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San Vicente Ferrer, 13 de diciembre del 2024

CERTIFICA:

tlAlcaldía de 
San Vicente Ferrer

Se recibe a satisfacción el objeto del contrato para procederá su respectivo pago, por el siguiente rubro 2.3.2.02.02.009 
- Servicios Para La Comunidad, Sociales y Personales, CDP 00346 del 22 de abril de 2024 y CRP 00821 del 12 de 
agosto de 2024, por valor de $ 14.208.719,00

Del mismo modo se verificó los pagos relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, asi como lospropios del Sena, 
ICBF y Cajas de Compensación Familiar, en los casos que aplica.

LA SECRETARIA DE INNOVACION Y EMPRENDIMIENTO DEL MUNICIPIO DE SAN VICENTE 
FERRER, EN CALIDAD DE SUPERVISORA

Que GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S con NIT 901.143.886-0 ha cumplido a cabalidad con el objeto 
del contrato Número MC-C-S-SIE-003-2024, cuyo objeto es “SUMINISTRO DE INSUMOS Y LOGÍSTICA PARA LA 
ATENCIÓN Y FORTALECIMIENTO DE LOS GRUPOS Y PROCESOS CULTURALES DE LOS ESTABLECIMIENTOS 
EDUCATIVOS URBANOS Y RURALES DEL MUNICIPIO DE SAN VICENTE FERRER.’’ correspondiente al periodo 
desde el 12 de octubre de 2024 hasta el 10 de diciembre de 2024, pago Acta No. 2 de 2.
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7^
HUMBERTO ANDRES OCAMPO ALVAREZ
Secretario de Innovación y Emprendimiento 

Supervisor

(57)+(4)8544251 - 8544252
alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
sanvicente-antioquia.gov.co

(6) Municipio San Vicente Ferrer - Antioquia 
° Plazuela Vicente Arbeláez Cr 28 N° 29-04

Código postal 054010

mailto:alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
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CONTRATISTA:

OBJETO:

VALOR INICIAL:
VALOR ADICIONAL:

PLAZO INICIAL:

PLAZO ADICIONAL:
NOMBRE SUPERVISOR

SALDO CONTRATO

VALOR A COBRAR

CERO PESOS ($ 0,00)SALDO A FAVOR DE LA ENTIDAD

ÍBSHl

NUMERO DOCUMENTO DE 
IDENTIFICACION:

MUNICIPIO:
Informe actividades No: ~
NUMERO Y FECHA DISPONIBILIDAD 
PRESUPUESTAL

raí 8UI.I40.00D-U

+57 3113402895
CRA. 30 No. 34-404
San Vicente FerrerGrupo GC

TIPO DE CONTRATO: 
CONTRATO No. Y FECHA- 
CONTRATANTE:________
NIT:

FECHA DE INICIO:
FECHA DE TERMINACIÓN:

PERIODO DE PAGO: 
FECHA DE INFORME:

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO_______________________
CONTRATO DE SUMINISTROS

NRO. MC-C-S-SIE-003-2024 DE 9 DE AGOSTO DE 2024^
MUNICIPIO DE SAN VICENTE FERRER -ANTIOQUIA  

890.982.506-7 2Z
GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S 

Representante Legal GLORIA PATRICIA SANCHEZ MEDINA

HUMBERTO ANDRES OCAMPO ALVARES - SECRETARIO DE 
___________ INNOVACION Y EMPRENDIMIENTO____________ 

13/08/2024 
30/12/2024

SAN VICENTE FERRER 
2

CDP N° 00346 del 22 de abril de 2024
CRP N° 00821 12 de agosto de 2024

DOCE MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL 
CIENTO CUARENTA Y CUATRO PESOS ($12.849.144)

CATORCE MILLONES DOSCIENTOS OCHO MIL SETECIENTOS 
DIECINUEVE PESOS ($14.208.719)

DESDE: 12/10/2024 - HASTA: 10/12/2024
12 DE DICIEMBRE DE 2024

NIT: 901.143.886-0
SUMINISTRO DE INSUMOS Y LOGÍSTICA PARA LA ATENCIÓN Y 

FORTALECIMIENTO DE LOS GRUPOS Y PROCESOS 
CULTURALES DE LOS ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS 
URBANOS Y RURALES DEL MUNICIPIO DE SAN VICENTE 

_______________________ FERRER._______________________  
VEINTISIETE MILLONES CINCUENTA Y SIETE MIL 

OCHOCIENTOS SESENTA Y TRES PESOS ($ 27.057.863)
___________________________0___________________________

CINCO (5) MESES Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, 
contados a partir de la fecha de inicio de ejecución, sin exceder el 30 

de diciembre de 2024^

ios de comercio exterior
¡ qrupogc.com.co. • ■ ■ ■ <

Expertos en serví
: www.grupo9c.com.co

http://www.grupo9c.com.co




OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

ran mji.i'KMJWu

+57 3113402095
CRA. 30 No. 34-404
San Vicente FerrerGrupo GC

• Cumplir con el objeto del contrato, conforme a la Propuesta y el contrato que se suscriba.

• Garantizar la entrega de los suministros en los lugares que Alcaldía Municipal determine

• Radicar la factura de cobro por el objeto contractual.

• Mantener vigentes todas las garantías que amparan el contrato en los términos del mismo

• Para el servicio de transporte debe de cumplir con las exigencias de ley para este tipo de servicio.

• El contratista es el responsable de coordinar y preparar lodos los elementos para el transporte, de tal manera que 

queden protegidos contra todo daño o deterioro.
• Cambiar y/o reponer los artículos defectuosos, el Contratista debe efectuar los cambios de los elementos por 

reclamos de mala calidad, defectos de fabricación, que en todo caso sean responsabilidad del Contratista, previos 

los soportes y sustentación respectiva sin importar que inicialmente se haya expedido el recibido a satisfacción, 

estas reclamaciones las podrá hacer directamente el beneficiario de los elementos durante el periodo de pólizas 

que corresponde a dos años por calidad y correcto funcionamiento
• Cumplir con las obligaciones con los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de 

Compensación Familiar, instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a 

ello haya lugar. El pago de los aportes de sus empleados, a los sistemas mencionados se acreditará mediante 
certificación expedida por el revisor fiscal, cuando este exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o por el 

representante legal del contratista.
• El presente CONTRATO no podrá ser cedido por el Contratista, salvo que medie autorización previa, escrita y 

expresa del Municipio, cuyo otorgamiento es discrecional. En caso que se autorice la cesión el cesionario, deberá 

acreditar los mismos requisitos que se exigieron al contratista para la suscripción del contrato.

• Garantizar que los bienes sean de excelente calidad

• Atender los requerimientos que haga el supervisor con miras a mejorar los productos

• Ejecutar por su cuenta y riesgo el objeto contractual. El contratista corre con todos los gastos y emolumentos que 

demande el contrato.

• Cumplir con las especificaciones técnicas.
• Mantener vigentes todas las garantías que amparan el contrato en los términos del mismo

• Garantizar la calidad de los suministros entregados.
• Realizar los cambios de los suministros que no cumplan con las especificaciones técnicas y de calidad requeridas

• Las demás que por ley o el contrato le correspondan
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DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS:

Se realiza entrega de los siguientes elementos, contenidos en el contrato:

DESCRIPCIONCANTIDADBIEN O SERVICIOITEM

6.050.400504.200121

264.6008.820302

79.8007.980103

504.00010.080504

840.300840.30015

4.201.0004.201.00016

Servicio de 
transporte

Suministro de 
Obleas

Suministro de 
salsas

Suministro de 
Grajeas

Suministro de 
papelería

Suministro
Vestuario

Transporte en bus tipo escalera para las diferentes 
veredas que defina la supervisión de ida y regreso, 
además que cuente con seguro obligatorio soat, seguro 
de responsabilidad civil extracontractual, revisión 
técnico mecánica y el conductor cuente con licencia.

Suministro de paquete de obleas de 50 unidades por 
paquete por Imm de grosor de textura crujiente.

Suministro de salsas de frutas en bolsas lOOOgr de los 
sabores arequipe, mora, lecherita, de textura cremosa 
y excelente sabor.

Grajeas elaboradas a base de azúcar en forma de 
diminutas esferas de diferentes colores, especiales para 
decoración de productos de bizcochería, pastelería, 
galletería y heladería, bolsa por 500gr

Vestuario y dotación de acuerdo a la cada necesidad 
para las obras de teatro que se vienen trabajando 
desde la monitoria de teatro.

V/UND
SIN IVA

V/TOTAL 
SIN IVA

Pintacaritas para los niños -pintura para niños con 
pintura al agua para la cara. Es un tipo de acuarela 
específica para la piel. Los colores son compactos hasta 
que les aplicamos agua, entonces se pueden extender 
las tonalidades por la piel, pintucaritas de neón 2 X12 
U, el de colores metalizados 2 xl2 U y el de colores 
básicos 3 X12 U, 2 paquetes de paños húmedos con 
aloe vera, suave con la piel, sin alcohol, 2 x 12 U de 
pinceles de cerdas sintéticas suaves y especiales para 
pintar sobre la piel paquete varios tamaños, lápiz 
delineador negro 10 U, lápiz delineador blanco 10 U, 1 
caja de herramientas plástica, fácil transporte y con 
capacidad para guardar y conservar de la humedad y el 
polvo todos los elementos anteriormente descritos.

Ni l MUI.Í«»a.«3OO“U

+57 3113402895
ORA. 30 No. 34-404
San Vicente FerrerGrupo GC

11.940.100
2.268.619
14.208.719

SUBTOTAL GRAVADO 
IVA 19% 

VALOR TOTAL IVA INCLUIDO
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+57 3113402895
ORA. 30 NO. 34“404
Son Vicente FerrerGrupo GC
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mn 301.1*3.000-0

+57 3113402895
CRA. 30 No. 34-404
San Vicente FerrerGrupo GC
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Atentamente,

GlonoRrtncift Siftr Li, ti
GLORIA PATRICIA SANCHEZ MEDINA
CC. 43’634.864 de Medellin
GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S.
Representante Legal

rw i aui i**a.0OO-u 
+57 3113402895 
CRA. 30 NO. 34-404 
San Vicente FerrerGrupo GC

ANEXOS Y DOCUMENTOS DE SOPORTE DEL PRESENTE INFORME:

1. Colilla de Pago de los Aportes al Sistema de Seguridad Social Integral correspondiente al período informado.
2. Certificado expedido por el Representante legal de aporte parafiscales
3. Factura Electrónica

^4
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ZDIZXN Formulario del Registro Único Tributario

Actualización

1410441853134. Número de formulario

.sEl

Ei

6. DV

09 0 1 1
IDENTIFICACIÓN

27. Fecha expedición26. Número de Identificación25. Tipo de documento

1
Lugar de expedición ücipio28. País 29. Departamento

31. Primer apellido 32. Segundo apellido

36. Nombre comercial

í?
6 7 40 5

42. Correo electrónico

31 1340289543. Código postal

Ocupación

246. Código

24 25 2621 2318 19 2017

Exportadores

8 9 106 72 3 4 51
2 3Servicio 156. Tipo55. Forma

57. Modo
19 2016 17 1812 13 14 1511

el Registro Único Tributarlo -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

2024-06- 18/08 : 36: 030 61. Fecha 60. No. de Folios:59. Anexos SI NO

SANCHEZ MEDINA GLORIA PATRICIA984. Nombre

Representante legal Certificado985. Cargo

Fecha generación documento PDF: 18-06-2024 08:36:14AM

001

Otras actividades
1

14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrónico

Actividad principal
47. Fecha inicio actividad

39. Departamento
16 9 Antioquia

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

24. Tipo de contribuyente 

Persona jurídica

12. Dirección seccional
Impuestos de Medellin

40. Ciudad/Municipio

San Vicente
38. País

COLOMBIA

35. Razón social

GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL SAS

41. Dirección principal

CR 30 34 404

5. Número de Identificación Tributaria (NIT)

4 3 8 8 6

a

lllllll!IIIIB(415)7707212489984(8020) 000014104418531 3

í4.Muzón electrónico

3 4 5 6

¡1 4,4 2|4 8|5 2|5

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en
Para uso exclusivo de la OIAN

Iss.cpc

1 2

53. Código I 5 I?
05- Implo, renta y compl. régimen ordinar 

07- Retención en la fuente a título de rent

2. Concepto | 0 | 2 |

La información suministrada a través del formulario oficial de inscripción, actualización, suspensión 
y cancelación del Registro Único Tributario (RUT), deberá ser exacta y veraz; en caso de constatar 
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarán los procedimientos administrativos 
sancionatorios o de suspensión, según el caso, Parágrafo del artículo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625 
del 2016. De igual manera al formalizar el trámite el usuario fue informado y acepta la política de 
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

33. Primer nombre- Jg,,
"ubicación /•

■7

34 Obús nombres

55 - Informante de Beneficiarios Finales

Usuarios aduaneros

51. Código 

|

52. Número 
establecimientos

___________________

_______________________
grupogc@grupogc.com.co ~7 'x/ / /

144. Teléfyw<( ' 0 4 5 0 6 1 9 0 o| 45. Teléfono2
' CLASIFICACIÓN__________________

Actividad éconémicdxx~~~Z7 
Actividad apcunoane 

48. Código * .4^ Pech/injcio

|7 0 2 0| ¡2 0 1 7 J 2,2 sj | [s 5 6\ 0 0

Sdi i

50. Código

I
id

Í0 11_____________
asponsabilidades, Calidades y Atributos

10 11 12 13 14 15 16

LJ
22

J.

54. Código í

mailto:grupogc@grupogc.com.co
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA

MUNICIPIO DE SAN VICENTE FERRER
Nit: 890.982.506-7

RECIBO DE CAJA NÚMERO: 0000003705 22/07/2024FECHA DEL RECIBO:
CC ó NIT:

NOMBRE:

Descripción Valor

VALOR EN LETRAS: VEINTICINCO MIL SEISCIENTOS PESOS PESOS

PAZ Y SALVOCONCEPTO:

Firma Funcionario Autorizado
Impreso por JUDY ANDREA SANTAMARIA BARRERA, él dlr lunes, 22 déjulto dé 2024 siendo las 9 49 04

ESTAMPILLA PRO CULTURA
CERTIFICACIONES Y CONSTANCIAS

5.250,00
20.350,00

25.600,00

*>*«

MUNICIPIO
SAN VICENTE FERRER

Secretaria de Hadtmda 
pagado

1
\

TOTAL PAGADO

Codigo
I. 1.01,02.300.55
II. 02.02.015

t Mifwr HUt » VH f.f.lff í t ti 

f :At Mt Wff UPAí

i y 

901.143.886,00

GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S.

i:.: »*-;:': . Z

? 2 .ML 1»

«»*■• fiitmtíGt ÍÍJrt
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CERTIFICADOS Y CONSTANCIAS

San Vicente Ferrer, 22 de Julio de 2024

PAZ Y SALVO No.336

trim
\ i

—
Sáf! VkA'U* rs¿rsf

Este certificado es válido hasta el 31 de DICIEMBRE de 2024.

El SECRETARIO DE HACIENDA Y BIENES DEL MUNICIPIO DE SAN VICENTE 
FERRER

Certifica que GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL SA.S con identificación 
NIT 901 143 886 se encuentra a paz y salvo con el municipio San Vicente Ferrer 
por concepto de Impuestos Municipales, Vivienda y Valorización.

Firma Autorizada



San Vicente Ferrer-Antioquia, 10 de diciembre de 2024

CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES PERSONA JURIDICA

Ley 1150 de 2007, artículo 23 inciso 2

Atentamente,

GLORIA PATRICIA SANCHEZ MEDINA
43.634.864 de MEDELLIN
Representante Legal GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S.

NIT 901143.886-0
+57 3113402895
CRA. 30 NO. 34-404
San Vicente Ferrer

GLORIA PATRICIA SANCHEZ MEDINA, identificada con cédula de ciudadanía No. 
43.634.864, en mi calidad de REPRESENTANTE LEGAL de la empresa GRUPO 
GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S., con NIT No. 901.143.886-0 y PAULA 
ANDREA CATAÑO con Tarjeta Profesional 227233 - T actuando como Revisor 
Fiscal de la empresa GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S., 
manifestamos, que la empresa ha cumplido durante los seis (6) meses anteriores a 
la fecha de expedición de este certificado, con los pagos al Sistema de Seguridad 
Social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con los aportes parafiscales 
correspondientes a todos los empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo 
que declaro que la empresa se encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas 
Promotoras de Salud-EPS-, los Fondos de Pensiones, las Administradoras de 
Riesgos Profesionales -ARP-, las Caja de Compensación Familiar, el Instituto de 
Bienestar Familiar -ICBF- y el Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA-

' CATAÑO 
1.035.420.509 de Medellin

Grupo GC

PAULA ANDREA
CC. 1.035.420.50£ 
227233 - T
CONTADOR - GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S.





PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
$ BancolombiaSOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 43634864

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

INFORMACIÓN BÁSICA

IRPAVP VCTVACIGE LMATAP CORTAE TDPING RET TDE

APORTES REALIZADOS A

PENSIÓN

SALUD

$0

RIESGOS PROFESIONALES

$ 1.128.100TOTAL PAGADO:

PÁGINA 1 DE 1USUARIO: SOI - CC436348642024/11/13 11:50 AM

30
'T

Nombre ó Razón Social 
Tipo Identificación 
Ciudad/Municipio 
Dirección

 NO
 SI

7945450198
octubre 2024

0
1045190865

E-EMPLEADOS 
noviembre / 2024 

2024/1 í/12

MEDELLIN
FIJO

SANCHEZ MEDINA 
 43634864

30
4,000 %

Apellidos 
‘' tero de Identificación 

inte

901143886 
ANTIOQUIA 
_3225519

Actividades de consultaría de 
B-MENOS DE 200 COTIZANTES 

" "ooT-vários 
si

Número de Identificación
Departamento
Teléfono
Actividad Económica
Clase Aportante 
Sucursal/Dependencia

GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL SAS
NIT 

MEDELLIN
CARRERA 50 N 84 12

Tipo Empresa PRIVADA
Tipo Aportante 01-EMPLEADOR
Forma Presentación SUCURSAL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS
$ 4.600.000

$ 184.000

$ 184.000

Número Planilla
Periodo Cotización Otros
Dias de Mora 
Número Autorización 

Dias __ __
Tarifa
FSP - Solidaridad 3Z
Aportes Voluntarios Empleador
Indicadador tarifa especial

__ NOVEDADES
VSP

Administradora 
1BC
Tarifa
Total Aporte

Tipo de Planilla
Periodo Cotización Salud
Fecha Pago 

IBC
$ 4.600.000

25-14 COLPENSIONES
J 4.600.000 

$ 736.000 
~$0 
~$0’

$ 736.000

14-11 - ARLSURA 
$ 4.600.000 

0,522 %
$24/1ÓÓ

Días _____
Tarifa
Nro Incapacidad por Enf. General 
Ñro Licencia de Maternidad
Valor ADRES

__________ APORTES REALIZADOS A PARARSCALES
Dias Cotizados

3(T
Tarifa 

4,000%
Total Aporte

$ 184.000
Administradora

CCF04-CCF DE
ANTIOQUIA______

30 
16,000% 

$0 
"~$0 

Normal
—

VST I

Dias__________
Clase de Riesgo 
Centro de Trabajo

SOCIAL

« -x^ • ¡

‘.vyiDU// £S'!"

Administradora
IBC
Cotización Obligatoria
FSP - Subsistencia
Aportes Voluntarios Cotizante
Total Aporte

Ací Ministradora
7bc 2Z _
Cotización Obligatoria
Valor____ _____________
Valor
Total Aporte

Nombres GLORIA PATRICIA 
Tipo de Identificación  CC Número de Ide 
Tipo cotizante DEPEND Subtipo Cotiza:  
Colombiano Temporalmente en el Exterior NO Extranjero no obligado a cotizar Pensión
COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA) : 
Departamento ANTIOQUIA Municipio  
Salario Básico $ 4.600.000 Tipo de Salario
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MUNICIPIO SAN VICENTE FERRER
10/12/2024, 16:06Teléfono (604) 8544212 - Ext. 000
10/12/2024, 16:27

San Vicente - ColombiaCiudad
10/12/2024

Vr. TotalItem Impto. CargoVr. UnitarioCantidadDescripción

7,199,976.0019%504,200.0012.001

314,874.0019 %8,820.0030.002

94,962.0019%7,980.0010.003

599,760.0019 %10,080.0050.004

19 % 999,957.00840,300.001.005

4,999,190.0019 %4,201,000.001.006

Total Items: 6 11,940,100.00

2,268,619.00IVA 19%

14,208,719.00Total a Pagar

$ 14,208,719.00
Medio de pago:

Efectivo - Otros

Forma de pago:
Contado

Valor en Letras:
Catorce millones doscientos ocho mil setecientos diecinueve pesos m/cte

Pintacaritas para los niños -pintura para niños con pintura al agua 
para la cara. Es un tipo de acuarela especifica para la piel. Los 
colores son compactos hasta que les aplicamos agua, entonces se 
pueden extender las tonalidades por la piel, pintucaritas de neón 2 
X12 U, el de colores metalizados 2 x12 U y el de colores básicos 3 
X12 U, 2 paquetes de paños húmedos con aloe vera, suave con la 
piel, sin alcohol, 2 x 12 U de pinceles de cerdas sintéticas suaves y 
especíales para pintar sobre la piel paquete varios tamaños, lápiz 
delineador negro 10 U, lápiz delineador blanco 10 U, 1 caja de 
herramientas plástica, fácil transporte y con capacidad para guardar 
y conservar de la humedad y el polvo todos los elementos 
anteriormente descritos.

Vestuario y dotación de acuerdo a la cada necesidad para las obras 
de teatro que se vienen trabajando desde la monitoria de teatro.

890.982.506-7
PLAZOLETA VICENTE ARBELAEZ - 
ALCALDIA

> sabores 
lente sabor.

Factura electrónica de venta
No. FE 897

Observaciones:
FAVOR CONSIGNAR EN LA CUENTA BANCOLOMBIA NO, 00887625735 AHORROS 
Suministro de insumos y logística para la atención y fortalecimiento de los grupos y 
procesos culturales de los establecimientos Educativos Urbanos y Rurales del Municipio 
de San Vicente Ferrer
INFORME DE EJECUCION DESDE 12 DE OCTUBRE HASTA 9 DE DICIEMBRE DE 
2024

Si
GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL 

S.A.S.
NIT 901.143.886-0

CRA51B 86 60
Tel: (5061900) undefined - Ext. undefined 

Medellin - Colombia 
grupogc@grupogc.com.co

Grupo GC
COMERCiO ;NTfRNACION41 3 4.S

Señores

NIT

Dirección

Fecha y hora Factura

Generación

Expedición

Vencimiento

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 
mercancías o prestación de servicios descritos en este titulo - Valor. Número Autorización Electrónica 18764077829731 aprobado en 20240823 prefijo FE desde el número 797 al 

1000 Vigencia: 12 Meses

Transporte en bus tipo escalera para las diferentes veredas que 
defina la supervisión de ida y regreso, además que cuente con 
seguro obligatorio soat, seguro de responsabilidad civil 
extracontractual, revisión técnico mecánica y el conductor cuente 
con licencia.

Suministro de paquete de obleas de 50 unidades por paquete por 
Imm de grosor de textura crujiente.

Total Bruto

Suministro de salsas de frutas en bolsas 1000gr de los 
arequipe, mora, lecherita, de textura cremosa y exceler

Grajeas elaboradas a base de azúcar en forma de diminutas esferas 
de diferentes colores, especiales para decoración de productos de 
bizcochería, pastelería, galletería y heladería, bolsa por 500gr
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mailto:grupogc@grupogc.com.co


Responsable de IVA - Actividad Económica 7020 Actividades de consultoría de gestión Tarifa 7
CUFE: 7758b451aa404b2047684a47e92ec4d025e78c90e34c18fdc375306540ca0f9a8262b74119ed6e35ad3907a237062e91
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

****************************

DIRECTOR GENERAL

Dado en BOGOTA a los 10 días del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a 
partir de la fecha de su expedición.

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

UNIDAD
ADMINISTRATIVA

especial

JUNTA CENTRAL 
DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO 
ESTABLECIDO EN ÉL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO 

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ***************************** 
it It * * It * ★ * * * * * * * * ★ * * ★ * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

****************** t **♦♦**♦**♦ * *

Que el contador público PAULA ANDREA CATAÑO MUÑOZ identificado con CÉDULA DE 
CIUDADANÍA No 1035420509 de COPACABANA. (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 
227233-T SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde los últimos 5 
años.

http://www.jcc.gov.co
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Está Tarjeta es Válida únicamente para: GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S. Nit 901143886

Cualquier inquietud llamar al celular N° 314 597 68 60
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ZD I AN Formulario del Registro Único Tributario

2. Concepto [ 0 [ 2 | Actualización

148225046214. Número de formulario

asSi

ai

7
7

27. Fecha expedición

2
28. País

2 1 2o

35. Razón social

36. Nombre comercial

38. País
0 0 10 5COLOMBIA

42. Correo electrónico

5 1110 0 243. Código postal

Ocupación

2

1

Usuarios aduaneros Exportadores

108 96 73 4 51 2
31 2Servicio56. Tipo55. Forma

54. Código 57. Modo
18 19 2015 16 1713 1411 12

58. CPC

61. FechaX 60. No. de Folios:SI NO59. Anexos

CATAÑO MUÑOZ PAULA ANDREA984. Nombre

CONTRIBUYENTE985. Cargo

Fecha generación documento PDF: 09-07-2024 08:02:00PM

001

24. Tipo de contribuyente

Persona natural o sucesión ilíquida

39. Departamento
16 9 Antioquia

29. Departamento

16 9 Antioquia

12. Dirección seccional
Impuestos de Medellin

52. Número 
establecimientos

25. Tipo de documento

Cédula de Ciudadanía

Lugar de expedición 

COLOMBIA

40. Ciudad/Municipio

Medellin

31. Primer apellido 

CATAÑO

Otras actividades
1

32. Segundo apellido 

MUÑOZ
33. Primer nombre

PAULA

51. Código 

|l 3 1 4|

IIIIIIIIHHIHIIIH
(415)7707212489984(8020) 000001482250462 1

/> ...........
UBICACIÓN

12022 - 04 - 08 / 08 : 00: 09

Actividad principal
46. Código 47. Fecha inicio actividad 

h 4

LJ
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la Inscripción en el Registro Único Tributarlo -RUT-, tendrá vigencia Indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación 

para axcluslvo de la  
y| 

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

____  N0 [x]
La información suministrada a través del formulario oficial de inscripción, actualización, suspensión 
y cancelación del Registro Único Tributario (RUT), deberá ser exacta y veraz, en caso de constatar 
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarán los procedimientos administrativos 
sancionatorios o de suspensión, según el caso. Parágrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625 
del 2016. De igual manera al formalizar el trámite el usuario fue informado y acepta la política de 
tratamiento de datos ley 1581 de 2012
Firma del solicitante:

_____

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

1 0 3 5 4 2 0 5 0 9

41. Dirección principal ' z v

CR 56 B 49 A 29 OF 703___________________________  
inversionesliverpool19@gmail.com /"> ' .¿y ' / < •■..Z7

¡44. Teléfonóli. //1 4 5 9 7 6 8 6 o|45. Teléfono 2

N.LV^^bt<AsiSCAClÓN__________
Actividad económica '

Actividad secundaria
48. Códiép'x \9(Fechi<Qiclo^^ad

0 I |2 0 1 9 ,0 4 ,2 5 | 116 1J 
Responsabilidades, Calidades y Atributos

50. Código

12 3 4
53. Código | 5 ¡2 2 | 4 8 | 5 2 |

05- Impío, renta y compl. régimen

22- Obligado a cumplir deberes formales a ) 

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA 

52 - Facturador electrónico

-------------
l p. Buzón electrónico

__________ /ry,
IDENTIFICACIÓN______________ __ ___________________________

126. Número de Identificaci^íC—v\

1 3 I 1 0 3 5 4\b^)y 
' ^QrCájdád/Muñicipio

na

\ / / y S^.-Otrds nombres

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

I I I I LJ LJ L_

mailto:inversionesliverpool19@gmail.com


2 2 Hoja 5Página de

148225046214. Número de formularioEspacio reservado para la DIAN

H

0i

14. Buzón electrónico12. Dirección seccional
Impuestos de Medellin1 -

Revisor Fiscal y Contador

125. Número de identificación124. Tipo de documento

128. Primer apellido

132. Número de Identificación Tributaria (NIT) 7
135. Fecha de nombramiento

'l'SSXiV 139. Número de tarjeta profesional136. Tipo de documento

141. Segundo apellido140. Primer apellido

144. Número de Identificación Tributaria (NIT) 145. DV

147. Fecha de nombramiento

151. Número de tarjeta profesional

9 T1 4 9 1 1

156. Número de Identificación Tributaria (NIT)

Fecha generación documento PDF: 09-07-2024 08:02:00PM

150. DV

I

133. DV

I

Formulario del Registro Único Tributario 
Revisor Fiscal y Contador

148. Tipo de documento

Cédula de Ciudadanía j 3

I 
¡ 
i

t
1
i

5. Número de Identificación Tributaria (NIT)

03542050

OI i
155. Otros nombres

IALEXANDER
152. Primer apellido

GOMEZ
154. Primer nombre

I EDISON

IIIIIHIIIIH
(415)7707212489984(8020) 000001482250462 1

143. Otros nombres

, , II
137. Número de identificación

129. Segundo apellido

I

, , I
149. Número de identificación

126. DV 127. Número de tarjeta profesional

131. Otros nombres

iVZ/

5)4^
130. Primer nombre

J
134. Sociedad o firma designada

6. DV 

9| 7

3 3 4 9 6 9 7 __ __. - 
153. Segund6apé!jidQ"v./ }

157. DV 158. Sociedad o firma designada

159. Fecha de nombramiento .
|2 0 1 9,0 4,3 Oj,. , '

mer nombre

146. Sociedad o firrfíá designada / X

_______ _____________________
< ' (C h _____



Certificado
Bancario

Viernes, 1 de marzo de 2024

EstadoFecha AperturaNo. ProductoProducto

ACTIVA2018/01/1600887625735CUENTA DE AHORROS

I Bancolombia
Catalina Corles Uribe.
Gerente Servicios Contad Center & BPO

Señor(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL SAS 
¡dentificado(a) con NIT 901143886, a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con el banco los 
siguientes productos:

I
I 
á

I

♦Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta información, puede comunicarse con la Sucursal Telefónica Bancolombia los 
siguientes números: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotá - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: 
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del país: 01800 09 12345. Sucursales Telefónicas en el 
exterior: España (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.
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15/10/24

2 de 2

12/10/24

GRUPO GC COMERCIO INTERNACIONAL S.A.S
CONTRATISTA 901.143.886-0

$ 27.057.863,00INICIAL
VALOR

$ 27.057.863,00

CINCO (5) MESESINICIAL

12/08/2400821CRP N°22/04/2400346

2. GARANTIAS SOLICITADAS

POLIZA INICIAL

NÚMERO (S) ASEGURADORA:14-44-101216155

F EXPEDICIÓN 09/08/2024
AMPAROS

CALIDAD-
CUMPLIMIENTO 

PAGO DE SALARIOS

09/08/2024
09/08/2024
09/08/2024

PLAZO
INFORMACIÓN 
PRESUPUESTAL

ORGANISMO 
CONTRATANTE

VALOR
TOTAL

Alcaldía de 
San Vicente Ferrer

SEGUROS DEL 
ESTADO S.A 
13/08/2024

FECHA DE REALIZACION Y PRESENTACION DEL INFORME
INFORME DE

SUPERVISIÓN N°:
PERIODO DESDE EL

SUPERVISOR (X)
INTERVENTOR ( )
FECHA DE INICIO _____________________________________
FECHA DE TERMINACION LUEGO DE PRÓRROGA O ADICIÓN EN TIEMPO

NOMBRE 
NITo 
CÉDULA 
NOMBRE 
CÉDULA

13/08/24

NUMERO:
FECHA DE SUSCRIPCIÓN

HUMBERTO ANDRES OCAMPO ALVAREZ 
71.557.364

PpECHA DETERMINACIÓN

F APROBACIÓN
VIGENCIAS DESDE HASTA 

09/05/2025 
09/05/2025 
09/05/2025

SEGUIMIENTO 
FINAL

HASTA EL

MC-C-S-SIE-003-2024
09/08/24

30/12/24 
N/A

X 
10/12/24

CDP N°

(57)+(4)8544251 - 8544252
alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
sanvicente-antioquia.gov.co

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO
CONTRATO (X)
CONVENIO ( ) ________________ ' ___________
OBJETO: SUMINISTRO DE INSUMOS Y LOGÍSTICA PARA LA ATENCIÓN Y FORTALECIMIENTO DE 
LOS GRUPOS Y PROCESOS CULTURALES DE LOS ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS URBANOS 
Y RURALES DEL MUNICIPIO DE SAN VICENTE FERRER

MUNICIPIO DE SAN VICENTE FERRER - INNOVACION Y EMPRENDIMIENTO

Municipio San Vicente Ferrer - Antioquia 
Plazuela Vicente Arbeláez Cr 28 N° 29-04
Código postal 054010

mailto:alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
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NÚMERO (S) ASEGURADORA:14-40-101066544

F EXPEDICIÓN

09/08/2024

DESCRIPCIÓN DEL AVANCE ACUMULADO (Si aplica)EVIDENCIA
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/AN/Ano se presentaron cambios

N/Adocumento 
anexo

Se recibe suministro del objeto 
del contrato

se reciben elementos 
transportados en excelente 

estado y condición de 
salubridad

Se recibe suministro en 
los tiempos establecidos

se aporta planilla pago 
seguridad social

documento 
anexo

Registro 
fotográfico

Registro 
fotográfico

Registro 
fotográfico

Acta de 
remisión 
firmada

• Entregar todos los elementos en la 
sede principal de la Alcaldía Municipal, 
dirección Cra 28 calle 29-04-oficina de 
innovación y emprendimiento.

(57)+(4)8544251 - 8544252
alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
sanvicente-antioquia.gov.co

Se recibe elementos, 
ejecutados a la fecha, en 
oficina de innovación y 

emprendimiento y evento 
donde determino el supervisor 

se radica factura en debida 
forma

09/08/2024
AMPAROS

PREDIOS LABORES Y 
OPERACIONES

F APROBACIÓN
VIGENCIAS DESDE HASTA

09/01/2025

• Radicar la factura de cobro por el 
objeto contractual.
• El contratista es el responsable de
coordinar y preparar todos los 
elementos para el transporte, de tal 
manera que queden protegidos contra 
todo daño o deterioro.___________
• Cambiar y/o reponer los artículos 
defectuosos; el Contratista debe 
efectuar los cambios de los elementos 
por reclamos de mala calidad, defectos 
de fabricación, que en todo caso sean 
responsabilidad del Contratista, previos 
los soportes y sustentación respectiva 
sin importar que inicialmente se haya 
expedido el recibo a satisfacción.
• Cumplir con las obligaciones con los 
sistemas de salud, riesgos 
profesionales, pensiones y aportes a 
las Cajas de Compensación Familiar, 
Instituto Colombiano de Bienestar 
Familiar y Servicio Nacional de 
Aprendizaje, cuando a ello haya lugar. 
El pago de los aportes de sus 
empleados, a los sistemas

OBLIGACIONES DEL CONTRATO
• Cumplir con el objeto del contrato,
conforme a la Propuesta y el contrato 
que se suscriba.______________
• Garantizar la entrega de los 
elementos contratados en un término 
de máximo 5 meses a partir del 
momento de la firma del contrato.

(o) Municipio San Vicente Ferrer - Antioquia 
° Plazuela Vicente Arbeláez Cr 28 N” 29-04

Código postal 054010

I®Alcaldía de  . 
San Vicente Ferrer

SEGUROS DEL 
ESTADO S.A 
13/08/2024

mailto:alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
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N/AN/AN/A

N/AN/Ase recibe a satisfacción

N/AN/A

N/AN/A

N/AN/A

N/AN/AN/A

100%

3. CONTROL DE PAGOS DEL CONTRATO

(57)+(4)8544251 - 8544252

PORCENTAJE PONDERADO Y PROMEDIO DE EJECUCION DE LOS 
OBJETIVOS/ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA A LA FECHA DEL INFORME

Alcaldía de 
San Vicente Ferrer

• Garantizar la calidad de los 
suministros entregados.

• Las demás que por ley o el contrato le 
correspondan.________________

el contratista atendió todos los 
requerimientos

elementos suministrados 
cumplen con calidad exigida

elementos suministrados 
cumplen especificaciones 

técnicas

alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
sanvicente-antioquia.gov.co

• Cumplir con las especificaciones 
técnicas.

DESCRIPCION DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO POR PARTE DEL SUPERVISOR
Se cumplió con las especificaciones técnicas y cantidad establecida en el contrato MC-C-S-SIE-003-2024 
por valor de $ 27.057.863_______________________ _________________________________

mencionados se acreditará mediante 
certificación expedida por el revisor 
fiscal, cuando este exista de acuerdo 
con los requerimientos de ley, o por el 
representante legal del contratista.
• El presente CONTRATO no podrá ser
cedido por el Contratista, salvo que 
medie autorización previa, escrita y 
expresa del Municipio, cuyo 
otorgamiento es discrecional. En caso 
que se autorice la cesión el cesionario, 
deberá acreditar los mismos requisitos 
que se exigieron al contratista para la 
suscripción del contrato.__________
• Garantizar que los bienes sean de
excelente calidad.______________
• Atender los requerimientos que haga 
el supervisor con miras a mejorar los 
productos.

VALOR INICIAL CONTRATO 
ADICIONES 

A/TOTAL PAGADO A LA FECHA
B. Valor Pago AUTORIZADO en éste INFORME 

TOTAL PAGADO' MAS VALOR AUTORIZADO (A + B)
SALDO A FAVOR DE LA ENTIDAD

$ 27.057.863,00 
$0000

$ 12.849.144,00
$ 14.208.719,00
$ 27.057.863,00

$ 0,00

(6) Municipio San Vicente Ferrer - Antioquia 
Plazuela Vicente Arbeláez Cr 28 N° 29-04 
Código postal 054010

it

mailto:alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
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4. ANEXOS

Para constancia, se firma en la fecha 13 de diciembre de 2024 en el Municipio de San Vicente Ferrer.

Irés Ocampo Álvarez

Gloria PatriciaSancnezMedina 
Contratista

Htímberto>
Supervisor

Alcaldía de 
San Vicente Ferrer

ANEXOS:
Evidencias, registros fotográficos, registros de atención, actas (siempre).
Soporte de pago a la seguridad social (siempre).
Factura legal o formato equivalente (siempre).
Paz y salvo municipal (siempre).
Registro Único Tributario - Rut (primer pago)
Certificación bancaria vigente (primer pago)
Los demás que se generen.

(57)+(4)8544251 - 8544252
alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co
sanvicente-antioquia.gov.co

Municipio San Vicente Ferrer - Antioquia 
e5 Plazuela Vicente Arbeláez Cr 28 N° 29-04

Código postal 054010

VERIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES DE PARAFISCALES: El contratista 
presenta los documentos que acreditan que se encuentra a paz y salvo por concepto del pago de aportes a 
los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARP y parafiscales, de él (y de sus empleados, según 
el caso. Si es persona jurídica), de conformidad con lo dispuesto en el artículo 50 de la ley 789 de 2002 y el 
artículo 23 de la ley 1150 de 2007.

mailto:alcaldia@sanvicente-antioquia.gov.co

