 3| 3| $464.4
N |
CC 52233332 ;IIEARQSSMIRA LEFETD 01 00 | | ‘ 0| 3 34 3¢ 3q (25-14) COLPENSIONES! $1.300.00¢ $208.00| (EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.00| $52.000( 6,960 $1.300.000| $90.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.300.00( $52.00 3| 3| 8 $| $402.50
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES 01 00 0| 3 34 34 39 (25-14) COLPENSIONES $13.000.00¢  $2.210.00| (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.00|  $1.625.000) 6,960 13.000.000) $904.800 (CCF24) COMPENSAR CCF ‘ $13.000.00q $520.00| $260. $390.00| $| 4| $5.909.80
JUAN CARLOS GOMEZ |
CC 80229269 CRISTIANO 01 00 0| 30 34 34 39 (230301) PORVENIR $2.127.00¢ $340.40| (EPS005) EPS SANITAS $2.127.00| $85.100( 6,960 $2.127.000| $148.100 (CCF24) COMPENSAR CCF $2.127.00 $85.10 3| 3| 8 $| $658.70
Paginalde
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMéas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, asegUrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



. TOTALES

LEES TES (Incapacidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E[(’i o Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ucaclo a Favor) EPS MORA DE MORA
$32.587.000 $ 32.587.000 $ 32.587.000 $32.587.000 $5.399.200 $ 2.408.500 $ 2.268.40 $1.303.500 $ 260.000 $390.000 $ $ $12.029.600 $( $12.029.60




PAGOSIMPLE |  auroucuoscion

S 0 I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creaci6n reporte: 2024-09-04, 02:36:53 PM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1066314230

Periodo Cotizacion: agosto de 2024 Periodo Servicio: septiembre de 2024

PAGADO 04/09/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI830012275 Direccion CR81B#8D-51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 11 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
0oy
Identificacion CEEIEEDYREIIES CDI‘,?:% ci';in‘p& e E B % B & 2 § 543 2588 % E 24 Administradora Persitn P eSS e o el RléBs[g:cs F:::gr;i ARIEEIER (Itzca Ag;r;e o T £ HEE ]
L 1 | aooqg
CC 1003616509 ‘;LJE??,\:\&%BDAESZTIAN MAHECHA 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.400.00¢ $224.00| (EPS010) EPS SURA $1.400.00| $56.000( 6,960 $1.400.000| $97.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.400.000 $56.00 3| 3| 3| $| $433.5
CC 1003777383 KER%:;‘ZJLIAN HEILR 01 00 | | ‘ | 0f 30 3] 3g 3] (230201) PROTECCION $1.500.00¢ $240.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00 $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 1.50000{) $60.00 3| 3| 8 $| $464.4(
CC 1007390292 é’:glglgANIELA CAMACHO 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.700.00¢ $272.00| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.700.00| $68.000( 6,960 $1.700.000| $118.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.700.000 $68.00 $| $| $| $| $526.4
CC 1016085525 MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS 01 00 | | ‘ | 0| 3 34 3¢ 39 (25-14) COLPENSIONES $5.510.00¢ $936.80| (EPS008) COMPENSAR EPS $5.510.00 $220.4 6,960 $5.510.000| $383.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 5.510.00{) $220.40 3| 3| 8 $| $1.761.10
CC 1019069530 \éV(I)L\I;\EA[&JAVIERJIMENEZ 01 00 0| 30 34 34 39 (230201) PROTECCION $1.500.00¢ $240.00| (EPS037) NUEVA EPS SA. $1.500.00| $60.000( 6,960 $1.500.000) $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.000 $60.00 3| 3| 3| 3| $464.4(
CC 1071915526 gf:;hANGEL @UED 01 00 | | ‘ | 0| 30 34 3¢ 39 (230301) PORVENIR $1.500.00¢ $240.00| (EPS008) COMPENSAR EPS $1.500.00| $60.000( 6,960 $1.500.000| $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $ 1.500.DU|J $60.00 3| 3| 8 $| $464.40
CC 1076665673 WILMER YESID SALCEDO PAEZ 01 00 0[ 30 3] 3J 3J (230301) PORVENIR $1.600.00( $256.00| (EPS005) EPS SANITAS $1.600.00| $64.000( 6,960 $1.600.000| $111.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.600.000 $64.00 3| 3| 3| 3| $495.4(
CC 1106775143 ggzﬁgggm CUEIAR 01 00 ’_X‘ | | ‘ . | 0| 1| 1| 1| 1| (230201) PROTECCION $50.00q $800| (EPS017) FAMISANAR EPS $50.00( $2.00q 6,960 $50.00( $3.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $50.00(1 $2.00] 3| 3| 8 $| $15.50|
CC 52233332 Ié'g;zgsmm HERRENO 01 00 0| 3 34 34 3q (25-14) COLPENSIONES $1.300.00¢ $208.00| (EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.00| $52.000( 6,960 $1.300.000| $90.500 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.300.000 $52.00 3| 3| 3| 3| $402.5(
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES 01 00 | | ‘ | 0| 3 34 3¢ 3q (25-14) COLPENSIONES! $13.000.000 $2210.00| (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.00 $1.625.000) 6,960 13.000.000] $904.800 (CCF24) COMPENSAR CCF ‘ $ 13.000,004 $520.00 $260. $390. 8 $| $5.909.80
CC 80229269 JCLATQTCI:EEOS GOMEZ 01 00 0| 30 34 34 39 (230301) PORVENIR $2.127.00( $340.40| (EPS005) EPS SANITAS $2.127.00| $85.1 6,960 $2.127.000| $148.100 (CCF24) COMPENSAR CCF $2.127.000 $85.10 3| 3| 3| $| $658.7
II. TOTALES
BC Pensis ) . B _ X Aportes Aportes (!ncap_acidades, Incapacidades SUBTOTAL SIN TOTAL
ension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educacion Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$31.187.000 $31.187.000 $31.187.000 $31.187.000 $5.175.200 $2.352.500 $2.170.90! $1.247.500 $ 260.000 $390.000 $ $ $ $ $ 11.596.100 $(  $11596.10
Pagina1lde
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMéas que Fécil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, asegUrese que searealmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



PAG OS IMPLE | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
Fechacreacion reporte: 2024-11-07,09:22:12 AM Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1067849192
Periodo Cotizacion: octubre de 2024 Periodo Servicio: noviembre de 2024

L PAGADO 07/11/2024 J

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEQUIM SAS

Documento NI830012275 Direccion CR81B#8D - 51

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 4025395

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal SOSSA MORALES YESID Identificacion CC 6001330

Total Afiliados 12 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
Fapm
ala|a|a
CC 1003616500 | AN SEBASTIANMAHECHA o1 © 0| a0 3q 3 3q (230301) PORVENIR $1400000  $224.00( (EPSO10) EPS SURA $140000]  $56.00 6,960 $1.400, $97.50( (CCF24) COMPENSAR CCF $140000(  $56.00 9 9 E 9 543351
CC 1003777383 EE':A'I“;EJZUL'AN ACDILAR oL 0 0| 3 30 3] 3 (230201) PROTECCION $1500000  $240.00( (EPS017) FAMISANAR EPS $1500000  $60.001 6960 $1500000 $104.40( (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.00 $60.00f $ § 3 $ $464.40
cC 1007300202 | ARG DANELACAMACHO o1 © 0| a0 3q 3 3q (230301) PORVENIR $1700000  $272.00( (EPSO17) FAMISANAR EPS $170000(  $68.00 6,960 17004 $118.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $170000(  $68.00 9 9 E 9 $526.41
CC 1016085525 | MAYRA PAOLA SOSSA ROJAS oL 0 0| 30 30 3 3] (25-14) COLPENSIONES $5510000  $936.80( (EPS008) COMPENSAR EPS $5510000  $ 220400 6960 $5510000  $38350( (CCF24) COMPENSAR CCF $5510000  $220.40 $ § 3 $ $1.761.10
CC 1019069530 \év(‘)\;'/‘é@iJAV'ERJ‘MENEZ oL 0 0| 30 30 3 3] (230201) PROTECCION $1.500.000| $240.00( (EPS017) FAMISANAR EPS $1.500.00( $60.00( 6,960 $1.500. $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.00 $60.00 E: k| i E $464.4(
CC 1023015516 :%‘,‘V%\‘Ri?gﬁﬂm BARRETO o1 © X 0] 1¢ 10 1q 19 (230301) PORVENIR $493.494 $79.00 (EPS008) COMPENSAR EPS $493.494 $19.80 6,960 $493.494 $34.40( (CCF24) COMPENSAR CCF $493494 $19.80f $ ¥ g $ $153.0(
CC 1071915526 gﬁgkmsa CAMACHO oL 0 0| 3] 3¢ 3 3] (230301) PORVENIR $1.500.000) $240.00{ (EPS008) COMPENSAR EPS $1.500.00( $60.00( 6,960 $1.500. $104.400 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.500.00 $60.00 E: k| i E $464.4(
CC 1076665673 WILMER YESID SALCEDO PAEZ 01 00 0|30 3] 3 3 (230301) PORVENIR $1.600.00C| $ 256. (EPS017) FAMISANAR EPS $ 1.600.00( $ 64.00 6,960 $ 1.600.00Q $111.40( (CCF24) COMPENSAR CCF $1.600.001 $64.001 $§ k| § k| $495.4(
CC 52233332 ;|E/;§ESM|RA HERRENO o1 00 0] 3¢ 3( 3] 3] (25-14) COLPENSIONES $1.300.000| $208. (EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.00( $52.00 6,960 $1.300. $90.501 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.300.00 $52.001 4§ k| § E:| $402.5
cosaisuzs | SrLATENETHDELGARO o1 o |x 0| 3 30 % 3 (25-14) COLPENSIONES |  $6.000.000  $1020.00{ (EPS008) COMPENSAR EPS $6000.000 24000 6,960 $6000.000  $417.600 (CCF24) COMPENSAR CCF $600000{  $240.00 E 9 § E $19176
CC 6001330 YESID SOSSA MORALES oL 0 0| 3] 3¢ 3 3] (25-14) COLPENSIONES | $13.000.000 $2.210.00{ (EPS008) COMPENSAR EPS $13.000.000 $ 1.625.00( 6,960 13000000  $ 904800 (CCF24) COMPENSAR CCF $13.000.00 $52000{  $260. $390.0( i E $5.909.8
Cesuzoey | MIANCARLOS GOMEZ o1 o 0| 2 3 % 3] (230301) PORVENIR $2127.000  $34040( (EPS005) EPS SANITAS $2127.000  $85.10 6,960 $2127.000  $148.100 (CCF24) COMPENSAR CCF $2127.00{  $85.10 E 9 § E $658.7
Pagina 1de
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



. TOTALES

LEES TES (Ir i Ir SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E[éucacién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$37.630.494 $37.630.494 $37.630.494 $37.630.494 $ 6.266.200 $2.610.300 $2.619.400 $1.505.300 $ 260.000 $390.000 $ $ $13.651.200 $ $13.651.200
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