PROCESO DE GESTION FINANCIERA

Cédigo: FT-GF-002

AUNAP

Version: 5

:“\ b maoon LISTA DE CHEQUEO PARA CONVENIOS Y/O INTERADMINISTRATIVOS |Fecha: 24/10/2024
DEPENDENCIA [REGIONAL MEDELLIN OFICINA QUIBDO
No DOCUMENTOS APLICA NO APLICA OBSERVACION
1 Memorando radicado de envio de convenio segun radicado N° X
2 Tabla de contenido que relacione los items exigidos para el pago. X
3 Formato certificacién estandar de convenios, suministros, arriendo y x
proveedores FT-GF- 009 (ultima version).
Factura electrénica con los requisitos de ley y/o documento equivalente, (en
4 |caso de que aplique, se debe asegurar qué la factura se encuentre en X
estado aceptada en el SISTEMA DE INFORMACION FINANCIERA (SIIF).
Planilla de seguridad social en estado Pagado y Certificacion de aportes
5 parafiscales firmado por el Representante Legal y/o Revisor Fiscal (Copia de X
la Cédula).
6 |Copia de la Tarjeta Profesional del Contador y/o Revisor Fiscal. X
7 Certificado de antecedentes expedido por la Junta Central de Contadores x
Vigente a la fecha, para el Contador y/o Revisor Fiscal.
8 Plan operativo, plan de inversion y cronograma de actividades, por parte del x
cooperante con sus actualizaciones pertinentes (que sean legibles).
Informe del supervisor (es) y/o comité técnico del convenio, con los
9 soportes y lineamientos exigidos para tal fin, en documento original y X
debidamente firmado, avalando los informes técnicos del contratista o
cooperante, sefialando la fecha de corte.
10 |informe del supervisor (es) del convenio, con los soportes y lineamientos X
exigidos para tal fin, en documento original y debidamente firmado, avalando
los informes financieros del contratista o cooperante, sefialando la fecha de
corte que revele la discriminacion de los Registros Presupuestales,su
fuente de recurso y valor a afectar en el presente desembolso.
Acta de aprobacion de los informes de la ejecuccion tecnica y financiera del
11 |cooperante por parte del comité supervisor, con visto bueno del director de X
proyecto de inversion, y demas actas de la ejecucién del proyecto. (Si
aplica).
Informe financiero del cooperante firmado por el Contador o Revisor Fiscal,
12 . - ) S X
con los soportes de la contrapartida. Gastos administrativos (si aplica).
13 Informe técnico del cooperante firmado por el Representante Legal o su x
delegado, con los soportes y lineamientos exigidos para tal fin.
14 |Entradas de almacen por adquisiciones de bienes o elementos si es el caso. X
Formato acta de designacion FT-GC-047 ultima versiéon en cada
15 |desembolso del proyecto y Memorando radicado de la designacién de los X
apoyos a la supervision técnicos, financieros y juridicos del convenio.
16 Copia del Rut con fecha de generacién de la vigencia actual (Para la primera x
cuenta o cuando se actualice)
17 Copia del contrato y/o modificatorios o documento que haga sus veces en X
cada desembolso




18

SECOP Il

Es responsabilidad del contratista cargar factura o documento equivalente y
sus soportes anexos a la plataforma SECOP Il y asegurar que el supervisor
asignado realice la respectiva aprobacion.

Pantallazo

19

SECORP | adicional debe diligenciar formato FT-GF-004 (Si aplica)

20

Demas requerimientos exigidos en cada convenio establecidos en los
estudios previos y/o sus modificatorios.

CAUSAL DE DEVOLUCION (Si aplica):

Folios:

VoBo

Verificado en SECOP Il

Responsable de Recepcion de Documentos Coordinacion Financiera




. Fecha: 2025-02-20 14:11:37
& Radicado: E2025DRME000074

lo Folios: 19

T RCE OO OO0 OO OO Cédigo: FT-GD-013

Destinatario: SHAROL NATALIA MORA BERNAL CC :52962702 Version: V5
Asunto: CUENTA DE COBRO CORREGIDA QUIB

Fecha: 22/07/2024
AUTORIDAD NACIONAL
DE ACUICULTURA Y PESCA

Quibdo,
MEMORANDO INTERNO DRM-QUIBDO 004 de 2025
PARA: Doctora
SHAROL NATALIA MORA BERNAL
Coordinadora Financiera
DE: YAIRTON CUESTA LONDONO

ASUNTO: CUENTA DE COBRO ARRENDAMIENTO MES DE FEBRERO DE 2025

Atento saludo

Con el presente realizo la entrega de los documentos correspondientes a la cuenta de
cobro del mes de febrero del afio en curso, presentados por la Inmobiliaria
SURGIR para su respectiva radicacion y tramite en gestién financiera.

1. Certificacion Estandar arriendo mes de febrero del afio 2025
2. Factura Electrénica No. SURG - 9882
3. Copia Rut
4. Certificacion parafiscal, copia cedula representante legal y planilla de pago de
aportes
5. Certificacidon supervisor mes de febrero 2025.
6. Designacién supervisor y acta de inicio 697 de 2024.
Atentamente,
YA ESTA LONDONO

Profesional Universitario oficina Quibdd

Anexos: Soportes.
Copia: 16

it A
,f'\,",‘ f&/ G',
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Proyectol: ﬁa_frffon Cuesta Londofio.
VoBo: | '

Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca (AUNAP) - Sede Central
Servicio al Ciudadano: atencionalciudadano@aunap.gov.co

Calle 40A N° 13-09 Pisos 6, 14 y 15 Edificio UGI - Teléfonos (57 1) 3770500
Bogota, D.C., - Colombia

WWW.aunap.gov.co



http://www.aunap.gov.co/

PROCESO DE GESTION FINANICERA Codigo: FT-GF- 009

%Hmﬁf FORMATO CERTIFICACION ESTANDAR Version: 4

PR CONVENIOS, SUMINISTROS, ARRIENDO Y PROVEEDORES  |Fecha: 09/06/2023

ACTO ADMINISTRATIVO BENEFICIARIO NIT O CEDULA:
697 de 2024 INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LTDA 818001439-1
No. DE FACTURA/CUENTA DE FECHA DE LA ;
VALOR PERIOD
COBRO FACTURA/CUENTA DE COBRO 0 0bo
SURG-9882 01/02/2025 $ 1,100,000 01/02/2025 al 28/02/2025
OBJETO

OBJETO: Dar en arrendamiento un inmueble a la AUTORIDAD NACIONAL DE ACUICULTURA Y PESCA- AUNAP, para el funcionamiento de
la sede Quibdé Choco, Jurisdiccion Regional Medellin.

CUENTA BANCARIA No. BANCO CUENTA DE AHORRO O CORRIENTE
578502858 BOGOTA AHORROS
CcbP RP
CONTROL SALDOS DEL CONTRATO 7425 11225
CONTRATO ANTICIPO

VALORES INICIALES 13200000 S0
+ ADICIONES S0
= VALORES TOTALES $13,200,000 S0
- TOTAL PAGOS Y/O AMORTIZACIONES ANTES DE ESTA FACTURA 2,200,000 S0
- PAGADO Y/O AMORTIZADO EN LA FECHA 1,100,000 S0
= VALORES TOTALES PAGADOS Y/O AMORTIZADO A LA FECHA $3,300,000 S0
= SALDOS ACTUALES (DESPUES DE ESTA FACTURA). $9,900,000 S0

USO PRESUPUESTAL PROVEEDORES/CONVENIOS:

RUBRO PRESUPUESTAL PROVEEDORES/CONVENIOS:

OBSERVACIONES:

Vo Bo Jefe de Area (si requiere)

Firma del (los) Supervisor s)
of} U,LV

SUPERVISOR SUPERVISOR SUPERVISOR

CON LA PRESENTE FIRMA EL SUPERVISOR O INTERVENTOR CERTIFICA EL CABAL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, Y AVALA EL PRESENTE PAGO.
Entendiéndose que el contratista present6 toda la documentacion para la legalizacion del pago, conforme se establecio en el Contrato suscrito con el presente proveedor
o contratista de acuerdo a:

a. Cumplimiento del objeto del contrato.

b. Cumplimiento de las obligaciones contractuales.

c. Copia de todos los documentos soportes fueron enviados a la Secretaria General, Grupo de Contratos, para archivo en la carpeta original.




1/2/25, 11:16 Factura - iSiigo

INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA

» NIT 818.001.439-1
oo« CRA 6 N 24 88 BARRIO PANDEYUCA
urgir Tel: (604) 6712221
Quibdé - Colombia
inmobiliariasurgir@gmail.com

Factura electrénica de venta
No. SURG 9882

Fecha y hora Factura

Sefiores Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca ..
Generacion 01/02/2025, 11:15
NIT 900.479.669-8 Teléfono (604) 3126722480 - Ext. 000
Expedicid .
Direccion Carrera 6 N 20 26 Piso 1 B/ Yesquita Ciudad  Quibdé - Colombia xpedicion 01/02/2025, 11:15
Vencimiento 01/03/2025
item Descripcion Cantidad Vr. Total Id. Tercero Tercero
1 INGRESO RECIBIDO PARA TERCEROS - ARRIENDO 1.00 1,100,000.00 11787609 ELADIO CANDIA RENTERIA
Total items: 1 Total Bruto 1,100,000.00
Valor e:n’Letras: . ) RetelCA 8 8,800.00
Un millén noventa y un mil doscientos pesos m/cte
Total a Pagar 1,091,200.00

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-03-01 por $ 1,091,200.00

Observaciones:
#%$17-15-00-000;354;yairton.cuesta@aunap.gov.co#$
ID ARRENDATARIO: 20 PERIODO CANCELADO DE 01 FEBRERO A 01 MARZO 2025.
CONTRATO DE ARRENDAMIENTO N°697 DE 2024.

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. Nimero Autorizacion Electrénica 18764086702799 aprobado en 20250103 prefijo SURG desde el nimero
9827 al 10000 Vigencia: 12 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econdmica 6810 Actividades inmobiliarias realizadas con bienes propios o arrendados Tarifa 8
Responsables del impuesto sobre las ventas - IVA
CUFE: 0ff966e4602caeeb1a79e568d775c5f2387092228c689d38dd9c53e538ff3541016539861f0b2d6f621a1b8c2ae8c256

about:blank

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siige SAS - Nit B30.048.145-8. Mombre Software: Siigo Mube. Firma electrdnica: ver en el XML

m



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario O 0 1

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141064000819
“15)77(‘)‘7212JJ‘!JJJUUJJJ“U(“( U].4106400081‘9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 18 00 1 4 3 9| 1 |meuestosyAduanas de Quibdo 18
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién — N/ v
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento —_-IE Eiudad/M:Ecipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre /7 W% 34:-Cti0s nombres
35. Razén social N
INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA
36. Nombre comercial N 37 Sigio——
INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA e
LIBiCACION AN
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Choco 2 7 | Quibdo 001
41. Direccion principal NN /S
CR6 24 88BRR PANDE YUCA
42. Correo electrénico inmobiliariasurgir@gmail.com N /
43.Cédigopostal 2 7 0 O 0O 1 |44. Teléfong 1 6 7 1 2 2 2 1|45. Teléfono 2 3158174112
AN CLASIFICACION
Actividad-econémica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda;a_— Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|6 8 10[[20010430|[[4 75920438010 4] [4 7 19[4 76 1] | | 1

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

sowols |7 |1alazlaglsalssy N | | | | | | [ L [ L [ [ 1 [ [ ]

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar

07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Finales

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

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: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), 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. 984. Nombre LOZANO MOSQUERA ELCY ELIZABETH
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 20-02-2025 11:07:35AM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

Pagina 2 de 5 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141064000819
(415)7707212489984(8020) 000014106400081 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 1 8 0 0 1 4 3 9 1 Impuestos y Aduanas de Quibdd 1 8
Caracteristicas y formas de las organizaciones
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 10 gﬁjnl?cr}gg?:;j%seg’viggl(irt?tﬁggddotes'ieu echoplblico de orden nacional, departamental,
65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,E,’;jiffg’sadeS ¥ 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 05 82. Nacional 100 %
72. Nimero 30 4 0 97
73. Fecha 200104265 2201 3022 17 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Namero de notaria 2 2
75. Entidad de registro 0 3 03 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20010430 2°0 1,303 1 2
L L | XA (- -, - =
77. No. Matricula mercantil 2 4155 4 2 902 415 4 0 3
78. Departamento 2 7 27
79. Ciudad/Municipio 2 9 | 29 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 20010425 ) 20130227
81. Hasta 205104 24 i 205 :.]_ 0 4. 2 4 87. Extranjero privado 0. 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 27020040 8| -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

93. Vinculacion 4mi ; 95. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
econémica 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior 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: 20-02-2025 11:07:35AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

01

Representacion 0
Pagina 3 de 5 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141064000819
(415)7707212489984(8020) 000014106400081 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 1 8 0 0 1 4 3 9 1 Impuestos y Aduanas de Quibdd 1 8
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
200102430 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |5 2 1 7 5 2 2 8 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
LOZANO |MOSQUERA ELCY |ELIZABETH
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 30206 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 7 7 4 3 1 9 9 4 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
MENA |BLANDON !LUIS FERNANDO
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: 20-02-2025 11:07:35AM



Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

AN

_001

Pagina 4 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141064000819
07212489984(8 01410640008
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 1 8 0 0 1 4 3 9 Impuestos y Aduanas de Quibdd 1 8
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 |5 2 1 7 5 2 2 § | COLOMBIA 16
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
LOZANO |MOSQUERA |ELCY |EUZABETH
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122: Cec‘\a de ingreso 123. Fecha de retiro
|/ /12070 1,04 2 5] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, DV 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 (1 0 7 7 4 3 1 9 9 4 i COLOMBIA 16

115. Primer apellido
MENA

116. Segundo apellido
BLANDON

117. Primer riombre

iLUIS

118. Otros nombres

FERNANDO

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122,/ Fecha de ingreso

2013020 6]

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundu-apellido

11

~

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

11

~

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

11

(&

. Primer apellido

116. Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 20-02-2025 11:07:35AM




D I /\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos
de 5

Pagina 5 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141064000819
(415)7707212489984(8020) 000014106400081 9
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 1 8 0 0 1 4 3 9 1 Impuestos y Aduanas de Quibdd 1 8

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades inmobiliarias realizadas con bienes propios o arrendados I 6,81 0]
162. Nombre del establecimiento
INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Chocé 2 7 | Quibdd 0 01
l —
165. Direccién
CR6 24 88
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’lazmatricula mercantil
24155 |20 010 4 3 0]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6712221 | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
162. Nombre del establecimiento
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
2 1 —N
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil _| 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| o
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
| .

Fecha generacion documento PDF: 20-02-2025 11:07:35AM



NMOBILIARIA a INMOBILIARIA SURGIR
NIT. 818001439
SuldeSyon.. Compra, Venta y Alquiler de Bienes raices

En mi calidad de representante legal de la Empresa INMOBILIARIA
SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA NIT: 818.001.439 - 1 y para
dar
cumplimiento a lo preceptuado en los articulos 50 de la Ley 789 de 2002 y

9°de la Ley 828 de 2003,

CERTIFICO:

1. Que he examinado los libros de contabilidad de la Empresa
INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA NIT:
818.001.439 - 1, los cuales se encuentran llevados en debida forma de
acuerdocon las normas legales sobre la materia.

2. Que los registros asentados en ellos se encuentran debidamente soportados
con los documentos internos y externos que respaldan sus registros.

3. Que, del examen efectuado en relacion con el cumplimiento de los aportes
al sistema de seguridad social integral y aportes parafiscales, todo lo
relacionado con némina y liquidacion de prestaciones sociales, se pudo
verificar que la Empresa INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS
LIMITADA NIT: 818.001.439 - 1, para el mes de febrero 2025.

La presente certificacion se expide a los 01 dias del mes de febrero de

2025.

Atentamente

il
e \

ELCY ELIZABETH LOZANO MOSQUERA.
Representante legal de inmobiliaria surgir.

Carrera 6 N 24 - 88. Barrio: Pandeyuca.
Teléfono: (604) 6712221 - 3218121015. WhatsApp 3158174112
E-Mail: inmobiliariasurgir@gmail.com
Quibdo - Choco.
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gportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 818001439 1 INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ADMI cr6n2488 QUIBDO-CHOCO 6712221 No

LIMITADA
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2025-01 1191250940 9480261912 E 2025/01/13 2025/01/13 [ BANCOLOMBIA 0 $1,977,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo [Dias 1BC Aporte Codigo (Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: ADMI (4 Afiliados) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $650,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $5,200,000 $260,000
Centro de Trabajo: ADM ( 4 Afiliados) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $650,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $5,200,000 $260,000
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO ( 4 Afiliados) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $650,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $5,200,000 $260,000

1 |cc [52175228 LOZANO ELCY 25-14 30 $1,300,000 $208,000 |  EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 ccr29| 30 $1,300,000 $52,000 14-23| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 $1,300,000 $65,000

2 |CC |1040373380 |MENA LISETH 230301 30 $1,300,000 $208,000 |  EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 ccr29l 30 $1,300,000 $52,000 14-23| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 $1,300,000 $65,000

3 |CC |1077431994 [MENA LUIS 25-14 30 $1,300,000 $208,000 |  EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 ccr29| 30 $1,300,000 $52,000 14-23| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 $1,300,000 $65,000

4 |cc (1077471952 |RIVAS DEICY 25-14 30 $1,300,000 $208,000 |  EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 ccr29| 30 $1,300,000 $52,000 14-23| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 $1,300,000 $65,000
Total Afiliados( 4) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $650,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $5,200,000 $260,000

Pagina 1 de 2025/01/13 03:50 PM



gportes Resumen General de Pago

-
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 818001439 1 INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ADMI cr6n2488 QUIBDO-CHOCO 6712221 No
LIMITADA
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2025-01 1191250940 9480261912 E 2025/01/13 2025/01/13| BANCOLOMBIA 0 $1,977,200

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 S0 S0 $832,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $624,000 S0 S0 $624,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 S0 S0 $208,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 4 $27,200 S0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $650,000 S0 S0 $650,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 4 $650,000 S0 S0 $650,000

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $156,000 S0 S0 $156,000
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 4 $156,000 S0 S0 $156,000

FAMILIAR

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $104,000 S0 S0 $104,000
SENA PASENA 899,999,034 1 4 $104,000 S0 S0 $104,000

TOTAL 4 $1,977,200 $0 $0 $1,977,200

Pagina 2 de 2025/01/13 03:50 PM



Codigo: FT-GD-013

AUNAP Versién: V5

Fecha: 22/07/2024
AUTORIDAD NACIONAL
DE ACUICULTURA Y PESCA

EL SUPERVISOR DEL CONTRATO No. 697 DEL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024
SUSCRITO ENTRE LA AUTORIDAD NACIONAL DE ACUICULTURA Y PESCA -
AUNAP E INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LTDA.

CERTIFICA:

Que INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LTDA. Identificada con el Nit.
18.001.439 -1 cumplié a satisfaccién con el objeto del contrato de Arrendamiento N°.
697 de 2024, cuyo Objeto: Dar en arrendamiento un inmueble a la AUTORIDAD
NACIONAL DE ACUICULTURA Y PESCA- AUNAP, para el funcionamiento de la sede
Quibdoé Choco, Jurisdiccion Regional Medellin; de acuerdo con la oferta presentada
por el propietario y a lo estipulado en el documento de estudios previos.

El contratista de conformidad con el Contrato de Arrendamiento N° 697 de 2024,
presentd los siguientes entregables: con los aportes y pagos a la Seguridad Social
(Salud, Pension, Caja de Compensacion y Riesgos Profesionales) anexando la Planilla
Integrada de Autoliquidacién de Aportes en dos (2) folios; por tanto, cumple a
satisfaccion con las obligaciones pactadas dentro del periodo comprendido entre
01/02/2025 y el 28/02/2025.

Dado en Quibdd, a los cuatro dias (04) del mes de febrero de 2025.

' STA LONDONO
Funciohario AUNAP, QUIBDO

Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca (AUNAP) - Sede Central
Servicio al Ciudadano: atencionalciudadano@aunap.gov.co

Calle 40A N° 13-09 Pisos 6, 14 y 15 Edificio UGI - Teléfonos (57 1) 3770500
Bogota, D.C., - Colombia

WWW.aunap.gov.co
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AUNAP

PROCESO GESTION DE CONTRATACION Cédigo: FT-GC-035

Version: 02

AUTORIGAD NACIOMAL
DE ACUICULTURA Y PESCA

v

FORMATO ACTA DE INICIO Fecha: 12/04,/2024

EL SUSCRITO PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2044 - 11

ORDENA:

Previa verificaciéon del cumplimiento de los requisitos de legalizacion y ejecucion; se da inicio al
contrato celebrado por la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca -AUNAP-, que a continuacion

se describe:
CONTRATO DE ARRENDAMIENTO

NGmero: No. 697 de 2024  |Fecha: |30/11/2024
NOMBRE DEL INMOBILIARIA SURGIR Y ASOCIADOS LIMITADA, R/L ELCY ELIZABETH
CONTRATISTA LOZANO MOSQUERA
NIT / CEDULA 52.175.228 de Bogota D. C.

Dar en arrendamiento un inmueble a la AUTORIDAD NACIONAL DE

ACUICULTURA Y PESCA- AUNAP, para el funcionamiento de la sede
OBJETO Quibdé Choco, Jurisdiccién Regional Medellin
PLAZO 12 Meses
FECHA DE INICIO 01/12/2024
FECHA
DE TERMINACION 30/11/2025
VALOR TOTAL $ 13.200.000
REGISTRO
PRESUPUESTAL DEL |RP 407624 del 30 de noviembre de 2024
COMPROMISO

GARANTIAS (Relacionar los amparos solicitados

AMPARO No. DE POLIZA VIGENCIA COMPARNIA ASEGURADORA

FECHA DE APROBACION DE LAS GARANTIAS : dia-mes-afio

SUSCRIPCION DEL ACTA

Una vez verificado el cumplimiento de los requisitos establecidos para el perfeccionamiento y ejecucion
establecidos en el contrato, como son: firma de las partes, afiliacion a la Administradora de Riesgos
Laborales, certificado del compromiso presupuestal y aprobacion de las garantias, se procede a dar inicio de
su ejecucién a partir de la suscripcion de la presente acta de inicio.

Para constancia se firma a los 02 dias del mes de diciembre del 2024

Supervisgr contrgto 34f7 de 2024

ELCY ELIZABETM-LOZANO MOSQUERA
Cedula: 52.175.228 de Bogota D. C.

R/L Inmobiliaria Surgir Y Asociados Limitada
Arrendador

Proyect6: Yairton Cuesta Londofio

Revis6: Laura Garcés
Aprobd: Arturo Duque




PROCESO GESTION DE CONTRATACION Cédigo: FT-GC-047
. AUNA Version: 02
TP AT FORMATO ACTA DE DESIGNACION DE SUPERVISION ko
AW Fecha: 2024-12-05 16:21:33
B Radicado: 12024NC005044

AT
- No Folios: 2

Destinatanio: YAIRTON CUESTA LONDORO
Asunto: DES'QI\&CIDH de supervision del

Bogota D.C, 2 de diciembre de 2024

ACTA DESIGNACION DE SUPERVISION No 876 DE 2024

PARA: YAIRTON CUESTA LONDONO
Profesional Universitario Grado 11

DE: TANIA MARCELA PENAFIEL ROCHA
Secretaria General

ASUNTO: Designacién de supervision del contrato No 697 de 2024

Cordial saludo,

Atendiendo a las necesidades y responsabilidades en el control y seguimiento de la actividad
contractual, atentamente me permito comunicarle que ha sido designado (a) como Supervisor (a)
del siguiente contrato/convenio, el cual fue suscrito con la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca,
asi:

CONTRATO| ARO | CONTRATISTA OBJETO

INMOBILIARIA | Dar en arrendamiento un inmueble a la AUTORIDAD

697 2024 SURGIR Y NACIONAL DE ACUICULTURA 'Y PESCA- AUNAP,

ASOCIADOS | para el funcionamiento de la sede Quibdé Choco,
LIMITADA Jurisdiccién Regional Medellin.

La supervision y/o control de la ejecucién contractual implica el cumplimiento de las obligaciones
contenidas en la clausula de supervision del contrato y/o convenio, asi como las dispuestas en las
regulaciones internas contemplada en la Resolucién No 3119 de 2022 “Manual de Supervision e
Interventoria de la AUNAP, y las normas vigentes sobre la materia (Ley 80 de 1993, Ley 1150 de
2007, Ley 1474 de 2011), asi como las demas normas que las complementen, modifiquen o
sustituyan.

En ejercicio de sus obligaciones como supervisor le corresponde velar por la correcta e iddnea
ejecucion del objeto del mismo y del cumplimiento de las obligaciones adquiridas por el contratista
y/o convenido, a través del correspondiente seguimiento juridico, técnico, financiero y administrativo
del mismo, asi como proyectar la respectiva acta de liquidacion o acta de cierre y el archivo definitivo,
igualmente el cierre del expediente contractual segun corresponda.

Adicionalmente, se le solicita tener en cuenta que toda la documentacion que se genere durante la
ejecucion del contrato y/o convenio debe ser publicada en la plataforma del SECOP dentro del
término de ley, remitida en original (cuando haya lugar a ello) y de manera oportuna al Grupo de
Gestion Contractual, de acuerdo con lo previsto en el manual de contratacién y en el manual de
supervision e interventoria de la AUNAP.

Direccidn: Sede Central -Calle 40A N° 13-09 Pisos 6, 14y 15

Conmutador: 60(1) 377 0500
Servicio al Ciudadano: atencionalciudadano@aunap.gov.co
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PROCESO GESTION DE CONTRATACION Codigo: FT-GC-047

AUNAP Version: 02

AUTORIDAD NACIONAL

b FORMATO ACTA DE DESIGNACION DE SUPERVISION Fecha: 05/07/2024

El incumplimiento de las obligaciones que asume como supervisor podra dar lugar a que se inicie la
accion disciplinaria, de acuerdo con lo dispuesto en la Ley 1952 de 2019 modificada por la Ley 2094
de 2021 o en las normas que la modifiquen, aclaren o adicionen, sin perjuicio de las
responsabilidades de caracter fiscal, civil y/o penal a que haya lugar.

De igual manera, se le informa que como quiera que se ha cumplido con los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion del presente contrato, se puede iniciar con la ejecucién del mismo, y
en consecuencia, se la da la orden de inicio, motivo por el cual debe proceder a suscribir la respectiva
acta de inicio junto con el contratista y/o el representante legal de éste ultimo y publicarla en el secop
Il numeral 7 ejecucion del contrato; no obstante, se le exhorta a que, de manera previa a la
suscripcion de dicha acta de inicio, verifigue el cumplimiento de dichos requisitos, lo cual
puede hacerlo en la Plataforma SECOP II, ingresando a través del link que se relaciona a
continuacion:

https://community.secop.gov.co/Public/Tendering/ContractNoticePhases/View?PP1=CO1.PPI1.3598
6931&isFromPublicArea=True&isModal=False

Atentamente,

TANIAMC%XFFENAEIEL ROCHA

Secretaria General

Proyecté: Jenny Liliana Saenz Pardo/Abogada Grupo de Gestion Contractua‘l <ok
Reviso: Rafael Alberto Negrete / Lider del Grupo de Gestion Contractual / |

Reviso: Juan Carlos Matamoros Martinez / Abogado Grupo de Gestion Contractual JCMM
Aprobé: Diana Pilar Diaz Torres/Abogada Secretaria General ¢

Direccidn: Sede Central -Calle 40A N° 13-09 Pisos 6, 14y 15
Conmutador: 60(1) 377 0500
Servicio al Ciudadano: atencionalciudadano@aunap.gov.co
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Pantallazo febrero 2025

Plan de Pagos

' de factura

Fecha de emision
111212024 9:40
AM (UTG -5 horas)

13122024 811
AM (UTG -5 horas)

8/01/2025 2:44 PM

w =)

5/02/2025 7:26 PM

{UTC -5 horas)

Plan de Pagos

Fecha de recepcion

10/12/2024 1
PM (UTC -5

1122024 12:00
PM (UTG -5 b

8/01/2025 12:00 PM

(UTG -5 horas)

5/02/2025 12:00 PM

(UTC -5 horas)

Valor neto de la factura

1.000.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

Valor total de la factura

1.000.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

Valor a pagar

1.000.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

Marcar
como
pagados

Marcar
como
pagados

Marcar
como
pagados

Id de pago

Pago 001

Pago 002

Pago 003

Pago 004

Numero de factura

#001

#01

#02

#03

Fecha de emision
1171272024 9:40
AM (UTC -5 horas)

13122024 8:11
AM (UTC -5 horas)

G -5 horas)

8/01/2025 2-44 PM

5/02/20257:26 FM

{UTG -5 horas)

Fecha de recepcion

10/12/2024 12:00
P

M (UTC -5 horas)
11712/2024 12:00

PM (UTC -5 horas)

8/01/2025 12:00 PM

{UTG -5 horas)

5/02/2025 12:00 PM

(UTC -5 horag)

Valor neto de la factura

1.000.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

Valor total de la factura

1.000.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

Estado

Rechazado  Detalle

Aprobado Detalle

Aprobado Detalle

Aprobado Detalle
Valor a pagar

1.000.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

1.100.000 COP

Estado

Rechazado

Aprobado

Aprobado

Aprobado
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