o Ly covemcone o = VERSION: 0
(HA I Boyacans FORMATO -
CODIGO: A-AD-GC-F-046
INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA FECHA: 24/Jul/2019

INFORME DE INTERVENTORIA No: | 2 FECHA: | 16 | de | JULIO [ de | 2025
[PERIODO: DEL [ 16 de | JUNIO lde| 2025 | AL [ 15] de ] JULIO | de | 2025 |
[cONTRATO No: | 1529 | DE | 2025 | REGISTROBPYPNo | 2024 00415 0266 |
OBJETO:

“EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA.

LOCALIZACION:

MUNICIPIO DE TOTA

PROGRAMA DE ACUERDO AL PLAN DE DESARROLLO:

NUESTRO GRAN PLAN ES BOYACA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: REPRESENTANTE LEGAL:
IGS INGENIERIA EU JORGE ARRIETA ROA
NOMBRE DEL INTERVENTOR: NOMBRE DEL SUPERVISOR:
| NICOLAS COBOS PORRAS | SERGIO ALEJANDRO MOSQUERA |
[ ADICIONALESYPRORROGAS 1
No. DESCRIPCION VALOR PLAZO
VALOR ADICIONALES Y PLAZO TOTAL $0.00
I\IZI?CLI?-\FL{ $2,317,593,267.37 ADlgg_h?AFf_ES: $0.00 VALOR TOTAL: $2,317,593,267.37
FECHA DE TERMINACION REAL (Segtin prorrogas y suspensiones) | 15 | de | AGOSTO | de | 2025
FECHA DE TERMINACION REAL (Segin prorrogas y suspensiones) | 15| de | AGOSTO | de | 2025
AVANCE DE EJECUCION
% DE TIEMPO TRANSCURRIDO | 66.7% % DE AVANCE DE OBRA 61.6% % DE AVANCE DE OBRA 61.6%
EJECUTADO PROGRAMADO

M % DE TIEMPO TRANSCURRIDO

=% DE AVANCE DE OBRA EJECUTADO

% DE AVANCE DE OBRA PROGRAMADO

0.0% 10.0%20.0%30.0%40.0%50.0%60.0%70.0%80.0%90.0%.00.0%




o L. s = VERSION: 0
(FAObBbSyacas FORMATO -
CODIGO: A-AD-GC-F-046
INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA FECHA: 24/Jul/2019
POLIZAS VIGENTES CONTRATO DE OBRA
) ANEXO FECHAAPROB. | 94 | MM aa
No POLIZA 100052233 No 2 ASEGURADORA DIRECCION
' SEGUROS MUNDIAL [ CONTRATACION
DESCRIPCION DE AMPAROS VIG. DESDE VIG. HASTA SUMA ASEGURADA
dd mm aaaa dd mm aaaa
CUMPLIMIENTO 16| 5 2025 22 | 8 2026 $463,518,653.47
PRESTACIONES SOCIALES 16| 5| 2025 | 22| 8 | 2028 $ 463,518,654.47
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 16| 5 2025 22 | 8 2026 $579,398,316.84
ESTABILIDAD DE LA OBRA 22| 8| 2025 | 22| 8 | 2030 $ 231,759,326.74
- ANEXO FECHA APROB. dd | mm aa
No POLIZA 100008030 N 3 ASEGURADORA DIRECCION
0. SEGUROS MUNDIAL CONTRATACION
DESCRIPCION DE AMPAROS VIG. DESDE VIG. HASTA SUMA ASEGURADA
dd mm aaaa dd  mm aaaa
AMPARO BASICO-PREDIOS,LABORES Y OPERACIONES 16| 5 2025 22 | 8 2025 $569,400,000.00
PATRONAL 16| 5 2025 22 | 8 2025 $569,400,001.00
CONTRATISTA'Y SUBCONTRATISTA 16| 5 2025 22 | 8 2025 $569,400,002.00
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 16| 5 2025 22 | 8 2025 $569,400,003.00
ESTADO DEL TIEMPO
BUENO | x | REGULAR | | MALO | |  Pésimo |
Descripcion:
RELACION DE ACTAS GENERADAS (Inicio, suspension, reinicio, etc.)
- FECHA
DESCRIPCION
dd  mm aaaa
ACTA DE INICIO 16| 5 | 2025
ACTIVIDADES DESARROLLADAS CONTRATISTA DE OBRA
DESCRIPCION LOCALIZACION (ABSCISAS)
TRAMO 1
INICIO:
N: 2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:

N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344
PEDESTAL CONCRETO 21,1 Mpa (3000 PSI)
TRAMO 2
INICIO:

N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:

N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,648




SUMINISTRO, ARRIMADA, HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE FERROCONCRETO DE 10M 510
KG TIPO LINEA INCLUYE EXCAVACION

o Ly oo = VERSION: 0
(A BSyacas FORMATO -
CODIGO: A-AD-GC-F-046
INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA FECHA: 24/Jul/2019
TRAMO 1
INICIO:
N: 2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:

N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N:2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,649

SUMINISTRO, ARRIMADA, HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE FERROCONCRETO DE 10M 1050
KG TIPO EXTRARRESISTENTE INCLUYE EXCAVACION

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,650

SUMINISTRO E INSTALACION DE HERRAJE Y BRAZO GALVANIZADO EN CALIENTE DE 1,5 M DE 1
1/2" PARA MONTAJE DE LUMINARIA DE A.P.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,651

SUMINISTRO Y CONEXIONADO DE LUMINARIA LED 60W TIPO O FORMA CLASICA DE
ALUMBRADO PUBLICO, CON CERTIFICADO DE PRODUCTO RETILAP CON FLUJO LUMINOSO DE
8.001 A 12.000 LUMENES Y EFICACIA MINIMA DE 140 LUMENES/VATIO DE 3.000 O 4.000
KELVIN

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 7: 3065,652




INISTRO, TENDIDO Y TENSIONADO DE CABLE MULTIPLEX TRIPLEX 2X35Mm+35Mm

o Ly oo = VERSION: 0
(A BSyacas FORMATO -
CODIGO: A-AD-GC-F-046
INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA FECHA: 24/Jul/2019
TRAMO 1
INICIO:
N: 2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:

N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,652

ACTIVIDADES DESARROLLADAS CONTRATISTA DE INTERVENTORIA

DESCRIPCION

LOCALIZACION [ABSCISAS)

SE EFECTUO EL SEGUIMIENTO A LA CUADRILLA ACTIVA.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N:2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,652

EL DIRECTOR DE LA INTERVENTORIA Y/O SU(S) DELEGADO(S), DEPENDIENDO DE LOS
REQUERIMIENTOS DE LA SUPERVISION ASISTIERON A LAS REUNIONES SOBRE EL CONTRATO
QUE REQUIRIERON SU PRESENCIA.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N:2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,652




LA INTERVENTORIA REALIZA SOLICITUD DE INFORMES, REQUIERE AL CONTRATISTA LLEVAR A
CABO REUNIONES DE SEGUIMIENTO O COMITES CON EL FIN DE VERIFICAR EL ADECUADO
DESARROLLO DEL CONTRATO.

o Ly oo = VERSION: 0
(A BSyacas FORMATO -
CODIGO: A-AD-GC-F-046
INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA FECHA: 24/Jul/2019

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,653

VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL,
SALUD OCUPACIONAL, NORMATIVIDAD APLICABLE DE ACUERDO CON LA NATURALEZA DEL
CONTRATO.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,654




(FAOBoyacas

VERSION: 0

FORMATO

CODIGO: A-AD-GC-F-046
FECHA: 24/Jul/2019

FISICO Y SUS ANEXOS EN FORMA DIGITAL.

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

SE ELABORA EL INFORME TECNICO DE SEGUIMIENTO, EL CUAL ESTA CONFORMADO POR
TRES SECCIONES CON SUS RESPECTIVOS ANEXOS, SE ENTREGA EL CUERPO DEL INFORME EN

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,655

EQUIPO UTILIZADO CONTRATISTA DE OBRA

OBSERVACIONES

ACTIVIDAD EJECUTADA % UTILIZACION

DESCRIPCION

GRUA INTERNATIONAL

HINCADO DE POSTERIA - INSTALACION DE

40%
LUMINARIAS
100%

DESPLAZAMIENTO DE PERSONAL

CAMIONETA
ESCALERA DIELECTRICA

INSTALACION DE RED Y LIMINARIAS 40%

ESLINGA DE POSICIONAMIENTO

INSTALACION DE RED Y LIMINARIAS 40%

ARNES DIELECTRICO INSTALACION DE RED Y LIMINARIAS 45%
MEZCLADORA PEDESTALES
MATERIALES UTILIZADOS CONTRATISTA DE OBRA

DESCRIPCION SUMINISTRADO POR OBSERVACIONES
POSTERIA PRETOLSA NINGUNA
HERRAJE Y BRAZO GALVANIZADO EN SISO SUMINISTRO E INGENIRIA S.A.S NINGUNA
CALIENTE DE 2,5 M DE 1 1/2", PERNOS
LUMINARIAS TWB NINGUNA

EQUIPO UTILIZADO POR CONTRATISTA DE INTERVENTORIA

OBSERVACIONES

DESCRIPCION ACTIVIDAD EJECUTADA % UTLIZACION
Computador Informes 100%
Impresora Impresiones 30%
Celular Comunicaciones 100%
Decametro Mediciones 10%
Camioneta Transporte 100%
SEGUIMIENTO FINANCIERO CONTRATO DE OBRA
DESCRIPCION FECHA VALOR
ANTICIPO N/A
ACTA PARCIAL No. 17 6 2025 |S 704,060,487.66
$ 704,060,487.66

TOTAL PAGOS AUTORIZADOS

RVENTORIA

SEGUIMIENTO FINANCIERO CONTRATO DE INTE




FOBSYSEQE

VERSION: 0

FORMATO

CODIGO: A-AD-GC-F-046

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

DESCRIPCION

FECHA

FECHA: 24/Jul/2019

VALOR

ANTICIPO

N/A

ACTA PARCIAL No.

N/A

TOTAL PAGOS AUTORIZADOS

CORRESPONDENCIA PRESENTADA

FECHA RADICADO

INTERESADO

ASUNTO

RESPUESTA O TRAMITE

Protocolo de comunicaciones

16/05/2025 Nicolas Cobos entre interventoria y Atendido
contratista.
Solicitud Informacién del Atendido
16/05/2025 Nicolas Cobos personal
16/05/2025 IGS INGENIERIA EU Contestacion informacion Atendido
personal
16/05/2025 Nicolas Cobos So“dtL,Id Documethacion Atendido
vehiculos y equipos
17/05/2025 IGS INGENIERIA EU Contiit:icc'j;;f;Z:r:i:;tsac'°n Atendido
Revicion y aprovacion
20/05/2025 Nicolas Cobos Documentacion de vehiculos Atendido
y equipos
10/06/2025 IGS INGENIERIA EU cambio de residente Atendido
Revisidn y Aprobacion
12/06/2025 Nicolas Cobos Docun:leniacién Atendido
VERIFICACION DEL PAGO A SEGURIDAD SOCIAL
No DOCUMENTODE | o ‘S 8 PERIODO
NOBRES Y APELLIDOS DENTIFICACION 3 % 5 DESDE HASTA
» | a2 | | d | mm aaaa dd | mm aaaa
FRANK ARCHILA 9398282 X[ XX 1 6 2025 30| 6 2025
ANDERSON ZAMBRANO 74081295 X[ x| x| 1]6]| 2025 |30]| 6 2025
OSCAR DANIEL PRECIADO 7434035 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
OSCAR LUIS MORALES MONTARNO 1108758649 x| x1x!| 116! 205 [30] 6 2025
DARIO FERNANDO GAVIRIA CARDENAS 1057575613 x| x1x!| 116! 205 [30] 6 2025
JAIRO ANDRES MURILLO 74188356 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
JULIAN DAVID ARISMENDY 1053538654 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
DIEGO ARMANDO GONZALES 74084858 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
MARIA HELENA AGUILAR 1058352412 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
YISETH YULIANA PEREZ 1052352452 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
JUAN PABLO PUERTO 1051589587 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
FERNEY BONILLA 1054222567 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025
MARIO NEL PENA 74182149 X X | X 1 6 2025 30| 6 2025




(FAOBoyacas

VERSION: 0

FORMATO

CODIGO: A-AD-GC-F-046

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

FECHA: 24/Jul/2019

REINALDO SIERRA BARRERA 74185467 x| x| x| 116! 205 |30] s 2025
MANUEL AGUILAR 85202163 x| x| x| 116! 205 |30] s 2025
JAVIER SARMIENTO 1053538216 x| x| x| 116! 205 |30/ s 2025
JAVIER FLORES 74080687 x| x| x| 116! 205 |30/ s 2025
IVAN HERNANDEZ 1057604312 x| x| x| 116! 205 |30/ s 2025
Se verificd que todo el personal de obra cumple con la afiliacién a seguridad social de los trabajadores? SI'| X |[NO
PERSONAL MINIMO EXIGIDO EN EL CONTRATO DE OBRA
CARGO NOMBRES Y APELLIDOS DOC. IDENTIFICACION
DIRECTOR DE OBRA FRANK ARCHILA 9398282
RESIDENTE DE OBRA ANDERSON ZAMBRANO 74081295
PROFESIONAL HSQ OSCAR DANIEL PRECIADO 7434035
PROFESIONAL ELECTRICO OSCAR LUIS MORALES MONTANO 1108758649
TECNICO ELECTRICISTA DARIO FERNANDO GAVIRIA CARDENAS 1057575613
TECNICO ELECTRICISTA JAIRO ANDRES MURILLO 74188356
Se verificod que el personal cumple con los requerimientos del contrato? | Sl | X | NO|

* Si se incluyd personal nuevo en el periodo se debe radicar al supervisor la hoja de vida y la aprobacién de interventoria

PERSONAL MINIMO EXIGIDO EN EL CONTRATO DE INTERVENTORIA

CARGO NOMBRES Y APELLIDOS DOC. IDENTIFICACION
DIRECTOR DE INTERVENTORIA NICOLAS COBOS PORRAS 91540910
RESIDENTE DE INTERVENTORIA MAYRA ALEJANDRA SALCEDO GOMEZ 1098628681
INGENIERO ELECTRICISTA ARLEY OSWALDO TORRES NINO 1098701351
HSEQ LADY JOHANA PINTO VEGA 1098607675

* Si se incluyd personal nuevo en el periodo se debe radicar al supervisor la hoja de vida .




FOBSYSEQE

FORMATO

VERSION: 0

CODIGO: A-AD-GC-F-046

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

ACTIVIDADES DESARROLLADAS PARA EL CONTROL, MANEJO AMBIENTAL Y SEGURIDAD INDUSTRIAL

FECHA: 24/Jul/2019

CONTRATO DE OBRA

DESCRIPCION

LOCALIZACION (ABSCISAS)

PRESENTACION DE PLAN DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Y PLAN DE

GESTION AMBIENTAL

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,655

PRESENTACION DEL PLAN DE MANEJO DE TRAFICO PMT

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,656

REGISTROS DE CHARLAS DE SEGURIDAD, INSPECCIONES PREOPERACIONALES, ANALISIS DE

TRABAJO SEGURO

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 7:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,657




o Ly oo = VERSION: 0
(A BSyacas FORMATO -
CODIGO: A-AD-GC-F-046
INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA FECHA: 24/Jul/2019

REGISTRO DE PERMISOS DE TRABAJO, CONDICIONES DE SALUD DEL PERSONAL EN ALTURA.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,658

CONTRATO DE INTERVENTORIA

DESCRIPCION

LOCALIZACION

ENTREGA DE DOTACION Y E.P.P.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,658

DOCUMENTACION SISTEMA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 7:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 7: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,659




(AOoBbSyacas FORMATO

VERSION: 0

CODIGO: A-AD-GC-F-046

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

INSPECCION DE USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL Y DOTACION.

FECHA: 24/Jul/2019

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,660

PRESENTACION INDICADORES DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

TRAMO 1
INICIO:
N:2172612,994 E: 5001939,706 Z:2903,68
FIN:
N:2173323,644 E: 5002883,637 Z: 2921,344

TRAMO 2
INICIO:
N:2171894,667 E:5001584,252 Z: 2895,923
FIN:
N: 2166399,298 E: 5003609,969 Z: 3065,661




FOBSYSEQE

FORMATO

VERSION: 0

CODIGO: A-AD-GC-F-046

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

FECHA: 24/Jul/2019

RELACION DE LABORATORIOS PRUEBAS Y ENSAYOS REALIZADAS

POR PARTE DEL CONTRATISTA DE OBRA

DESCRIPCION FECHA OBSERVACION
dd | mm aaaa
POR PARTE DE LA INTERVENTORIA
DESCRIPCION FECHA OBSERVACION
dd | mm aaaa
RELACION Y UBICACION DE FUENTES DE MATERIALES
DESCRIPCION FUENTE DISTANCIA A LA OBSERVACION
OBRA (Km)
POSTERIA PRETOLSA 34.6
HERRAJE Y BRAZO GALVANIZADO EN CALIENTE DE |SISO SUMINISTRO 348
2,5 M DE 1 1/2", PERNOS E INENIRIAS.A.S :
LUMINARIAS TWB 346
RELACION DE COMITES DE OBRA REALIZADOS
DESCRIPCION FECHA OBSERVACION
dd | mm aaaa
Acta de Comité de Obra No 1 281 5 2025
Acta de Comité de Obra No 2 1 6 2025
Acta de Comité de Obra No 3 7 7 2025

RELACION DE INFORMES DE INTERVENTORIA

PERIODO
DESCRIPCION DESDE HASTA OBSERVACION
dd | mm aaaa dd | mm aaaa
Informe de Interventoria No. 1 16| 5| 2025 (15| 6 2025
Informe de Interventoria No. 2 16| 6 | 2025 (15| 7 2025

OBSERVACIONES:

LOS CONTRATOS DE OBRA SE ENCUENTRAN EN EJECUCION, SE PRESENTA UN AVANCE DE OBRA DEL 61,6%, NO SE HAN PRESENTADO
CONTRATIEMPOS. SE REALIZA SUBCONTRATACION DEL CONTRATISTA IGS E.U A LA EMPRESA ABBA INGENIEROS S.A.S.




o . commcooe = VERSION: 0
(A BSyacas

FORMATO

CODIGO: A-AD-GC-F-046

INFORME DE INTERVENTORIA DE OBRA

CONTENIDO MiNIMO DEL INFORME*

FECHA: 24/Jul/2019

VERIFICACION

FOLIOS No.

Seguimiento Administrativo del Contrato de Obra

Control y verificacion de pagos de seguridad social y parafiscales del personal de obra S

Control de pdlizas y garantias (Acta de aprobacion Sec. De Contratacion)

YA SE RADICO
YA SE RADICO

Bitacora de obra diligenciada por los residentes con visto bueno de los directores de obra e interventoria S

Actas Generadas (inicio, suspension , reinicio, etc.)

El personal de obra cumple con los requisitos exigidos de los perfiles profesionales (para personal nuevo)

14-1

34-4

8

0

Seguimiento Financiero del Contrato de Obra

Soportes de seguimiento a la Inversién del Anticipo NO

Amortizacion del anticipo

YA SE RADICO

Copia de actas de pago generadas en el periodo I

Flujograma de actividades e inversion del contrato de obra

41-63

Seguimiento Técnico del Contrato de Obra

LEeruncacion ug CUItipimmierito ue especiicdiiones ecicds ue Imdlerdies y procesos Corsuucuvos ue Ids ords

aiarntadac
Certificado de recibo de estudios y disefios: Control de planos, disefios, licencias y autorizaciones, estudios calculos y
especificaciones.

YA SE RADICO

64

Memorias y planos de disefio aprobados YA SE RADICO

Actas Generadas (Visitas ,comités de obra, vecindad, socializacion, etc. )

A L i

LA

YA SE RADICO

Cronograma de ejecucién de actividades "Actualizado"

Informes de laboratorio y pruebas y ensayos realizadas para verificar que se cumplan las normas, especificaciones NO
técnicas

Seguimiento Seguridad industrial, salud ocupacional y medio ambiente

Certificacion de cumplimiento de pagos a seguridad social y parafiscales del contratista de obra expedida por el sl
director de la interventoria

Registro de cumplimiento de todas las normas vigentes sobre seguridad industrial, salud ocupacional y medio |

i 71-118

70

Copia de licencias y permisos ambientales y de construccion YA SE RADICO
Registro de uso correcto de los elementos de proteccion personal (entrega de dotaciones,planillas, fotos, etc.)

Registro de cumplimiento de la normatividad ambiental y plan de manejo ambiental (Seguimiento de fichas

il

Analisis de riesgos de las actividades, identificando los peligros, y formulando los controles correspondientes N

119-130

Generales

Sl

Registro fotografico

131-1

38

NO

Soportes de Correspondencia enviada y recibida

" Se refiere a requisitos minimos del informe de interventoria al cual se le pueden incluir todos los demas documentos que el interventor considere necesarios.
Verificacion: Indica si se entregan documentos soporte (Completar con SI, NO, N.A., YA SE RADICO)

Folios No.: Indica en qué folio del informe se encuentran los soportes indicados

FIRMA:

Hicoloy Cooos Ponog
Terventor 7 RL. Tnterventoria
NICOLAS COBOS PORRAS |

NOMBRE: |

B

Boyaca ,,

‘\

TRAMITADO
MARIA ROJAS BERNAL

Contratacién Fecha: 24.07.202


ASUS_VIVOBOOK
Texto tecleado
24.07.2025


aportes 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
CC 91540910 COBOS PORRAS NICOLAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL TVZ 154 #150-27 TORRES FLORIDABLANCA-SANTANDER 6445044 Si
DEL BOSQUE
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-07 1639576041 9489084747 = 2025/07/03 2025/07/21 | BANCOLOMBIA 18 $2,229,500
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 IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (5 Afiliados) $7,117,500 $1,139,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $495,500
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 5 Afiliados) $7,117,500 $1,139,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $495,500 $0 $0
Ciudad: FLORIDABLANCA Depto: SANTANDER ( 5 Afiliados) $7,117,500 $1,139,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $495,500 $0 $0
1 |CC |1098607675 |PINTO VEGA LADY  [230301 30 $1,423,500 $227,800  EPS037| 30 $1,423,500 $57,000 Ccr40| 30 $1,423,500 $57,000 14-11] 30 $1,423,500 $99,100 | 30 $0 $0
YOHANA
2 [cc [1095791138  |RANGEL CASTANEDA [230201 30 $1,423,500 $227,800  EPS002| 30 $1,423,500 $57,000 Ccr40| 30 $1,423,500 $57,000 14-11] 30 $1,423,500 $99,100 | 30 $0 $0
JESUS MARIA
3 |cC |1098628681 [SALCEDO GOMEZ  [230301 30 $1,423,500 $227,800  EPS002| 30 $1,423,500 $57,000 CCF40| 30 $1,423,500 $57,000 14-11] 30 $1,423,500 $99,100 | 30 $0 $0
MAYRA ALEJANDRA
4 |cC |1098701351  [TORRES NINO ARLEY [230901 30 $1,423,500 $227,800  EPS010| 30 $1,423,500 $57,000 CCF40] 30 $1,423,500 $57,000 14-11[ 30 $1,423,500 $99,100 | 30 $0 $0
OSWALDO
5  |CC |1069477647 |VILLALBA LOZANO  [230301 30 $1,423,500 $227,800  EPS037[ 30 $1,423,500 $57,000 CCF40| 30 $1,423,500 $57,000 14-11] 30 $1,423,500 $99,100| 30 $0 $0
CRISTIAN DE JESUS
Total Afiliados( 5) $7,117,500 $1,139,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $285,000 $7,117,500 $495,500 $0 $0
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3portes 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
CC 91540910 COBOS PORRAS NICOLAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL TVZ 154 #150-27 TORRES FLORIDABLANCA-SANTANDER 6445044 Si
DEL BOSQUE
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-07 1639576041 9489084747 E 2025/07/03 2025/07/21 | BANCOLOMBIA 18 $2,229,500

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $1,139,000 $12,900 S0 $1,151,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 B $683,400 $7,700 S0 $691,100
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $227,800 $2,600 $0 $230,400
SKANDIA 230901 800,253,055 2 1 $227,800 $2,600 S0 $230,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $495,500 $5,600 S0 $501,100
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 5 $495,500 $5,600 S0 $501,100

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $285,000 $3,200 $0 $288,200
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7l 5 $285,000 $3,200 S0 $288,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $285,000 $3,300 S0 $288,300
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $57,000 $700 S0 $57,700
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $114,000 $1,300 S0 $115,300
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 2 $114,000 $1,300 S0 $115,300

TOTAL 5 $2,204,500 $25,000 S0 $2,229,500
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PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte: 2025-07-04, 09:56:28 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1073873361

Periodo Cotizacion: junio de 2025 Periodo Servicio: julio de 2025

PAGADO 04/07/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social IGS INGENIERIA EU

Documento NI1900308302 Direccion CTAS CORRIDAS 24 #24 - 42
Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 7702612

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |UNICO

Ciudad SOGAMOSO Departamento BOYACA

Representante Legal ARRIENTA ROA JORGE EDUARDO Identificacion CC 91299870

Total Afiliados 10 ARP POSITIVA DE SEGUROS

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 1057575613 | AR FERNANDO GAVIRIA o1 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1423.500]  $57.000 6,960 $1.423.500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
CC 1108758649 32%’:,{"3'5 RIS 01 ) 0 ’S’KRZ’SILO'—D MUTUAL $1.423500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1.423500)  $57.000 6,960 $1423500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 13848537  |JAIRO DIAZ ARDILA o1 00 0 25-14) COLPENSIONES | $1.423500|  $227.800| (IN00Z) ADRES MINOOZ antes | g1 423500\ $57.000 6,960 $1.423500(  $99.100|(CCF39) CAJASAN $1.423500  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 74081295 QXSEES,?” VTR RTINS 01 ) 0 230301) PORVENIR $1423500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
ceaoagsg | Qo0 ARMANDO GONZALEZ | - o, 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800(EPS005) EPS SANITAS $1423.500]  $57.000 6,960 $1.423.500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
CC 74188180 ‘;’*R‘Qg:iégm""o ESRBENSS 01 00 0 25-14) COLPENSIONES | $1.423.500( $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC74188356 |y RES MURILLO o1 00 0 25-14) COLPENSIONES | $1423500| $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1423.500]  $57.000 6,960 $1.423.500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
CC 74434035 gg?:g ERIEL FIREGEH R 01 00 0 230301) PORVENIR $1423500| $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 91511967 ALEXANDER PABON PABON 01 00 0 25-14) COLPENSIONES $1.423.500 $227.800 (EPS005) EPS SANITAS $1.423.500 $57.000 6,960 $1.423.500 $99.100 (CCF39) CAJASAN $1.423.500 $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 9398282 m’*R"I‘S_CR)OB'NSON PRI 01 00 0 25-14) COLPENSIONES | $1.423.500| $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
IILTOTALES
BC P B ) . B ) . Aportes Aportes (_Incapacidades, 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 Educacién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$14.235.000 $ 14.235.000 $ 14.235.000 $ 14.235.000 $2.278.000 $570.000 $991.000 $570.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 4.409.000 $5.900 $ 4.414.900
Paginaldel
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.



PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S ° I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2025-07-17, 09:34:20 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1073868934

Periodo Cotizacion: junio de 2025 Periodo Servicio: julio de 2025

PAGADO 04/07/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social ABBA INGENIEROS SAS

Documento NI1900885514 Direccion CR 11 #39 -54

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 7702612

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |UNICO

Ciudad SOGAMOSO Departamento BOYACA

Representante Legal ZAMBRANO BARRERA ANDERSON YAIR Identificacion CC 74081295

Total Afiliados 21 ARP POSITIVA DE SEGUROS

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 1007655342 |KAREN LISETH MESA PEREZ 01 00 X 0 |21]21|21|21 (25-14) COLPENSIONES $1.190.000 $190.400 (EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.190.000 $47.600 0,522 $1.190.000 $6.300 (CCF10) COMFABOY $1.190.000 $47.600 $0 $0 $0 $0 $291.900
CC 1051589587 ;ﬂéﬁé%mo SIS 01 ) 0 230301) PORVENIR $1423500| $227.800|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 1053538216 | SV ER OSWALDO SARMIENTO) o 00 0 230301) PORVENIR $2050.000|  $328.000|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $2050.000]  $82.000 6,960 $2.050.000| $ 142.700|(CCF10) COMFABOY $2.050.000|  $82.000 50 s0 $0 $0 $634.700
CC 1053538654 ‘l‘jl;'\'i'AAN DAV ISMERDI 01 ) 0 25-14) COLPENSIONES | $1.600.000| $256.000|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.600.000]  $64.000 6,960 $1.600.000| $ 111.400|(CCF10) COMFABOY $1.600.000|  $64.000 $0 $0 $0 $0 $ 495.400
CC 1054282567 |EC Y ALEXANDER BONILLA| g, 00 X 0|9]9|9]9 |(230301) PORVENIR $427.050|  $68.400|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $427.050|  $17.100 6,960 $427.050|  $29.800|(CCF10) COMFABOY $427.050|  $17.100 50 s0 $0 $0 $132.400
CC 1057596821 |GERALDINE PEREZ DELGADO | 01 00 X 0 2514) COLPENSIONES | $1.423500|  $227.800|(EPS041) NUEVAEPS SA.CM |  $1.423500)  $57.000 0,000 $1.423.500 $0|(CCF10) COMFABOY $1.423500 $0 $0 s0 $0 $0 $284.800
cc 1057598821 |A5TRD ROBERTA PEREZ o1 00 0 230201) PROTECCION | $1423500| $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1423.500]  $57.000 0,522 $1.423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $349.300
CC 1057602606 &LS%EQ;EERTO IO 01 00 0 230301) PORVENIR $1.423500|  $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 1057604312 | (YAnyPARIO HERNANDEZ o1 00 0 230301) PORVENIR $2050.000|  $328.000|(EPS037) NUEVA EPS SA. $2050.000]  $82.000 6,960 $2.050.000| $ 142.700| (CCF10) COMFABOY $2.050.000|  $82.000 50 s0 $0 $0 $634.700
CC 1058352412 ::ASZBAR';E'E)ENA HELILAR 01 00 0 230301) PORVENIR $1423500|  $227.800|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.423500)  $57.000 0522 $1423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 1058352452 | o YULANA PEREZ o1 00 0 230301) PORVENIR $1.423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1423.500]  $57.000 0,522 $1.423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $349.300
CC 1192741782 ﬁgfmg”y CRRRESARERLA | 00 0 230301) PORVENIR $1.700.000|  $272.000|(EPS005) EPS SANITAS $1.700.000]  $68.000 0522 $1.700.000(  $8.900|(CCF10) COMFABOY $1.700.000|  $68.000 $0 $0 $0 $0 $416.900
Ce7a080517 | SN FABIAN ORDUZ o1 00 0 230201) PROTECCION | $1423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1423.500]  $57.000 0,522 $1.423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $349.300
CC 74080687 ;‘w’X’R‘fg‘o’*LONSO FUOIEZ 01 00 0 230301) PORVENIR $1423500| $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500)  $57.000 6,960 $1.423.500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
cc7a081295 | ANPERSONYAIRZAMBRANO | oy 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1423.500)  $57.000 0,522 $1.423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $349.300
CC74182149  |MARIO NEL PERA WILCHES o1 00 0 2514) COLPENSIONES | $1.423500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1423.500)  $57.000 6,960 $1.423500)  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
CC 74185967 REINALDO SIERRA BARRERA 01 00 0 230301) PORVENIR $1.423.500 $227.800 (EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423.500 $57.000 6,960 $1.423.500 $99.100 (CCF10) COMFABOY $1.423.500 $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 74187884 “A’\*/‘QALE:AM'TH CARRENO 01 00 X 0|10|10(10|10|(25-14) COLPENSIONES $474.500  $76.000|(EPS005) EPS SANITAS $474.500|  $19.000 0,000 $474.500 $0|(CCF10) COMFABOY $316.331 $0 $0 $0 $0 $0 $95.000
ceatgrass [ HeME YAMITH CARRENO o1 00 0 25-14) COLPENSIONES | ~ $949.000|  $151.900|(EPS005) EPS SANITAS $949.000]  $38.000 6,960 $949.000|  $66.100|(CCF10) COMFABOY $949.000  $38.000 50 s0 $0 $0 $294.000
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.




Pagado: 04/07/2025
Il. DETALLE DEL APORTANTE

Empresa NI900885514 ABBA
INGENIEROS SAS

Planilla Nro: 1073868934

Periodo Cotizacion: junio de 2025

Periodo Servicio: julio de 2025

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
ETO[aE
a [fbdiake]
- Apellidos y Nombres Tipo | Subtipo |o|k|E|wlwlalelalxll 2wl g|o|e|5 ol <| k<O ’ IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte o IBC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion cotizante| coiizame | Z|&| 5| 2| | E| £\ 2| 8| 2|3| 2| 3|S(2| S| 2| 4| g | g|  Administradora Pension | Pension Administradora salud Salud Tarifa Riesgos | Riesgos S caja Caja SENA ICBF Ministerio Wy
ajojalo
CC 74189878  |DIEGO ALEXANDER CRUZ o1 00 0 [30|30|30|30| (230301) PORVENIR $1.423500|  $227.800|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $1.423500(  $57.000 0522 $1423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 74434035 gg‘j:s DANIEL PRECIADO o1 00 0 |30/30(30|30(230301) PORVENIR $4.050.000|  $ 648.000|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $4.050.000(  $162.000 0522 $4.050.000(  $21.200(CCF10) COMFABOY $4.050.000| $ 162.000 $0 $0 $0 $0 $993.200
CC 85202163 g’mg? DE JESUS AGUILAR 01 00 0 {30/30[30|30(230301) PORVENIR $1.960.000  $313.600|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.960.000|  $78.400 6,960 $1.960.000| $ 136.500|(CCF10) COMFABOY $1.960.000  $ 78.400 $0 $0 $0 $0 $606.900
IILTOTALES
ATRES PEES (Incapacidades, Incapacidades | 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 Epducacién Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 33.532.550 $ 33.532.550 $ 33.532.550 $33.374.381 $5.365.900 $1.342.100 $1.206.100 $1.266.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $9.180.200 $6.200 $9.186.400
Pagina 2 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!

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

iEl Poder

de lo SIMPLE!




VIGILADO

Seguros

mundial’

Digitally signed by COMPANIA
MUNDIAL DE SEGUROS SA
Date: 2025.06.16 10:43:27 -05:00

@

-

COMPARIA 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 Cédigo de Seguridad: 8v2ID10yKxn@Y6EsS14mXg== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES )
IVA REGIMEN COWN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 36-85-2025 -1317-P-85 DeeIl
\ J
' No.POLIZA BY-100052233 No. ANEXO, 2 No. CERTIFICADO ~ 36197555 No. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICION | 16/06/2025 SUC. EXPEDIDORA AGENCIA BOYACA CASAN
[ VIGENCIA DESDE [ VIGENCIA HASTA | plas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA ]
00:00 Horas Del 16/05/2825 J 24:80 Horas Del 22/88/2030 N/A N/A N/A N/A
e o 3\
TOMADOR | IGS INGENIERIA EU No. DOC. IDENTIDAD 900.308.302-8
DIRECCION | CARRERA 308 # 34 - 39 BARRIO OFICINA 903 TELEFONO 3143352274
ASEGURADO  GOBERNACION DE BOYACA No. DOC. IDENTIDAD  891.800.498-1
DIRECCION | CALLE 20 NO. 9 -90 CASA DE LA TORRE TELEFONO 74208150
BENEFICIARIO = GOBERNACION DE BOYACA No. DOC. IDENTIDAD  891.800.498-1
DIRECCION | CALLE 2@ NO. 9 -98 CASA DE LA TORRE TELEFONO 74208150 )
( OBJETO DE CONTRATO
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS DEL CONTRATO NO. 1529-2025, EN CONFORMIDAD CON EL ACTA DE INICIO DE
FECHA 16/05/20825.
LOS DEMAS TERMINOS Y/O CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.1529-2825 , CUYO
OBJETO ES
EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA.
\
( NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA 1 SUMA ASEGURADAS 1 VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO @0:00 Horas Del 16/85/2025 24:00 Horas Del 22/88/2026 463.518.653,47 1.058.346,43
PRESTACIONES SOCIALES @6:00 Horas Del 16/05/2025 24:00 Horas Del 22/68/2028 463.518.653,47 2.729.299,42
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 00:00 Horas Del 16/85/2025 24:80 Horas Del 22/88/2826 579.398.316,84 1.322.933,83
ESTABILIDAD DE LA OBRA @0:80 Horas Del 22/88/2025 24:80 Horas Del 22/e8/283@ 231.759.326,74 2.086.976,86
TOTALASEGURADO 1.738.194.950,52
( N
[ INTERMEDIARIOS [ TPo | % PARTICIPACION || primaBRUTA $ 7.197.555,74
B&M SEGUROS Y NEGOCIOS COLOMBIA LTDA AGENCIAS 100,80 -
| 1 | 1 DESCUENTOS $
\ A - J -
~ EXTRA PRIMA
COMPARIA TIPO COASEGURO = POLIZALIDER = CERTIE.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 7.197.555,74
i | { GASTOS EXP. $ 5.000,00
e & VA $ 1.368.485,59
r ™ . 1
CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 16/@6/2025 TOTAL A PAGAR $ 8:571:041,33
J L ;
' ~

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 COMPARIA
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 MI 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 ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, AS| COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

Lineas de Atencidn al Cliente:
+ Nacional: 01 8000 111 935
TOMADOR ) | * Bogota: 327 4712-3274713

SN N P

1)

Firma Autorizada - Compadia Mundial De Seguros S.A.

\ ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresién de este documento.
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 36-85-20825 -1317-P-85-PPSUS2R000000059-DO0L y
r N
No.Pf)LIZAl BY-180052233 |N0.ANEXO| 2 | No. CERTIFICADO | 36197555 |Nn. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO [ | FECHA DE EXPEDICIGN | 16/06/2025 |suc.ExpED|nonA AGENCIA BOYACA CASAN
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del [ 16/05/2025 |24:00 Horas Del | 22/08/2030 N/A N/A N/A N/A
o ™
CONDICIONES PARTICULARES

"Con la emisién de la péliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestién 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: Bogotd (+661) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional ©180©0111935"
\ >

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 e, CAMARA COLOMBIANA PASA%’APF
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES : DE LA INFRAESTRUCTURA Mgeicin Panarericans de Flnaas
anamerican Surety Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la péliza BY-100052233 y endoso, 2 cuyo afianzado es: IGS
INGENIERIA EU Asegurado o Beneficiario: GOBERNACION DE BOYACA / GOBERNACION DE BOYACA , expedida por la
Compania en 16/06/2025, no expirara por falta de pago de la prima de la poliza 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 BOYACA CASAN a los 16 dias del mes JUNIO del ano 2025.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

‘ 5 ‘-\‘ cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando responsablemente.
\sussd  Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

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




seguros

mundial’

Mundial de Seguros S.A.
860.037.013-6

<

Recibo de Pago

B&M SEGUROS Y
NEGOCIOS
COLOMBIA LTDA

Intermediario

Apreciado Cliente:

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 16/07/2025 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. 36197555
Fecha de Facturacion 16/06/2025 Fecha Limite de Pago 16/07/2025
TRASLADO DE VIGENCIA DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENT A
ENTISDADEOS ESTA?’ALI(E:S DECRI?TO 1082 SFCURODECY © Prima (incluye gastos de expedicion) 7.202.555,74
Péliza No. BY-100052233 (\V/:\ 1.368.485,59
Periodo Facturado 16/05/2025 22/08/2030 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 8.571.041,33
EFECTIVO | $ )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social IGS INGENIERIA EU Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CARRERA 30 # 34 -39 BARRIO OFICINA 903 900308302

ESPACIO PARA EL TIMBRE

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

- BANCO -
Referencia de Pago No. 36197555
Fecha de Facturacién 16/06/2025 Fecha Limite de Pago 16/07/2025
EE%SS DEE-l\-/AgriTEIAEE gSrLZ.IAgZE el S ERLAARLA A Prima (incluye gastos de expedicion) 7.202.555,74
Poliza No. BY-100052233 IVA 1.368.485,59
Periodo Facturado 16/05/2025 22/08/2030 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 8.571.041,33
EFECTIVO | § )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social IGS INGENIERIA EU No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CARRERA 30 # 34 — 39 BARRIO OFICINA 903 900308302 _
- B&M SEGUROS Y
COLOMBIA LTDA
Corresponsales
OPCION1
(415)7709998434219(8020)00000036197555(3900)000008571041(96)20250716
Bancos
Corresponsales
OPCION 2

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990036197555(3900)000008571

041(96)20250716



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



VIGILADO

SEJUIos @ ® - ) COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

mu n I a ﬁlgl't\‘agYASngSEdS%yG%%'\égAsl\xA DIRECCION GENERAL CALLE 33 N 68-24 PISOS 1,2 Y 3-BOGOTA
FON FAX 1 -

MUNDIAL DE SEGUROS SA_ 10 TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

\

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad:  Ezsx8JGcfmI4/PPDidDuNg== RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 12-85-2025-1317-P-06-PPSUSS8RO60008027-DO8T
\ J
‘/un. pOLIZA {BY-I%OGBGBB No. ANEXO| 3 No. CERTIFICADO = 36197575 No. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICION [16/96/2925 SUC. EXPEDIDORA AGENCIA BOYACA CASAN
| VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA |_olas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
00:00 Horas Del 16/05/2825 J 24:80 Horas Del TZZ,"BS/ZGZS N/A N/A N/A N/A
=== I \
TOMADOR | IGS INGENIERIA EU No. DOC. IDENTIDAD  900.308.302-8
DIRECCION CARRERA 30 # 34 - 39 BARRIO OFICINA 983 TELEFONO 3143352274
ASEGURADO 1GS INGENIERIA EU No. DOC. IDENTIDAD  900.308.362-8
e |
DIRECCION CARRERA 30 # 34 - 39 BARRIO OFICINA 903 TELEFONO 3143352274
. BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS No. DOC. IDENTIDAD
| DIRECCION | TELEFONO )
p
OBJETO DE CONTRATO W

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS DEL CONTRATO NO. 1529-2025, EN CONFORMIDAD CON EL ACTA DE INICIO DE
FECHA 16/05/2025.

LOS DEMAS TERMINOS Y/O CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL POR DANOS A TERCEROS IMPUTABLE AL CONTRATISTA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO
NO.1529-2025 , CUYO OBJETO ES

EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA. , - ASEGURADO ADICIONAL:
SE TENDRA A GOBERNACION DE BOYACA COMO ASEGURADO ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS INDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A

NOMBRE DEL AMPARO | LIMITE POR EVENTO LIMITE POR VIGENCIA  SUMA ASEGURADAS 1 VALOR PRIMAS
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 569.400.000,00 569.4006.000,00 569.400.000,00 305.760,00
PATRONAL 569.406.000,00 569.400.000,00 569.400.000,00 9,00
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 569.400.000,00 569.400.000,00 569.400.000,00 8,00
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 569.4006.000,00 569.400.000,00 569.400.000,00 9,00
TOTALASEGURADO | § 569.460.000, 00 )
( INTERMEDIARIOS TIPO ' % PARTICIPACION ) [ ]
[ ] | || PRIMABRUTA $ 305.760, 80
B&M SEGUROS Y NEGOCIOS COLOMBIA LTDA AGENCTAS 100,80 !
[ 1 T | | DESCUENTOS $
\ | 1 s K '
- EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO ) | |
COMPARIA TIPO COASEGURO = POLIZALIDER = CERTIE.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 305.760,00
| ! .| GASTOS EXP. $ 5.000,00
\ J I 1
' IVA $ 59.044,40
r ™ —
CONVENIO DE PAGO  DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 16/86/2025 TOTAL A PAGAR $ 360,804,490
) | )

2 ‘
{ 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 COMPARIA
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 MI 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 ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, AS| COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

Lineas de Atencion al Cliente:
+ Nacional: 01 8000 111 935
Firma Autorizada - Compadia Mundial De Seguros S.A. » Bogoté: 327 4712- 3274713
| ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO | | TOMADOR )1

> . A . >

Eé! Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresién de este documento.
HOJA No.

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




DE COLOMBIA,

VIGILADO

seguros . N
g . ] ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mundia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
- -
tu compania siempre ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
NIT 860.037.0136 RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
R LI O S DR e e VERSION CLAUSULADO 12-85-2025-1317-P-86-PPSUSS8ROBO008027 DT )
(NO.P(')LIZ.Al BY-100008030 |NO.ANEXO| 3 | No. CERTIFICADO | 36197575 |Nu. RIESGO ]
TIPO DE DOCUMENTO { | FECHA DE EXPEDICION | 16/06/2025 |SUC.EXPEDIDORA AGENCIA BOYACA CASAN
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del [ 16/05/2025 |24:08 Horas Del | 22/88/2025 N/A N/A N/A N/A
( CONDICIONES PARTICULARES )

PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS POR LOS DANOS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA IGS INGENIERIA EU, EN ESTE SENTIDO SE
EXCLUYE LA R.C. PROPIA E INDEPENDIENTE DE GOBERNACION DE BOYACA ASEGURADO//BENEFICIARIO: GOBERNACION DE BOYACA, NIT. 891.800.498-1
ADICIONALMENTE, SE TENDRA A GOBERNACION DE BOYACA COMO BENEFICIARIO SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO UN
TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL

DEDUCIBLES:
AMPARO DEDUCIBLES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV
PATRONAL 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.80 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV

"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 electréonico, 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 ©1800@111935"

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




seguros Mundial de Seguros S.A. .
@ mundial’ 860.037.013-6 Recibo de Pago
- CLIENTE-

Fecha de Facturacion 16/06/2025 Fecha Limite de Pago 16/07/2025

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE . w
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL Prima (incluye gastos de expedicion) 310.760,00

Péliza No. BY-100008030 IVA 59.044,40
Periodo Facturado 16/05/2025 22/08/2025 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 369.804,40
EFECTIVO | $ )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social IGS INGENIERIA EU Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

CARRERA 30 # 34 — 39 BARRIO OFICINA 903 900308302

B&M SEGUROS Y
Intermediario NEGOCIOS
COLOMBIA LTDA

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 16/07/2025 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 /

Referencia de Pago No. 36197575

Fecha de Facturacién 16/06/2025 Fecha Limite de Pago 16/07/2025
QNEg(O DE MODlFCAI(\:/IICEIEXDTERIZO|ﬁ¢£§cﬁ_%G/§JLRO i Prima (incluye gastos de expedicion) 310.760,00

Poliza No. BY-100008030 IVA 59.044,40

Periodo Facturado 16/05/2025 22/08/2025 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 369.804,40

EFECTIVO | § )

Datos del Cliente Cheque

Nombre / Razén Social IGS INGENIERIA EU No Cuenta No Cheque Valor Cheque

CARRERA 30 # 34 — 39 BARRIO OFICINA 903 900308302 _
_ B&M SEGUROS Y
COLOMBIA LTDA

Corresponsales
OPCION1

(415)7709998434219(8020)00000036197575(3900)000000369804(96)20250716

Bancos
Correspons'ales
OPCION 2

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990036197575(3900)000000369804(96)20250716

.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO



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



'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
E«#’TFI:I!I'J s.A.
NIT. 860.002.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sucC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101029738 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 13 | 06 2025 25 | 04 2025 00:00 30 | 07 2030 23:59 ANEXO DE MODIFICACION

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

IDENTIFICACION CC: 91.540.910

COBOS PORRAS, NICOLAS

|CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 3012711243

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD

s \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: CL20 NRO.9 -90

DEPARTAMENTO DE BOYACA |IDENTIFICACION NIT: 891.800.498-1

CIUDAD:  TUNJA, BOYACA TELEFONO (8)7424341

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARROLLO DEL CONTRATO N.25-04-2025 CUYO OBJETO
g ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, JURIDICA, AMBIENTAL, CONTABLE Y SOCIAL AL CONTRATO DE OBRA CUYO OBJETO ES EXTENSION DE LA
@ INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA.

AMFPAROS
RIESGO: INTERVENTORIA
=l AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
ACLARACIONES

S#MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE ACTUALIZAN VIGENCIAS DE LOS AMPAROS CONTRATADOS SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 16 DE MAYO DEL 2025.

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ***(384,671. 00) $ *****(8,000.00) $ ****(74,607.00) § HHrra*(467,278.00) $ *****(73,005,909.30) CONTADO
INTERMELARIO DI TRIBUCION COABEBURD
MOMERE CLAVE % DE FART. MOMERE CoMPATl 5 FART, WVALDR ASEOURADO
B&M SEGUROS Y NEGOCIOS COLOMBIA LTD 153934 100.00

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

51-44-

101

9738

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO

FISMA TOMADOR

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

DLF153934B

1=
' 0



EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u ESTRDO S.A.

NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101029738 1
e FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
s DA MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 | 06 | 2025 | 04 | 2025 00:00 30 | 07 | 2030 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CALLE 19 NRO 32-23

CC: 91.540.910

COBOS PORRAS, NICOLAS ||DENT|F|CAC|ON

|CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 3012711243

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e =i\ SEGURADO /
EmalBENEFICIARIO:

IRECCION: CL 20 NRO.9 -90

DEPARTAMENTO DE BOYACA IDENTIFICACION NIT: 891.800.498-1

CIUDAD:  TUNJA, BOYACA TELEFONO (8)7424341

ADICIONAL:

RecucT

ualizar
yforme

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

ia que puedoes

tus datos de contacio o
a la Ley 2300, a trz

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

éxto  MOVIIRED

> | |
e D | BN

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

Ve a la opcion POR v selecciona
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacion Enupldmgns

= Soquros del Estado

Segurcs del Extado
Banculnmhia" Cusnta Convenio 47189

Cuenia Convenio DDBAGS445

Buncn de Bngnta (_ -

P TP T

==l VALOR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***(384,671.00) $ ****(8,000.00) $ ****(74,607.00) § *rermene (467 278.00) $ ****(73,005,909.30) CONTADO
INTERMEIWARID S TRIBLICIOH COREERUIRD
NOMNERE CLANVE % DE PART. HICMERE CORMPARIA. % PART. WALTR ASECALURADD
B&M SEGUROS Y NEGOCIOS COLOMBIA LTD 153934 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

-
;§ [ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO
Eé FORMA DE PAGO
=
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR
E
= !
-
(=1
o i |EFECTIVO
=
~[d|cHEQUE
0
—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EETRADO S.A.
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101029738 1
[FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA  MES  ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 | 06 | 2025 25 | 04 | 2025 00:00 30 07 2030 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADD
OCIAL COBOS PORRAS, NICOLAS IDENTIFICACION CC: 91.540.910
DIRECCION: CALLE 19 NRO 32-23 CIUDAD:  BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFON0: 3012711243
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO / A 5 =
BENEFICIARIO: DEPARTAMENTO DE BOYACA IDENTIFICACION  NIT: 891.800.498-1

[DIRECTION: CL 20 NRO. 9 -90 |CIUDAD: TUNJA, BOYACA | TELEFONO: (8)74243%T]|

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO

2ok

VIGILADQ SrE

51-44-101629738

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

DLF153934B 2




'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTRDO S.A.
ey R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101029738 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
o DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
@ 13 | 06 | 2025 16 | 05 | 2025 00:00 20 | o8 | 203 23:50 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADD
NOVBRE O RAZON coBGaERRIAS, NICOLAS IDENTIFICACION  CC: 91.540.910
EDIRECCION: CALLE 19 NRO 32-23 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 3012711243
DATOS DEL ASEGURADC ! BENEFICIARID
it SEGURADO / DEPARTAMENTO DE BOYACA IDENTIFICACION NIT: 891.800.498-1
BENEFICIARIO: : 9112800.
IRECCION: CL 20 NRO. 9 - 90 CIUDAD:  TUNJA, BOYACA TELEFONO (8)7424341

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARROLLO DEL CONTRATO N.25-04-2025 CUYO OBJETO
g ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, JURIDICA, AMBIENTAL, CONTABLE Y SOCIAL AL CONTRATO DE OBRA CUYO OBJETO ES EXTENSION DE LA
@ INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA.

AMFPAROS
RIESGO: INTERVENTORIA
.’IAMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 16/05/2025 20/02/2026 $32,447,070.80
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 16/05/2025 20/08/2028 $8,111,767.70
4 LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 16/05/2025 16/05/2030 $32,447,070.80

ACLARACIONES

S#MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE ACTUALIZAN VIGENCIAS DE LOS AMPAROS CONTRATADOS SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 16 DE MAYO DEL 2025.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |

§ *****384,671.00 § *++rx8.000.00 § *++*74,607.00 § Hrmrmarrarr467,278.00 § *+**++**73,005,909.30 CONTADO
INTERMEDIARID DHETRIBUCION COABEGURD
MOAERE CLAVE D EAAT. MOMERE COMPARIA 56 FART, WALDR ASEOLRADO
B&M SEGUROS Y NEGOCIOS COLOMBIA LTD 153934 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

51-44-101029738

anza FIRMA TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF153934B

1=
' 0



EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.

NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101029738 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 13 | 06 | 2025 16 | 05 | 2025 00:00 20 | 08 | 2030 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CALLE 19 NRO 32-23

CC: 91.540.910

COBOS PORRAS, NICOLAS ||DENT|F|CAC|ON

|CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 3012711243

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e =\ SEGURADO /
r=EaBENEFICIARIO:

IRECCION: CL 20 NRO.9 -90

DEPARTAMENTO DE BOYACA IDENTIFICACION NIT: 891.800.498-1

CIUDAD:  TUNJA, BOYACA TELEFONO (8)7424341

ADICIONAL:

Recuerda que puedoes actualizar
tus datos de contacio Cx J"'f:..‘rr'i‘“
ala Ley 2300, a ura

nuasiras pagrr' =1

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

éxto  MOVIIRED

- | v |

Ve a la opcion POR v selecci
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacion

ona

Empldmgus

"; Sequres del Estado
Bancolombia Cusnta Convenic 47182

Segurcs del Extado
Cuenia Convenio DDBAGS445

Bﬂncn de Bngnta (-

e P TR T o

m=ni VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+384,671.00 § *+++++8 000.00 § ***+74,607.00 § Hrremrrnng67,278.00 § *++++73,005,909.30 CONTADO
INTERMEDIARKD D TRIBUCION COSBEGURD
NOVESE CLAVE % DS FAST MCMERE COMPARIA i PAFT WALOR: MEEGURADD
B&M SEGUROS Y NEGOCIOS COLOMBIA LTD 153934 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ [ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO

Eé FORMA DE PAGO

By REFERENCIA
=] BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a

g | 1101560225435-8
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11015602254358(3900) 000000467278 (96) 20260516

o i |EFECTIVO

L - 4

~[d|cHEQUE

0

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EETRADO S.A.
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101029738 2
[FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA  MES  ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 | 06 | 2025 16 | 05 | 2025 00:00 20 08 2030 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADD
OCIAL COBOS PORRAS, NICOLAS IDENTIFICACION CC: 91.540.910
DIRECCION: CALLE 19 NRO 32-23 CIUDAD:  BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFON0: 3012711243
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO / A 5 =
BENEFICIARIO: DEPARTAMENTO DE BOYACA IDENTIFICACION  NIT: 891.800.498-1

[DIRECTION: CL 20 NRO. 9 -90 |CIUDAD: TUNJA, BOYACA | TELEFONO: (8)74243%T]|

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO

2ok

VIGILADQ SrE

51-44-101629738

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

DLF153934B 2
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VERSION: 0
FORMATO

CcODIGO: A-AD-GC-F-042

(ROBSy&EAR

ACTA PARCIAL FECHA: 24/Jul/2019

ACTA PARCIAL 1
FECHA PRESENTE ACTA 17/06/2025
CONTRATO __X__ CONVENIO 1529-2025 DE FECHA: 7/03/2025

EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA,

OBJETO BOYACA

IGS INGENIERIA E.U NIT: 900.308.302-8

CONTRATISTA

RL: JORGE EDUARDO ARRIETA ROA C.C:91.299.870

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR NICOLAS COBOS PORRAS C.C: 91.540.910

VALOR INICIAL : $ 2.317.593.267,37

VALOR DEL CONTRATO/

CONVENIO : APORTE DEPARTAMENTO: $0,00

APORTE DE CONTRAPARTE: $0,00

ADICIONAL N° VALOR $0,00

VALOR TOTAL CON ADICIONES $2.317.593.267,37
PLAZO INICIAL Tres (03) Meses

PRORROGA N° 1 Tiempo: N/A De Fecha: N/A

PLAZO TOTAL Tres (03) meses

FECHA DE INICIACION Dieciseis (16) de mayo de 2025

ACTA DE SUSPENSION N° 1 De Fecha: N/A

ACTA DE REINICIACION N° 1 De Fecha: N/A

FECHA DE TERMINACION 15/08/2025

FECHA DE TERMINACION REAL 15/08/2025

PERIODO AUTORIZADO A PAGAR Del 16/05/2025 al 15/06/2025

RBPP N° 2024 004150266

No/s Y ANO DE REGISTRO/S PRESUPUESTALES QUE RESPALDAN EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA: RPC No: 2514 ANO: 2025

En las oficinas de la interventoria se reunieron los sefiores, NICOLAS COBOS PORRAS Interventor / Supervisor y el sefior JORGE EDUARDO ARRIETA ROA como
representante legal o contratista, con el fin de suscribir la presente acta.

En visita al lugar de los trabajos se constatd, que lo ejecutado estd de acuerdo con las especificaciones, caracteristicas y condiciones estipuladas en el contrato o
convenio y registradas en los informes, por tanto el suscrito interventor / supervisor recibe satisfactoriamente y autoriza el pago como lo registra la presente acta;
igualmente certifica que el CONTRATISTA cumplié con sus aportes al régimen de Seguridad Social en Salud, Pension, Riesgos profesionales y Parafiscales de acuerdo
a la(s) planilla (s) N° 1073131763, 1073112072 del mes (es) mayo y junio de conformidad con la normatividad vigente.

CONTROL ANTICIPOS

Valor Anticipo $ 0,00
Sumatoria Amortizaciones $0,00
Saldo por Amortizar $ 0,00

*Nota al anticipo: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el anticipo por cada fuente de financiacion, segun hoja anexa de fuentes de

financiacion (aclarar dentro de las observaciones), diligenciar y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.
BALANCE DE PAGO

CONCEPTO DEBE HABER

Valor del contrato $ 2.317.593.267,37

704.060.487,66

Amortizacioén Anticipo

Valor a pagar de la presente acta

Valor Total actas pagadas

@B |H |

Saldo por ejecutar 1.613.532.779,71

2.317.593.267,37

Sumas iguales $2.317.593.267,37| $

*Nota al balance: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el balance por cada fuente sequn hoja anexa (fuentes de financiacion- Balance) ,

diligenciar y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.

CUENTA BANCARIA EN LA QUE SE CONSIGNA EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA

No. CUENTA: 484-848738 BANCO: ITAU AHORROS: X CORRIENTE:

*Las cantidades y valores consignados en la presente acta son responsabilidad exclusiva del contratista e interventor y/o supervisor. El pago de la presente acta se
realizara con base en el principio de confiabilidad y responsabilidad con que el Interventor y/o Supervisor y el contratista realizan las mediciones en campo y las revisiones
efectuadas a los informes por parte del Interventor y/o Supervisor.

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

* Si se requieren se pueden adicionar mas firmas. \

A

Gobernacion de
Boyaca ANA MARIA ROJAS BERNAL

Contratacién Fecna19:06.2025

No siendo otro el objeto de la presente reunién se firma el acta por los que en ella intervinieron.

Nombre: JORGE EDUARDO ARRIETA ROA
CONTRATISTA - IGS INGENIERIA E.U

NRicoloy Cooos Ponag

Firma:
Nombre: NICOLAS COBOS PORRAS
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

,é\Boyaca Contratacién
RADICADO

SECCON- ()87 8- 2025

.

* Si se requieren se pueden adicionar mas firmas.

ANEXO: LIQUIDACION PARAFISCALES (CUANDO APLIQUE)
ANEXO: FORMATO SABANA - CUADRO DE CONDICIONES ACTUALIZADAS DE CANTIDADES (CUANDO APLIQUE)
ANEXO: INFORME COMPLETO DE ACTIVIDADES FIRMADO POR EL CONTRATISTA Y EL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR.
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FAOHBSYSEEaE

FORMATO

VERSION: 0

CODIGO: A-AD-GC-F-028

SABANA - CUADRO DE CANTIDADES CONTRATADAS Y EJECUTADAS

FECHA: 24/Jul/2019

PR ST e —
CONTRATO: 1529-2025 FECHA DE INICIAICION REAL 16/05/2025 ACTA PARCIAL: 001
OBJETO: EXTENSION DE LA INFRAESTRUCFURA ELECTRICA RURAL Y pEL FECHA TERMINACION S/ CONTRATO: 15/08/2025 ACTA FINAL:
SISTEMA DF I IMINACION DFI MUNICIPIO DE TOTA. BOYACA )
CONTRATISTA: IGS INGENIERIA E.U FECHA DE TERMINACION REAL: 15/08/2025 ACTA No. 001
INTERVENTOR: NICOLAS COBOS PORRAS FECHA: 16/06/2025
V. INICIAL $ 2.317.593.267,37 MES: JUNIO
V. ADICIONAL $ 0,00
VALOR TOTAL 2.317.593.267,37 o
¥ ! 7o OBRA 30,38% %% TIEMPO |33,3%
EJECT.
OBRA EJECUTADA
CONDICIONES ORIGINALES rODIFIFACIONES (insertar columnas segln numero PRESENTE ACTA ACUM. ACTA ANTERIOR ACUMULADO
le modificaciones)
No. Descripcion Cant. |Dist. Valor. Unit. Valor. Total Cantidad Valor Cantidad Valor Cantidad | Valor Cantidad | Valor
1,01 |LOCALIZACION Y REPLANTEO 9,32 $ 370867590 |§$ 34.564.859,39 | + s - 9,320 s 34.564.859,39 $ - |20 $ 34.564.859,39
DESINSTALACION LUMINARIA Y BRAZO EXISTENTE PARA ALUMBRADO
102 |pyBLICO, ENTREGA A ALMACEN MUNICIPAL 13 $ 59.600,00 | § 774.800,00 | + $ - 0 $ - $ - o0 $ -
SUMINISTRO, ARRIMADA, HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE
1,03 FERROCONCRETO DE 10M 510 KG TIPO LINEA INCLUYE EXCAVACION 201 4 $ 1.222.090,61 | § 369.853.502,21 | + $ - 9% $ 122.013.526,50 $ - |%00 $ 122.013.526,50
SUMINISTRO, ARRIMADA, HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE
1,04  |FERROCONCRETO DE 10M 1050 KG TIPO EXTRARRESISTENTE INCLUYE 100 4 § 169150061 175.925.423,44 | + s - 60 s 105.555.254,06 $ - |e000 $ 105.555.254,06
EXCAVACION
1,05  |PEDESTAL CONCRETO 21,1 Mpa (3000 PSI) 275,59 $ 760.544,18 | § 200.508.371,84 | + B - 0 $ - $ - oo s -
SUMINISTRO, TENDIDO Y TENSIONADO DE CABLE MULTIPLEX TRIPLEX
106 |oxasMmeasmim 8,92 4 $ 2023158574 | § 187.684.374,57 | + $ - 0 $ $ - oo $ -
w07 |SUMINISTRO, TENDIDO ¥ TENSIONADO DE GABLE GABLE TRIPLEX XLPESR | oo . s 2izorse7a| s 2768686146 | + . i o . s ~ow . i
SUMINISTRO E INSTALACION DE ESTRUCTURA DE PASO SENCILLO EN
1,08 LINEA, RED TRENZADA (PT-1001) EN CABLE ACSR NO. 2 291 4 $ 9241142 | $ 27.967.392,75 | + $ - 0 $ - $ - |00 $ -
SUMINISTRO E INSTALACION DE ESTRUCTURA DE FINAL DE CIRCUITO
1,09 SENCILLO, RED TRENZADA (RT-1003) 200 4 $ 150.126.42 | $ 31.226.29578 | + $ - o $ $ - |o00 $ -
SUMINISTRO E INSTALACION DE ELEMENTOS DE ACOMETIDA AEREA.
1,10 |CONEXION DESDE RED TRENZADA DE B.T., BAJANTE HACIA EQUIPO DE s 4 $ 2168241018 293146183 | + ¢ - 0 $ - $ - |0 ¢ -
SUMINISTRO E INSTALACION DE GABINETE PARA EQUIPO DE MEDIDA
141 |BIFASICO SOBREPUESTO. INCLUYE CONTADOR DE ENERGIA 13 4 $ 511.851,37 | § 6.920.230,52 | + B - 00 $ $ - |ooo $ -
ELECTRONICO BIFASICO 5 A 100 AMP
CONEXION A TIERRA DEL NEUTRO RED TRENZADA DE B.T. INSTALACION AL
112 |EXTERIOR DEL POSTE 73 4 $ 302.542,78 | § 29.801.847,48 | + s - 0 $ $ - |ooo s -
SUMINISTRO E INSTALACION DE HERRAJE Y BRAZO GALVANIZADO EN
113 CALIENTE DE 1,5 M DE 1 1/2 PARA MONTAJE DE LUMINARIA DE AP. 373 4 $ 20895122 | § 81.056.358,43 | + $ - 156 $ 33.900.246,42 $ - |1s6,00 $ 33.900.246,42
SUMINISTRO Y CONEXIONADO DE LUMINARIA LED 60W TIPO O FORMA
CLASICA DE ALUMBRADO PUBLICO, CON CERTIFICADO DE PRODUCTO
1,14 RETILAP GON FLUJO LUMINOSO DE 8001 A 12.000 LUMENES Y EFIGAGIA 373 4 $ 1.454.024,48 | § 564.045.176,73 | + s - 156 $ 235.900.931,82 $ - 156,00 $ 235.900.931,82
MINIMA DE 140 LUMENES/VATIO DE 3.000 O 4.000 KELVIN
COSTOS DIRECTOS $ 1.750.036.956,44 $ - $ 531.934.818,20 $ - $ 531.934.818,20
A $ 385.008.130,42 $ - $ $ - $ 117.025.660,00
| $ 52.501.108,69 $ - $ $ - $ 15.958.044,55
u $ 87.501.847,82 $ - $ $ - $ 26.596.740,91
COSTO TOTAL s 2.275.048.043,37 s - s s - $ 691.515.263,66
2 OTROS 42.545.224,00 $ - $ 12.545.224,00 $ - $ 12.545.224,00
21 RETIE alb 1 §  17.000.00000 17.000.000,00 s - s s -
2.2 RETILAP glb 1 $ 13.000.000,00 13.000.000.00 $ - $ $ -
23 PMT glb 1 $ 12.545.224,00 12.545.224,00 $ 12.545.224,00 $ 12.545.224,00
COSTO TOTAL $ 2.317.593.267.37 $ - $ 704.060.487,66 $ - $ 704.060.487,66
VALOR OBRAS EJECUTADAS s 708.060.487,66
AMORTIZACION ANTICIPO _ % $
VALOR TOTAL A PAGAR PRESENTE ACTA s 708.060.487,66
| SON: SETECIENTOS CUATRO MILLONES SESENTA MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y SIETE PESOS CON SESENTA Y SEIS CENTAVOS M/CTEmam. S N I \‘

Nreolas Qebos Reens

A

B""’ - TRAMITADO
oyaca ANAMARIA ROJAS BERNAL

Interventor CONTRATISTA

Contratacién ren19.06.2025

—_—

Si este formato se adjunta en un acta de recibo parcial o de recibo final a satisfaccion que corresponde a un contrato de obra en infraestructura vial, se debe adjuntar tambien el acta de Recursos Fisicos


ASUS_VIVOBOOK
Texto tecleado
19.06.2025


MEMORIA DE CONSTRUCCION ACTA PARCIAL No. 1
CONTRATO No. 1529-2025 CONTRATO DE OBRA PARA LA EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA PERIODO: 16 DE MAZYD(;: L 15 DE JUNIO DEL
ITEM: 1.01 LOCALIZACION Y REPLANTEO UND: Km Ubicacién: Municipio de Tota
REGISTRO DE AVANCE: ABSISAS Num:ré\::ﬁ_rénﬂ Dimensiones CNT Medida Total
X | Yy | Z

N2196017333,E
La presente actividad incluyd identificacién de puntos de conexion, visita a campo para verificar medidas, puntos a intervenir y 4994388197
realizacion de actas de vecindad, realizacion de apiques para identificar tuberias y puntos criticos y definicion de ubicaciones hast 9.32 9.32
definitivas para plano record. asta ’ ’

N1128810.195,

E ‘T‘
OBSERVACIONES: Se realizan modificaciones a las interdistancias planteadas en el disefio inicial segun las r idad
observadas en campo. Las modificaciones seran presentadas en los planos record.
TOTAL 9,32
Revisé / Aprobo Elaboré: Anderson Zambrano
\
Nroclas (cbos ﬂnnu
NICOLAS COBOS PORRAS IGS INGENIERIA E.U




MEMORIA DE CONSTRUCCION ACTA PARCIAL No. 1
CONTRATO No. 1529-2025 CONTRATO DE OBRA PARA LA EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA PERIODO: 16 DE MAZYO(;:L 15 DE JUNIO DEL
SUMINISTRO, ARRIMADA, HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE FERROCONCRETO DE 10M 510 KG . Lo, L
ITEM: 1.03 TIPO LINEA INCLUYE EXCAVACION UND: Und Ubicacién: Municipio de Tota
REGISTRO DE AVANCE: ABSISAS Num:ré\::ﬁ_r;nﬂ Dimensiones CNT Medida Total
X | Yy | Z
N2196017333,E
4994388197
hasta 96,00 96,00
N1128810.195,
E1107320.357
[+ 1
OBSERVACIONES: Se realiza instalacion de posteria tipo Linea
TOTAL 96,00
Revisé / Aprobo Elaboré: Anderson Zambrano
3
Nreolas Qebos ﬂnm.s
NICOLAS COBOS PORRAS IGS INGENIERIA E.U




MEMORIA DE CONSTRUCCION

ACTA PARCIAL No. 1

CONTRATO No. 1529-2025

CONTRATO DE OBRA PARA LA EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA

PERIODO: 16 DE MAYO AL 15 DE JUNIO DEL

2025
SUMINISTRO, ARRIMADA, HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE FERROCONCRETO DE 10M 1050 KG ) . Lo I
ITEM: 1.04 TIPO EXTRARRESISTENTE INCLUY EXCAVACION UND:| Unidad |Ubicacion: Municipio de Tota
REGISTRO DE AVANCE: ABSISAS NUMEEFEA’:'IE%DEL Dimensiones CNT Medida Total
X | Yy | Z

N2196017333,

E4994388197

hasta 60,00 60,00
N1128810.195,

E1107320.357

[+
OBSERVACIONES: Se realiza instalacion de posteria tipo Reforzado
TOTAL 60,00
Revisé / Aprobo Elaboré: Anderson Zambrano
\
Nroolas Qebos ?ﬁfﬂ
NICOLAS COBOS PORRAS 1GS INGENIERIA E.U




MEMORIA DE CONSTRUCCION ACTA PARCIAL No. 1
CONTRATO No. 1529-2025 CONTRATO DE OBRA PARA LA EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA PERIODO: 16 DE MAZY()ZSAL 15 DE JUNIO DEL
SUMINISTRO E INSTALACION DE HERRAJE Y BRAZO GALVANIZADO EN CALIENTE DE 1,5 M DE 1 i . L L
ITEM: 1.13 1/2" PARA MONTAJE DE LUMINARIA DE A.P. UND:| Unidad |Ubicacion: Municipio de Tota
REGISTRO DE AVANCE: ABSISAS NUMEESEA’:'I‘!-)I%DEL Dimensiones CNT Medida Total
X | Yy | Z
N2196017333,
E4994388197
hasta 156,00 156,00
N1128810.195,
E1107320.357
[+ 1
OBSERVACIONES:
TOTAL 156,00
Revisé / Aprobo Elaboré: Anderson Zambrano
3
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MEMORIA DE CONSTRUCCION

ACTA PARCIAL No. 1

CONTRATO No. 1529-2025

CONTRATO DE OBRA PARA LA EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA

PERIODO: 16 DE MAYO AL 15 DE JUNIO DEL

2025
SUMINISTRO Y CONEXIONADO DE LUMINARIA LED 60W TIPO O FORMA CLASICA DE ALUMBRADO
ITEM: 1.14 PUBLICO, CON CERTIFICADO DE PRODUCTO RETILAP CON FLUJO LUMINOSO DE 8.001 A 12.000 UND:| Unidad |Ubicacion: Municipio de Tota
LUMENES Y EFICACIA MIiNIMA DE 140 LUMENES/VATIO DE 3.000 O 4.000 KELVIN
REGISTRO DE AVANCE: ABSISAS NUMERACION DEL Dimensiones CNT Medida Total
ELEMNTO X I Y I Z
N2196017333,
E4994388197
hasta 156,00 156,00
N1128810.195,
E1107320.357
OBSERVACIONES:
TOTAL 156,00
Revis6 / Aprobd Elaboré: Anderson Zambrano
Nrcolas Cebos Reens
~Z -
NICOLAS COBOS PORRAS IGS INGENIERIA E.U




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte: 2025-06-06, 09:34:18 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1073131763

Periodo Cotizacion: mayo de 2025 Periodo Servicio: junio de 2025

PAGADO 05/06/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social IGS INGENIERIA EU

Documento NI1900308302 Direccion CTAS CORRIDAS 24 #24 - 42
Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 7702612

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |UNICO

Ciudad SOGAMOSO Departamento BOYACA

Representante Legal ARRIENTA ROA JORGE EDUARDO Identificacion CC 91299870

Total Afiliados 10 ARP POSITIVA DE SEGUROS

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 1057575613 | AR FERNANDO GAVIRIA o1 0 |x 0 |15[1515|15|(230301) PORVENIR $711.750|  $113.900|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $711.750|  $28.500 6,960 $71L.750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 50 s0 $0 $0 $220.500
CC 1108758649 32%’:,{"3'5 RIS 01 ) X 0 |15(1515(15 (SZSRZ‘ELO'—D MUTUAL $711.750|  $113.900|(EPS037) NUEVA EPS SA. $711.750|  $28.500 6,960 $711.750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
CC 13848537  |JAIRO DIAZ ARDILA o1 00 |x 0 |15/15|15|15| (25-14) COLPENSIONES $711.750|  $113.000| (YIN002) ADRES MINCO2 antes $711.750|  $28.500 6,960 $711.750|  $49.600|(CCF39) CAJASAN $711.750|  $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
CC 74081295 QXSEES,?” VTR RTINS 01 ) X 0 [15]15(15(15| (230301) PORVENIR $711.750|  $113.900|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $711.750|  $28.500 6,960 $711.750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
ceaoagsg | Qo0 ARMANDO GONZALEZ | - o, 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800(EPS005) EPS SANITAS $1423.500]  $57.000 6,960 $1.423.500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
CC 74188180 ‘;’*R‘Qg:iégm""o ESRBENSS 01 00 X 0 [15(15(15(15| (25-14) COLPENSIONES $711.750|  $113.900|(EPS005) EPS SANITAS $711.750|  $28.500 6,960 $711.750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
CC74188356 |y RES MURILLO o1 0 |x 0 [15[15/15(15((25-14) COLPENSIONES | ~ $711.750|  $ 113.900|(EPS005) EPS SANITAS $711.750|  $28.500 6,960 $71L750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 50 s0 $0 $0 $220.500
CC 74434035 gg?:g ERIEL FIREGEH R 01 00 X 0 [15(15(15(15| (230301) PORVENIR $711.750|  $113.900|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $711.750|  $28.500 6,960 $711.750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
CC 91511967 ALEXANDER PABON PABON 01 00 X 0 [15|15(15|15 (25-14) COLPENSIONES $711.750 $113.900 (EPS005) EPS SANITAS $711.750 $28.500 6,960 $711.750 $49.600 (CCF39) CAJASAN $711.750 $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
CC 9398282 m’*R"I‘S_CR)OB'NSON PRI 01 00 X 0 [15(15(15(15| (25-14) COLPENSIONES $711.750|  $113.900|(EPS005) EPS SANITAS $711.750|  $28.500 6,960 $711.750|  $49.600|(CCF10) COMFABOY $711.750|  $28.500 $0 $0 $0 $0 $220.500
IILTOTALES
BC P B ) . B ) . Aportes Aportes (_Incapacidades, 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 Educacién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 7.829.250 $7.829.250 $7.829.250 $7.829.250 $1.252.900 $ 313.500 $ 545.500 $313.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 2.425.400 $2.000 $2.427.400
Paginaldel
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.




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S ° I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2025-06-16, 03:17:51 PM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 1073112072

Periodo Cotizacion: mayo de 2025 Periodo Servicio: junio de 2025

PAGADO 06/06/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social ABBA INGENIEROS SAS

Documento NI1900885514 Direccion CR 11 #39 -54

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 7702612

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |UNICO

Ciudad SOGAMOSO Departamento BOYACA

Representante Legal ZAMBRANO BARRERA ANDERSON YAIR Identificacion CC 74081295

Total Afiliados 21 ARP POSITIVA DE SEGUROS

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 1051589587 | JUAN PABLO SALAMANCA o1 00 X 0|44 |44 |230301) PORVENIR $189.800  $30.400|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $189.800 $0 0,000 $189.800 $0|(CCF10) COMFABOY $189.800 50 50 s0 $0 $0 $30.400
CC 1051589587 ;ﬂéﬁé%mo SIS 01 ) 0 230301) PORVENIR $1233.700|  $197.400|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $1.233.700)  $49.400 6,960 $1.233.700|  $85.900|(CCF10) COMFABOY $1.233.700|  $49.400 $0 $0 $0 $0 $382.100
CC 1052380845 | JMY ENRIQUE BOLIVAR o1 00 X 0 [18[18(18(18((25-14) COLPENSIONES | $1.110.000|  $ 177.600|(ESSC24) EPS-S COOSALUD $1.110000]  $44.400 6,960 $1.110.000|  $77.300|(CCF10) COMFABOY $1110000|  $44.400 50 s0 $0 $0 $343.700
CC 1053538216 .;/E\Qgizciswmoo ERRMENIE ) 0 230301) PORVENIR $2.050.000| $328.000|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $2.050.000(  $82.000 6,960 $2.050.000| $142.700|(CCF10) COMFABOY $2.050.000|  $82.000 $0 $0 $0 $0 $634.700
CC 1053538654 | JaaN DAVID ARISMENDY 01 0 |x 0 [15[15/15|15((25-14) COLPENSIONES | ~ $800.000  $ 128.000|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $800.000]  $32.000 6,960 $800.000|  $55.700| (CCF10) COMFABOY $800.000  $32.000 50 s0 $0 $0 $247.700
CC 1054282567 ;g’:‘:ﬁi" AUEERRERENLLA| 00 X 0|44 |44 |@230301) PORVENIR $189.800|  $30.400|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $189.800 $0 0,000 $189.800 $0|(CCF10) COMFABOY $189.800 $0 $0 $0 $0 $0 $30.400
CC 1054282567 |EC Y ALEXANDER BONILLA| g, 00 0 230301) PORVENIR $1233.700|  $197.400|(EPS041) NUEVAEPS SA.CM | $1.233.700|  $49.400 6,960 $1.233.700|  $85.900|(CCF10) COMFABOY $1.233.700|  $49.400 50 s0 $0 $0 $382.100
CC 1057596821 |GERALDINE PEREZ DELGADO 01 00 X 0 |1111(11{11(25-14) COLPENSIONES $521.950 $83.600|(EPS041) NUEVA EPS S.A. CM $521.950|  $20.900 0,000 $521.950 $ 0| (CCF10) COMFABOY $521.950 $0 $0 $0 $0 $0 $104.500
CC 1057596821 |GERALDINE PEREZ DELGADO 01 00 0 (19(19(19|19 (25-14) COLPENSIONES $901.550 $144.300 (EPS041) NUEVA EPS S.A.CM $901.550 $36.100 6,960 $901.550 $62.800 (CCF10) COMFABOY $901.550 $36.100 $0 $0 $0 $0 $279.300
CC 1057598821 Aﬂ?l\g HCEERIARERES 01 00 0 230201) PROTECCION | $1.423.500| $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1.423500)  $57.000 0522 $1423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 1057602606 | Sa AR ALBERTO RINCON o1 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800(EPS005) EPS SANITAS $1423.500]  $57.000 6,960 $1.423.500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
CC 1057604312 i‘:’:SNT%ﬁEC%ERNANDEZ 01 00 X 0|44 |44 |@230301) PORVENIR $273.334|  $43.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $273.334 $0 0,000 $273.334 $0|(CCF10) COMFABOY $273.334 $0 $0 $0 $0 $0 $43.800
CC 1057604312 | (Yan PARIO HERNANDEZ o1 00 0 230301) PORVENIR $1.776.667| $284.300|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1.776.667|  $71.100 6,960 $1.776.667| $123.700|(CCF10) COMFABOY $1.776667| $71.100 50 s0 $0 $0 $550.200
CC 1058352412 ::ASZBAR';E'E)ENA HELILAR 01 00 0 230301) PORVENIR $1423500|  $227.800|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.423500)  $57.000 0522 $1423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 1058352452 | ST YULANA PEREZ o1 00 X 03333 |(230301) PORVENIR $142350  $22.800((EPS037) NUEVA EPS S.A. $142.350 $0 0,000 $142.350 $0|(CCF10) COMFABOY $142.350 50 50 s0 $0 $0 $22.800
CC 1058352452 :L%?;ZY“L'ANA BEREZ 01 ) 0 (230301) PORVENIR $1281.150|  $205.000|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.281.150)  $51.300 0522 $1281.150|  $6.700|(CCF10) COMFABOY $1.281.150| $51.300 $0 $0 $0 $0 $314.300
CC 1102741782 | SEOVANNY ANDRES ARCHILA | g 00 0 230301) PORVENIR $1.700.000|  $272.000|(EPS005) EPS SANITAS $1.700.000]  $68.000 0,522 $1.700.000(  $8.900|(CCF10) COMFABOY $1.700000|  $68.000 50 s0 $0 $0 $416.900
CC 74080517 a%‘%!&z’;a‘m CREUZ 01 00 0 230201) PROTECCION | $1.423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500  $57.000 0522 $1423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 74080687 | paitit ALONSO FLOREZ o1 00 0 230301) PORVENIR $1.423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1423.500)  $57.000 6,960 $1.423.500(  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1423500  $57.000 50 s0 $0 $0 $440.900
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.




Empresa NI900885514 ABBA

Pagado: 06/06/2025 Planilla Nro: 1073112072 Periodo Cotizaciéon: mayo de 2025 Periodo Servicio: junio de 2025
INGENIEROS SAS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
ETO[aE
a [fbdiake]
o Apellidos y Nombres Tipo | Subtipo |o|k|E|wlwlalelalxll 2wl g|o|e|5 ol <| k<O ; 1BC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte o IBC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion cotizante| coiizame | Z|&| 5| 2| | E| £\ 2| 8| 2|3| 2| 3|S(2| S| 2| 4| g | g|  Administradora Pension | Pension Administradora salud Salud Tarifa Riesgos | Riesgos S caja Caja SENA ICBF Ministerio Wy
ajojalo
CC 74081295 ng;ggg” YAIR ZAMBRANO 01 00 0 |30/30[30|30(230301) PORVENIR $1.423500  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500|  $57.000 0,522 $1423500|  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 74182149  |MARIO NEL PERA WILCHES o1 00 0 [30[30(30(30| (25-14) COLPENSIONES | $1.423.500| $227.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500(  $57.000 6,960 $1.423500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 74185067  |REINALDO SIERRABARRERA | 01 00 0 [30|30|30|30| (230301) PORVENIR $1.423500| $227.800(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.423500(  $57.000 6,960 $1423500|  $99.100|(CCF10) COMFABOY $1.423500  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
ceratgrags  [HeME YAMITH AL 01 00 X 0 [19]19|19|19|(25-14) COLPENSIONES | ~ $901.550| $144.300|(EPS005) EPS SANITAS $901.550|  $36.100 0,000 $901.550 $0|(CCF10) COMFABOY $601.028 $0 $0 $0 $0 $0 $180.400
ccraigzesa | JME YAMITH CARREflO o1 00 0 |12/11/12(11|(25-14) cOLPENSIONES $521.950|  $83.600|(EPS005) EPS SANITAS $521.950(  $20.900 6,960 $521.950(  $36.400(CCF10) COMFABOY $521.950|  $20.900 s0 $0 s0 s0 $161.800
CC 74189878  |DIEGO ALEXANDER CRUZ o1 00 0 [30/30|30|30| (230301) PORVENIR $1.423500|  $227.800((EPS041) NUEVAEPSSA.CM |  $1.423500(  $57.000 0522 $1423500(  $7.500|(CCF10) COMFABOY $1.423500  $57.000 $0 $0 $0 $0 $349.300
CC 74434035 83?:5 DANIEL PRECIADO 01 00 0 {30/30[30|30(230301) PORVENIR $4.050.000  $648.000 | (EPS037) NUEVA EPS S.A. $4.050.000|  $162.000 0,522 $4.050.000|  $21.200|(CCF10) COMFABOY $4.050.000| $162.000 $0 $0 $0 $0 $993.200
CC 85202163 g}mg? DE JESUS AGUILAR o1 00 0 |30/30(30|30(230301) PORVENIR $1.960.000|  $313.600|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.960.000(  $78.400 6,960 $1.960.000| $136.500(CCF10) COMFABOY $1.960.000  $78.400 $0 $0 $0 $0 $606.900
IIL.TOTALES
ATRES PEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos | Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP A Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 33.649.001 $33.649.001 $33.649.001 $33.348.479 $5.384.700 $1.315.000 $1.277.600 $1.258.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $9.235.300 $6.500 $9.241.800
Pagina 2 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.




Bogota D.C., 18 de junio de 2025

Sefores
A QUIEN LE INTERESE
Ciudad

Nos permitimos certificar que nuestro cliente I.G.S. INGENIERIA E.U identificado con NIT Nro. 9003083028, se encuentra
vinculado a nuestra entidad financiera desde 08-06-2020 a través del (los) producto (s):

Producto Nro Producto Estado Fecha Apertura

Cuenta De Ahorro 484848738 Activo 08/06/2020

La(s) cuenta(s) corriente(s) o de ahorros que se incluyen en este certificado, pertenece (n) al cédigo 06 para transferencias ACH.

La expedicion del presente documento no acredita como exonerado al cliente por las obligaciones respaldadas a titulo de
codeudor, avalista, garante y/o a favor de un tercero. Si existen obligaciones pendientes con avalistas o garantes de su
obligacidn, esta certificacion no se extiende a dichas operaciones, las cuales estardn facultadas a cobrar las sumas que hubieran
cancelado a Itau.

En caso de error y/o inconsistencia en cualquier liquidacion de las obligaciones expresamente mencionadas en este documento,
se podran hacer las correcciones a las que haya lugar en los términos del articulo 880 del Cédigo de Comercio, con el propésito
de obtener su rectificacién.

Las anteriores sumas de dinero corresponden a saldos a la fecha, no incluyen otros gastos, costos, honorarios que se causen con
ocasién de la cobranza extrajudicial o judicial adelantada y se modifican diariamente de conformidad con la causacién de
intereses. Todo prepago o mora podra dar lugar a la modificacién del valor contenido en el presente documento.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, a los 18 dias del mes de junio de 2025, en atencién a la solicitud No.
802287407.

Cordialmente,

7

! faprgm [

Gerencia de Servicio

www.ustarizabogados.com



http://www.ustarizabogados.com/

Factura - iSiigo

1del

IGS INGENIERIA EU
NIT 900.308.302-8
CRA 30 # 34-39 OFC 903 MONET
Tel: (037) 3143352274
Bucaramanga - Colombia
igsingenieria@hotmail.com

Sefiores GOBERNACION DE BOYACA
NIT 891.800.498-1 Teléfono (607) 6087409086 - Ext. 000
Direccion CL20990 Ciudad Boyaca - Colombia
item Descripcién Cantidad
1 COSTO DIRECTO 1.00
2 ADMINISTRACCION 1.00
3 IMPREVISTOS 1.00
4 UTILIDAD 1.00
5 PMT 1.00

Total items: 5

Valor en Letras: Setecientos cuatro millones sesenta mil cuatrocientos ochenta y siete

pesos m/cte con sesenta y seis cent.

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:
Desembolso Crédito plus (CCD+) - Transferencia

Observaciones: PORCENTAJE DE AVANCE 30.38%

CONTRATO DE OBRA 1529-2025 CON OBJETO "EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA

DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA"

$ 704,060,487.66

Generacion 18/06/2025, 12:04
Expedicion 18/06/2025, 12:04
Vencimiento 18/06/2025

Vr. Unitario Impto. Cargo Vr. Total
531,934,818.20 0% 531,934,818.20
117,025,660.00 0% 117,025,660.00
15,958,044.55 0% 15,958,044.55
26,596,740.91 0% 26,596,740.91
12,545,224.00 0% 12,545,224.00
Total Bruto 704,060,487.66
Total a Pagar 704,060,487.66

https://siigonube.siigo.com/

Factura electrénica de venta
No. FEIG 202

Fecha y hora Factura

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

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 Autorizacién Electronica 18764094535962 aprobado en 20250617 prefijo FEIG desde el numero 201 al 500 Vigencia: 12
Meses

Responsable de IVA - Actividad Econédmica 4220 Construccion de proyectos de servicio publico Tarifa
CUFE: a475145e44d8b9f65ddcdc62243a6d1c4f5c23715de6a8d6303ffed79e24817492¢c15¢8b24bd 15e16b0030385b567403

18/06/2025, 12:02 p. m.


Santiago
Máquina de escribir
CONTRATO DE OBRA 1529-2025 CON OBJETO "EXTENSIÓN DE LA INFRAESTRUCTURA ELÉCTRICA RURAL Y DEL SISTEMA 

DE ILUMINACIÓN DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACÁ"


ingenieria

CERTIFICACION DE PAGO APORTES SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES.
Tota, 17 de junio del 2025

Sefiores:
GOBERNACION DE BOYACA

OBJETO: “EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION DEL
MUNICIPIO DE TOTA BOYACA”.

Respetados sefiores:

El suscrito, certifica bajo gravedad de juramento que la empresa I.G.S. INGENIERIA E.U identificada con NIT
No. 900308302-8 se encuentra a paz y salvo con el Estado por concepto de aportes de sus empleados a los
sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje dentro de los seis (06) meses anteriores a la fechade suscripcién de la
presente certificacion, en los cuales se haya causado la obligacién de efectuar dichos pagos; dando asi
cumplimiento con las normas legales estipuladas en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, Art. 12 de la Ley 828
de 2003y del Art. 23 de la Ley 1150de 2007.

Fecha, 17 de junio del 2025

Atentamente,

Gsweok?

JORGE EDUARDO ARRIETA ROA o —
Representante Legal de IGS INGENIERIA EU Contaddr publico T
C. C. No. 91.299.870 de Bucaramanga Santander

Direccién de correo: Cra 30 # 34-39 Ofc.903 C.C. 63.3p2.957

Correo electrdénico: igsingenieria@hotmail.com
Ciudad: Bucaramanga

—‘ I:Net ;
1509001 || 150 14001 ?;‘33? @

SC68S51  SACER172230 Of S-CER172231



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NMERO T 63.362.957
PLATA SANTAMARIA

FECHA DE NacIMIENTO 21-JUN-1971

OCANA
(NORTE DE SANTANDER)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.54 A+ F

ESTATURA G.S RH SEXO

28-JUL-1989 BUCARAMANGA ,
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION /] t., daciad Jetiety /-

INDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES
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ADMINISTRATIVA

UNIDAD JUNTA CENTRAL G a
e, DE CONTADORES

Certificado No:

EEBD@FelblEeaafRaaeee @k

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico MYRIAM ESTHER PLATA SANTAMARIA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 63362957 de BUCARAMANGA (SANTANDER) Y Tareta Profesional No
86091-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * x % % % % % % % &k & & &k & K % % x x % x x &

R I I S I S R I S I S R I I S O

R R O R I S R R R I R S S

Dado en BOGOTA a los 8 dias del mes de Abril de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

e

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 962 DEL 2005

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


http://192.68.0.10/pls/apex/f?p=112%3A1%3A%3A%3A%3A%3AP1_CERTIFICADO%3AEB1761150F3E864B

AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141167731361

020) 00001

212489984(8 4116773136 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 3 0 8 3 0 2 8 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de Identificacién
Persona juridica 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
1.G.S. INGENIERIA E.U.
36. Nombre comercial 37.Sigia
1.G.S. INGENIERIA E.U.
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 |Bucaramanga 001
41. Direccion principal
CR30 34 39 0OF 903
42. Correo electrénico igsingenieria@hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 314335 2 2 7 4|45. Teléfono 2
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
|
4220[[20090827||[4321}/2000908,27] |4 9 23|7730] | | 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
. S N I N N A
sa.congo|5 |7 |1 4[4 2[4 8]5 25 51 | ]
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

59. Anexos

SI|:| NO

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

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:

084. Nombre ARRIETA ROA JORGE EDUARDO

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 18-06-2025 12:09:12PM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
de 6

Pagina 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141167731361
(415)7707212489984(8020) 000014116773136 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 3 0 8 3 0 2 8 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4
Caracteristicas y formas de las organizaciones
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 2 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 0 4 0 4 82. Nacional 100 %
72. Nimero
73. Fecha 20090826 20160 3.0.8 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 03 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20090827 2°0 ¥.6-0°3 1 1
L L | XA /(- N -, - =
77. No. Matricula mercantil 0517362110 051.7362110
78. Departamento 6 8 6 8
79. Ciudad/Municipio 5 | 5 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 20090826 | ) )
81. Hasta 202908 2.6 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
. TN L L
|

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual $0./Fecha cambio de’estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV

1 8 0 2018010 1] -

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 generacién documento PDF: 18-06-2025 12:09:12PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Representacidn 0 0 1
Pagina 3 de 6 Hoja 3
4. Numero de formulario 141167731361
(415)7707212489984(8020) 000014116773136 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 003 0830 2|8

6. DV | 12. Direcci6n seccional

Impuestos y Aduanas de Bucaramanga

14./Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20090826 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 17 3 |9 1 2 9 9 8 7 0 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
ARRIETA |ROA JORGE |[EDUARDO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
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 generacién documento PDF: 18-06-2025 12:09:12PM



AN

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

0]

Pagina 4 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141167731361
(415)7707212489984(8020) 000014116773136 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 3 0 8 3 0 2 8 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4
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 |9 1 2 9 9 8 7 O | COLOMBIA 16
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
ARRIETA ROA |JORGE |EDUARDO
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122:-Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|
10,000,000 10 0///129°0 9,082 6] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
|
N\ |
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
|
2 |
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
. | /
119. Razén social
O) N\
120. Valor capital del socio | 121. % Pairticipacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| —D—N, | 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116( Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 NSO
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1

Fecha generacién documento PDF: 18-06-2025 12:09:12PM




AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

0]

Pagina 5 Hoja 5
141167731361
U‘JS)‘JHU12JJUJ4!UUJ(‘)“U(“( Ulumnsne 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 003 0830 2|8

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Bucaramanga

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

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

2002071 8]

136. Tipo de documento

137. Ndmero de identificacion

3 CéduladeCiudadania 1 3/ 3 3 6 2 9 5 7 I | 8 6 0 9 1T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres

% PLATA |SANTAMARIA MYRIAM IESTHER

S \

£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada

E |

3 <\

@ |135. Fecha de nombramiento

138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional

140. Primer apellido

141. Segundo apellido

142. Primer nhombre
|

144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT)

143. Otros nombres

145. DV | 146. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal suplente

147. Fecha de nombramiento

148. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

149. NUmero de identificacion

6 344 25,04

150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional
8 6 1 00T

152. Primer apellido
RUBIO

153. Segundo ‘apellido
GONZALEZ

154. Primer nombre

SANDRA

Contador

156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT)

|
1<

157 DV

155. Otros nombres

CELINA

158,/Sociedad ofirma.designada

159. Fecha de nombramiento

|2002007l138])

4N

Fecha generacién documento PDF: 18-06-2025 12:09:12PM



D I /\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos
de 6

Pagina 6 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141167731361
(415)7707212489984(8020) 000014116773136 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 3 0 8 3 0 2 8 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4

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

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Establecimiento de comerci g 2 |Construccion de proyectos de servicio publico I 4 22 0 |
162. Nombre del establecimiento
1.G.S. INGENIERIA E.U.
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Santander 6 8 | Bucaramanga 0 01
l —
165. Direccién
CL 34 42 13
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’lazmatricula mercantil
173622 l20090 82 7]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3143352274 - | ]
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
| L
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
| .

Fecha generacién documento PDF: 18-06-2025 12:09:12PM



INEENIER

INTERVENTUR

LKL

TOTA, JULIO 16 DE 2025

PRESENTACION OFICIOS
COMUNICACIONES
F-01-REV1
03-04-2020
L\ Pagina 1 de 1

COBOS PORRAS b

CERTIFICACION:

REFERENCIA: CONTRATO 1529 DE 2025, “EXTENCION DE LA
INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION
DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA”.

En calidad de interventoria del contrato No. 1529-2025, cuyo objeto es “‘EXTENCION
DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE
ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA” hace constar que la
empresa IGS INGENIERIA EU con NIT: 900308302 certifica el cumplimiento de las
especificaciones técnicas de materiales y procesos constructivos de las obras
ejecutadas durante el desarrollo del proyecto.

El presente certificado se expide a solicitud de la gobernacién, a los Dieciséis (16)
dias del mes de julio del 2025.

Cordialmente

Nicolon Cooes Povos
Nicolas Cobos
Director de Interventoria

CL93 #33 A-120CA 20

BRR PORTON DEL TEJAR

TERCERA PORTERIA

Bucaramanga

Teléfono: 3012711243
InterventoriaPaipa2025@gmail.com


mailto:InterventoriaPaipa2025@gmail.com

.

\ ’:U Boyaca E FORMATO

VERSION: 0

CODIGO: M-PD-ID-F-012

ACTA DE COMITE

FECHA: 24/Jul/2019

FECHA PRESENTE ACTA: 11 de junio de 2025

CONTRATO / CONVENIO N° | Contrato de Obra Publica No, 1529-2025
Contrato de Interventorfa No. 2096-2025

OBJETO EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE
ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA

LECTURA ACTA ANTERIOR

Aclaraciones al acta anterior: No se presentan aclaraciones.

VERIFICACION DE COMPROMISOS PACTADOS

COMPROMISO

OBSERVACION

Instalacion de Valla.

Se aprobé el disefio por parte de la
Secretaria de Minas y Energia, pero han
tenido inconvenientes con el permiso del
predio para instalar.

Entrega de afiliacion de seguridad social del personal Cumplido

interventoria.

Cronograma de obra actualizado. Cumplido

Entrega de garantias actualizadas segun acta de inicio tanto de Pendiente. Se encuentra en tramite su
obra como de interventoria expedicion.

Entrega de aval de las especificaciones técnicas del proyecto y Cumplido

cronograma de ejecucién.

Acta de Socializacion Cumplido

DESARROLLO DEL COMITE

firmantes dan inicio al comité de obra en el siguiente orden:

1. Presentacion de los asistentes.
2. Verificacién de compromisos acta anterior.
3. Recorrido de obra
4. Compromisos
Desarrollo:

1. Se realiza presentacién de asistentes.”

3. Recorrido de obra:

Siendo las 2:00 p.m. en las instalaciones de fa Secretaria de Minas y Energia de Boyacd, reunidos los abajo |

2. Se realiza verificacion de los compromisos y se dejan anotaciones.

Pag1




ﬂ a VERSION: 0
@; BOYGCO 0 FORMATO
T, = CODIGO: M-PD-ID-F-012
ACTA DE COMITE FECHA: 24/Juli2019

— —
Se procede a iniciar desplazamiento por el corredor tramo 2 punto de referencia inicial Pr 0+000 (punto de
Estacién de Servicio la Brio) hasta el punto de referencia final 14820 (vereda Saguata, limites Cuitiva),
encontrando posteria hincada de ferroconcreto de 10m 1050 kg y 10m 510; 32 und y 16 luminarias

instaladas, sin tendido de cable. Las excavaciones para el hincado ya se encuentran terminadas en todos los
tramos a intervenir.

Se recomienda al contratista ajustar cronograma de obra de tal manera que se pueda determinar los
porcentajes de ejecucién en tiempo y financiero.

No. Trabajadores de obra: 17
Equipos: Grua, 2 camionetas.
No. Trabajadores de interventoria: 4.

Porcentaje de obra en tiempo: 17%
Porcentaje de obra ejecutado: 10%

FECHA PROXIMA REUNION: | 11 de junio de 2025 a las 9:00 a.m.
—

COMPROMISOS PACTADOS
COMPROMISO FECHA RESPONSABLE
=
Valla Instalada 16/06/2025 Contratista de obra e
Interventoria
Copia del PMT radicado a la secretarfa de Transito del 12/06/2025 Contratista
municipio de Paipa
PARTICIPANTES i
_
NOMBRE CARGO CELULAR [\ FIRMA |

Santiago Andrés Pita Laverde | En  representacion  del I
contratista de obra 1GS | S704 4{07294. 7 &
INGENIERIA EU 9 : i

Geovanny Andrés Archila En representacion del

r Molano contratista de interventoria | 32 341364 %1 ‘%—
Nicolas Cobos Porras —
Sergio Alejandro Moscoso Supervisor contrato.
Manrigue Profesional  Universitario
Secretaria de Minas vy
Energla de Boyaca

Oscar Preciado Coordinador SSTdeobra  [31l4s5910% ()N,
| Cristian Villalba Residente de Interventoria (“ i =/

Pdg 2
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CODIGO: M-PD-ID-F-012

ACTA DE COMITE FECHA: 24/Juli2019
Karen Mesa Coordinadora  SST  de .
== interventoria 6” "‘( L{ 6%[:
trid Pérez Auxiliar SST interventorla 3725694452 | — A=+t —

Javier Sarmiento Coordinador Técnico de
obra 32373 j %5 {

Edwin Armando Arguello | Profesional de  apoyo
Pérez secretaria de Minas Y
energfa de Boyacd

Pig 3
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ACTA DE COMITE FECHA: 24/Jul/2019

FECHA PRESENTE ACTA: 07 de julio de 2025

CONTRATO / CONVENIO N° | Contrato de Obra Publica No. 1529-2025
Contrato de Interventoria No. 2096-2025

OBIJETO EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE

ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA
LECTURA ACTA ANTERIOR

Aclaraciones al acta anterior: No se presentan aclaraclones.

VERIFICACION DE COMPROMISOS PACTADOS
COMPROMISO

OBSERVACION

Cumplido. Vereda la Puerta Donsiquira
Cumplido

Instalacién de Valla.

Copia del PMT radicado a la secretaria de Transito del
municipio de Tota.

Entrega de garantias actualizadas segutn acta de inicio tanto de

Publicada en el Secop 2. Se encuentra en
obra como de interventoria

trdmite para aprobacién.
Cumplido

Ajustar cronograma de obra de tal manera que se pueda

determinar los porcentajes de ejecucidon en tiempo y
financiero.

- ——

oo DESARROULODELCOMITE .. .~ — - =

Siendo las 9:30 a.m. en las instalaciones del despacho de la alcaldfa municipal de Tota, reunidos los abajo
firmantes dan inicio al comité de obra en el siguiente orden: o~

1. Presentacidn de los asistentes.
2. Verificacidon de compromisos acta anterior.
3. Recorrido de obra
4. Compromisos
Desarrollo:

1. Se realiza presentacion de asistentes.

2. Se realiza verificacion de los compromisos y se dejan anotaciones.
3. Recorrido de obra:

Se procede a iniciar desplazamiento por el corredor tramo 1 y tramo, encontrando posteria hincada de
ferroconcreto de 10m 1050 kg y 10m 510; 188 und, 156 luminarias instaladas sin conexién, tendido de cable

de 1500 m. 7
A1’

Pig1
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Y
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ACTA DE COMITE FECHA: 24/Jul/2019

No. Trabajadores de obra; 17.
Equipos: Grua, 2 camionelas.
No. Trabajadores de interventoria: 1.

Porcentaje de obra en tiempo: 57%
Porcentaje de obra ejecutado: 45,13 9% (Semana 8 del 4 al 10 de julio de 2025)

Se le pregunta al secretario de planeacién del municipio de Tota si existen quejas o solicitudes relacionadas
con la ejecucion del proyecto, indicando que a la fecha no existen ni quejas ni solicitudes.

Se dd por terminada la reunidn a las 11:00 a.m.

FECHA PROXIMA REUNION: | 23 de julio de 2025 a las 9:00 a.m.

COMPROMISOS PACTADOS
COMPROMISO FECHA RESPONSABLE
Anclajes (Pedestal en concreto) para realizar 28al 31 de Contratista - Interventoria
acompanamiento por parte de la supervision del julio de 2025

Departamento y municipio de Tota

PARTICIPANTES

NOMBRE CARGO - N CELULAR FIRMA
Geovanny Andrés Archila En representacién  del 59
Molano contratista de interventoria | 323413GA%L
Nicolas Cobas Porras

Sergio Alejandro Moscoso Supervisor contrato.

Manrique Profesional  Universitario | _ __ . - LLob
Secretaria de Minas vy 3133 J)
Energla de Boyaca

Oscar Preciado Coordinador SST de obra 24539308

Sebastian Riafio Secretario de Planeacidn,

Obra y Servicios Publicos 6’]/_”@%4“{{)1‘
del municipio de Tota e
Gelver Barrera Vegas Profesional de apoyo
o6
planeacién Tota 3\2866 N
Edwin Armando Arguello | Profesional de  apoyo

Pérez secretaria de Minas Y s dadaceh b jf

energia de Boyaca

Pig 2
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INTERVENT[]R ««
COBOS PORRAS )

TOTA, JULIO 16 DE 2025

PRESENTACION OFICIOS
 / COMUNICACIONES
y F-01-REV1
03-04-2020
L\ Pagina 1 de 1

CERTIFICACION:

REFERENCIA: CONTRATO 1529 DE 2025, “EXTENCION DE LA
INFRAESTRUCTURAELECTRICARURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION
DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA”.

En calidad de interventor del contrato 1529-2025 “EXTENCION DE LA
INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA DE ILUMINACION
DEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA”, certifica que la empresa IGS INGENIERIA
E.U con NIT: 900308302 se encuentra al dia y cumplié con la obligacién de los
aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes de las Cajas de
Compensacion Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio
Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacién Profesional para la
Industriade Construccion.Loanterior,en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo
50 de la ley 789 de 2002.

El presente certificado se expide a solicitud de la gobernacién, a los Dieciséis (16)
dias del mes de julio del 2025.

Cordialmente

NRicolon Coeos Povos

Nicolas Cobos
Director de Interventoria

CL93 #33 A-120CA 20

BRR PORTON DEL TEJAR

TERCERA PORTERIA

Bucaramanga

Teléfono: 3012711243
InterventoriaPaipa2025@gmail.com
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ingenieria FORMATO DE AUTOREPORTE DE CONDICIONES DE
SALUD PARA TAREAS DE ALTO RIESGO PAGINA 1 de 2
NOMBRE APELLIDO. | S0/ Samierte |ceputant | (o3 w526 |e0ap.
CARGO:| T o Clet | TIPO CONTRATO: | | mPoeps |
TRABAJO A REALIZAR
TRABAJO ESPACIOS ; 4 [FECHA
ALTURAS CONFINADOS AR & | TERMINACION:
ANTECEDENTES
1TEM DIA1 DIA 2 DIA 3 DIA 4 DIA S DIAG
Ss|IN|s|N|s|N|SIN|SIN|S|N
Hipertension artenal no controlada } *
Enfermedad Respiratoria (Asma, Bronquitis,
Enfiserna) T )
Daltonismo r 5
Trastomes Psiquiatricos £ £
Diabetes o Hipoglicemia no controladas 7~ r
Claustrofobia F £
Fobia a las Alturas E «
Anosmin (Incapacidad para percibir Olores) r x
Enfermedad Neurologicas (Convulsiones, B
vértigo, epiepsia ylo ACV) Tl r
Trastorno cronico de la piel £ *
Trastorno de salud redacionado con calor (Golpe, i «
sincope, calambres)
CONDICION DE SALUD ACTUAL
ITEM S|N|S| N|S|N|S|N|S|N|S|N
Sufre de Tension arterial alta b A
Sufre de enfermedades cardiacas S =
Sufre do Tension arterial baja % ¥
Tiene enformedad de base T Gz
ITEM SIN|S|N|S|N|[S|[N|S|N|S]|N
Trastorno Osteomuscular Activo r T
Trastomo de! equilibrio, Mareo, Vértigo ¥ x
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' SALUD PARA TAREAS DE ALTO RIESGO
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Trastomo del suefo

Trastorno Auditivo

ITEM S

Enfermedad Diarreica, infecciosa o febrll Aguda

Trastorno Visual

Trastormo Rupnbﬂo

-,'7172"“5
e e | 2% [

Consumo de alcohol ylo droges psi

aicoholimetria)

B
@
i
i
|

. ¥
hasta 24 horas antes ( Resultado de la

Certifico que la informacién consignada en
esta ficha es veridica, en este momento no
padezco ninguna condicién fisica conocida
por mi que pueda afectar mi desempefio en
la tarea de alto resgo en la cual estaré
involucrado.

/Y

1. Diligencie el registro en el dia correspondiente cada vez que vaya a realizar tareas de alo riesgo

2 En las casilias de la parte inferior escriba el nombre y diariamenta firme.

la oficina de Seguridad y Sakud en Trabajo.

3. Cualquier casilla marcada con S imposibilita & trabajador para realizar la tarea de alto riesgo. Reporte de inmediato o

OBSERVACIONES




IGS INGENIERIA E.U

Tipo de documento: REGISTRO DE SEGURIDAD INDUSTRIAL

CODIGO: PC-
G.SST

ingeniaria

Proceso Responsable: SISTEMA DE GESTION

PAGINA: 3 de 48

Fecha Elaboracién: 15/07/2025

Version 1

7 IGS INGENIERIA EU :Emf'ﬁs;‘
g smmoecssno;cns#&vsewmmma FECHA: 17/1072021
ingenienis | FORMATO DE AUTOREPORTE DE CONDICIONES DE
SALUD PARA TAREAS DE ALTO RIESGO PAGINA 1de 2
NOMBRE APELLIDO: | Maue\ Paulo - |ceouan:| 55001167  |EDAD:
A60| Terpro elet |TPOCONTRATO ] [woees
TRABAJO A REALIZAR
ALTURAS 7| conrmARos PRGHA Y l‘,’} TERMMNACION:
ANTECEDENTES
ITEM DIA 1 DIA2 DIA3 | DlA4 DIAS DIAG
s|IN|s|N|S[N|S|N|S|IN|S|N
Hipertension arerial no controlada % e
Enfermedad Respiratoria (Asma, Bronquitis,
Enfisema) i r
Datonismo X ¥
Trastomes Psiquidtricos }c %
Diabetes o Hipoglicemia no controladas £ e
Anenis Y[ [k
Ctaustrofobia ) {x.
Fobia a las Alturas X &
Anosmia (Incapacidad para percibir Olores) 'S P
wirige, eplopea o ACH) TREN
Trastomo cronico do la piol F €
mam;uummm(m " ¥
CONDICION DE SALUD ACTUAL
TEm S|IN|S|N|SIN]S|IN]|S|[N]|S]|N
Sutre de Tension arterial alta » X A
Sufre de enfermedades cardiacas F .
Sufre de Tension arterial baja ¢ ¢
Tiene enfermedad de base [ F
ITEM S|N|[S|N|S|N|[S|N|S|N|S|N
Trastomo Osteomuscular Activo F o
Trastomo del equilibrio, Mareo, Vértigo . ¥ xr
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Trastomo del suefo r =
Trastorno Auditivo £

ﬁ(

ITEM S|{N|S|NIS|IN|S|N|S|N|S|N

Enfermedad Diarreica, infocciosa o febril Aguda i b F
Trastorno Visual ¥ }c
Trastomo Respiratorio 4 o
Vomito r e
Consumo  de medicamentos que  afectan
érganos de los sentidos , Capacidad de
reaccion, vigilia o funcion neuromuscular ' }‘
Consumo de aloohol ylo drogas psicoactivas
hasta 24 horas antes ( Resultado de la = [
alcoholimetria)
Certifico que la informacién consignada en
esta ficha es veridica, en este momento no
padezco ninguna condiclon fisica conocida
por mi que pueda afectar mi desempeiio en 9@ %‘
la tarea de alto rlesgo en la cual estaré
involucrado. ___L )

1. Diligencie ¢l registro en el dia comespondiente Cada vez que vaya a realizar tareas de alto nesgo
2. En las casdlas de la parte inferior escriba ol nombro y diadamente firme.

3 CualqutercssllarruudawnSlnwlbhdhﬂjtdummlnh;ﬁummmawwa
la oficina de Seguridad y Sakud en Trabajo

—
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| IGS INGENIERIA EU fem '“l‘:"
SISTEMA DE Gesm:m YSEGURIDAD ENEL | o oo
ihgenietia FORMATO DE AUTOREPORTE DE CONDICIONES DE
SALUD PARA TAREAS DE ALTO RIESGO PAGINA: 1 do 2
NOMSRE APELLIDO | Ty e Meimandcz  |CEDUAN[{p516ocinp  [EDAD.
CARGO| o prrrs €k | TIPO CONTRATO: | | reo ePs |
TRABAJO A REALIZAR
ALTORAS ¥|  CONFNABOS i :{":, TERMINACION:
ANTECEDENTES
ITEM DiA 1 DIA 2 DIA 3 DIA4 DIAS DIA G
SIN|S| N |S|IN|SIN|S|N|S|N
Hipertension arterial no controlada ¥ *
Enfermedad Respiratoria (Asma, Bronquitis,
Enfisema) i ®
| Daltonismo * e
Trastormos Psiquidtricos v ¥
Diabetes o Hipoglicemia no controladas ' *
Anemia el Lr g
Claustrofobia ¥ ©
Fobia a las Alturas ¥ X ;,l_ K
Anosmia (Incapacidad para percibir Qlores) ¥ ¥
Enfermedad Neuroldgicas (Convulsiones,
vértgo, eplepsia ylo ACV) ¥ r
Trastorno cronico de L plel . b
Trastoma de salud refacionado con calor (Golpe, ¥ %
sincope, calambres)
CONDICION DE SALUD ACTUAL
ITEM sIN|s|IN|S|IN]SIN|SINI|S|IN
Sufre de Tensidn artenial alta v N
Sufre de enfermedades cardacas . e
Sufre de Tension anerial baja | = 2
Tiene enfermedad de base * s
ITEM S|N|S|N|[S|N|S[N|[S|N|S|N
Trastorno Osteomuscular Activo T *
Trastomo del equilibrio, Mareo, Vénigo * =
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leomoddweﬁo ¥ \c
Trastomo Auditivo ¥ =
i ITEM s|N|S|N|S|N|S|N|S|N]|S]|N
[Enfermedad Diarreica, Infecciosa o febril Aguda * X
Trastormo Visual % e
Trastorno Respiratonio x >
Vomito F "ﬂ
Consumo  de  medcamentos que afectan
(xyanos de los sentdos , Capacidad de 7‘
0, vigiia o funcidn neuromuscular f
Consumo de alcohol y/o drogas psicoactivas %
hasta 24 horas aontes ( Resultado do la %
| aicohotimetria)
Certifico que la informacién consignada en
esta ficha es veridica, en este momento no T
padezco ninguna condicidn fisica conocida j}
por mi que pueda afectar mi desempefio en ,_‘9% /Sr
hhnaduahodosgomlacualeshré/s
involucrado.
1. Diligencie el registro en el dia correspondiente cada vez que vaya a realzar tareas de alto riesgo

2. En las casillas do la parte inferior escriba el nombra y diariamente firme.
3. Cuahumasﬂamarudawnsmhmaalhabalmmmmfhmmﬂbm Reporte de inmediato a
la oficina de Seguridad y Salud en Trabajo. i

OBSERVAClONEs
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ingenieria FORMATO DE AUTOREPORTE DE CONDICIONES DE
SALUD PARA TAREAS DE ALTO RIESGO PAGINA 1de 2
NOMBRE APELLIDO: | ance| Aawla s |ceputan::| |e0AD:
careo- [ fec  elechevo {TPo conTRATO | | nPo EPs |
TRABAJO A REALIZAR
TRABAJO ESPACIOS o1 [FECHA
ALTURAS f|  conFnapos FECHA IO 23| TERMINACION:
ANTECEDENTES
ITEM DIA1 DIA2 oiA3 | DIA4 DIAS DIAG
sinls| N sInls|InN|s|nN|[s]|N
Hipertension artesial no controlada * r
Enfermedad Respiratoria (Asma, Brongquitis,
Enfiserna) i X Pa
Daltonismo £ e
Trastormos Psiquidiricos « i
Diabetes o Hipoglicemia no controladas o £
Anemia be r
Claustrofobia k Y =
Fobia a las Alturas r ~
Anosmia (Incapacidad para percibir Olores) b '(g
Enformedad Neurolbgicas (Canvulsiones,
vértigo, epilepsia yio ACV) r Va
Trastorno cronico de ia plel x| )\
Trastomo de salud relacionado con calor (Golpe,
sincope, calambres) \f A
CONDICION DE SALUD ACTUAL
fTEM SIN|S| N|S|IN|S|N|S|N]|S|N
Sufre de Tensién arterial alta * ¥ |
Sufre de enfermedades cardiacas 7~ i B ()
Sufre de Tension arterial baja % >
Tiene enformedad de base % ¥
ITEM S| N|S|N|S|N|S|N|S|N|S|N
Trastomo Osteomuscular ACtivo r >
Trastorno del equilibrio, Mareo, Vértigo % X
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Trastomo del suefio

<
Trastomo Auditivo ¥
ITEM S|IN|S|N

Enfermedad Diarreica, infecciosa o fabril Aguda

Trastomo Visual

Trastomo Respiratorio
Vomito
Consumo de medicamentos que afectan

organos de los sentidos , Capacidad de
roaccién, vigiia o funcidn neuromuscular

Consumo de alcohol y/o drogas psicoactivas
hasta 24 horas antes ( Resultado de la
aicoholimetria)

Y PY D

¥

=

¥

x

b7
Certifico que la informacién consignada en
esta ficha es veridica, en este momento no
padezco ninguna condicion fisica conocidl
por mi que pueda afectar mi ))%)[
uumdomonnnoonhemlm
involucrado.

1. Diligencie el registro en el dia correspondiente cada vez que vaya a realizar tareas ¢e alto nesgo

2. En las casillas de la parte inferor escriba el nombre y diariamente fieme.

3 mmwwhmamsmuuwmmwumammm Rmdowmoa
hoﬁdmdoSoqundsdySabmembqo

OBSERVACIONES

S —— —
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NOMBRE APELLIDO: | 1!2‘.“:1.&9&& |cepurant:| |eDap:
CN!GO:HC("(O elel mm'”ml l‘nPOEPsI
TRABAJO A REALIZAR
TRABAJO ESPACIOS FECHA
ALTURAS CONFINADOS PG 5| TERMINACION:
ANTECEDENTES
ITEM DlA 1 DiA2 DIA3 | Dla4 DIA 5 DIA G
s({n|s|[n|s[n|s|n|[s|n]|s|nN
Hipertension arterial no controlada ¥ X r
Enfermedad Respiratoria
" (Asma, Bronquitis, ¥ r >
Datonismo r % S
Trastomos Psiquistricos F ¥ =
Dizbetes o Hipoglicemia no controladas R ~ S
Claustrofobia 'S P )
Fobia a las Alturas K r ¢
Anosmia (Incapacidad para percibr Ofores) 3 e 2
Enfermedad Neuroldgicas (Convulsiones,
vénigo, epllepsia yio ACV) F £ x
Trastomo crdnico de ia piel x* r ,\
Trastomo de salud relacionado con calor (Golpe, 1
sincope, calambres) © '~ e
CONDICION DE SALUD ACTUAL
TEM s|N|[s|N|s|n|[s|n|s|n]|s|[Nw
Sufre do Tension arterial alta x ¥ Y
Sufre de enfermedades candiacas S © |
Sufre de Tensin artorial baja 0 T * ¥
Tiene enfermedad de base . * % \
. hEm s|nN|s[n]s[n]|s|[n]s|N|[s][n
Trastomo Osteomuscutar Activo =l_}¥ 2~ =
Trastomo de! equilitvio, Maroo, Vértigo < < %
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Mummmmm

ACORDONAR AREA, UBICACION DE ESCALERA Y
ASEGURARLA

2.1 clfduoommydmmlwwamﬂm
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1. COMPETENCIAS Y ASFGAJ NIO

N0 /A

1 erprpn grie o aperado por un tratadador cortificad y 1o amterite o8 verificable modiante un camé?

[ amte un aparejador con OO SparchHs Qmmuwmduﬂr

T gon, PO puoHe § 3 5 5y ¢ o
b, ob AT foe por las cnll . udﬂba

mn«lmu

IEmcmmauvmmmM oquipo (PREUSO) que roalize of operdder stiiznndo una iz
Je cheguen ?

E1 plan de L2ajo conbone 108 (3408 (3¢ PEL0 y voRImon 3¢ ki CIrgs Gue 3¢ va a levartar?

£] porsanat usdiza los siquicnies DPPs batin de seguindad, casco, galas, guantes, proteccion sudsive, ¥
ladiionalmente ef aparefodar cuonta con chalors refloctive y Manits guls para la aperaciing

2. UBICACION DE LA GIRUA

ND N/A

Lo rona outa Mire de obetaculos, deserden da matarislot, ¥ SOuWPO0S Gue Oficuiten 0 no parmtan o Gaje
o of g en of desarrolls de fa actvidad?

Las lineas 9 a la opy
de

4n e han alsladd v el trazo del eauibo (Grea, P, Puma etc)
Ino estd s ded cable ! ?

ILa Tona dande S0 Vi & 10X € MOoWirmiontD e encuentr Btve de bnzas enterradas Lo b grus, piso
9 ¥ ohros o e of drca Que RerTumpan i sctividad ¥

Lo gria esta fue nivelada, ef terreno donde S0 soparta o Niime, se colocan
Hoportes estructuraies v/o poinaes debaje de los gatos?

3. SERALIZACION ¥ COMUNICACION

MO N/A

Qut QU 13 Carga y o aperador o 1 (rea © equipo v
50 hacen las sefisles sles e wa?

50 roguiens ¢ uso Oe redio pard antre Y dpareiacor?

€1 sparejador esta LdICAdo e wn St visitds pars ¢ operador, las sefisles dadas son deramente
icadas por of 7

S0 roguers hacer control del trafco

4, APAREIOS

NO NIA

Mmmumammwuymumwammhmvw
gridad fu= cuyendo s tarjetas de identMcaciin?

L 1S T e 8 PR R Rl e &ﬂ\g

wm&uﬁmhm&”mndwymﬂu“mm
grictas, 00 SEQUro Cper Correctamente?

s, mnslummg‘smnzs

@

NO NIA

aue sl se presentan $o fueros viontos, tempersturas Huvias ¥ . dlas
Sctuslon parp reakzie |3 peraciin som seguras?,

izaje que Se v 8 readzar s considarsdo NO CRITICO?

lnummunsauwahmau cAparitad
s, g par 3 gria, plan de amarre ¢ (zaje, et 7

LAS POrsonas que Quan 1a Zacga so oiican de maners qu 0n Cas0 de tallar aiguna de los amarres, 1a
ICarga =0 se detih haoa ellos?

LA DOronas fueron retradas y se fuera de (b linea de peligro?

|Se van a realzar izajes con dos gruas y estis fan de Indwidus sus planes d¢ lzaje?

Ciasnrde s pe en ka canfs O I grua, ubicacion, metodo de amarre € aje . Se
los nueves planes de Zaje?

S ' o U Ll N o

Si al de las resp s NO, 12 operaciéa y tome las accl

rlas para “na

incidentes. ILA PREVENCION £S COMPROMISO OE YOOOS!

OASERVACIONES / ACCIONES TOMADAS

NOMSRE COMPLETO CARGO

0.0

P (s 55 +
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Wontre ool Documens: PLAN DE AL GE GRUAS PRUEAA DE CARGA Cosgs FOSSTIIION
b or Wagea | e 3
mngeniere |Fecha de Aprumance de @ version 11 Df NOVIEMERE 0F 2022 Ve |
Diligancie en su totalidad los campos del formato incluyendo Ia lista do verificacidn al respaldo de la hoja
FECHA LUGAR DE MANIOBRA PESO OF LA CARGA CUADEANTL DE OFERACION:
oia s ) 440 Frectn [T e ||
28 | don | 25 Tola w L] e [eJ Jron LI fass [ Joeee Lyl
DATOS DEL EQUIPO ¥ OPERACION
ww: | Chouolet | w2 e | FATH4ED
Capackiod Maxims Gris: Ay Wl [ [Aredioi | qac’ mes [y f[mes | ]
|Descripcion de ka carga: (Bd ey Mai ) ‘!ﬂl]: Ling 576
Descripcin de iaje: Souddlactza _de Eolewn endota Yo coinefa hnea 500
POSICION INECIAL POSICION FINAL
Radio Inical: u | s B Dveraco g | Mg ke
Angulo Iricial: ac’ | Grados  [aeguio rinsl ao® | Grados
Longitud Inicial Pluma: 43 M § [CPlequongtot Fnat uma & ME]  [Pes
Capacidad Brita: oo | WL B (Tee [copacidad area: hoo00 W] W W
NOTA: AQunas grikas been Capacidad aferente o fronte y en 360 grackas (venfiar)
DATOS Dt APAREIOS
‘ copecoa: | 3 o) e G ™o | ldgon
Tipo de Conexida: Vortical || Casaga [ Aborada  [[] Camasta O
Gritetes |capacidaa: | — B[] (& [Jo|encnos [capecidsd: & |W[] B [Bn
Otros capacidag: | w] @ LI Cual: =
CALCULDS =
CALCULD DE PESDS CALCULO DE % CAPACIDAD GRUA
Carga: 30 W) [ [JrefCarpa Bruta: [6K [0 ® o
Aparejos: —_— w] [ [ Capacided Bruta: La monor capacidad segun posicdn
Gancho: 5 ] o [TelComcdad basa: Ao | B0 b (e
Otros: W] [ [Jw Porcortaje de Can O T .
Carga Bruta: (Carge + Aparejos + Ganchos Ouos) Capacidad: Capmrtad Brata Mesur
Coron [ wO] %ol | reecmss |30 ] w
54 o pov de capacidad ex mayor o gual i 80% ¢l Izaje ES CRITICO y rexuiene aprolaciin do aitorkied de ares.
OBSERVACIONES:
[—— 21
CARGO NOMBRE COMPLETO
OPERADOR DE GRUA: s % !ég.
ﬁan()cxuq Qocsts |
bt Tt Achila
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LISTA DE VERIFICACION PARA OPERACIONES DE IZAJE

 Marque con una X la casila donde

1. COMPETENCIAS Y ASEGURAMIENTO.

{E7 equipo gria es cperado por um trabajador Centificado y 1o anterior &5 venficatic roediante wn camé?

|Exinte um aperejedor com entrenamiesto en spereiamionto de corgas. £310 es verificatile en of comé?

(3 porsona que opera 18 grus, PH O puents g, (7 permiso 2
parm reslizar b operackin, of AST fue dill por los | enls idad en el sitio de
2

Existe registro do b venificacion diaria ded equipa (PREUSO) que reataa eof operador utilizande ura lista
de chequen?

a de contiens los datos de peso y velumen de 1a carga que se v 3 levantar?

£l p | utiza ks s £PPs: botas de seguridad, casco, gafas, tes, &
Ok o s MMMMymmmhoundm

2. UBICACION DE LA GRUA

L zoma esta ldve de ob fos, desorden de ¥ equipos que dficuiten o no permitan ef izaje
o ol giro en of desarrolio de & actividad?

Las hneas gizadas ak & s& han asslado v o brazo del equipo (Grie, PH, Pluma
ac)neumumom“umwmomum7

La 7oma dande so va o realizar of e de Foeas enterradas bajo |a grua, pho
MvmmwﬁmwMMmhM

La grda ests fve { donde se soports es finme, se colocan
‘mmmmamn«ugmv

3. SENALIZACION Y COMUNICACION

Se ha demarcado ef Srea Con Conos y/o cinta de peligro pars advertir 3 otres sobre is actividad?

|La grua tene visitie ln indicacién de su méxi d de corga?

nimmmmmmwmwewbw'dmrﬂhmémwv
se hacon las sefiales inter

Se lere ol w30 de Mdio parn ComuniCAcin entre operader ¥ apareiadon?

ammmaummnaw Ias sefiales dadas son claramente

WM“M b 0 peatonai?
4, APAREIOS

|Existe una fista de chequeo de todos los cables y aparejos, of equpa de keaje parn 1s operacdn y su
Iintogridad fue verificads inchuyeado las tarjetas de idontficacidn?

mmammuwnwmnamvmmmm
»1, gretas, defor nmmynmhmwmmmwv

5. CONSIDERACIONES DE ESPECIALES

[Evalue si se presentan de fuertes uwias y tommentas. {Las
I les paea a Gn son sog 7,

1 izage que se va & realizar €8 considerado NO CRITICO?

sammumanmau;m&mmmm
159 pars by gria, plan de amane ¢ iraje, otc. ?

Las persanas que guian & crga se ubican de manera que en cato de fallar alguno de los amarres, la
carga no se dirga hacla efas?

Las pe fueron das y se fuers d¢ ba linea de pedgro?

‘Stmummg_agmusmymm | de Indwideal sus planes de traje?
Cuando se presentan cambios on & configuracion de la gnaa, b an, metodo de cap. ise

|realizan los nuevos planes de |zaje?

”’1%#*,’ A~ ﬂmﬁn"ﬂ’h‘\u‘f\“mmﬂﬂ’.t.‘.m "*rﬁ

ILA PREVENCION ES COMPROMISO DE TODOS!

Si alguna de las respuesta es NO, detenga la operacién y tome las acciones necesarias para asegurar una operacion lidee de

i ORSERVACIONES / ACCIONES TOMADAS

NOMBRE COMPLETO CARGO

FIRMA
VERIFICADO POR: Flop =  Aeiilg x )ca % —
el Viccwadoa | (omd S5
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E IGS INGENIERIA EU
oo el Dooumarss PLAN O AUE OF GRUAS PIE DA OF CARGA (Cotgn FLSST- 2002 842
ngesivt  foume P
fota s & wernibn ¥4 DS D 2002 Verson |
Diligencie en su totalidad los del fo fery 1a lista de verificacion al respaldo de ka hoja
FFOHA LUGAR DE MANIOBRA LSO DE LA CARGA CUADRANTT OF OPERACION:
OlA MES ARG 1050 Frente | jiado
2% | 5w | 25 Tolea w ] o & Jren TJ Juns (1 [osoe Ll
DATOS DEL EQUIPO Y OPERACION
s | Chewde [oseto:_| &2 reca: | FAZas™

Capacdad Maxima Gria: Doo o

w) K (Tefaradio: |

10‘

s [cijpies [ |

Descripcidn de fa carga: Costes Alombiado ¥idies 1050 & 40 mhs
Descnposn det zaje.
POSICION INICIAL POSICION FINAL
Radio fnical: 6 | ws 8 Kadis Fewl; Y l o (e
Angulo Inicial: Qo | Grages  [anguio finm; aef | Geasos
Longitud tricial Pluma: L M [ med Langtud Pisal Pluma: Yy Ml e
Capacdad Bruts o | PC) B (Tn [Capacidad ensa: 2o |l W e
NOTA: Agusas griias lonen Weronte al frente y o 760 grados {(verilicar)
DATOS DE APAREICS
Gpecitaa: | 2, |wl) w0 Tpo: | kian
= Tipo de Conexidn: verticl | Casada [T] Anorcada [ Canasta ('}
Grletes  |copocidad:] —— | W] (¥ [TGanchos [comecded: & | () K (%
otros Joswociana: | — | Wil e (e Cual: —
CALCULOS =
CALCILO DE PESOS CALCULD OE % CAPACIDAD GRUA
iCarga: {050 W] o [JrfCarga Brga: [foss w0 W (e
Aparejos: e W  [Re s Capacidad Bruta; La mesor capacidad segun posicion
[Gancho: 5 w4 Copcidsd uta: | ang |01 W (T
ovros: - WOl O OO porcentaje de e N
Carge Brutar (Cargs + Aparzfos + Gencho+ Otros) Capacidad: Caacdad bruta Mener
|corge Bruta: | wO| xClwe Porcentaje de Capacidad: | 35,6 | %
Dacsdn de e Sresr.

i ol porcentaje de Grpacided es mayor © gual a1 80% of Lraje ES CRITICO y requisre ape

OBSERVACIONES:
 Unoda
CARGO “NOMBRE COMPLETO
oo cxon Pias thosloee 2
[suremasan excutanTe: Fal Al
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LISTA DE VERIFICACION PARA OPERACIONES DE IZAJE

Margoe con una X I3 Gasia donde comesponda

1. COMPETENCIAS Y ASEGURAMIENTO

NO

N/A

D0 Por N 132 ficads y o es un carmd?

€1 equipe grea es op

%»‘!

A PErOnD QUE oY Y Dene o permiso

Loiate un um cn Pare) de corgas. 1520 3 werificablo en o caend?
mm”llM\d@Mthsthmmmdwou

de choquao?

Euiste registro de la verificacdn Gana del equipa (PREUSO) que reatiza ol eperador utilizando una lata

N T

[E1 plan de izaje cortiene kos datos de peso y de 1a cga que se va A levastar?

el aparejador cuenta con chaleco reflectivo y manila gula para la operacida?

1 persoral utiliza los sguentes EPPs: botas de soguridad, casco, gafas, guantes, proteccicn auditiva, y

2. UBICACION DE LA GRUA

La zoma ests e de 2 L %, ¥ equipos que o nop

ef lzaje

onlmmﬂmahwr

m)mMWWhM«mW“MemM?

Las e op S 50 han alstado y of brazo del aquipe (Gria, PR, Phama

mnemnrymmmd&vummnmmhw

La rona donde se va 3 e litre de fincas enterradas bajo ks gna, pso

La gria esta fue nivel el donde se soports es firme, e colocan
soportes estructuraies y/o polnes debake de los getos?

3. SENALIZACION Y COMUNICACTON

Se ha domarcado of drea con cones /o dinta de peligre para adwartic 3 otros sobre |a activided?

La grua tene visible la indicacdtn de su md dad de canga?

5o hacen las sefales b ades pard

Existe buena 4n entre los trabajadores que guian ls carge v of operador de 13 gria & equigo ¥

Se reguiere &l wso de radio pata Ao entee dor y spare) ?

) aparejaior es2a ubicads en un sitio visible pars of dor, los dodas son

idontficadas por ol aperndor?

[Se roauiere hacer control del trafico vebiculer o p 7

[ 4. APAREIOS

N/A

da incluyendo s tarjetas de ident

lmeun':nmummmymdw«mmbwyw

Los ganchos de izaje tenen ls capacdad de cargo forjada en ef cuemo y estin en buenas condicones sin)
scidaduras, grietas, deformaciones o modificaciones y su mecantamo de soguro opera coroctamente?

5. CONSIDERACIONES DE ESPECIALES

N/A

[wmun, do fuortes vientos, o a5, Buvias y tormentas.., dlas
biertal paa L] ion son seguras?,

immquesenneﬁws 20 NO CRITICO?

restricciones, diagramas para |a gnia, plan de amarre e zaje, etc, /

f&dhﬁmdm&bm*hwﬁ Se han adjuntado inStCKiones especiaies
adcionabes,

Corg no se dirtia hacla oliea?

Las personas que guian 1 CGarga se ubican de manern gque en caso de faflar siguno de Jos amarres, b

Los pe fueron y 5o fuera do  ¥nos do peligre?

Se v 8 izajes con dos gruas y estés han realizado de manerd indhid, | sus planes de Gag?

{Cuando se pr enla
{realizan los nuevos planes de zaje?

Fi @ 1a grua, ubicacidn, metodo de amame ¢ Zaje ise

ahlsle ¥ ¥l ok [P EIDTTi= = s B j2f

e~

Si alguna de las respuesta es NO, detenga 1a operacion y tome las acch

para
Incidentes, ILA 'wmnucomumm

OBSERVACIONES / ACCIONES TOMADAS

NOMBRE COMPLETO

CARGO

L VERIFICADO POR: RGNV Nievig
xca, Heclade

0.0
Cort A, 5F
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ASISTENTES

No NOMBRE CARGO CEDULA FIRMA
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19

2

2

2

3

Firma del Capactador




IGS INGENIERIA E.U
CODIGO: PC-

Proceso Responsable: SISTEMA DE GESTION

ingenieria
Fecha Elaboracién: 15/07/2025 Version 1
=
IGS INGENIERIA EU
m Tipo de d REGISTRO DE ASISTENCIA CODIGO: F-G.SST-2022-012
ingeniera Proceso Responsable: SISTEMA DE GESTION PAGINA: 1 DE 1
Fecha Elaboracion: 18 DE ENERO DEL 2022 VERSION: 1
[:] Revision por direccién D Capacitacion D Charla Otro[:
Fecha |}~ G - 24 horadeinicio: O OB amr hora de terminacion: 7 | D o
Lugar: ',ro ,(q Municipio:
Ente 0 persona que capacita: @ya\ p‘PC(Q(\(\
Temas a tratar:
o5 4 menMe siemie en \a‘\c\ic’cl_, ackes d (ord\crore) NSCAO Ly
b ASISTENTES
No NOMBRE CARGO CEDULA FIRMA
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INSENERD ELECTRICST PRESENTACION OFICIOS
INTERVENTOR COMUNICACIONES
F-01-REVL
03-04-2020
COBOS PORRAS Pagina 1 de 8

REGISTRO FOTOGRAFICO

OBJETO: contrato de interventoria No. 2097-2025 cuyo objetivo es
INTEVENTORIA TECNICA ADMINISTRATIVA, FINANCIERA JURIDICA,
AMBIENTAL, CONTABLE Y SOCIAL AL CONTRATO DE OBRA CUYO OBIJETIVO
ES "EXTENCION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL SISTEMA
DE ILUMINACION DEL MUNICIPIO DE PAIPA, BOYACA”.

1. HINCADA Y PLOMADA DE POSTE DE FERROCONCRETO DE 10M
510 KG Y 1050 KG TIPO EXTRARRESISTENTE TIPO LINEA
INCLUYE EXCAVACION

CL93#33A-120CA20

BRR PORTON DEL TEJAR

TERCERA PORTERIA

Bucaramanga

Teléfono: 3012711243
InterventoriaPaipa2025@gmail.com
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2. INSTALACION DE LUMINARIAS
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BRR PORTON DEL TEJAR

TERCERA PORTERIA

Bucaramanga

Teléfono: 3012711243
InterventoriaPaipa2025@gmail.com
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3. TENDIDOY TENSIONADO DE RED
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4. FUNDIDA DE PEDESTALES
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| Secretaria de

| MINAS Y
| ENERGIA

Tunja, 21 de julio de 2025

CERTIFICACION

El suscrito Profesional Universitario de la Secretaria de Minas y Energia en atencién a las funciones de
supervision del Contrato de consultoria No. 2096-2025 cuyo objeto es la INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, JURIDICA, AMBIENTAL, CONTABLE Y SOCIAL AL CONTRATO DE
OBRA CUYO OBJETO ES “EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL
SISTEMA DE ILUMINACIONDEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA, me permito certificar que el contratista
NICOLAS COBOS PORRAS y los profesionales que hacen parte de su equipo de trabajo, se encuentran al dia
con la obligacién de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes de las Cajas de
Compensacion Familiar correspondiente al mes de junio. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el
articulo 50 de la ley 789 de 2002.

Atentamente,

SERGIO ALEJANDRO MOSCOS NRIQUE
Supervisor Cqntrato No. 2097 de 20

GOBERNACION DE BOYACA - - o
Calle 20 N° 9-90 Casa de la Torre, Tunja - Boyacd gifrzfgﬁwfzg? Q?DINF‘Z:J f';iRgclg n‘

PBX: (57 608) 7420150 - (57 608) 7420222 PBX (57 608) 7402504 Y

contactenos@boyaca.gov.co | www.boyaca.gov.co :

Modelo integrado
de planeacion
y gestién




| Secretaria de

| MINAS Y
| ENERGIA

Tunja, 21 de julio de 2025

CERTIFICACION

El suscrito Profesional Universitario de la Secretaria de Minas y Energia en atencién a las funciones de
supervision del Contrato de consultoria No. 2096-2025 cuyo objeto es la INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, JURIDICA, AMBIENTAL, CONTABLE Y SOCIAL AL CONTRATO DE
OBRA CUYO OBJETO ES “EXTENSION DE LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA RURAL Y DEL
SISTEMA DE ILUMINACIONDEL MUNICIPIO DE TOTA, BOYACA, me permito certificar que el contratista
NICOLAS COBOS PORRAS, ha presentado la actualizacidn de las respectivas garantias exigidas en el contrato
en mencién de conformidad con el acta de inicio y que estas cuenta con la debida aprobacion de la oficina de
contratacion de la Gobernacion de Boyaca y se encuentran vigentes.

Atentamente,

SERGIO ALEJANDRO MOSCOS NRIQUE
Supervisor Cqntrato No. 2097 de 20

GOBERNACION DE BOYACA : .
Calle 20 N° 9-90 Casa de la Torre, Tunja - Boyacd SECRETARIA DE MINAS Y ENERGIA

@
PBX.: (57 608) 7420150 - (57 608) 7420222 O g ~baoed n ]m
contactenos@boyaca.gov.co | www.boyaca.gov.co :

Modelo integrado
de planeacion
y gestién




R 3POres Resumen General de Pago
® enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerng FSENA e
CC 91540910 COBOS PORRAS NICOLAS INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 93 # 33a-120 casa 20 BUCARAMANGA-SANTANDER 5311062 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-06 479134153 9593741405 | 2025/06/04 2025/06/04 | BANCOLOMBIA 0 $656,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo | Dias IBC Aporte Codigo | Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,080,000 $332,800 $2,080,000 $260,000 $2,080,000 $2,080,000 $50,700
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,080,000 $332,800 $2,080,000 $260,000 $2,080,000 $12,500 $2,080,000 $50,700 $0 $0
Ciudad: BUCARAMANGA Depto: SANTANDER ( 1 Afiliados) $2,080,000 $332,800 $2,080,000 $260,000 $2,080,000 $12,500 $2,080,000 $50,700 $0 $0
1 |cc |9154o910 |coaos NICOLAS |25-14 | 30 $2,080,000 $332,800 [  EPS005| 30 $2,080,000 $260,000 CCF40| 30 $2,080,000 $12,500 14-23| 30 $2,080,000 $50,700 | 30 S0 S0
Total Afiliados( 1) $2,080,000 $332,800 $2,080,000 $260,000 $2,080,000 $12,500 $2,080,000 $50,700 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/06/04 02:34 PM



apories Resumen General de Pago

en linea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e

ICBF

CC 91540910 COBOS PORRAS NICOLAS INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 93 # 33a-120 casa 20 BUCARAMANGA-SANTANDER 5311062 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-06 479134153 9593741405 | 2025/06/04 2025/06/04| BANCOLOMBIA q $656,000

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $332,800 $0 S0 $332,800
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $332,800 S0 %0 $332,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $50,700 $0 S0 $50,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $50,700 S0 S0 $50,700

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $12,500 S0 S0 $12,500
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 1 $12,500 S0 S0 $12,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $260,000 S0 S0 $260,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $260,000 S0 S0 $260,000

TOTAL 1 $656,000 S0 $0 $656,000

Pagina 2 de 2 2025/06/04 02:34 PM
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