
VALOR INICIAL

Detalle Obs/Resultado
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A

% Ejecutado acumulado a 
la fecha

21,85%

Semana 21 1,54%
Semana 22 3,19%
Semana 23 1,13%
Semana 24 2,76%
Semana 25 2,64%

Directos+Indirectos+IVA
Adiciones
Reducciones

TOTAL

30% 30% SI N/A

ASISTENCIA PERSONAL

TE. LUIS ARMANDO CHAMORRO MORA
Supervisor Contrato de Interventoria No. 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024
Grado Firma y Posfirma

N/A N/A N/A N/A  ASESOR MECÁNICO 1

TOTAL PAGADO A LA FECHA $ 433.831.061,60 N/A

12-  OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

Se ha reiterado varias veces por parte de esta supervision la importancia y pertinencia de que la empresa interventora radique documentacion para pago.
13-  EL TIEMPO EXISTENTE FUE ASI (Condiciones Climaticas):  

VALOR TOTAL $ 433.831.061,60 N/A
PRIMER PAGO PAC $ 0,00 A la fecha, nuevamente,  no se han realizado solicitudes de pago por parte del personal interventor

VALOR ADICIONAL (Si aplica) $ 227.518.061,60 N/A
VALOR REDUCIDO (Si aplica) $ 0,00 N/A

DETALLE DE PAGO VALOR OBSERVACIONES
VALOR INICIAL $ 206.313.000,00 N/A

N/A
$ 227.518.061,60

$ 0,00
$ 206.313.000,00 $ 433.831.061,60

11- CONTROL PAGOS 

$ % $ %
$ 206.313.000,00 $ 206.313.000,00

$ 143.641.464,50 33,11% $ 290.189.597,10 67%

- En la comision de campo realizada por la supervision se solicita a interventoria mayor control y mayor presencia administrativa en relacion a las actividades que desarrolla el contratista de obra.

9-  DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES PENDIENTES
Continuar con el seguimiento técnico, jurídico, financiero, administrativo y contable del contrato 158-00-A-COFAC-DIFRA-2024.

10-  CONTROL DE COSTOS

Detalle
Presupuesto Inversión a la Fecha Por Ejecutar 

INICIAL ACTUAL (Adiciones  y/o reducciones)

PLANILLAS PERSONAL SI SI SI N/A

8  - DESCRIPCION ACTIVIDADES EJECUTADAS EN EL PERIODO

POLIZAS SI SI SI N/A

INFORME MESUAL SI SI SI N/A

ASISTENCIA PERSONAL SI SI SI N/A

ESTADO DEL CLIMA SI SI SI N/A

7- CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES DEL INTERVENTOR (Se deben enunciar todas las actividades que deben ser realizadas por el Interventor)

ACTIVIDAD ENTREGADO APROBADO CUMPLIO OBSERVACIONES

Contractual 267 231 36

Proyección 362 231 130,9185

5- DESCRIPCIÓN DEL SEGUIMIENTO DE LA PROGRAMACIÓN

-El contrato continua con el desarrollo a bajo rendimiento, a esto se suma el relevo de profesionales y el empalque se se realiza con el nnuevo equipo de obra, se espera mayor evolución del proyecto con el nuevo equipo profesional.

6-  PLAZO (DÍAS)
Cant. Días Total Transcurrido Faltantes 

GRAFICO DE OBRA PROGRAMADA Vs. EJECUTADA
AVANCE GRAFICO DE PORCENTAJES TOTAL

PROGRAMADO 68,66%

EJECUTADO 33,11%

PORCENTAJE PONDERADA EN OBRA

EJECUTADO TOTAL A LA FECHA PROGRAMADO TOTAL A LA FECHA ATRASO (-) / ADELANTO (+)
EJECUCIÓN SEMANAL (MES REPORTADO)

33,11% 68,66% -35,55%

SI N/A

TOTAL 11

4- CONTROL DE PROGRAMACIÓN

SI N/A
N/A N/A N/A N/A ASESORÍA CONTABLE Y FINANCIERA 1 30% 30%

SI N/A

N/A N/A N/A N/A ASESORÍA JURÍDICA 1 45% 45%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A ASESOR ELECTRICISTA 1 30% 30%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A  ASESOR HIDROSANITARIO Y RED CONTRA INCENDIOS1 30% 30%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A ASESOR ESTRUCTURAL 1 57% 57%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A ASESOR EN TOPOGRAFÍA 1 50% 50%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A AUXILIAR DE INTERVENTORÍA 1 100% 100%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A  INSPECTOR SISOMA 1 100% 100%

SI N/A
N/A N/A N/A N/A RESIDENTE DE INTERVENTORÍA 1 100% 100%

Si/ No Detalle
N/A N/A N/A N/A DIRECTOR DE INTERVENTORÍA 1 30% 30%

Cumplio/
No cumplio

Observaciones

Detalle Cantidad Detalle Cantidad Detalle Cantidad % %

2- ESTADO DEL CONTRATO OBSERVACIONES
Se realiza comision del servicio por parte de la supervision del contrato y en campo se hacen dos solicitudes enfocadas a que el contratista de interventoria radique documentacion de pago
3- RECURSOS DEL CONTRATISTA

Ensayos, Diseños y Otros Materiales en Obra Equipos en Obra Personal en obra
Dedicacion 
contractual

Dedicacion 
ejecutada

$ 206.313.000,00
VALOR ADICIONAL 

(Si aplica)
$ 227.518.061,60

VALOR REDUCCIÓN
(Si aplica)

$ 0,00 VALOR TOTAL $ 433.831.061,60

OBJETO
INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURÍDICA, FINANCIERA, ADMINISTRATIVA Y CONTABLE PARA LA CONSTRUCCIÓN DEL MODULO "A" DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD 

MILITAR EN EL COMANDO AÉREO DE COMBATE No. 1

FECHA DE INICIO 13/12/2024 FECHA DE TERMINACIÓN 5/09/2025

CONTRATO Nº 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024 CONTRATISTA ENLACE CONSULTOR S.A.S

1- INFORMACIÓN GENERAL DEL CONTRATO

FECHA INFORME DE SUPERVISIÓN 05/08/2025 PERIODO REPORTADO  DEL: 1/07/2025 AL: 31/07/2025

FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Código DE-DEAJU-FR-020

FORMATO INFORME DE SUPERVISIÓN CONTRATO DE INTERVENTORIA
Versión 6

Vigencia 12/12/2024

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 75% 80% 85% 90% 95% 100%

PROGRAMADO EJECUTADO
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  INFORME MENSUAL DE INTERVENTORIA 

 

 

 

 

CONTRATISTA INTERVENTOR: 

GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS - GRUCOING S.A.S  

CONTRATO N.º 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024. 

PERÍODO: JULIO 1 A JULIO 31 DE 2025 
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INTRODUCCION 

 

 

El presente informe tiene como finalidad documentar las novedades presentadas en el  desarrollo  del  

proyecto  cuyo  objeto  contractual corresponde  a  la “CONSTRUCCION DEL MODULO “A” DEL 

ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AÉREO DE COMBATE No. 1 EN PUERTO 

SALGAR- CUNDINAMARCA DE ACUERDO A ESPECIFICACIONES TECNICAS”, el cual cuenta con una 

interventoría con objeto de contrato “INTERVENTORIA TECNICA JURÍDICA,FINANCIERA, 

ADMINISTRATIVA Y CONTABLE PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO “A” DEL ESTABLECIMIENTO 

DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AÉREO DE COMBATE N°1 EN PUERTO SALGAR – 

CUNDINAMARCA DE ACUERDO A ESPECIFICACIONES TECNICAS”. 
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1. GENERALIDADES 
 

1.1 INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO DE OBRA 
 

CONTRATO No: 158-00-A-COFAC-DIFRA-2024. 

 

 

OBJETO: 

OBRA PÚBLICA PARA LA CONSTRUCCIÓN DEL 
MODULO “A” DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD 
MILITAR EN EL COMANDO AÉREO DE COMBATE No. 
1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE 
ACUERDO A ESPECIFICACIONES TÉCNICAS ANEXAS 

VALOR INICIAL: $ 4.551.500.562,00 

PLAZO INICIAL: HASTA EL 24 DE DICIEMBRE DE 2024 

PLAZO ADICIONAL 1: HASTA EL 31 DE MAYO DE 2025 

PLAZO ADICIONAL 2: HASTA EL 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025 

ANTICIPO: 50% DEL VALOR DEL CONTRATO $2.275.750.281,00 

CONTRATISTA: CONSORCIO COINVAL 

SUPERVISOR: TENIENTE LUIS ARMANDO CHAMORRO MORA 

INTERVENTOR 
GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS GRUCOING SAS   
(HASTA EL 27 DE JUNIO) Y ENLACE CONSULTOR  
S.A.S. (JUNIO 28 EN ADELANTE)  
 

FECHA DE INICIACION: 13 DE DICIEMBRE DE 2024 

FECHA DE TERMINACIÓN 1: 24 DE DICIEMBRE DE 2024 

FECHA DE TERMINACION 2: 31 DE MAYO DE 2025 

FECHA DE SUSPENSIÓN No 1: 
28 DE ABRIL DE 2025 (POR UN PLAZO DE 22 DIAS 
CALENDARIO) 

FECHA DE REINICIO No 1: 20 DE MAYO DE 2025 

FECHA DE TERMINACIÓN ACTUAL: 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025 

MUNICIPIO: CUNDINAMARCA 

OFICINA GESTORA: FUERZA AÉREA COLOMBIANA 
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1.2 INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA  
 

CONTRATO No.: 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024 

 
 

 
OBJETO: 

INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURÍDICA, 
FINANCIERA, ADMINISTRATIVA Y CONTABLE 
PARA LA CONSTRUCCIÓN DEL MÓDULO “A” DEL 
ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN 
PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA DE ACUERDO 
A ESPECIFICACIONES TÉCNICAS ANEXAS. 

VALOR INICIAL: $206,313,000,00 

VALOR FINAL CON ADICIONAL: $433.831.061,60 

PLAZO INICIAL: HASTA EL 24 DE DICIEMBRE DE 2024 

PLAZO ADICIONAL 1: HASTA EL 31 DE MAYO DE 2025 

PLAZO ADICIONAL 2: HASTA EL 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025 

SUPERVISOR: TENIENTE LUIS ARMANDO CHAMORRO MORA 

CONTRATISTA: 
ENLACE CONSULTOR SAS   - 

FECHA DE INICIACION: 13 DE DICIEMBRE DE 2024 

FECHA DE TERMINACIÓN 1: 24 DE DICIEMBRE DE 2024 

FECHA DE TERMINACION 2: 31 DE MAYO DE 2025 

FECHA DE SUSPENSIÓN No 1: 
28 DE ABRIL DE 2025 (POR UN PLAZO DE 22 DÍAS 
CALENDARIO) 

FECHA DE REINICIO No 1: 20 DE MAYO DE 2025 

FECHA DE TERMINACIÓN ACTUAL: 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025 

MUNICIPIO: PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA 

OFICINA GESTORA: FUERZA AÉREA COLOMBIANA 
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1.3 INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO DE OBRA; MODIFICATORIOS  

 

CONTRATO No: 158-00-A-COFAC-DIFRA-2024 

 
OBJETO: 

OBRA PUBLICA PARA LA CONSTRUCCIÓN DEL MODULO 
“A” DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL 
COMANDO ÁEREO DE COMBATE No.1 EN PUERTO 
SALGAR – CUNDINAMARCA DE ACUERDO A 
ESPECIFICACIONES TÉCNICAS ANEXAS 

VALOR INICIAL: $ 4.551.500.562,00 

FECHA DE INICIO DEL 
CONTRATO: 

13/12/2024 

PLAZO INICIAL: HASTA EL 24 DE DICIEMBRE DE 2024 

PLAZO ADICIONAL 1: HASTA EL 31 DE MAYO DE 2025 

PLAZO ADICIONAL 2: HASTA EL 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025 

SUPERVISOR: TENIENTE LUIS ARMANDO CHAMORRO MORA 

CONTRATO MODIFICATORIO No. 1 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 17/12/2024 

OBJETO DEL MODIFICATORIO: 
Aclárese la cláusula QUINTA del contrato en el valor del 
contrato 

VALOR DEL CONTRATO: $ 4.551.500.562,00 

PLAZO DE EJECUCION: 24/12/2024 

CONTRATO MODIFICATORIO No. 2 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 23/12/2024 

 

 
OBJETO DEL MODIFICATORIO: 

Se modificó plazo contractual; apropiación Presupuestal de 
la siguiente manera: Constituyendo una RESERVA 
PRESUPUESTAL del valor total del contrato, que 
corresponde a un monto de $2.275.750.281,00; 
modificación de forma de pago 

PLAZO DE EJECUCION: 31/05/2025 

CONTRATO MODIFICATORIO No. 3 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 28/05/2025 

OBJETO DEL MODIFICATORIO: 
Ampliación del plazo contractual teniendo en cuenta los 22 
días de suspensión del contrato y la solicitud de prórroga 
solicitada por el contratista de obra. 

PLAZO DE EJECUCION: 5/09/2025 
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1.4 INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA; MODIFICATORIOS  

 

CONTRATO No.: 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024 

 
 

 
OBJETO: 

INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURÍDICA, FINANCIERA, 
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE PARA LA 
CONSTRUCCIÓN DEL MODULO "A" DEL 
ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL 
COMANDO AÉREO DE COMBATE No. 1 
EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO 
A ESPECIFICACIONES TÉCNICAS. 

VALOR INICIAL: $206,313,000,00 

VALOR FINAL CON ADICIONAL: $433.831.061,60 

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO: 13/12/2024 

PLAZO INICIAL: HASTA EL 24 DE DICIEMBRE DE 2024 

PLAZO ADICIONAL 1: HASTA EL 31 DE MAYO DE 2025 

PLAZO ADICIONAL 2:  HASTA EL 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025 

MODIFICATORIO No. 1 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 18/12/2024 

OBJETO DEL MODIFICATORIO. 
Se realiza aclaración a la apropiación presupuestal del 
contrato 

VALOR DEL CONTRATO. $ 206.313.000,00 

PLAZO DE EJECUCION 
CONTRATO: 

DEL 
24/12/2024 

                                                                  MODIFICATORIO No. 2 
FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 24/12/2024 

 
OBJETO DEL MODIFICATORIO: 

Se realiza adición al contrato, se modifica el plazo de 
ejecución, la forma de pago, se constituye en Reserva 
Presupuestal el contrato y el contratista deberá ajustar las 
pólizas de acuerdo al modificatorio. 

VALOR DEL CONTRATO: $ 433.831.061,60 

PLAZO DE EJECUCIÓN:  31/05/2025 

      MODIFICATORIO No. 3 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 28/05/2025 

OBJETO DEL MODIFICATORIO: 
Ampliación del plazo contractual teniendo en cuenta los 22 
días de suspensión del contrato y la solicitud de prórroga 
solicitada por el contratista de obra. 

PLAZO DE EJECUCION: 5/09/2025 
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2. HOJAS DE VIDA PERSONAL  

HOJAS DE VIDA CONTRATISTA DE OBRA 

 

CARGO NOMBRE 

  

Gerente obra Adriana Castelblanco 

Director de obra  Jhon Alexander Mosquera  

Residente de obra  Angelica Johanna López Bernal 
Tecnólogo gestor SISOMA  Daniel Brochero Moreno 

Asesor ingeniero civil (Estructuras) Germán Camilo Alfonso González 

Ingeniero sanitario (Recursos 
hídricos) 

Omar Archila Mendoza 

Ingeniero eléctrico Fabio Andrés Claros Bautista 

Ingeniero de telecomunicaciones: Carlos Andrés Herrera Barrios 

Ingeniero mecánico: Freddy Orlando Bustamante Diaz 

Ingeniero de vías Álvaro Julián Pérez Otalora 

Ingeniero topógrafo  Jorge Humberto Martínez 
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HOJAS DE VIDA CONTRATISTA DE INTERVENTORÍA 

CARGO NOMBRE 

Director de Interventoría Esther Martínez 

Residente de Interventoría  Jairo Enrique Ordoñez Torres 

Profesional en Seguridad Industrial y Salud 
Ocupacional y Medio Ambiente - SISOMA 

Leidy Jineth Bustos 

Asesor en Arquitectura  Lilian García  

Asesor Estructural Luz Consuelo Luna 

Asesor Hidrosanitario y Red contra incendios Iván Cubillos 

Asesor Electricista Rubén Sanmiguel 

Asesor en Tecnologías de la Información Manuel Diaz 

Asesor Mecánico Miguel Velandia 

Asesor Jurídico Roberto Ardila Cañas 

Asesor Contable y Financiero Dayana Rodríguez 

Asesor en Topografía Leonardo Arias Cuellar 

Auxiliar de Ingeniería  Erick Yohan Mozo /Natalia 
Hernández  

Cadenero Ronald Reyes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

10 
 

 

3. INFORMACION LEGAL Y FINANCIERA  

Garantías y vigencias de las mismas, adiciones, suspensiones y/o prórrogas. ANEXO 1 
ANEXO TÉCNICO INTERVENTORÍA DE OBRA PÚBLICA DE INFRAESTRUCTURA 
SOCIAL Código CCE-EICP-IDI-49 Página 37 Versión No. 01 DE 28 DE DICIEMBRE DE 
2023 Interventoría Técnica, Jurídica, Financiera, Administrativa y contable para la 
construcción del módulo “A” del establecimiento de Sanidad Militar en el Comando Aéreo 
de Combate No. 1 en Puerto Salgar - Cundinamarca de acuerdo a especificaciones 
técnicas Fuerza Aérea Colombiana Código: CCE- EICP-IDI-49 Versión: 01 
 

POLIZAS CONTRATISTA DE OBRA  

POLIZAS SEGÚN SUSCRIPCION MINUTA DEL CONTRATO 
 

NÚMERO DE PÓLIZA RCE 21-40-101245098. (ANEXO 0) 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

PREDIOS LABORES Y OPERACIONES $ 520.000.000,00 27/11/2024 - 24/12/2024 

CONTRATISTAS Y 
SUBCONTRATISTAS 

 

$ 520.000.000,00 
 

27/11/2024 - 24/12/2024 

VEHICULOS PROPIOS Y NO 
PROPIOS 

$ 520.000.000,00 27/11/2024 - 24/12/2024 

 
NÚMERO DE PÓLIZA CUMPLIMIENTO 21-44-101458646. (ANEXO 0) 
 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO $ 1.365.450.168,60 27/11/2024 - 24/07/2025 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES 

 
$ 227.575.028,10 

 
27/11/2024 - 24/12/2027 

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE OBRA $ 2.275.750.281,00 24/12/2024 - 24/12/2029 
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POLIZAS ACTUALIZADAS SEGÚN ACTA DE INICIO  

NÚMERO DE PÓLIZA RCE 21-40-101245098. (ANEXO 4) 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

PREDIOS LABORES Y OPERACIONES $ 520.000.000,00 13/12/2024 - 16/06/2025 

CONTRATISTAS Y 
SUBCONTRATISTAS 

 

$ 520.000.000,00 
 

13/12/2024 - 16/06/2025 

VEHICULOS PROPIOS Y NO 
PROPIOS 

$ 520.000.000,00 13/12/2024 - 16/06/2025 

 
NÚMERO DE PÓLIZA CUMPLIMIENTO 21-44-101458646. (ANEXO 3) 
 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO $ 1.365.450.168,60 13/12/2024 - 16/12/2025 

BUEN MANEJO Y CORRECTA 
INVERSIÓN DEL ANTICIPO 

$ 2.275.750.281,00 13/12/2024 - 16/12/2025 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES 

 

$ 227.575.028,10 
 

13/12/2024 - 16/06/2028 

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE OBRA $ 2.275.750.281,00 09/01/2025 - 09/01/2030 

 

POLIZAS ACTUALIZADAS SEGÚN MODIFICATORIO  

NÚMERO DE PÓLIZA RCE 21-40-101245098. (ANEXO 4) 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

PREDIOS LABORES Y OPERACIONES $ 569.400.000,00 02/12/2024 - 05/09/2025 

CONTRATISTAS Y 
SUBCONTRATISTAS 

 

$ 569.400.000,00 
 

02/12/2024 - 05/09/2025 

VEHICULOS PROPIOS Y NO 
PROPIOS 

$ 569.400.000,00 02/12/2024 - 05/09/2025 

 
 
 
NÚMERO DE PÓLIZA CUMPLIMIENTO 21-44-101458646. (ANEXO 14) 



 

12 
 

 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO $ 1.365.450.168,60 02/12/2024 - 30/04/2026 

BUEN MANEJO Y CORRECTA 
INVERSIÓN DEL ANTICIPO 

$ 2.275.750.281,00 02/12/2024 - 30/04/2026 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES 

 

$ 227.575.028,10 
 

02/12/2024 - 05/09/2028 

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE OBRA $ 2.275.750.281,00 5 AÑOS 

 

POLIZAS CONTRATISTA DE INTERVENTORIA  

 

3.1 POLIZAS SEGÚN SUSCRIPCION MINUTA DEL CONTRATO 
 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO $ 41.262.600,00 09/12/2024 - 31/07/2025 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES LABORALES 

 
$ 20.631.300,00 

 
09/12/2024 - 24/12/2027 

CALIDAD DEL SERVICIO $ 103.156.500,00 24/12/2024 - 24/12/2029 
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3.2 POLIZAS ACTUALIZADAS SEGÚN EL ACTA DE INICIO 
 

COMPAÑÍA DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. NÚMERO 

DE PÓLIZA 96-44-101194025. (ANEXO 1,2) 

 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO DEL 
CONTRATO 

$41.262.600,00 13/12/2024 - 04/08/2025 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES 
LEGALES E INDEMNIZACIONES 
LABORALES 

 

$20.631.300,00 
 

13/12/2024 - 28/12/2027 

CALIDAD DEL SERVICIO $103.156.500,00 28/12/2024 - 28/12/2029 

 

3.3 .  POLIZAS ACTUALIZADAS SEGÚN EL ADICIONAL  
 

COMPAÑÍA DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. 

NÚMERO DE PÓLIZA 96-44-101194025. (ANEXO 3-ADICIONAL) 

 
 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO $ 86.766.212,32 13/12/2024 - 04/08/2025 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES LABORALES 

 
$ 43.383.106,16 

 
13/12/2024 - 28/12/2027 

CALIDAD DEL SERVICIO $ 216.915.530,80 28/12/2024 - 28/12/2029 
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COMPAÑÍA DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. 

NÚMERO DE PÓLIZA 96-44-101194025. (ANEXO 4-PRÓRROGA) 

 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO $ 86.766.212,32 13/12/2024 - 31/12/2025 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES 
LEGALES E INDEMNIZACIONES 
LABORALES 

 
$ 43.383.106,16 

 
13/12/2024 - 31/05/2028 

CALIDAD DEL SERVICIO $ 216.915.530,80 28/12/2024 - 28/12/2029 

 

POLIZAS CONTRATISTA DE INTERVENTORIA; MODIFICATORIA 

COMPAÑÍA: SEGUROS DEL ESTADO S.A. NÚMERO 

DE PÓLIZA 96-44-101194025. (ANEXO 7) 
 

 

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO $ 86.766.212,32 13/12/2024 - 5/04/2026 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES LABORALES 

 
$ 43.383.106,16 

 
13/12/2024 - 5/09/2028 

CALIDAD DEL SERVICIO $ 216.915.530,80 28/12/2024 -28/12/2029 
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4. EVALUACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES  
 

Obligación especifica Observaciones 

Cumplir con los procedimientos del Manual 
de Interventoría de la FAC. 

Cumplido según verificación documental y de 
campo. 

Presentar Actas Parciales de Obra aprobadas 
por el Interventor. 

Se presenta atraso por parte del contratista con respecto al 
envío de este insumo  

Cumplir obligaciones ambientales, prediales, 
urbanísticas y sociales. 

Cumplimiento verificado en visitas e informes técnicos. 

Garantizar suministro y transporte de 
personal, materiales y equipos. 

Cumplimiento verificado en visitas e informes técnicos. 

Entregar documentación del personal para 
estudios de seguridad. 

Documentación entregada en los tiempos 
establecidos. 

Implementar medidas de seguridad y salud 
laboral en obra. 

Medidas implementadas conforme a normatividad 
vigente. 

Suministrar botiquín y controlar elementos 
en obra. 

Dotación completa de botiquín y almacén 
organizado. 

Cumplir con pagos laborales y coordinar con 
interventoría. 

Pendiente pagos de director y residente saliente en el mes 
de junio. 

Mantener precios ofertados durante la 
vigencia del contrato. 

Precios se han mantenido según propuesta inicial. 

Mantener el balance económico del 
contrato. 

Balance económico estable y conforme al contrato, en 
proceso de ajuste y modificación 

Entregar rendición de cuentas de fiducia y 
asumir sus costos. 

Pendiente entregar el Plan de manejo de inversión 
actualizado. 

Obligación especifica Observaciones 

Cumplir actividades ponderables ofertadas 
en el proceso. 

Actividades ponderables cumplidas según oferta 
técnica. 

Presentar certificados de alturas antes de 
realizar dichos trabajos. 

Se han realizado la verificación de certificaciones antes de 
realizar los trabajos  

Cumplir normas internas de seguridad y 
tránsito de la unidad aérea. 

Normas internas observadas dentro de la unidad 
aérea. 

Responder por demandas del personal directo o 
subcontratado. 

Sin demandas reportadas; se mantiene indemne a 
la FAC. Hasta la fecha se presentaron dos PQRS 

Presentar plan de calidad conforme a 
normas NTC ISO. 

Plan de calidad presentado conforme a normativas 
ISO. 

Cumplir compromisos de anticorrupción y 
antisoborno. 

Compromisos de transparencia cumplidos. 
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Cumplir ofrecimientos realizados durante el 
proceso de selección. 

Se ha cumplido 

Cumplir lo dispuesto en el Decreto 1860 
sobre poblaciones vulnerables. 

Estrategias aplicadas para inclusión de población 
priorizada. 
 

Llevar libro de bitácora según condiciones 
del proceso. 

Bitácora actualizada conforme a condiciones 
generales. 

Informar diferencias entre diseños y 
condiciones encontradas en obra. 

Diferencias de diseño reportadas oportunamente. 

Contar con el personal mínimo requerido 
para la ejecución de la obra. 

Equipo humano conforme a requerimientos 
Mínimos, se ha solicitado mayor presencia operativa en más 
frentes de trabajo sin novedad alguna. 

Aportar documentación para la liquidación 
del contrato. 

Aun no se está en esta fase 

Constituir y actualizar garantías conforme al 
contrato. 

Garantías actualizadas conforme a cambios 
contractuales. 

Presentar documentos según Decreto 1072 
y Resolución 032 de 2019. 

Sistema de gestión de seguridad y salud 
implementado. 

Cumplir normas de gestión ambiental y 
compras públicas sostenibles. 

Normas ambientales y compras sostenibles 
aplicadas. 

Cumplir las demás obligaciones establecidas en 
el manual y documentos técnicos. 

Obligaciones generales del proceso técnico 
cumplidas. 

 

5. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO DE OBRA  
 

En el presente informe no se ha enviado por parte del contratista este insumo para ser evaluado y 

posteriormente avalado por las partes , se han realizado diferentes solicitudes tanto por escrito como 

en comités de obra realizados en el mes reportado sin respuesta alguna  

 

ANTICIPO 

La interventoría ha revisado el Plan de Inversión del Anticipo presentado por el contratista Consorcio Coinval, 

asegurando que los recursos asignados cumplan con los lineamientos contractuales y las necesidades del 

proyecto. El anticipo otorgado asciende a $2.275.750.281,00, equivalente al 50% del valor total del contrato. 

En el mes de junio se firmó un nuevo plan de inversión el cual se presenta a continuación:  
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PLAN DE INVERSION VIGENTE  

 

 

Se verificó para cada una de las órdenes de pago solicitadas que las cantidades de insumos y/o materiales se 

encontraran acordes a las actividades a ejecutar en el proyecto. Se realizó revisión de subcontratos de mano de obra 

con los respectivos soportes de Rut, certificación bancaria, facturación, retenciones, entre otras con el fin de validar 

uno a uno los pagos solicitados por parte del contratista de obra a través de la fiducia. 

La interventoría concluye que el Plan de Inversión del Anticipo cumple con los criterios financieros y contractuales 

establecidos, permitiendo garantizar la liquidez y el flujo de recursos necesarios para la ejecución de la obra. 

ITEM VALOR ASIGNADO
% ASIGNADO 

POR ITEM

FORMA DE 

PAGO

FECHA ESTIMADA 

PAGO

Material Petreo $ 106.491.000,00 4,68% Anticipo 3/02/2025

Cementos y concretos $ 371.899.904,00 16,34% Anticipo 10/06/2025

Estructura, hierros y mallas $ 119.315.998,76 5,24% Corte Parcial 30/05/2025

Compra de material para instalaciones $ 403.440.804,33 17,73% Anticipo 4/03/2025

Equipos para movimientos de tierras $ 52.000.000,00 2,28% Cortes parciales 23/01/2025

Equipo por alquiler $ 26.000.000,00 1,14% Cortes parciales 23/01/2025

Cuadrillas de albañileria $ 402.092.973,40 17,67% Corte Parcial 7/02/2025

Tala de árboles $ 14.963.655,00 0,66% Corte Parcial 4/03/2025

Acero y materiales petreos $ 178.375.896,25 7,84% Corte Parcial 4/03/2025

Siembra de arboles $ 2.500.000,00 0,11% Corte Parcial 4/03/2025

Red contraincendios $ 213.654.126,00 9,39% Anticipo 30/06/2025

Equipos electricos especializados $ 385.015.923,26 16,92% Anticipo 30/06/2025
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6. INFORMACION TECNICA  
 

Durante el desarrollo de este periodo, se continuó evidenciando un atraso progresivo en la ejecución de las 

actividades con respecto a las metas proyectadas en el cronograma. No obstante, también se observó un 

incremento gradual en los porcentajes de avance acumulado, reflejando una mejora relativa en la ejecución de 

las actividades, aunque aún por debajo de los rendimientos esperados conforme al plan de contingencia, se realizó 

seguimiento al plan de contingencia implementado, demostrando  el aumento del atraso y evidenciando que el 

avance semanal no garantiza la ejecución del contrato en el tiempo contractual, La interventoría ha reiterado al 

contratista, mediante distintos medios formales, la necesidad de ejecutar las actividades de obra en cumplimiento 

de la normatividad vigente, garantizando la calidad de los componentes constructivos, la operatividad de las 

instalaciones hidráulicas, sanitarias y eléctricas, así como la ejecución de cada una de las fases conforme al 

cronograma aprobado contractualmente.  Se concluye que el contratista  no ha cumplido con el cronograma de 

ejecución establecido en el Contrato de Obra, a pesar de las advertencias y requerimientos emitidos por la 

No. DE GIRO VALOR %
FECHA DE 

SOLICITUD

GIRO 1 246.717.023,59$      10,84% 12/02/2025

GIRO 2 5.949.952,00$           0,26% 25/02/2025

GIRO 3 66.413.567,00$        2,92% 14/03/2025

GIRO 4 38.860.436,00$        1,71% 21/03/2025

GIRO 5 98.600.841,07$        4,33% 1/04/2025

GIRO 6 289.900.828,00$      12,74% 7/04/2025

GIRO 7 87.977.522,00$        3,87% 9/04/2025

GIRO 8 32.568.140,00$        1,43% 10/04/2025

GIRO 9 40.000.000,00$        1,76% 16/04/2025

GIRO 10 -$                            0,00% 30/05/2025

GIRO 11 30.000.000,00$        1,32% 3/05/2025

GIRO 12 217.810.676,27$      9,57% 6/06/2025

GIRO 13 183.998.715,86$      8,09% 12/06/2025

GIRO 14 348.431.241,75$      15,31% 8/07/2025

GIRO 15 156.490.672,00$      6,88% 9/07/2025

TOTALES 1.843.719.615,54$   81,02%
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interventoría mediante comunicaciones formales y comités de obra semanales, no se han implementado acciones 

correctivas suficientes, y el plan de contingencia establecido no ha sido efectivo que puedan mitigar los atrasos y 

asegurar la completa ejecución del proyecto dentro del plazo contractual, y por las razones expuestas se infiere 

que le contratista no terminara el proyecto en el plazo  contractual.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

En relación con las actividades correspondientes al avance mensual, se destacan los siguientes frentes de trabajo 

 

Módulo B – Edificio Administrativo y Operativo 

• Se procedió al armado y nivelación de la tarima que sustentara el armado de acero de las 

vigas aéreas y la placa de cubierta. 

• Se finalizó con el entarimado, se continuó con   el armado de acero de las vigas aéreas, viga 

canal y placa, se fundió placa de cubierta, vigas aéreas, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi   

se instalaron 10 platinas donde se ubicará la estructura metálica del edificio B.      

Módulo A – Edificio Subestación y equipos  

• Se finalizó con el armado del acero de refuerzo de la tapa del tanque y los elementos que la 

conforman, como son las vigas p1,p2,p3 hasta las vigas p12 siguiendo los lineamientos del diseño, se 

armó el doble entarimado necesario para la fundida de la tapa del tanque, se funde tapa del tanque 

de almacenamiento, concreto con una resistencia de F’c: 3000 psi. 

• Se inicia con la instalación del geotextil y el relleno del edificio A2 contiguo al tanque de 

almacenamiento con el fin de armar la placa de entrepiso. 

• Se finalizó el entarimado de la placa de entrepiso del edificio A1, se finalizó con  el armado y 

figurado del acero de refuerzo de las vigas, viguetas, riostras que conforman el sistema estructural de 

la placa de entrepiso del edificio A1, se funde placa de entrepiso del edificio À1,  concreto con una 

resistencia de F’c: 4000 psi. 

• Se realizó fundida de vigas de cimentación (10), ejes (A4-C4-D4-F4-A5-C5-D5-F5-B6-E6), se 

fundió pedestales de las columnas de los ejes (A4-C4-D4-F4-A5-C5-D5-F5-B6-E6), concreto con una 

resistencia de F’c: 4000 psi, se finalizó con la tarima, se inicia con la instalación de  aceros de las 

vigas de la placa de entrepiso, ( 104-105-106- 110-111-112), del edificio A2. 

• Se inicia con el refuerzo de  las columnas (B1-E1-A2-F2-C2-D2-A3-C3-D3-F3), se continua 

con la formaleteada, se funden  7 columnas del  edificio À1, concreto con una resistencia de F’c: 4000 

psi.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    
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• Se finalizó tarima para la  fundida de la placa de entrepiso entre los ejes (4-6 y A-F), se realizó 

armada de acero de vigas y viguetas de la placa de entrepiso, se funde placa  de entrepiso  del edificio 

A2, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              

• Se finalizó con la fundida de las columnas (B1-E1-A2-F2-C2-D2-A3-C3-D3-F3), se inicia con 

la tarima para la armada de las vigas áreas, viga canal y placa de cubierta del edificio A1.                                                                 

• Se finalizó la armada de las  10 columnas de los ejes, ( B6,E6,A5,F5,C5,D5,A4,C4,D4,F4), 

se formatearon,  se fundió 7 columnas, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi  del edificio A2                                   

• Se continua  con  la tarima  para la armada de las vigas áreas, viga canal y placa de cubierta 

del edificio A1.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

 Módulo A – Infraestructura eléctrica  

• Se realizó la puesta en Tierra del bloque B, se instaló 6 cajas de 30x30, 6 varillas de cobre 

de 5/8” , 90 mts de cable de cobre desnudo. 

Módulo A – Infraestructura Sanitaria 

• Se continua con la instalación de la tubería Novafort de 10” del pozo (P2 al P3), se instalan 

9 tubos, se presentó un daño ocasionado por la  maquinaria que realiza la excavación mecánica donde 

se afectó la red de comunicaciones, se solicitó el plano de las redes existentes para evitar este tipo 

de contratiempos 

• Se realizó acompañamiento por parte de la interventoría junto con el Contratista y el personal 

de la FAC para evaluar los daños ocasionados a la red de comunicaciones, producto de las 

excavaciones para la instalación de la tubería Novafort  10”, se dieron directrices para realizar el 

arreglo de esta red de comunicaciones, se observó otra interferencia sobre el alineamiento del pozo 

(P2-P3) con las luces de aproximación sobre la pista de aterrizaje  verificando  su trayectoria, se 

tomarán las precauciones necesarias 

AVANCE DE OBRA PROGRAMADO VS EJECUTADO  
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COMITES DE OBRA MES DE JUNIO  

 

 
7. PLAN DE SEGURIDAD INDUSTRIAL Y SALUD OCUPACIONAL Y PLAN DE 

MANEJO AMBIENTAL  

 

Se adjunta como anexo el informe técnico correspondiente al mes de JULIO de 2025. Este documento contiene 

información detallada sobre los avances técnicos, administrativos y financieros, acompañados por gráficos, 

cuadros, registro fotográfico, análisis y comentarios sobre el estado de los trabajos y del contrato en todos sus 

aspectos. Con el fin de garantizar un seguimiento integral del proyecto. 

 

Valor programado Valor Ejecutado Diferencia

03 de julio del 2025 39,62% 25,82% -13,80% 1.803.335.610,14$    1.175.195.608,92$  628.140.001,22$         

16 de abril del 2025 37,19% 12,18% -25,01% 1.692.852.178,47$    554.328.187,89$      1.138.523.990,58$     

24 de abril del 2025 41,73% 12,99% -28,74% 1.899.466.709,76$    591.348.112,07$      1.308.118.597,69$     

30 de abril del 2025 52,08% 12,99% -39,09% 2.369.665.175,57$    591.348.112,07$      1.778.317.063,50$     

22 de mayo del 2025 83,17% 13,18% -69,99% 3.785.498.142,99$    600.113.512,91$      3.185.384.630,08$     

28 de mayo del 2025 99,31% 15,66% -83,65% 4.520.236.595,86$    712.990.726,85$      3.807.245.869,01$     

05 de junio del 2025 21,20% 19,75% -1,45% 964.918.119,14$       898.919.524,81$      65.998.594,33$           

12 de junio del 2025 24,55% 22,01% -2,54% 1.117.416.331,10$    1.001.783.437,51$  115.632.893,59$         

18 de junio del 2025 26,90% 23,36% -3,54% 1.224.422.317,67$    1.063.228.695,10$  161.193.622,57$         

25 de junio del 2025 30,96% 24,28% -6,68% 1.408.939.883,61$    1.105.102.500,27$  303.837.383,34$         

03 de julio del 2025 39,62% 25,82% -13,80% 1.803.335.610,14$    1.175.195.608,92$  628.140.001,22$         

10 de julio del 2025 45,68% 29,01% -16,67% $ 2.078.910.510,60 1.320.243.999,44$  $ 758.666.511,16

18 de julio del 2025 48,05% 30,14% -17,91% 2.186.901.382,22$    1.371.899.022,35$  815.002.359,87$         

25 de julio del 2025 54,42% 32,90% -21,52% 2.476.905.626,00$    1.497.335.103,47$  979.570.522,53$         

31 de julio del 2025 68,66% 35,54% -33,11% 3.124.861.463,59$    1.617.664.344,62$  1.507.197.118,97$     

$ 4.551.500.562,00% AVANCE (+) 

O ATRASO

REPROGRAMADO

Valor total del contrato Modula A SanidadAvance del proyecto semanal

FECHA DE CORTE
% 

PROGRAMADO

% 

EJECUTADO

COMITÉ N° FECHA TEMA

18 5 DE JUNIO DE 2025 cambio de profesionales de obra, 

avance de obra, Balance de obra 

19 13 DE JUNIO DE 2025 Avance de obra , plan de contingencia 

20 19 DE JUNIO DE 2025
incorporacion cuadrillas de obra , 

rendimientos y avance 

21 27 DE JUNIO DE 2025
Incumplimiento de obra , plan de 

contingencia

COMITES DE OBRA MES DE JUNIO 
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PLAN DE SEGURIDAD INDUSTRIAL Y SALUD OCUPACIONAL Y PLAN DE MANEJO AMBIENTAL  

La información correspondiente al Plan de Seguridad Industrial y Salud Ocupacional y al Plan de Manejo 

Ambiental se presenta como un anexo al final del informe, con el fin de proporcionar un detalle completo de 

las medidas implementadas para garantizar la seguridad en el trabajo y la gestión ambiental en la ejecución 

del proyecto. Estos documentos contienen las directrices, acciones y controles aplicados durante el periodo 

evaluado, en cumplimiento de la normativa vigente y los compromisos contractuales. 

 

8.  CONCLUSIONES  
 

• Se reitera el cumplimiento de tener 4 cuadrillas como reza en el contrato de obra, activas bien 

definidas, durante el periodo no se cumplió con las 4 cuadrillas, se mantuvieron 3 cuadrillas de las 

cuales no tenían bien definido los roles a ejecutar en la obra, lo cual limita la capacidad operativa y 

afecta directamente el cumplimiento del cronograma. 

• Durante este periodo no se encontraron en obra insumos importantes como el acero, para ejecutar el 

refuerzo de los diferentes elementos estructurales, los equipos también limitaron la programación de 

las fundidas no se contaba con bomba para los días programados de fundida para las estructuras que 

lo requerían.    

                                                                                                                                                                                                            

En cuanto al plan de compras no se tienen definidos la adquisición de ventanas en aluminio 

corredizas, puerta en madera con acabados en melaminico, puerta plomada internamente con 

acabado en madera 

 

•   Asimismo, se identifican deficiencias en la documentación de seguridad del personal ingresante, 

aspecto que debe ser subsanado con urgencia para su validación por parte de la supervisión. 

Por otro lado, se observa que el porcentaje de recursos desembolsados, correspondiente al anticipo 

financiero, supera ampliamente el porcentaje de ejecución física, situación que genera un desbalance en 

la proporcionalidad del gasto frente al avance real. Estas condiciones evidencian la necesidad de 

implementar medidas correctivas inmediatas que permitan recuperar el ritmo de ejecución y garantizar 

el cumplimiento de los compromisos contractuales establecidos. 
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9.  RECOMENDACIONES GENERALES  
 

Incorporar personal adicional para cumplir el mínimo de cuatro cuadrillas activas simultáneas, garantizando 

mayor rendimiento y cumplimiento del cronograma contractual. 

Remitir los informes de seguridad laboral y afiliaciones del nuevo personal antes de su ingreso, para no 

incurrir en incumplimientos normativos. 

Se recomienda al contratista presentar un plan de acción correctivo, incluyendo cronograma ajustado. 

Reorganizar las actividades para distribuir eficientemente el personal y evitar cuellos de botella en las tareas 

de fundida y armado. 

Exigir al contratista la presentación de un plan de compras actualizado, que indique entregas pendientes, 

tiempos de adquisición y proveedores, con el fin de mitigar riesgos logísticos. 

 

 

10. BITACORA DE OBRA  

Se anexa al presente informe  
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11. CORRESPONDENCIA. 
 

11.1  ENVIADA. 
 

FECHA  OFICIO  DESTINATARIO  ASUNTO  

31/07/2025 
INTER-FACPS-
083 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso de 
Montacarga y Operador, para el día viernes 01 
de agosto de 2025. 

31/07/2025 
INTER-FACPS-
082 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor con material de obra, 
para el día sábado 02 de agosto de 2025. 

31/07/2025 
INTER-FACPS-
081 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización de ampliación de 
horario laboral - Semana del 04 al 10 de agosto 
de 2025 

31/07/2025 
INTER-FACPS-
079 

fredymedinarq@gmail.com;luis.c
hamorro@fac.mil.co,jeffery.chiqui
llo@fac.mil.co 

Seguimiento a cumplimiento de requisitos 
contractuales y saldos pendientes. 

30/07/2025 
INTER-FACPS-
078 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor, para eldía jueves 31 de 
julio de 2025 

29/07/2025 
INTER-FACPS-
077 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud gestiones realizadas frente a la 
compra, adquisición y fabricación de los 
siguientes ítems (5,3 – 14,1 – 14,2 – 16,3 – 
18,2, 18,4) 

29/07/2025 
INTER-FACPS-
076 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de firma actas de comité mes de junio 
y julio . 

26/07/2025 
INTER-FACPS-
075 

coinvalfac@gmail.com 

Fecha límite de pago de planillas de seguridad 
social, contrato de obra y  
pago de la ARL del personal administrativo del 
mes de julio de 2025 

25/07/2025 
INTER-FACPS-
074 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Radicacion de estudio de seguridad personal 
de interventoria 

1/08/2025 
INTER-FACPS-
073 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reporte de atraso en el avance de obra 

24/07/2025 
INTER-FACPS-
072 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización de ampliación de 
horario laboral - Semana del 28  
de julio al 03 de agosto de 2025 

23/07/2025 
INTER-FACPS-
071 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor con  
material de obra, para el día jueves 24 de julio 
al 30 de julio de 2025. 
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23/07/2025 
INTER-FACPS-
070 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor, para el  
día jueves 24 de julio al martes 05 de agosto de 
2025 

23/07/2025 
INTER-FACPS-
069 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Envío de soportes ponderables contrato de 
interventoría No. 230-00-A-COFAC-DIFRA-
2024. 

23/07/2025 
INTER-FACPS-
068 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiteración solicitud balance de obra. 

21/07/2025 
INTER-FACPS-
067 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiterado Incumplimiento Entrega de 
documentación - Soportes de los factores 
ponderables ofertados en la propuesta 
adjudicada al Consorcio Coinval. 

21/07/2025 
INTER-FACPS-
066 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud envío acta N°2 de obra 

21/07/2025 
INTER-FACPS-
065 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor, para el día martes 22 de 
julio al sábado 26 de julio de 2025 

21/07/2025 
INTER-FACPS-
064 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiteración solicitud entrega del plan de 
compras de equipos  
Contrato No. 158-00-A- COFAC-DIFRA-2024. 

21/07/2025 
INTER-FACPS-
063 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Respuesta a oficio FAC-DIFRA-227 y FAC-
DIFRA-218 – SOLICITUD DECIMOQUINTO Y 
DECIMOSEXTO GIRO DE FIDUCIA. 

21/07/2025 
INTER-FACPS-
062 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Radicación de dos (02) estudio de seguridad. 

17/07/2025 
INTER-FACPS-
061 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización de ampliación de 
horario laboral - Semana del 21 al 27 de julio 
de 2025 

17/07/2025 
INTER-FACPS-
060 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Respuesta oficio FAC-DIFRA-226 Solicitud 
definición color estructura metálica 

17/07/2025 
INTER-FACPS-
059 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Respuesta oficio FAC-DIFRA-223 Cambio 
constructivo viga canal 

17/07/2025 
INTER-FACPS-
058 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Respuesta a oficio FAC-S-2025-025848-CE – 
Entrega Informe mensual de Interventoría junio 
de 2025. 

17/07/2025 
INTER-FACPS-
057 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiteración Solicitud de Entrega Informes 
Mensuales de los meses de Abril, Mayo y Junio 
de 2025. 

15/07/2025 
INTER-FACPS-
056 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor, para el día martes 15 de 
julio al lunes 21 de julio de 2025 
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16/07/2025 
INTER-FACPS-
055 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Incumplimiento implementación plan de 
contingencia estrategia No. 5 incremento de 
personal 

16/07/2025 
INTER-FACPS-
054 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Incumplimiento suministro de materiales 
necesarios en obra (acero de refuerzo 
estructural fy: 420 mpa) 

14/07/2025 
INTER-FACPS-
053 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Reiterado Incumplimiento Entrega de 
documentación - Soportes de los factores 
ponderables ofertados en la propuesta 
adjudicada al Consorcio Coinval. 

11/07/2025 
INTER-FACPS-
052 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Radicación de tres (03) estudio de seguridad. 

14/07/2025 
INTER-FACPS-
051 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Respuesta oficio FAC-DIFRA-215 – 
Suspensión excavación mecánica de la Red de 
Alcantarillado 

10/07/2025 
INTER-FACPS-
050 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de autorización de ampliación de 
horario laboral - Semana del 14 al 20 de julio 
de 2025 

10/07/2025 
INTER-FACPS-
049 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Oficio de presunto incumplimiento contractual. 

9/07/2025 
INTER-FACPS-
048 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Solicitud de autorización para el ingreso de 
Vehículo del Auxiliar de  
Interventoría 

9/07/2025 
INTER-FACPS-
047 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Radicacion de estudio de seguridad personal 
de interventoria 

9/07/2025 
INTER-FACPS-
046 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Radicación Acta de Recibo Parcial de 
Interventoría No 1 - Enlace Consultor SAS. 

7/07/2025 
INTER-FACPS-
044 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiterada Solicitud información de pagos 
pendientes al Director de Obra y Residente de 
obra salientes. 

7/07/2025 
INTER-FACPS-
042 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiterada Solicitud información de pagos 
pendientes al Director de Obra y Residente de 
obra salientes. 

7/07/2025 
INTER-FACPS-
041 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Respuesta a oficio FAC- DIFRA-212 Reporte 
de daño de fibra óptica 

7/07/2025   
luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co 

Poder Amplio y Suficiente 

7/07/2025 
INTER-FACPS-
040 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de autorización para el ingreso del 
Vehículo y conductor, para el  
día martes 08 de julio al viernes 18 de julio de 
2025 



 

27 
 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
039 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Reiteración y advertencia por posible 
incumplimiento en la entrega del balance de ob 

7/07/2025 
INTER-FACPS-
038 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de autorización para el ingreso de 
Vehículo y conductor, para el  
día martes 08 de julio al jueves 10 de julio de 
2025 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
037 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Radicación de siete (07) estudio de seguridad. 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
036 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Informe de revisión y seguimiento de trazado 
del componente voz y datos  
en el proyecto del Módulo A de Sanidad en 
CACOM 1. 

7/07/2025 
INTER-FACPS-
035 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Informe de Compras y estado actual de 
Equipos (Electro barras)  
contemplados en alcance contractual. 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
034 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Radicacion de estudio de seguridad personal 
de interventoria 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
032 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Suspensión de actividades por falta de entrega 
de la planilla de seguridad  
social del subcontratista de obra Frank Trujillo- 
Julio 2025 debidamente pagada. 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
031 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Entrega Plan de Contingencia con respuestas a 
las observaciones  
realizadas por la Interventoría, enmarcadas 
dentro de oficio INTER- FACPS-025 del 1  
de julio de 2025. 

4/07/2025 
INTER-FACPS-
030 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de autorización de ampliación de 
horario laboral - Semana del 07  
al 13 de julio de 2025 

2/07/2025 
INTER-FACPS-
028 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Seguimiento a ejecución de actividades críticas 
y observaciones al plan de  
contingencia 

1/07/2025 
INTER-FACPS-
027 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud información de pagos pendientes al 
Director de Obra y Residente  
de obra salientes. 

1/07/2025 
INTER-FACPS-
026 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de respuesta a comunicaciones 
pendientes sobre PAZ Y SALVOS 
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1/07/2025 
INTER-FACPS-
025 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Respuesta a oficio FAC-DIFRA-196 del 26 de 
junio – Entrega Plan de  
Contingencia 

1/07/2025 
INTER-FACPS-
024 

luis.chamorro@fac.mil.co,jeffery.
chiquillo@fac.mil.co, 
coinvalfac@gmail.com 

Solicitud de nivelación de contenedor (oficinas 
administrativas) 

 

 

11.2   RECIBIDA: 
 

FECHA  DESTINATARIO  ASUNTO  

31/07/2025 CONSORCIO COINVAL SOLICITUD DE INGRESO DE CARGADOR Y CONDUCTOR 

31/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE AUTOBOMBA Y 
CONDUCTOR 

31/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD DE AMPLIACION DE HORARIO LABORAL 
SEMANA DEL 04 AGOSTO AL 10  
DE AGOSTO 2025 

31/07/2025 CONSORCIO COINVAL SOLICITUD APROBACIÓN FICHA TECNICA TEJA 

30/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD FICHA TÉCNICA GRUPO ELECTRÓGENO 
(PLANTA ELÉCTRICA) 

30/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE TRACTOCAMION Y 
CONDUCTOR 

28/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 
SOLICITUD // Reporte de Gestiones Interventoría Modulo "A" 
Establecimiento de Sanidad CACOM 1 

24/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD URGENTE DE FIRMA Y VALIDACIÓN TÉCNICA 
DE ACTA PARA APROBACIÓN DE ESPECIFICACIONES 
TÉCNICAS DE CELDAS ESPECIALIZADAS 

24/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD DE AMPLIACION DE HORARIO LABORAL 
SEMANA DEL 28 JULIO AL 3 DE  
AGOSTO 2025 

23/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE AUTOBOMBA Y 
CONDUCTOR 

23/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD CONFIRMACIÓN ALCANCE CONTRACTUAL 
CUBIERTA 

23/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 
Recabo No 2 solicitud información y documentación para 
tramites de pago CTO 230- 00-ACOFACDIFRA-2024 

22/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE CONDUCTORES Y 
VEHICULOS 

22/07/2025 CONSORCIO COINVAL RESPUESTA OFICIO INTER-FACPS-054 



 

29 
 

22/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

RESPUESTA INTER-FACPS-053 ASUNTO: REITERADO 
INCUMPLIMIENTO ENTREGA DE  
DOCUMENTACIÓN - SOPORTES DE LOS FACTORES 
PONDERABLES OFERTADOS EN LA PROPUESTA  
ADJUDICADA AL CONSORCIO COINVAL 

21/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE CONDUCTORES Y 
VEHICULO 

21/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE CONDUCTORES Y 
VEHICULO 

21/07/2025 CONSORCIO COINVAL ENTREGA DE UN (2) ESTUDIO DE SEGURIDAD 

17/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 

Reunión presencial - Mesa Técnica - Contrato 158-00-A-
COFAC-DIFRA-2024 –  
ObraSanidad CACOM 1 

17/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD DE AMPLIACION DE HORARIO LABORAL 
SEMANA DEL 21 JULIO AL 27 DE  
JULIO 2025 

17/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD DE AMPLIACION DE HORARIO LABORAL 
SEMANA DEL 21 JULIO AL 27 DE  
JULIO 2025 

17/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 
Recabo solicitud información y documentación para tramites 
de pago CTO 230-00-A- COFACDIFRA-2024 

17/07/2025 CONSORCIO COINVAL SOLICITUD DECIMOSEXTO GIRO DE FIDUCIA 

15/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DEFINICIÓN COLOR ESTRUCTURA METÁLICA 
DE CUBIERTA 

15/07/2025 CONSORCIO COINVAL SOLICITUD CAMBIO TRAZADO RED ALCANTARILLADO 

14/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE CONDUCTORES Y 
VEHICULO 

14/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 

Solicitud información y documentación para tramites de pago 
CTO 230-00-A-COFAC-  
DIFRA-2024 

14/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
PROPUESTA MODIFICACIÓN CONSTRUCTIVA DE VIGA 
CANAL 

14/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 
Solicitud de gestion informacion pendiente - Contrato 230-00-
A-COFAC-DIFRA-2024 

12/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
INFORME DE RAPARACIÓN DE RED DE 
COMUNICACIONES 

12/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
ENTREGA INFORME LEVANTAMIENTO TOPOGRAFICO 
DE NUEVO TRAZADO RED DE COMUNICACIONES 

11/07/2025 SEGUROS DEL ESTADO 
RV: INTER-FACPS-049 - Oficio de presunto incumplimiento 
contractual - retrasos en la programacion 

11/07/2025 CONSORCIO COINVAL ENTREGA DE UN (3) ESTUDIO DE SEGURIDAD 

10/07/2025 MY VICTOR CAITA Redes Sanidad CACOM 1 
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10/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD DE AMPLIACION DE HORARIO LABORAL 
SEMANA DEL 14 JULIO AL 20 DE  
JULIO 2025 

9/07/2025 CONSORCIO COINVAL SOLICITUD DECIMOQUINTO GIRO DE FIDUCIA 

9/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD INFORMACIÓN REQUERIDA POR 
FABRICANTE DE CELDAS  
ESPECIALIZADAS 

8/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SUSPENSIÓN EXCAVACIÓN MECANICA PARA RED DE 
ALCANTARILLADO 

8/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
RADICACIÓN FICHAS TÉCNICAS DE EQUIPOS 
ELECTRICOS 

8/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

REMISIÓN SOPORTE DE PAGO DIRECTOR Y RESIDENTE 
DE OBRA SALIENTES –  
RESPUESTA A OFICIO INTER-FACPS-044 

7/07/2025 TE.LUIS CHAMORRO 

Reunión presencial - Contrato 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024 
– Interventoría Sanidad  
CACOM 1 

7/07/2025 CONSORCIO COINVAL REPORTE DE DAÑO EN RED DE FIBRA OPTICA 

7/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE CONDUCTORES Y 
VEHICULO 

5/07/2025 CONSORCIO COINVAL RESPUESTA OFICIO INTER-FACPS-031 

5/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
ENTREGA DE MUESTRA DE BLOQUE ABUZARDADO 
PARA APROBACIÓN 

4/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
SOLICITUD DE INGRESO DE CONDUCTORES Y 
VEHICULO 

4/07/2025 CONSORCIO COINVAL RESPUESTA OBSERVACIONES PLAN DE CONTINGENCIA 

4/07/2025 CONSORCIO COINVAL ENTREGA DE UN (7) ESTUDIO DE SEGURIDAD 

3/07/2025 CONSORCIO COINVAL 

SOLICITUD DE AMPLIACION DE HORARIO LABORAL 
SEMANA DEL 07 JULIO AL 13 DE  
JULIO 2025 

3/07/2025 CONSORCIO COINVAL 
RESPUESTA OFICIO INTER-FACPS-024 – NIVELACIÓN DE 
CONTENEDOR 

1/07/2025 CONSORCIO COINVAL DOCUMETACION PERSONAL NUEVO 

 



VALOR INICIAL

Detalle Obs/Resultado

Toma de cilindros ensayos 

de compresión del concreto 

4000 PSI .(Zapata A1, Placa 

entrepiso A1, Tapa tanque, 

Columnas A1, Placa 

entrepiso A2, Columnas A2)

Zapata A1 

(CUMPLE), 

Placa entrepiso 

A1(CUMPLE), 

Tapa tanque 

(CUMPLE), 

Columnas 

A1(CUMPLE)

Extraccion de nucleos para 

verificacion de espesores de 

la placa.

 

Prueba del Slum del 

concreto.(Zapata A1, Placa 

entrepiso A1, Tapa tanque, 

Columnas A1, Placa 

entrepiso A2, Columnas A2)

(Zapata 

A1(CUMPLE), 

Placa entrepiso 

A1(CUMPLE), 

Tapa 

tanque(CUMPLE)

, Columnas 

A1(CUMPLE), 

Placa entrepiso 

A2(CUMPLE), 

Columnas A2 

(CUMPLE)

INGENIERO TOPOGRAFICO

Toma de densidades en la 

compactacion del relleno de 

los laterales del tanque de 

almacenamiento.

% Ejecutado acumulado a 

la fecha (Total)
21,85%

Semana 1 1,54%

Semana 2 3,19%

Semana 3 1,13%

Semana 4 2,76%

Semana 5 2,64%

FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Código DE-DEAJU-FR-019

Versión 7

Vigencia 12/12/2024

1- INFORMACIÓN GENERAL DEL CONTRATO

FORMATO INFORME DE SUPERVISIÓN OBRA PÚBLICA 

FECHA INFORME DE SUPERVISIÓN 3/08/2025 PERIODO REPORTADO  DEL: 1/07/2025 AL: 31/07/2025

CONTRATO N.º 158-00-A-COFAC-DIFRA-2024 CONTRATISTA CONSORCIO COINVAL

OBJETO
OBRA PUBLICA PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO "A" DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AEREO DE COMBATE No. 1 EN PUERTO 

SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO A ESPECIFICACIONES TECNICAS ANEXAS

FECHA DE INICIO 13/12/2024 FECHA DE TERMINACIÓN 5/09/2025

$ 4.785.000.000,00
VALOR ADICIONAL 

(Si aplica)
$ 0,00

VALOR REDUCCIÓN

(Si aplica)
$ 233.499.438,00 VALOR TOTAL $ 4.551.500.562,00

2- ESTADO DEL CONTRATO OBSERVACIONES

El proyecto, para este perido ha tenido un  avance del  9,72%  en las actividades  especialmente en las estructurales, se tienen atrasos significativos de la estrcutura para este periodo deberia estar completada en un 100% , el inicio de otras actividades  críticas 

como las cubiertas que deberia estar en un 14%, instalaciones hidrosanitarias en un 52% , extinción de incendios en un 97%, instalaciones electricas en un 92%, entre otros componentes, lo cual está generando un creciente desfase respecto al cronograma 

programado, para este periodo se implementó el  plan de contingencia, donde se implementaron 5 estrategias, 1.Fast traking 2. Optimización del plan de compras 3. Ajustar programación 4. Jornadas adicionales 5. Incremento de personal inmediato, verificando 

este plan de contingencia los reusltados no han logrado disminur el atraso que se tiene acumulado para este periodo que es -33,11%,  otro factor que juega en contra del proyeto es el tiempo restante de ejecucion del contrato de 35 dias que corresponde al 14,34%, 

concluyendose  que  el plan de contingencia establecido no ha sido efectivo para  mitigar los atrasos y asegurar la completa ejecución del proyecto dentro del plazo contractual, y por las razones expuestas se infiere que el contratista no terminara el proyecto en el 

plazo contractual.

3- CONTROL MODIFICATORIOS

MODIFICATORIO No.1

FECHA DE SUSCRIPCIÓN 30/05/2025

OBJETO DEL CONTRATO MODIFICATORIO
OBRA PUBLICA PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO "A" DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AEREO DE COMBATE No. 1 EN 

PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO A ESPECIFICACIONES TECNICAS ANEXAS

FORMA DE PAGO Por Avance de obra 

PLAZO DE EJECUCIÓN (MODIFICADO) (SI APLICA) 5/09/2025

VALOR FINAL DEL CONTRATO $ 4.551.500.562,00

SUSPENSION No.1

FECHA DE SUSPENSIÓN 28/04/2025

OBJETO DE LA SUSPENSIÓN Desercion de personal operativo de las cuadrillas y ajustes estructurales en las vigas de cimentacion.

FECHA DE REINICIO 20/05/2025

PLAZO DE EJECUCIÓN DESPUES DE REINICIO 31/05/2025

4- RECURSOS DEL CONTRATISTA

Ensayos, Diseños y Otros Materiales en Obra Equipos en Obra Personal en obra
Dedicación 

contractual

Dedicación 

ejecutada

Cumplido/

No cumplido
Observaciones

Detalle

Cemento 119,5 M3 Estación total 2 DIRECTOR DE OBRA 1 100 100 SI REQUERIDO PARA LABORES DE CONSTRUCCION

Detalle Cantidad Detalle Cantidad Detalle Cantidad % % Si/ No

REQUERIDO PARA LABORES DE CONSTRUCCION

Triturado 7 M3 Regleta 1 1 100 100 SI REQUERIDO PARA LABORES DE CONSTRUCCION

Arena 28 M3 Prisma 1 RESIDENTE DE OBRA 1 100 100 SI

REQUERIDO PARA LABORES DE CONSTRUCCION

Acero 1,5 Ton Vibro-Rana 1 PROFESIONAL SISO 1 100 100 SI REQUERIDO PARA LABORES DE CONSTRUCCION

Subbase 28 M3
Mezcladora 1 

bulto
2 CADENERO 1 100 100 SI

REQUERIDO PARA LABORES DE CONSTRUCCION

TOTAL 36

5- CONTROL DE PROGRAMACIÓN

PORCENTAJE PONDERADA EN OBRA

EJECUCIÓN SEMANAL (MES REPORTADO)

33,11% 68,66% -35,55%

BLOQUE 

ESTRUCTURAL 

ABUJARDADO

2765 Und PERSONAL OPERATIVO 31 100 100 SI

EJECUTADO TOTAL A LA FECHA PROGRAMADO TOTAL A LA FECHA ATRASO (-) / ADELANTO (+)

 BLOQUE DE 

ARCILLA N°5
13824 Und

%



CAPITULOS  AVANCE

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

PROGRAMADO

EJECUTADO

GRAFICO DE OBRA PROGRAMADA Vs. EJECUTADA

AVANCE GRAFICO DE PORCENTAJES TOTAL

PROGRAMADO 68,66%

EJECUTADO 33,11%

GRAFICO DE PORCENTAJE  PROGRAMADO Vs EJECUTADO POR CAPÍTULOS

GRAFICO DE PORCENTAJE TOTAL

100,00%

100,00%

100,00%

99,00%

100,00%

85,00%

100,00%

78,00%

0,00%

0,00%

52,00%

15,00%

92,00%

10,00%

60,00%

0,00%

100,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

32,00%

0,00%

14,00%

0,00%

0,00%

0,00%

100,00%

100,00%

100,00%

0,00%

100,00%

10,00%

0,00%

0,00%

1. PRELIMINARES

2. MOVIMIENTO DE 

TIERRAS

3. CIMENTACIÓN

4. ESTRUCTURA

5. MAMPOSTERIA

6. INSTALACIONES 

HIDROSANITARIAS

7. INSTALACIONES 

ELECTRICAS

8. PAÑETES

9. ACABADOS E 

IMPERMEABILIZACIONES

10. CARPINTERIA EN 

MADERA N/A

11. CARPINTERIA EN 

ALUMINIO Y VIDRIO

12. CARPINTERIA EN 

ACERO INOXIDABLE

13. CUBIERTAS

14. APARATOS 

SANITARIOS Y 

ACCESORIOS

15. OBRAS GENERALES

16. ASEO Y RETIRO DE 

ESCOMBROS

17. VIAS-PAVIMENTOS

18. EQUIPOS

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 75% 80% 85% 90% 95% 100%
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Cant. Días Total 

Contractual 267

Proyección 362

Días transcurridos de la obra
Días (atraso/

adelanto)

231 -95

X

X

X

X

X

X

Actividad atrasada Atribuible al contratista?

CAPITULO N°3-COMPACTACIÓN DE CAPA SUBRASANTE HASTA ALCANZAR CBR=95% SI NO

5-  PLAZO (DÍAS) 6-  REGISTRO FOTOGRÁFICO GENERAL

Transcurrido Faltantes 

231 36

231 131

8-  DESCRIPCIÓN ACTIVIDADES EJECUTADAS EN EL PERIODO

OBSERVACIONES:Durante el desarrollo de este periodo, se continuo evidenciando  un atraso progresivo en la ejecución de las actividades con respecto a las metas proyectadas en el cronograma. No obstante, también se observó un incremento gradual en los 

porcentajes de avance acumulado, reflejando una mejora relativa en la ejecución de las actividades, aunque aún por debajo de los rendimientos esperados conforme al plan de contingencia, se realizó seguimiento al plan de contigencia implementado, demostrando  

el aumento del atraso y evidenciando que el avance semanal no garantiza la ejecución del contrato en el tiempo contractual, La interventoría ha reiterado al contratista, mediante distintos medios formales, la necesidad de ejecutar las actividades de obra en 

cumplimiento de la normatividad vigente, garantizando la calidad de los componentes constructivos, la operatividad de las instalaciones hidráulicas, sanitarias y eléctricas, así como la ejecución de cada una de las fases conforme al cronograma aprobado 

contractualmente.  Se concluye que el contratista  no ha cumplido con el cronograma de ejecución establecido en el Contrato de Obra, a pesar de las advertencias y requerimientos emitidos por la interventoría mediante comunicaciones formales y comités de obra 

semanales, no se han implementado acciones correctivas suficientes, y el plan de contingencia establecido no ha sido efectivo para  mitigar los atrasos y asegurar la completa ejecución del proyecto dentro del plazo contractual, y por las razones expuestas se infiere 

que le contratista no terminara el proyecto en el plazo contractual. 

A pesar de la ampliación de las jornadas laborales por parte del contratista, se ha logrado reactivar algunos frentes de trabajo que no habían iniciado y cuya programación indicaba un avance del 100%. Cabe resaltar que la supervisión del contrato ha estado 

informada oportunamente, ya que la situación ha sido expuesta y registrada durante los comités de obra semanales.

Es importante señalar que uno de los componentes críticos en el desarrollo del proyecto corresponde al sistema de instalaciones eléctricas, el cual representa aproximadamente el 30% del valor total del contrato. A la fecha, actividades clave como la instalación de 

la red de media tensión y las electrobarras, que conforman el sistema principal de distribución eléctrica, presentan retrasos significativos y no han alcanzado el avance esperado según la programación. Asimismo, elementos estructurales asociados a este 

componente, como las vigas aéreas, columnas y placas de entrepiso, también muestran rezagos en su ejecución, y algunas de estas actividades aún no han sido iniciadas, generando afectaciones directas en la programación de actividades sucesivas

CAPITULO N°4  CONSTRUCCION DE LAS VIGAS AEREAS, CONSTRUCCION CARCAMO, 

CONSTRUCCION DE ESCALERAS
SI NO

CAPITULO N°6 INSTALACIONES HIDROSANITARIAS - INSTALACIONES SANITARIAS. 

AGUAS LLUVIAS, EXTINCIÓN DE INCENDIOS, TANQUE ALMACENAMIENTO 

SUBTERRANEO CONTRAINCENDIO

SI NO

CAPITULO N°7 -  INSTALACIONES ELECTRICAS - PRELIMINARES, BANCO DE 

DUCTERÍAS INTERNAS-EXTERNAS TIPO CONDUIT, INSTALACIONES -TABLEROS 

ELÉCTRICOS DE DISTRIBUCIÓN Y CAJAS DE CONTROL - ACOMETIDAS ELECTRICAS, 

ACOMETIDAS DISTRIBUCIÓN OPTIMIZADA DE ENERGIA, SISTEMA DE 

ELECTROBARRAS, SALIDAS ELÉCTRICAS INSTALADAS EN DUCTERÍA CONDUIT E.M.T, 

PROTECCIONES, PARARRAYOS Y PUESTAS A TIERRAS, MEDIA TENSION

SI NO

Durante el desarrollo de este periodo, se continuo evidenciando  un atraso progresivo en la ejecución 

de las actividades con respecto a las metas proyectadas en el cronograma. No obstante, también se 

observó un incremento gradual en los porcentajes de avance acumulado, reflejando una mejora 

relativa en la ejecución de las actividades, aunque aún por debajo de los rendimientos esperados 

conforme al plan de contingencia, se realizó seguimiento al plan de contigencia implementado, 

demostrando  el aumento del atraso y evidenciando que el avance semanal no garantiza la ejecución 

del contrato en el tiempo contractual, La interventoría ha reiterado al contratista, mediante distintos 

medios formales, la necesidad de ejecutar las actividades de obra en cumplimiento de la 

normatividad vigente, garantizando la calidad de los componentes constructivos, la operatividad de 

las instalaciones hidráulicas, sanitarias y eléctricas, así como la ejecución de cada una de las fases 

conforme al cronograma aprobado contractualmente.  Se concluye que el contratista  no ha cumplido 

con el cronograma de ejecución establecido en el Contrato de Obra, a pesar de las advertencias y 

requerimientos emitidos por la interventoría mediante comunicaciones formales y comités de obra 

semanales, no se han implementado acciones correctivas suficientes, y el plan de contingencia 

establecido no ha sido efectivo para  mitigar los atrasos y asegurar la completa ejecución del proyecto 

dentro del plazo contractual, y por las razones expuestas se infiere que le contratista no terminara el 

proyecto en el plazo contractual.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

En relación con las actividades correspondientes al avance mensual, se destacan los siguientes 

frentes de trabajo

Módulo B – Edificio Administrativo y Operativo

•	Se procedió al armado y nivelación de la tarima que sustentara el armado de acero de las vigas 

aéreas, viga canal y la placa de cubierta.

•	Se finalizó  con el entarimado, se continuó con   el armado de acero de las vigas aéreas, viga canal y 

placa, se fundió placa de cubierta, vigas aéreas, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi   se 

instalaron 10  platinas donde se  ubicara la estructura metálica del edificio B.     

Módulo A – Edificio Subestación y equipos 

•	Se finalizó con el armado del acero de refuerzo de la tapa del tanque y los elementos que la 

conforman, como son las vigas p1,p2,p3 hasta las viga p12 siguiendo los lineamientos del diseño, se 

armó el doble entarimado necesario para la fundida de la tapa del tanque, se funde tapa del tanque 

de almacenamiento, concreto con una resistencia de F’c: 3000 psi.

•	Se inicia con la instalación del geotextil y el relleno del edificio A2 contiguo al tanque de 

almacenamiento con el fin de armar  la placa de entrepiso.

•	Se finalizó el entarimado de la placa de entrepiso del edificio A1, se finalizó con  el armado y figurado 

del acero de refuerzo de las vigas, viguetas, riostras que conforman el sistema estructural de la placa 

de entrepiso del edificio A1, se funde placa de entrepiso del edificio À1,  concreto con una resistencia 

de F’c: 4000 psi.

•	Se realizó fundida de vigas de cimentación (10), ejes (A4-C4-D4-F4-A5-C5-D5-F5-B6-E6), se fundió 

pedestales de las columnas de los ejes (A4-C4-D4-F4-A5-C5-D5-F5-B6-E6), concreto con una 

resistencia de F’c: 4000 psi, se finalizó con la tarima, se inicia con la instalación de  aceros de las 

vigas de la placa de entrepiso, ( 104-105-106- 110-111-112), del edificio A2.

•	Se inicia con el refuerzo de  las columnas (B1-E1-A2-F2-C2-D2-A3-C3-D3-F3), se continua con la 

formaleteada, se funden  7 columnas del  edificio À1, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    

•	Se finalizó tarima para la  fundida de la placa de entrepiso entre los ejes (4-6 y A-F), se realizó 

armada de acero de vigas y viguetas de la placa de entrepiso, se funde placa  de entrepiso  del 

edificio A2, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              

•	Se finalizó con la fundida de las columnas  (B1-E1-A2-F2-C2-D2-A3-C3-D3-F3), se inicia con la 

tarima  para la armada de las vigas áreas, viga canal y placa de cubierta del edificio A1.                                                                 

•	Se finalizó la armada de las  10 columnas de los ejes, ( B6,E6,A5,F5,C5,D5,A4,C4,D4,F4), se 

formatearon,  se fundió 7 columnas, concreto con una resistencia de F’c: 4000 psi  del edificio A2                                   

•	Se continua  con  la tarima  para la armada de las vigas áreas, viga canal y placa de cubierta del 

edificio A1.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              

 Módulo A – Infraestructura eléctrica 

•	Se realizó la puesta en Tierra del bloque B, se instaló 6 cajas de 30x30, 6 varillas de cobre de 5/8” , 

90 mts de cable de cobre desnudo.

Módulo A – Infraestructura Sanitaria

•	Se continua con la instalación de la tubería Novafort de 10” del pozo (P2 al P3), se instalan 9 tubos, 

se presentó un daño ocasionado por la  maquinaria que realiza la excavación mecánica donde se 

afectó la red de comunicaciones, se solicitó el plano de las redes existentes para evitar este tipo de 

contratiempos

•	Se realizó acompañamiento por parte de la interventoría junto con el Contratista y el personal de la 

FAC para evaluar los daños ocasionados a la red de comunicaciones, producto de las excavaciones 

para la instalación de la tubería Novafort  10”, se dieron directrices para realizar el arreglo de esta red 

de comunicaciones, se observó otra interferencia sobre el alineamiento del pozo (P2-P3) con las 

luces de aproximación sobre la pista de aterrizaje  verificando  su trayectoria, se tomarán las 

precauciones necesarias

CAPITULO N°9 - PAÑETES                                                                                                                                                                                                                                                                                           

CAPITULO N°10 - ACABADOS E IMPERMEABILIZACIONES                                                                                                                                                                                                                                                                                            

CAPITULO N°17 - CARPINTERIA EN ACERO INOXIDABLE                                                                                                                                                                                                                                                                                                

CAPITULO N°18 - CUBIERTAS

SI NO

CAPITULO N°25 -  VIAS-PAVIMENTOS SI NO

7-  ESTADO DE LA OBRA Y PROYECCIÓN

Fecha Terminación Obra Proyectada

9/12/2025

9-  ACTIVIDADES PENDIENTES DE INICIO O ATRASADAS



Directos+AIU+IVA

Adiciones

Reducciones

TOTAL

10-  CONTROL DE COSTOS

Presupuesto Inversión a la Fecha Por Ejecutar 

11- CONTROL PAGOS 

DETALLE DE PAGO VALOR OBSERVACIONES

VALOR INICIAL $ 4.785.000.000,00

INICIAL ACTUAL (Adiciones  y/o reducciones) $ % $ %

$ 4.785.000.000,00 $ 4.785.000.000,00

$ 0,00
$ 1.507.062.880,96 33,11%N/A $ 3.044.437.681,04 66,89%

Detalle

$ 233.499.438,00

$ 4.785.000.000,00

VALOR ADICIONAL (Si aplica) $ 0,00

VALOR REDUCIDO (Si aplica) $ 233.499.438,00

VALOR TOTAL $ 4.551.500.562,00

ANTICIPO $ 2.275.750.281,00

A la fecha de corte, se han gestionado un total de quince órdenes de giro por un valor acumulado de

$1.843.719.615,54, que corresponde al 81,02% del presupuesto total del anticipo. A pesar de las

observaciones reiteradamente formuladas durante el proceso, dichas órdenes de giro han sido corregidas,

tramitadas y desembolsadas exitosamente con cargo a los recursos del anticipo. Se espera que las futuras

solicitudes de giro se presenten sin observaciones, permitiendo así una ejecución más eficiente y oportuna de 

los recursos destinados al avance de la obra.

PAGO  FINAL PAC XXXXXX $ 0,00

TOTAL PAGADO A LA FECHA $ 0,00

12- CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRATISTA (Se deben enunciar todas las actividades que deben ser realizadas por el Contratista, registradas en los estudios previos y la minuta  del contrato)

ACTIVIDAD ENTREGADO APROBADO CUMPLIÓ OBSERVACIONES

Seguimiento al plan de calidad SI SI SI

En cumplimiento del Plan de Control de Calidad establecido para el proyecto, para este perido se 

realizaron actividades de verificación mediante la toma de cilindros  de concreto para verificar la 

resistencia del concreto  de 3000 PSI, y 4000 PSI, utilizados en las diferentes estructuras de 

concreto con el fin realizar  los  ensayos  a compresión a los 7, 14 y 28 días, conforme a la 

normatividad vigente, y verificar si  cumple con las resistencias especificadas en los diseños 

estructurales y las especificaciones técnicas del proyecto.

Las muestras tomadas corresponden a concretos de diferentes resistencias nominales empleados 

en los elementos estructurales del proyecto, como se detalla a continuación:

	Módulo A – Administrativo y Operativo: Se suministró concreto con una resistencia nominal a la 

compresión (F’c) de 3000 psi (210Kg/cm2), para la estrcuctura Placa Tapa Tanque, cumpliendo 

con las exigencias estructurales señaladas en los planos y documentos técnicos del proyecto.                                                                                                                                               

Se suministró concreto con una resistencia nominal a la compresión (F’c) de 4000 psi 

(280Kg/cm2), para los elementos como Columnas modulo B, Zapatas modulo A1, Placa de 

Entrepiso modulo A1,Columnas modulo A1, cumpliendo con las exigencias estructurales señaladas 

en los planos y documentos técnicos del proyecto

Seguimiento del plan SST SI SI SI

Durante el periodo evaluado se realizó seguimiento al cumplimiento de las medidas de Seguridad y 

Salud en el Trabajo por parte del Contratista de Obra, con énfasis en las siguientes acciones:

Entrega y uso adecuado de Elementos de Protección Personal (EPP): Se verificó que el personal 

en obra contara con los EPP exigidos para cada labor y que los mismos estuvieran en condiciones 

adecuadas de uso.

Inducción en SST: Se realizó verificación del proceso de inducción en Seguridad y Salud en el 

Trabajo para el personal nuevo vinculado por el subcontratista Frank Trujillo, correspondiente a 

Diez (10) trabajadores que ingresaron durante el periodo.

Documentación del personal: Se revisó la documentación de ingreso, incluyendo los exámenes 

médicos ocupacionales y las afiliaciones al Sistema de Seguridad Social Integral.

Charlas de seguridad: Se constató la realización diaria de charlas de seguridad antes del inicio de 

las labores, enfocadas en la prevención de riesgos específicos según las actividades programadas.

Medidas preventivas en obra: Se verificó la implementación de medidas de prevención de 

accidentes de trabajo, tales como la señalización y delimitación de áreas de riesgo, así como el 

mantenimiento del orden y aseo en los diferentes frentes de trabajo.

Segumiento del plan Ambiental NO NO NO

•Se encuentra pendiente la entrega de la documentación legal del certificado de disposición final de 

los RCD, emitido por un gestor autorizado, y el certificado del botadero oficial o el indicado por la 

alcaldía para la disposición de los residuos ordinarios. Estos documentos son fundamentales para 

garantizar la trazabilidad y la legalidad de la gestión de residuos y materiales en el proyecto. 

•	No se cuenta con  un área de almacenamiento temporal de RCD, que cumpla con los siguientes 

requisitos, Señalización clara y visible, Impermeabilización del suelo para evitar la infiltración de 

lixiviados, Contenedores adecuados para la separación y clasificación de los RCD, Cobertura para 

prevenir la dispersión de materiales por el viento.

• No se cuenta con  un área demarcada de  almacenamiento de madera, señalizado y con 

rotulación correspondiente.

• No se cuenta con  un área demarcada de almacenamiento para el hierro en estibas, con 

señalizacion clara y visible.

Seguimiento a la programacion de obra SI SI SI

En el marco del seguimiento continuo al cronograma de ejecución, se realizó un análisis detallado 

del avance físico del proyecto frente a la programación contractual vigente. Como resultado de 

esta evaluación, correspondiente al periodo de corte del mes de julio Para esta periodo el 

porcentaje programado acumulado es de 68,66% frente a un porcentaje ejecutado acumulado del 

35,54%, donde se observa un  incremento el atraso en 11,59%, llegando a un atraso acumulado 

del -33,11%, el porcentaje de avance para esta semana fue de 2,64%, aumentando las alertas que 

se han reiterado en los comités anteriores., se evidenció un retraso acumulado del -10,40%, lo cual 

representa una desviación significativa respecto a los rendimientos esperados para esta etapa del 

proyecto.

El  plan  de contingencia establecido no ha sido efectivo que puedan mitigar los atrasos y asegurar 

la completa ejecución del proyecto dentro del plazo contractual, y por las razones expuestas se 

infiere  que le contratista no terminara el proyecto en el plazo contractual.

Seguimiento a los estudios de seguridad SI SI SI

Se realiza el seguimiento y control del personal entrante a la obra mediante la revisión de sus 

estudios de seguridad. Este proceso constituye el primer filtro antes de su remisión al supervisor 

del contrato.

$ 4.551.500.562,00



13-  OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

•	Se reitera el cumplimiento  de tener  4 cuadrillas como reza en  el contrato de obra, activas bien definidas, durante el periodo no se cumplio con las 4 cuadrillas, se mantuvieron 3 cuadrillas de las cuales no tenian bien definido los roles a ejeutar en la  obra.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                            

•	Durante este periodo no se  encontraron en obra insumos importantes como el acero, para ejecutar el refuerzo de los difrentes elementos estructurales, los equpios tambien limitaron la programacion de las fundidas,  no se contaba con bomba para los dias 

programados de fundida para las estructuras que lo requerian.                                                                                                                                                                                                                                                                                               •	En cuanto al plan  

de compras no se tienen definidos la adquisición de ventanas en aluminio corredizas, puerta en madera con acabados en malaminico, puerta plomada internamente con acabado en madera

•	Se recomienda al contratista que todos los operadores involucrados en la ejecución de las actividades cuenten con los elementos de protección personal (EPP) adecuados y en buen estado. Esto incluye, pero no se limita a, cascos, guantes, gafas de seguridad, 

protectores auditivos, calzado de seguridad y cualquier otro equipo necesario según las especificaciones del proyecto y las normativas de seguridad vigentes, Adicionalmente, se sugiere implementar charlas de prevención de accidentes de manera regular. Estas 

capacitaciones deben ser constantes y abarcar temas relevantes como el manejo seguro de herramientas y maquinaria, la identificación de riesgos en el lugar de trabajo y las medidas de respuesta ante emergencias. Fomentar una cultura de seguridad entre los 

trabajadores no solo contribuirá a reducir el riesgo de accidentes, sino que también promoverá un ambiente laboral más seguro y eficiente

•	Se recomienda que todos los residuos generados durante la ejecución de la obra sean gestionados conforme a la normativa ambiental vigente, garantizando su disposición en un sitio autorizado por la autoridad ambiental competente. Para ello, el contratista 

deberá contratar los servicios de una empresa especializada y certificada en el manejo de Residuos de Construcción y Demolición (RCD), que cuente con los permisos y licencias ambientales requeridas para su transporte, tratamiento y disposición, Además, se 

debe llevar un registro documentado del volumen de residuos generados, su clasificación (escombros, maderas, metales, plásticos, entre otros) y las actas de disposición final emitidas por la empresa encargada, asegurando así la trazabilidad del proceso y el 

cumplimiento de las obligaciones ambientales del proyecto.

14-  EL TIEMPO EXISTENTE FUE ASI (Condiciones Climáticas):  

Se le pone la informacion enviada por obra

ELABORO: 

ESTHER PAULINA MARTINEZ

Director / Representante legal, de la Interventoría 

Firma y Posfirma

REVISO:

ST CHIQUILLO  JEFFERY GIOVANNY

Supervisor de contrato

Firma y Posfirma



15-ANEXO REGISTRO FOTOGRÁFICO DEL PERIODO REPORTADO















































DIRECCION:

ORDEN DE TRABAJO: 013

Longitud
Diámetro 

Prom.
(MPa) (kg/cm

2
)

57 200 100,0 7854 3,468 2210 2/07/2025 9/07/2025 7 177,6 22,6 230,6 280,0 82 CONO

58 200 100,0 7854 3,464 2210 2/07/2025 9/07/2025 7 187,2 23,8 243,0 280,0 87 CONO

59 200 100,0 7854 3,470 2210 2/07/2025 30/07/2025 28 225,8 28,7 293,2 280,0 105 CONO

60 200 100,0 7854 3,475 2210 2/07/2025 30/07/2025 28 230,4 29,3 299,1 280,0 107 CONO

OBSERVACIONES:

APROBÓ: ELABORÓ:

JEFE DE LABORATORIO:  ING.  MSC JAVIER CABALLERO ESTEBAN LABORATORISTA:    ORMINSO ARGUELLO HERRERA

Nota:  Este folio no deberá reproducirse parcial o totalmente sin la aprobación por escrito de INGENIERIA Y SUELOS SAS, el cual tiene validez solo si lleva sello y firma de Gerencia.  

M17 MODULO 2 COLUMNA

M17 MODULO 2 COLUMNA

M17 MODULO 2 COLUMNA

Resistencia 

Nominal 

(kg/cm
2
)

Evolución

(%)
Tipo de Falla

M17 MODULO 2 COLUMNA

Densidad

(kg/m
3
)

Fecha

Vaciado

Fecha

Ensayo

Edad

(Días)

Carga

(kN)

Resistencia de 

Rotura 
MUESTRA CILINDRO Identificación - Localización

Dimensiones (mm)
Área

(mm
2
)

Masa

(kg)

LABORATORIO DEL CONCRETO

ORDEN DE SERVICIO: 001 POROFUNDIDAD:

MUESTRA: ESPECIMENES DE CONCRETO 4" PROCEDENCIA: SITIO DE LA OBRA

DESCRIPCION 

NORMA APLICADA

Resistencia a la compresion de cilindros de concreto INV - E 410-13 - NTC 673

FECHA DE RECEPCION: 8/07/2025 TELEFONO: 3137744656

INFORME:

PROYECTO: CONTRUCCIÓN DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR COMANDO AEREO DE COMBATE # 1 PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA

CIUDAD: PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA FECHA DE ENSAYO: SEGÚN PROGRAMACION EDAD DIAS

RESISTENCIA A LA COMPRESIÓN SOBRE CILINDROS DE CONCRETO

INFORMACIÓN GENERAL

CLIENTE: CONSORCIO COINVAL CONTACTO: INGENIERO JHON MOSQUERA

 calle 13 N° 9 - 32 Barrio San Antonio                                                                                                                                                               

Celular: 3137883117                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

e- mail: ingenieriaysuelosladorada@gmail.com                                                                                                                                                                                                          

La Dorada - Caldas

Código: F-SGC-011

Versión: 01

Vigente desde: 2017 - 08 - 23

LABORATORIO DE SUELOS, CONCRETOS, 

MATERIALES Y MEZCLAS ASFALTICAS



DIRECCION:

ORDEN DE TRABAJO: 014

Longitud
Diámetro 

Prom.
(MPa) (kg/cm

2
)

61 200 100,0 7854 3,483 2220 4/07/2025 11/07/2025 7 264,3 33,6 343,1 280,0 123 CONO

62 200 100,0 7854 3,491 2220 4/07/2025 11/07/2025 7 267,8 34,1 347,7 280,0 124 CONO

63 200 100,0 7854 3,498 2230 4/07/2025 1/08/2025 28 281,5 35,8 365,5 280,0 131 CONO

64 200 100,0 7854 3,495 2220 4/07/2025 1/08/2025 28 288,6 36,7 374,7 280,0 134 CORTE

OBSERVACIONES:

APROBÓ: ELABORÓ:

JEFE DE LABORATORIO:  ING.  MSC JAVIER CABALLERO ESTEBAN LABORATORISTA:    ORMINSO ARGUELLO HERRERA

Nota:  Este folio no deberá reproducirse parcial o totalmente sin la aprobación por escrito de INGENIERIA Y SUELOS SAS, el cual tiene validez solo si lleva sello y firma de Gerencia.  

M18 ZAPATA A MODULO

M18 ZAPATA A MODULO

M18 ZAPATA A MODULO

Resistencia 

Nominal 

(kg/cm
2
)

Evolución

(%)
Tipo de Falla

M18 ZAPATA A MODULO

Densidad

(kg/m
3
)

Fecha

Vaciado

Fecha

Ensayo

Edad

(Días)

Carga

(kN)

Resistencia de 

Rotura 
MUESTRA CILINDRO Identificación - Localización

Dimensiones (mm)
Área

(mm
2
)

Masa

(kg)

LABORATORIO DEL CONCRETO

ORDEN DE SERVICIO: 001 POROFUNDIDAD:

MUESTRA: ESPECIMENES DE CONCRETO 4" PROCEDENCIA: SITIO DE LA OBRA

DESCRIPCION 

NORMA APLICADA

Resistencia a la compresion de cilindros de concreto INV - E 410-13 - NTC 673

FECHA DE RECEPCION: 8/07/2025 TELEFONO: 3137744656

INFORME:

PROYECTO: CONTRUCCIÓN DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR COMANDO AEREO DE COMBATE # 1 PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA

CIUDAD: PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA FECHA DE ENSAYO: SEGÚN PROGRAMACION EDAD DIAS

RESISTENCIA A LA COMPRESIÓN SOBRE CILINDROS DE CONCRETO

INFORMACIÓN GENERAL

CLIENTE: CONSORCIO COINVAL CONTACTO: INGENIERO JHON MOSQUERA

 calle 13 N° 9 - 32 Barrio San Antonio                                                                                                                                                               

Celular: 3137883117                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

e- mail: ingenieriaysuelosladorada@gmail.com                                                                                                                                                                                                          

La Dorada - Caldas

Código: F-SGC-011

Versión: 01

Vigente desde: 2017 - 08 - 23

LABORATORIO DE SUELOS, CONCRETOS, 

MATERIALES Y MEZCLAS ASFALTICAS



DIRECCION:

ORDEN DE TRABAJO: 015

Longitud
Diámetro 

Prom.
(MPa) (kg/cm

2
)

65 200 100,0 7854 3,485 2220 10/07/2025 17/07/2025 7 184,2 23,5 239,2 280,0 85 CONO

66 200 100,0 7854 3,479 2210 10/07/2025 17/07/2025 7 198,4 25,3 257,6 280,0 92 CONO

67 200 100,0 7854 0 10/07/2025 7/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

68 200 100,0 7854 0 10/07/2025 7/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

OBSERVACIONES:

APROBÓ: ELABORÓ:

JEFE DE LABORATORIO:  ING.  MSC JAVIER CABALLERO ESTEBAN LABORATORISTA:    ORMINSO ARGUELLO HERRERA

Nota:  Este folio no deberá reproducirse parcial o totalmente sin la aprobación por escrito de INGENIERIA Y SUELOS SAS, el cual tiene validez solo si lleva sello y firma de Gerencia.  

M19 PLACA A MODULO

M19 PLACA A MODULO

M19 PLACA A MODULO

Resistencia 

Nominal 

(kg/cm
2
)

Evolución

(%)
Tipo de Falla

M19 PLACA A MODULO

Densidad

(kg/m
3
)

Fecha

Vaciado

Fecha

Ensayo

Edad

(Días)

Carga

(kN)

Resistencia de 

Rotura 
MUESTRA CILINDRO Identificación - Localización

Dimensiones (mm)
Área

(mm
2
)

Masa

(kg)

LABORATORIO DEL CONCRETO

ORDEN DE SERVICIO: 001 POROFUNDIDAD:

MUESTRA: ESPECIMENES DE CONCRETO 4" PROCEDENCIA: SITIO DE LA OBRA

DESCRIPCION 

NORMA APLICADA

Resistencia a la compresion de cilindros de concreto INV - E 410-13 - NTC 673

FECHA DE RECEPCION: TELEFONO: 3137744656

INFORME:

PROYECTO: CONTRUCCIÓN DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR COMANDO AEREO DE COMBATE # 1 PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA

CIUDAD: PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA FECHA DE ENSAYO: SEGÚN PROGRAMACION EDAD DIAS

RESISTENCIA A LA COMPRESIÓN SOBRE CILINDROS DE CONCRETO

INFORMACIÓN GENERAL

CLIENTE: CONSORCIO COINVAL CONTACTO: INGENIERO JHON MOSQUERA

 calle 13 N° 9 - 32 Barrio San Antonio                                                                                                                                                               

Celular: 3137883117                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

e- mail: ingenieriaysuelosladorada@gmail.com                                                                                                                                                                                                          

La Dorada - Caldas

Código: F-SGC-011

Versión: 01

Vigente desde: 2017 - 08 - 23

LABORATORIO DE SUELOS, CONCRETOS, 

MATERIALES Y MEZCLAS ASFALTICAS



DIRECCION:

ORDEN DE TRABAJO: 016

Longitud
Diámetro 

Prom.
(MPa) (kg/cm

2
)

69 200 100,0 7854 3,436 2190 10/07/2025 17/07/2025 7 177,3 22,6 230,2 280,0 82 CONO

70 200 100,0 7854 3,440 2190 10/07/2025 17/07/2025 7 180,7 23,0 234,6 280,0 84 CORTE

71 200 100,0 7854 0 10/07/2025 7/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

72 200 100,0 7854 0 10/07/2025 7/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

OBSERVACIONES:

APROBÓ: ELABORÓ:

JEFE DE LABORATORIO:  ING.  MSC JAVIER CABALLERO ESTEBAN LABORATORISTA:    ORMINSO ARGUELLO HERRERA

Nota:  Este folio no deberá reproducirse parcial o totalmente sin la aprobación por escrito de INGENIERIA Y SUELOS SAS, el cual tiene validez solo si lleva sello y firma de Gerencia.  

M20 TANQUE- PLACA

M20 TANQUE- PLACA

M20 TANQUE- PLACA

Resistencia 

Nominal 

(kg/cm
2
)

Evolución

(%)
Tipo de Falla

M20 TANQUE- PLACA

Densidad

(kg/m
3
)

Fecha

Vaciado

Fecha

Ensayo

Edad

(Días)

Carga

(kN)

Resistencia de 

Rotura 
MUESTRA CILINDRO Identificación - Localización

Dimensiones (mm)
Área

(mm
2
)

Masa

(kg)

LABORATORIO DEL CONCRETO

ORDEN DE SERVICIO: 001 POROFUNDIDAD:

MUESTRA: ESPECIMENES DE CONCRETO 4" PROCEDENCIA: SITIO DE LA OBRA

DESCRIPCION 

NORMA APLICADA

Resistencia a la compresion de cilindros de concreto INV - E 410-13 - NTC 673

FECHA DE RECEPCION: TELEFONO: 3137744656

INFORME:

PROYECTO: CONTRUCCIÓN DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR COMANDO AEREO DE COMBATE # 1 PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA

CIUDAD: PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA FECHA DE ENSAYO: SEGÚN PROGRAMACION EDAD DIAS

RESISTENCIA A LA COMPRESIÓN SOBRE CILINDROS DE CONCRETO

INFORMACIÓN GENERAL

CLIENTE: CONSORCIO COINVAL CONTACTO: INGENIERO JHON MOSQUERA

 calle 13 N° 9 - 32 Barrio San Antonio                                                                                                                                                               

Celular: 3137883117                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

e- mail: ingenieriaysuelosladorada@gmail.com                                                                                                                                                                                                          

La Dorada - Caldas

Código: F-SGC-011

Versión: 01

Vigente desde: 2017 - 08 - 23

LABORATORIO DE SUELOS, CONCRETOS, 

MATERIALES Y MEZCLAS ASFALTICAS



DIRECCION:

ORDEN DE TRABAJO: 017

Longitud
Diámetro 

Prom.
(MPa) (kg/cm

2
)

73 200 100,0 7854 3,476 2210 17/07/2025 24/07/2025 7 179,4 22,8 232,9 280,0 83 CONO

74 200 100,0 7854 3,480 2220 17/07/2025 24/07/2025 7 161,2 20,5 209,3 280,0 75 CONO

75 200 100,0 7854 0 17/07/2025 14/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

76 200 100,0 7854 0 17/07/2025 14/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

OBSERVACIONES:

APROBÓ: ELABORÓ:

JEFE DE LABORATORIO:  ING.  MSC JAVIER CABALLERO ESTEBAN LABORATORISTA:    ORMINSO ARGUELLO HERRERA

Nota:  Este folio no deberá reproducirse parcial o totalmente sin la aprobación por escrito de INGENIERIA Y SUELOS SAS, el cual tiene validez solo si lleva sello y firma de Gerencia.  

M21 COLUMNAS MODULO A1

M21 COLUMNAS MODULO A1

M21 COLUMNAS MODULO A1

Resistencia 

Nominal 

(kg/cm
2
)

Evolución

(%)
Tipo de Falla

M21 COLUMNAS MODULO A1

Densidad

(kg/m
3
)

Fecha

Vaciado

Fecha

Ensayo

Edad

(Días)

Carga

(kN)

Resistencia de 

Rotura 
MUESTRA CILINDRO Identificación - Localización

Dimensiones (mm)
Área

(mm
2
)

Masa

(kg)

LABORATORIO DEL CONCRETO

ORDEN DE SERVICIO: 001 POROFUNDIDAD:

MUESTRA: ESPECIMENES DE CONCRETO 4" PROCEDENCIA: SITIO DE LA OBRA

DESCRIPCION 

NORMA APLICADA

Resistencia a la compresion de cilindros de concreto INV - E 410-13 - NTC 673

FECHA DE RECEPCION: TELEFONO: 3137744656

INFORME:

PROYECTO: CONTRUCCIÓN DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR COMANDO AEREO DE COMBATE # 1 PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA

CIUDAD: PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA FECHA DE ENSAYO: SEGÚN PROGRAMACION EDAD DIAS

RESISTENCIA A LA COMPRESIÓN SOBRE CILINDROS DE CONCRETO

INFORMACIÓN GENERAL

CLIENTE: CONSORCIO COINVAL CONTACTO: INGENIERO JHON MOSQUERA

 calle 13 N° 9 - 32 Barrio San Antonio                                                                                                                                                               

Celular: 3137883117                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

e- mail: ingenieriaysuelosladorada@gmail.com                                                                                                                                                                                                          

La Dorada - Caldas

Código: F-SGC-011

Versión: 01

Vigente desde: 2017 - 08 - 23

LABORATORIO DE SUELOS, CONCRETOS, 

MATERIALES Y MEZCLAS ASFALTICAS



DIRECCION:

ORDEN DE TRABAJO: 017

Longitud
Diámetro 

Prom.
(MPa) (kg/cm

2
)

77 200 100,0 7854 3,506 2230 25/07/2025 1/08/2025 7 156,2 19,9 202,8 280,0 72 CONO

78 200 100,0 7854 3,510 2230 25/07/2025 1/08/2025 7 165,2 21,0 214,5 280,0 77 CONO

79 200 100,0 7854 0 25/07/2025 22/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

80 200 100,0 7854 0 25/07/2025 22/08/2025 28 0,0 0,0 280,0 0

OBSERVACIONES:

APROBÓ: ELABORÓ:

JEFE DE LABORATORIO:  ING.  MSC JAVIER CABALLERO ESTEBAN LABORATORISTA:    ORMINSO ARGUELLO HERRERA

Nota:  Este folio no deberá reproducirse parcial o totalmente sin la aprobación por escrito de INGENIERIA Y SUELOS SAS, el cual tiene validez solo si lleva sello y firma de Gerencia.  

M22
PLACA ENTRE PISO BLOQUE 1-A2 (CONCRETO 

ACELERADO A 7 DIAS)

M22
PLACA ENTRE PISO BLOQUE 1-A2 (CONCRETO 

ACELERADO A 7 DIAS)

M22
PLACA ENTRE PISO BLOQUE 1-A2 (CONCRETO 

ACELERADO A 7 DIAS)

Resistencia 

Nominal 

(kg/cm
2
)

Evolución

(%)
Tipo de Falla

M22
PLACA ENTRE PISO BLOQUE 1-A2 (CONCRETO 

ACELERADO A 7 DIAS)

Densidad

(kg/m
3
)

Fecha

Vaciado

Fecha

Ensayo

Edad

(Días)

Carga

(kN)

Resistencia de 

Rotura 
MUESTRA CILINDRO Identificación - Localización

Dimensiones (mm)
Área

(mm
2
)

Masa

(kg)

LABORATORIO DEL CONCRETO

ORDEN DE SERVICIO: 001 POROFUNDIDAD:

MUESTRA: ESPECIMENES DE CONCRETO 4" PROCEDENCIA: SITIO DE LA OBRA

DESCRIPCION 

NORMA APLICADA

Resistencia a la compresion de cilindros de concreto INV - E 410-13 - NTC 673

FECHA DE RECEPCION: TELEFONO: 3137744656

INFORME:

PROYECTO: CONTRUCCIÓN DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR COMANDO AEREO DE COMBATE # 1 PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA

CIUDAD: PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA FECHA DE ENSAYO: SEGÚN PROGRAMACION EDAD DIAS

RESISTENCIA A LA COMPRESIÓN SOBRE CILINDROS DE CONCRETO

INFORMACIÓN GENERAL

CLIENTE: CONSORCIO COINVAL CONTACTO: INGENIERO JHON MOSQUERA

 calle 13 N° 9 - 32 Barrio San Antonio                                                                                                                                                               

Celular: 3137883117                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

e- mail: ingenieriaysuelosladorada@gmail.com                                                                                                                                                                                                          

La Dorada - Caldas

Código: F-SGC-011

Versión: 01

Vigente desde: 2017 - 08 - 23

LABORATORIO DE SUELOS, CONCRETOS, 

MATERIALES Y MEZCLAS ASFALTICAS



 

INFORME N°6 DE VISITA TOPOGRÁFICA 
 

Proyecto: Construcción del Módulo "A" del Establecimiento de Sanidad Militar en el 

Comando Aéreo de Combate No. 1 - Puerto Salgar, Cundinamarca. 

Contrato de Interventoría: 230-00-A-COFAC-DIFRA-2024 

Fecha de la Visita: Julio de 2025 

Ubicación: Base Aérea Germán Olano, Puerto Salgar, Cundinamarca. 

Elaborado por: Leonardo Arias Cuellar - Ingeniero Topográfico  

ITEM 
FECHA DE 
SOLICITUD  

DURACION 

Chequeo alineamiento de Pozos 
Sanitarios 21/07/2025 1 día   

Niveles y alineamiento de formaleta para 
fundida placa edificio 3 22/07/2025 1 día   

Nivelación de placa edificio 2 y tapa 

tanque a nivel 99.77 

 

23/07/2025 1 día 

Nivelación de tubería de 10 “en Pozo 1 y 
Pozo 2  

24/07/2025 1 día   

Nivelación de camillas para vigas aéreas 
y vigas Canal de Modulo B 

 
25/07/2025 1 día   

Control de Asentamiento Modulo B 
 26/07/2025 1 día   

Nivelación terreno natural Pozo 3 y Pozo 
4 (nuevo alineamiento)     28/07/2025 1 día   

Verificación de cajas sanitarias 6” 
29/07/2025 1 día   

 



 

1. INTRODUCCIÓN 

 

 

El presente informe tiene como objetivo documentar las actividades realizadas en el marco del 

contrato 230-00-A-COFAC-DITRA-2024, Desarrollo en Puerto Salgar, Cundinamarca, en el ámbito de 

la asesoría en topografía aplicada a la construcción del módulo de Sanidad. Se detallan las 

metodologías utilizadas, los equipos empleados y los procedimientos ejecutados para el correcto 

avance de obra y de sus procesos constructivos, para esto se realizó la Nivelación de tubería de 10 

“,  se nivelo la Camilla para fundida de placa de edficio3, se nivelo formaleta para vigas aéreas del 

edificio modulo B, otra actividad fue el control de asentamiento de ese mismo modulo B, Se levanto 

y verificó los bordes de placa del edificio 3 en las unidades de saneamiento de la Base Aérea Germán 

Olano. Las actividades aquí consignadas fueron desarrolladas durante el mes de Julio del año 2025.  

 

 

2.ACTIVIDADES  

A continuación, se hace una breve descripción de las actividades ejecutadas en el mes de julio con 

su respectivo registro fotográfico y un recuento de los hallazgos al interior de la obra. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

2.1. Chequeo alineamiento de Pozos Sanitarios 

De acuerdo al informe topografico_C-2025-003 Red Sanitaria, donde se indican unas interferencias 
en el Desarrollo de la red sanitaria de 10 “en el alineamiento entre pozos 3 y 4 - pozos 4 y 5, se 
verifico en campo la propuesta de desplazamiento y se nivelo nuevamente el terreno natural, esto 
para tener control de cantidades de excavación. Se muestra imagen a continuación, 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

2.2. Niveles y alineamiento de formaleta para fundida placa edificio 3 

Se Adelanto los trabajos necesarios para ejecutar la fundida de la placa del edificio 3, se realice 

cheque de los bordes de placa con sus respectivos alineamientos, también se instalaron niveles de 

referencia para el momento de la fundida y por último se nivelo la Camilla antes de instalar el hierro, 

esto para garantizar el espesor requerido. 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2.3. Nivelación de placa edificio 2 y tapa tanque a nivel 99.77 

Se hizo la revisión de la placa fundida en el edificio 2 o modulo A debido a que al momento de la 

fundida no estaba en obra el Asesor Topográfico de interventoría, se encontró que está en el mismo 

nivel de diseño de la otra placa es decir el nivel estructural de 99.77 m, se muestra imagen de la 

actividad realizada. 

 



 

 

 

 

2.4.  Nivelación de tubería de 10 “en Pozo 1 y Pozo 2 
 

Otra actividad que se había realizado en ausencia del asesor topográfico fue la instalación del tramo 

1 es decir de  pozo 1 a pozo 2, también se avanzó 48 metros del tramo dos, es decir del pozo 2 al 

pozo 3, en lo que respecta a esta actividad, se encontró que el primer tramo está en su nivel de 

diseño, pero el tramo dos es decir de pozo 2 a pozo 3 se hizo el hallazgo de que esta 10 cm por 

debajo de la cota original, esto es debido a que en tramo existe una interferencia de dos ductos de 

redes secas que coincidían con la altura de la red residual, entonces se le hizo el quite a la 

interferencia bajando el tramo 10 cm. Ver foto siguiente  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
2.5. Nivelación de camillas para vigas aéreas y vigas Canal de Modulo B 
 
Para la cubierta en la parte media del edificio va una placa que lleva unas vigas aéreas, en los planos 
arquitectónicos dicen que es una luz libre de 3.75 m, lo que se hizo fue verificar en campo que las 
camillas instaladas estuvieran en ese valor es decir que cumplieran lo requerido por los diseños. 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
2.6. Control de Asentamiento Modulo B 
 
El contratista manifestó que desde la fundida de la placa se ha venido realizando un control de 

asentamiento de la misma placa, lo que se hizo fue un acompañamiento de esta actividad, y dando 

como resultado los siguientes datos. En promedio se encontró un asentamiento Parejo de un 

centímetro, ver cuadro comparativo  

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.7. Nivelación terreno natural Pozo 3 y Pozo 4 (Nuevo alineamiento)  
 
 
Al haber una modificación de los alineamientos de tubería, pues también varían las cotas del 
terreno natural, entonces se procedió a realizar una Nivelación cada diez metros de estos dos 
tramos finales. 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Verificación de cajas sanitarias 6” 
 
 
Se realiza el levantamiento de las cajas sanitarias internas replanteadas por el contratista, se 
verificó la caja uno dos y tres encontrándola correctamente posicionadas en el proyecto y de 
acuerdo a los diseños hidráulicos. Ver imagen siguiente  
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1. INTRODUCCION

Se continúa con las actividades de obra del proyecto con el objeto del contrato
CONSTRUCCIÓN DEL MÓDULO "A" DEL ESTABLECIMIENTO DE
SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AÉREO DE COMBATE No. 1 EN
PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO A
ESPECIFICACIONES TÉCNICAS, el cual cuenta con una interventoría con
objeto de contrato INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURÍDICA, FINANCIERA,
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE PARA LA CONSTRUCCIÓN DEL MÓDULO
“A” DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO
AÉREO DE COMBATE N° 1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE
ACUERDO A ESPECIFICACIONES TÉCNICAS, para dar cumplimiento al
objeto del contrato, la entidad interventora realiza seguimiento, inspección,
verificación, control y acompañamiento en la parte administrativa, técnica,
ambiental y en el área de la seguridad y salud en el trabajo, en este último se
trabaja con el concepto de prevención de incidentes, accidentes y
enfermedades laborales producto de los riesgos y que atentan contra la salud y
vida del personal trabajador perteneciente al proyecto. Con la ejecución de
actividades de obra se generan riesgos y aumenta la probabilidad de que
ocurran incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades laborales, ante esto,
se deben realizar diversas acciones preventivas con el objetivo de proteger la
salud de los trabajadores.

La interventora del proyecto en el periodo comprendido entre el 01 al 31 de julio
del año en curso, realizó acciones de inspección, control, seguimiento y
acompañamiento al cumpliendo de los requisitos emitidos por la entidad
contratante como la normativa nacional laboral y de seguridad y salud en el
trabajo, para dar cumplimiento al objeto del contrato antes mencionado, por lo
mismo, se elabora el presente informe donde se relaciona las diversas
actividades desarrolladas por el área SST y que corresponden a la inspección,
control, seguimiento y acompañamiento de cada una de ellas, lo anterior, con el
objetivo principal de generar prevención de incidentes, accidentes y
enfermedades laborales en el personal trabajador tanto de la empresa
interventora como de la parte contratante que integra el proyecto.

En el presente informe del área de Seguridad y Salud en el Trabajo de la
empresa interventora del proyecto, se procede a relacionar las actividades de
inspección, control y seguimiento desarrolladas en el periodo de actividades,
como lo correspondiente a las no conformidades evidenciadas por la
interventoría de obra a los procesos de seguridad y salud en el trabajo de la
empresa contratista del proyecto ya mencionado.
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2. OBJETIVO GENERAL

Efectuar inspección, control y seguimiento a las actividades realizadas por la
empresa contratista de obra y que corresponden al área de la Seguridad y
Salud en el Trabajo, buscando la prevención de incidentes, accidentes de
trabajo, enfermedades laborales en todo el personal. nal trabajador del proyecto.

2.1. Objetivos Específicos

 Inspeccionar la demarcación del área de trabajo o lugares de alto riesgo
mediante la realización de inspecciones de campo, con el objetivo de
comprobar el cumplimiento de las medidas de prevención de accidentes e
incidentes, que pudieran presentar el personal trabajador integrante del
proyecto en las áreas de alto riesgo.

 Controlar diariamente a través de recorridos de obra, que el personal
trabajador porte y emplee correctamente la dotación y los elementos de
protección individual EPP, como medida de prevención de enfermedades
laborales y de lesiones en caso de un accidente de trabajo.

 Verificar el pago y constatar las planillas de seguridad social entregadas por la
empresa contratista de obra, con el objetivo de comprobar que todo el
personal trabajador del proyecto, se le haya cancelado la respectiva seguridad
social correspondiente a los meses del presente informe.

3. ALCANCE

El área de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la interventoría de obra con objeto
de contrato INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURIDICA, FINANCIERA,
ADMINISTRATIVA Y CONTABLE PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO
“A” DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO
AEREO DE COMBATE N° 1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE
ACUERDO A ESPECIFICACIONES TECNICAS, quien desarrolla las actividades
interventoras del proyecto con objeto de contrato CONSTRUCCIÓN DEL MODULO
"A" DEL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO
AÉREO DE COMBATE No. 1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE
ACUERDO A ESPECIFICACIONES TÉCNICAS, en el periodo de actividades
comprendido entre el 01 al 31 de julio del año en curso, efectuó trabajos de
inspección, control, seguimiento y acompañamiento, a las diversas acciones
desarrolladas por la empresa contratista de obra y correspondientes a la
Seguridad y Salud en el Trabajo, dichas acciones desarrolladas tienen como
objetivo principal el trabajar en la prevención de incidentes, accidentes de trabajo,
enfermedades laborales, que pudieran llegar a presentar el personal trabajador,
supervisores, interventores, proveedores, visitantes y comunidad adjunta al
proyecto, por los trabajos que diariamente se desarrollan.
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4. INFORMACION ADMINISTRATIVA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

4.1 Listado de personal interventoría de obra.

En el presente periodo, la interventoría de obra trabajó con el personal ofertado
y de apoyo los cuales se relacionan a continuación:

RELACION PERSONAL DE INTERVENTORÍA ENLACE CONSULTOR SAS

N°
NOMBRES Y
APELLIDOS

IDENTIFICACION CARGO EPS AFP ARL

1
Esther Paulina
Martinez Mendoza

63.546.466
Director
Interventoría

Salud
Mia

Porvenir SURA

2
Leidy Jinet Bustos
Martínez

1.073.322.272
Interventoría
SISOMA

Nueva
EPS

Protección SURA

3
Luz Consuelo Luna
Carrillo

37.726.063
Asesor
Estructural

Salud
Total

Colpensio
nes

SURA

4
Iván Augusto
Cubillos Trujillo

11.685.270

Asesor
Hidrosanitario y
Red Contra
incendio

Compens
ar

Porvenir SURA

5
Rubén Darío
Sanmiguel Dulcey

91.225.933
Asesor
Electricista

EPS SURA
Pensionad
o

SURA

6
Manuel Fernando
Diaz Niño

1.098.630.609
Asesor en
Tecnologías de
la Información

Salud
Total

SURA

7
Miguel Ángel
Velandia Higuera

80.239.805
Asesor
mecánico

Sanitas SURA

8
Yisel Nathalia
Becerra León

1.098.738.121 Asesor Jurídico Sanitas SURA

9
Dayana Katerine
Rodríguez Nova

1.098.712.006
Asesor Contable
y Financiero

Salud
Mia

Colpensio
nes

SURA

10
Leonardo Arias
Cuellar

1.022.344.959
Asesor en
Topografía

Compens
ar

Porvenir SURA

11
Lilian Stella Garcia
Grazziani

43.261.939
Asesor en
Arquitectura

EPS SURA SURA

12
Ronald Reyes
Rueda

1.098.692.672 Cadenero
Famisana
r

Porvenir SURA

13
Jairo Augusto
Vesga Reyes

91.074.346 Asesor Víal Sanitas SURA

14
Jairo Enrique
Ordoñez Torres

91.245.854
Residente
Interventoría

Sanitas
Colpensio
nes

SURA

15
Erick Yohan Mozo
Palomeque

1.014.189.419
Auxiliar de
Interventoría

Compens
ar

Porvenir SURA

RELACION DE PERSONAL RETIRADO DE INTERVENTORIA

N° NOMBRE COMPLETO IDENTIFICACIÓN CARGO FECHA DE RETIRO

1
Giovanny Alfonso Garcia
Jacome

1.064.838.765
Residente
Interventoría

29/06/2025
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Tabla 1 Relación personal - Interventoría

4.1.1 Planilla de seguridad social interventoría de obra

Se anexa como Anexo N° 2 la planilla de seguridad social del personal de
interventoría, correspondiente al periodo de pensión junio salud julio.
Igualmente, se incluyen los certificados de afiliación al Sistema de Seguridad
Social (EPS, AFP, ARL, CCF), conforme a lo establecido por la Ley, los cuales
acreditan la afiliación y el pago de los aportes al régimen de seguridad social
integral.

4.1.2 Exámenes médicos ocupaciones de ingreso interventora de obra.

De acuerdo con la Resolución 2346 de 2007, que regula la práctica de
evaluaciones medicas ocupacionales y el manejo de las historias clínicas
ocupacionales, es obligatorio realizar los exámenes médicos correspondientes
para garantizar el cumplimiento normativo y la protección de la salud de los
trabajadores.

Durante el periodo reportado, se informó la vinculación de personal al proyecto.
A los colaboradores vinculados se les practicaron los exámenes médicos
ocupacionales de ingreso, con el propósito de obtener un diagnostico del estado
de salud de cada uno antes de iniciar labores. Esta evaluación permitió
identificar la distribución demográfica, los riesgos ocupacionales a los que están
expuestos, así como las patologías presentes, estén o no relacionadas con el
trabajo. Esta información es fundamental para establecer estrategias de
acompañamiento en promoción y prevención de la salud, no solo en el entorno
laboral sino también a nivel general.

En este periodo especifico, la interventoría reporto la vinculación de un (01)
colaborador, quien cumplió con la realización de los exámenes médicos
ocupaciones de ingreso conforme a la normatividad vigente.

Se anexa como Anexo N°3 examen medico Ocupacional de Ingreso personal
de Interventoría de obra.

4.2 Listado de personal contratista de obra.

En el presente periodo la empresa contratista de obra, dentro del proceso de
verificación de los requisitos solicitados del personal administrativo técnico,
trabajo con el personal ofertado y de apoyo, y con un subcontratista los cuales
se relacionan a continuación el personal vinculado, activo y retirado en el
proyecto:

RELACION DEL PERSONAL ACTUAL DEL CONTRATISTA COINVAL

N° NOMBRES Y
APELLIDOS IDENTIFICACION CARGO EPS AFP ARL ESTADO:

ACTIVO

1 Carlos Arturo
Blandón Arbeláez

10.181.479 Cadenero Nueva EPS Porvenir SURA Activo

2 Angélica Johanna
Lopez Bernal

1.122.650.430 Residente de
Obra

Sanitas Porvenir SURA Activo

2 Nathalia Hernandez Sanchez 1.098.719.795
Auxiliar de
Residente

08/07/2025
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3
John Alexander
Mosquera
Salamanca

12.020.848 Director de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Activo

4 Daniel Brochero
Moreno

1.073.327.763 SST Nueva EPS Porvenir SURA Activo

5 Jorge Humberto
Martinez Marin

79.843.137 Ingeniero
Topografo

Salud Total Colfondos SURA Activo

RELACION DEL PERSONAL ACTUAL DEL SUBCONTRATISTA REDES INTELIGENTES JJ SAS

N° NOMBRES Y
APELLIDOS IDENTIFICACION CARGO EPS AFP ARL ESTADO:

ACTIVO

1 James Remberto
Tenorio Cortes

87.942.385 Oficial
Electricista

Famisanar Porvenir SURA Activo

2 Wilton Javier Gomez
Rodriguez

12.647.034 Oficial
Eléctrico

Famisanar Colpensiones SURA Activo

RELACION DEL PERSONAL ACTUAL DEL SUBCONTRATISTA FRANK TRUJILLO

N° NOMBRES Y
APELLIDOS IDENTIFICACION CARGO EPS AFP ARL ESTADO:

ACTIVO

1 Frank Odair Trujillo
Mora

93.402.807 Subcontratista
- Maestro

Nueva EPS Porvenir SURA Activo

2 Javier Muñoz
Narvaez

93.367.398 Maestro de
Obra

Salud Total Colpensiones SURA Activo

3 Robiro Rosas
Gonzalez

3.133.482 Oficial de Obra Nueva EPS Porvenir SURA Activo

4 Mario Andres
Muñoz Moreno

1.110.453.750 Oficial de Obra Nueva EPS Porvenir SURA Activo

5 Dionicio Cardenas
Reina

1.115.730.712 Oficial de Obra Nueva EPS Porvenir SURA Activo

6 William Farfan
Trejos

1.054.541.745 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Activo

7 Hernan Gil Valencia 14.190.846 Ayudante de
Obra

Salud Total Colpensiones SURA Activo

8 Miguel Antonio
Medina Lopez

3.132.634 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Protección SURA Activo

9 Gustavo Aguirre
Bocanegra

10.182.783 Audante de
Obra

Nueva EPS Colpensiones SURA Activo

10 Manuel Andres
Castillo Villada

1.022.970.619 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Activo

11 Nicolas Ortegon
Rodriguez

1.007.723.676 Ayudante de
Obra

Salud Total Porvenir SURA Activo

12 Diego Andres
Vergara Vargas

1.000.621.899 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Activo

13 Freddy Steve Castro
Chaparro

80.721.397 Oficial
Plomeria

Nueva EPS Protección SURA Activo

14 Brayan Andres
Arango Rojas

1.007.506.705 Ayudante de
Obra

Famisanar Porvenir SURA Activo

15 Jorge Elicio Chaves
Bustos

10.163.364 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Colpensiones SURA Activo

16 Luis Fernando
Cortes Leon

3.132.001 Ayudante de
Obra

Salud Total Porvenir SURA Activo

17 Herminso Antonio
Reyes Perez

10.186.043 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Colpensiones SURA Activo

18 Yeison Leonardo
Cardenas Lozano

1.110.517.237 Ayudante de
Obra

Salud Total Protección SURA Ingreso
01/07/2025

19 Manuel Antonio
Campos Triana

1.313.915 Oficial de Obra Nueva EPS Protección SURA Ingreso
01/07/2025

20 Oscar Andres
Castellanos Trujillo

1.073.322.330 Oficial de Obra Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
01/07/2025

21 Ramiro Rosas
Gonzalez

10.179.448 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
01/07/2025
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22 Jorge Willinton
Romero Cordoba

1.033.679.015 Ayudante de
Obra

Salud Total Porvenir SURA Ingreso
02/07/2025

23 Julio Cesar Durango
Molina

3.132.059 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Colpensiones SURA Ingreso
02/07/2025

24 Alvaro Chalarca
Avendaño

1.073.322.291 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Colpensiones SURA Ingreso
02/07/2025

25 Walter Alberto
Villegas

1.054.540.570 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
02/07/2025

26 Jonathan Sanchez
Cañas

1.110.578.646 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
02/07/2025

27 John Alexander
Rivera Mora

10.189.874 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
02/07/2025

28 Claudia Natalia
Gomez Calderón

1.073.328.166 Ayudante de
Obra

Salud Total Porvenir SURA Ingreso
02/07/2025

29 Breiker de Jesus
Arias Gamez

1.007.780.671 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
02/07/2025

30 Cristian Adrian Solis
Rangel

3.132.302 Ayudante de
Obra

Salud Total Porvenir SURA Ingreso
03/07/2025

31 Andres Felipe
Gamboa Espitia

1.019.123.889 Ayudante de
Obra

Capital
Salud

Porvenir SURA Ingreso
07/07/2025

32 Marco Antonio
Florez Chacon

1.007.329.672 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
09/07/2025

33 Jean Carlos Florez
Chacon

1.073.328.215 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
09/07/2025

34 Aldemar Orjuela
Ocampo

3.134.061 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
14/07/2025

35 Rafael Emilio Mozo
Peña

85.467.956 Oficial de Obra Salud Total Porvenir SURA Ingreso
23/07/2025

36 Carlos Andres
Castillo Calzada

16.105.776 Oficial de Obra Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
24/07/2025

37 Sady Daniel Acosta
Beltran

1.072.744.306 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
24/07/2025

38 Juan David Lopez
Palomo

1.073.328.382 Ayudante de
Obra

Famisanar Porvenir SURA Ingreso
28/07/2025

39 Abraham Gutierrez
Lozada

10.176.594 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Colpensiones SURA Ingreso
28/07/2025

40 Andres Felipe
Gonzalez Avila

1.056.770.163 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
29/07/2025

41
Jhon Fredy
Camacho Alvarez

1.073.321.069 Ayudante de
Obra

Salud Total Porvenir SURA Ingreso
29/07/2025

42 Jonatan Alexis Reina
Giraldo

1.054.542.927 Ayudante de
Obra

Famisanar Porvenir SURA Ingreso
29/07/2025

43 Cesar Augusto
Saldaña Vera

1.073.320.894 Oficial de Obra Nueva EPS Porvenir SURA Ingreso
30/07/2025

44 Juan Esteban Triana
Sanchez

1.073.328.126 Ayudante de
Obra

Nueva EPS Protección SURA Ingreso
30/07/2025

45 Delio Alexander
Urbina Santacruz

98.326.265 Oficial de Obra Nueva EPS Protección SURA Ingreso
30/07/2025

Tabla 2 Relación personal - Contratista

Total, de personal en obra activo: 47
Total, de personal retirado: 12
Total, de personal vinculado a la obra en el mes reportado: 28

4.2.1. Planilla de seguridad social contratista y subcontratista de obra.

Se anexa como Anexo N° 4 la planilla de seguridad social del contratista y
subcontratista, correspondiente al periodo de pensión mayo salud junio - julio.
Igualmente, se incluyen los certificados de afiliación al Sistema de Seguridad
Social (EPS, AFP, ARL, CCF), conforme a lo establecido por la Ley, los cuales
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acreditan la afiliación y el pago de los aportes al régimen de seguridad social
integral.

Anexo listado del personal retirado de la obra por parte del Consorcio Coinval y
personal correspondiente a su subcontratista Frank Odair Trujillo. Se encuentra
pendiente la entrega de los respectivos paz y salvo a la Interventoría.

PERSONAL RETIRADO DE LA OBRA
N° NOMBRES Y

APELLIDOS IDENTIFICACION CARGO FECHA
RETIRO

1 Breiker de Jesus Arias Gamez 1.007.780.671 Ayudante de Obra 02/07/2025

2 Andres Felipe Peñate Franco 1.193.516.536 Ayudante de Obra 03/07/2025

3 Julio Cesar Durango Molina 3.132.059 Ayudante de Obra 08/07/2025

4 Manuel Antonio Campos Triana 1.313.915 Oficial de Obra 09/07/2025

5 Yesid Camargo Turmeque 86.056.068 Oficial de Obra 12/07/2025

6 Claudia Natalia Gomez
Calderón

1.073.328.166 Ayudante de Obra 12/07/2025

7 Oscar Andres Castellanos
Trujillo

1.073.322.330 Oficial de Obra 21/07/2025

8 Brayan Andres Quintero
Cadena

1.073.325.290 Ayudante de Obra 21/07/2025

9 Luis Felipe Colorado Muñoz 1.110.539.407 Ayudante de Obra 27/07/2025

10 Sady Daniel Acosta Beltran 1.072.744.306 Ayudante Electrico 22/07/2025

11 Juan David Lopez Palomo 1.073.328.382 Ayudante Electrico 25/07/2025

12 Abraham Gutierrez Lozada 10.176.594 Ayudante Electrico 25/07/2025

Tabla 3 Personal Retirado de Obra

4.2.2. Exámenes médicos ocupaciones de ingreso contratista y subcontratista
de obra

Los exámenes médicos ocupacionales se deben realizar con el fin de dar
cumplimiento a la Resolución 2346 de 2007 “Por la cual se regula la practica de
evaluación medicas ocupacionales y de manejo y contenido de las historias
clínicas ocupacionales”.

Durante este periodo, se reportó la vinculación de personal del Consorcio
Coinval, a los cuales se le realizaron los exámenes médicos ocupacionales de
ingreso con el fin de obtener un diagnóstico de salud del personal a contratar,
donde se puede visualizar la distribución demográfica, los riesgos a los que
están expuestos los colaboradores y las patologías encontradas en ellos, estén
o no relacionadas con el trabajo facilitándoles brindar acompañamiento para la
promoción y prevención de la salud de los empleados no solo en al ambiente
laboral.

En el periodo reportado el contratista reporto la vinculación de veinte-tres (23)
colaboradores, al cual se le realizaron los examen médicos ocupacionales de
ingreso al personal operativo que esta en la obra.

Se anexa como Anexo N° 5 exámenes médicos ocupacionales de ingreso del
contratista y subcontratista de obra.
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5. ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO DE ACTIVIDADES.

5.1. Dotación y Elementos de Protección Personal (EPP)

Debido a los peligros y riesgos inherentes a las labores en obra, especialmente los
generados durante los procesos constructivos, es fundamental el suministro, porte,
uso y reposición oportuna tanto de la dotación como de los elementos de
protección personal (EPP). Estos elementos brindan la protección necesaria para
prevenir enfermedades laborales y mitigar el riesgo de lesiones en caso de un
accidente de trabajo. En este sentido, su uso no solo es esencial para la ejecución
segura de las labores contratadas, sino que además es de carácter obligatorio
conforme a la normativa nacional en materia laboral y de seguridad y de salud en
el trabajo.

Como parte de las actividades de interventoría al contrato, se realizó seguimiento
al contratista Consorcio Coinval, verificando la entrega adecuada de la dotación y
elementos de protección personal (EPP) al personal operativo del subcontratista.
Asimismo, se verificó el uso adecuado de estos elementos durante la ejecución de
las actividades en obra, así como la reposición oportuna de los mismos en caso de
deterioro o desgaste. Estas acciones buscan garantizar el cumplimiento de las
normas de seguridad y salud en el trabajo vigente, contribuyendo a la prevención
de accidentes e incidentes laborales.

Desde la interventoría del proyecto se continuará realizando control y seguimiento
al suministro, porte y uso adecuado de la dotación y de los EPP en el proyecto,
como una medida preventiva clave para la protección de la salud y la integridad
física de los trabajadores. Se adjunta registro fotográfico de la actividades
realizadas.

Se anexa como Anexo N° 6 entrega de Dotación y Reposición de Elementos de
Protección Individual del contratista y subcontratista de obra.

5.2. Capacitaciones.

Ante los riesgos y peligros propios de los trabajos y la importancia de laborar en la
prevención de incidentes, accidentes de trabajo como de enfermedades laborales,
las capacitaciones son un mecanismo para darle a conocer al personal trabajador
los riesgos y peligros a los cuales se exponen en su labor diaria, como la forma en
la cual se puede cuidar o realizar acciones de prevención de las mismas, por ello
la gran importancia de tener y cumplir un plan de capacitación anual como lo
determina la normativa nacional de seguridad y salud en el trabajo.

En el periodo de actividades del presente informe, la interventoría de obra realizó
acompañamiento y control a la inducción, capacitaciones y charlas dirigidas al
personal del proyecto, evidenciando el cumplimiento del presente indicador el cual
tuvo un alcance a todo el personal perteneciente al proyecto, así mismo, con el
desarrollo de la presente actividad se dio cumplimiento a la normativa nacional de
seguridad y salud en el trabajo

Por parte de la empresa interventora, se continuará realizando acciones de
verificación mensual de las capacitaciones y charlas dirigidas al personal
trabajador. Se adjunta registro fotográfico de la actividad antes mencionada.
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SEGUIMIENTO A LAS INDUCCIONES, CAPACITACIONES Y CHARLAS
FECHA TEMA INDUCCION CHARLA CAPACITACION CAPACITADOR

01/07/2025 Uso de EPP X Daniel
Brochero

01/07/2025 Inducción y
Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

02/07/2025 Importancia del
estiramiento X Daniel

Brochero
02/07/2025 Inducción y

Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

03/07/2025 Golpe de calor X Daniel
Brochero

03/07/2025 Inducción y
Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

04/07/2025 Importancia del pago
de Seguridad X Daniel

Brochero
05/07/2025 Conciencia ambiental X Daniel

Brochero
07/07/2025 Importancia de la

protección auditiva X Daniel
Brochero

07/07/2025 Inducción y
Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

08/07/2025 Orden y aseo
(separación de
residuos)

X
Daniel
Brochero

09/07/2025 Uso de taladro X Daniel
Brochero

09/07/2025 Inducción y
Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

10/07/2025 Precaución y
cuidados en fundida X Daniel

Brochero
11/07/2025 Uso de tapabocas X Daniel

Brochero
12/07/2025 Uso de mezcladora

de concreto X Daniel
Brochero

13/07/2025 Pago dominicales y
festivos X Daniel

Brochero
14/07/2025 Horarios de ingreso,

consumo de alcohol X Daniel
Brochero

14/06/2025 Inducción y
Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

15/07/2025 Socialización de
nueva asistencia y
horas extras

X
Daniel
Brochero

16/07/2025 Reiteración
Conciencia Ambiental X Daniel

Brochero
17/07/2025 Uso de escaleras X Daniel

Brochero
18/07/2025 Inhalación monoxido X Daniel
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(humo combustible) Brochero
19/07/2025 Lesiones de columna X Daniel

Brochero
21/07/2025 Horarios de llegada X Daniel

Brochero
22/07/2025 Uso de celular X Daniel

Brochero
23/07/2025 Orden y aseo

(Basuras) X Daniel
Brochero

23/06/2025 Inducción y
Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

24/07/2025 Reiteración pagos de
dominicales X Daniel

Brochero
24/07/2025 Inducción y

Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

25/07/2025 Altas temperaturas y
hidratación X Daniel

Brochero
26/07/2025 Reciclaje en obra X Daniel

Brochero
27/07/2025 Identificación de

peligros X Daniel
Brochero

28/07/2025 Uso adecuado de
andamios X Daniel

Brochero
28/07/2025 Inducción y

Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

29/07/2025 Importancia de las
pausas activas X Daniel

Brochero
29/07/2025 Inducción y

Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

30/07/2025 Trabajo seguro en
alturas (fundida) X Daniel

Brochero
30/07/2025 Inducción y

Notificación de
Peligros

X
Daniel
Brochero

31/07/2025 Reiteración trabajo
seguro en alturas X Daniel

Brochero
Tabla 4 Charlas de seguridad - Contratista

Se anexa como Anexo N° 7. Cronograma de charla diaria SST, inducción y
Notificación de Peligros

5.3 Orden y aseo de las áreas intervenidas.

Dentro de los proyectos de ingeniería se presentan diversos peligros y riesgos
locativos que deben ser intervenidos para la prevención de incidentes o accidentes
de trabajo como de origen común, para el cumplimiento de las acciones de
prevención se encuentra el orden y aseo de las áreas de trabajo y zonas comunes,
las cuales mediante la implementación de actividades que conlleve a tener zonas
limpias, organizadas y con disposición final de residuos, protegemos la salud del
personal que labora en el proyecto como también a la comunidad de los sectores
en intervención, así mismo, al ejecutar las acciones de orden y aseo damos
cumplimiento a la normativa nacional ambiental.
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Durante el período del presente informe, la interventoría del proyecto realizó
seguimiento y control a las actividades de orden y aseo. Se evidenció la existencia
de puntos ecológicos en las áreas de intervención para la disposición de residuos
tanto de los trabajadores como de las actividades en ejecución. No obstante, se
requiere garantizar la adecuada recolección y disposición final de estos residuos
en los puntos permitidos, conforme a la normativa vigente.

La interventoría de obra tiene el compromiso continuo de brindar acompañamiento
a los procesos ambientales y de eliminación de residuos, por ello, continuará
realizando las acciones de verificación, control y mejora continua correspondientes,
pero requiere del cumplimiento de los requisitos exigidos por la empresa
contratante. Se adjunta registro fotográfico de la actividad antes mencionada.

5.4 Señalización y Delimitación de Obra

En el marco de las actividades de interventoría, se llevo a cabo el seguimiento y
verificación del cumplimiento de las medidas de seguridad relacionadas con la
señalización preventiva, la delimitación de las áreas de trabajo y la instalación del
cerramiento perimetral de la obra, así como la demarcación de zonas de
almacenamiento, vías de circulación, rutas de evacuación y puntos de encuentro
en el proyecto en ejecución.

La correcta implementación de la señalización preventiva resulta fundamental para
mitigar riesgos asociados a la operación de maquinaria, la circulación de personal
y el desarrollo de las actividades constructivas. Asimismo, contribuye a la
prevención de incidentes, accidentes laborales y afectaciones a terceros,
garantizando un entorno de trabajo seguro tanto para los trabajadores como para
la comunidad aledaña.

Durante el periodo correspondiente al presente informe, la interventoría verificó
que la empresa contratista ejecutó la instalación de la señalización reglamentaria,
cumpliendo con las disposiciones establecidas en la normatividad vigente y en el
plan de seguridad y salud en el trabajo (SST). La señalización empleada incluyo
elementos visuales, tales como avisos de advertencia, señales de restricción,
informativas y de obligatoriedad, asegurando su visibilidad y correcta ubicación en
zonas de alto riesgo.

Adicionalmente, se constató la delimitación efectiva de las áreas de producción,
zonas de circulación, rutas de evacuación y puntos de encuentro, mediante la
instalación de cintas de seguridad. También se verificó la correcta implementación
del cerramiento perimetral de la obra, contribuyendo a la segregación de espacios
y la reducción de interferencias operacionales.

La interventoría continuará con el seguimiento y monitoreo periódico para verificar
la permanencia y mantenimiento de las medidas de señalización y delimitación
implementadas, asegurando el cumplimiento de los estándares de seguridad
establecidos. Se anexa registro fotográfico como evidencia del estado actual de la
señalización preventiva, la delimitación de las áreas intervenidas y la instalación
del cerramiento perimetral.
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5.5 Elementos de prevención, preparación y respuesta ante emergencias.

Las emergencias son situaciones que ocurren producto de los riesgos por los
procesos constructivos, ante dichos riesgos y alta probabilidad de presentarse
accidentes de trabajo o emergencias, se debe contar con los mecanismos de
prevención, preparación y respuesta ante emergencia, para actuar en caso de que
se presente alguna situación que atente contra la integridad o la vida de uno o
más trabajadores, los equipos de primeros auxilios para la prevención,
preparación y respuesta ante emergencias son de gran importancia y
obligatoriedad dentro de los centros de trabajo, por lo cual, se debe contar con
ellos y que estos equipos estén en óptimas condiciones para su uso en caso de
emergencia, así mismo, este tipo de equipos son de obligatoriedad como lo
determina la normativa nacional en seguridad y salud en el trabajo como de
emergencias.

En el periodo de actividades del presente informe, la interventoría realizó
verificación y seguimiento de los elementos de emergencia, identificando que en el
proyecto se cuenta con el Botiquín de primeros auxilios, extintor de fuego y
Camilla de primeros auxilios, la interventoría hace énfasis en la importancia de los
equipos de emergencia en obra para dar cumplimiento a los requerimientos
emitidos por la normativa.

De parte de la interventoría del proyecto se continuará realizando seguimiento y
control a los elementos de prevención, preparación y respuesta ante emergencia,
ya que como se ha venido mencionado, los riesgos por los procesos constructivos
son alto y se requiere el contar con las personas y los equipos necesarios para
afrontar los sucesos que se presenten. Se adjunta registro fotográfico de la
actividad antes mencionada.

5.6 Seguimiento y Verificación del estado y funcionamiento de herramientas en
la ejecución de la obra

En el marco del seguimiento realizado por la interventoría, se llevó a cabo la
verificación visual de las herramientas manuales y eléctricas utilizadas en la obra,
con el fin de asegurar que sean inspeccionadas antes del inicio de las actividades.

El propósito de esta verificación es detectar signos de desgaste, daños o posibles
fallos en su funcionamiento, permitiendo la implementación de medidas correctivas
oportunas para prevenir accidentes laborales y garantizar un entorno de trabajo
seguro. Se adjunta registro fotográfico como evidencia de la inspección realizada.

La interventoría continuará realizando el control y seguimiento de esta actividad,
promoviendo el cumplimiento de los protocolos de seguridad establecidos.

5.7 Seguimiento a las Actividades de Trabajo en Alturas

En cumplimiento de las funciones de interventoría, se realizó seguimiento y
verificación a las actividades de trabajo en alturas ejecutadas por el personal
operativo del contratista durante el periodo comprendido entre el 01 y el 31 de julio
de 2025.
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Durante este seguimiento, se llevaron a cabo inspecciones de seguridad en
campo con el fin de constatar el cumplimiento de los lineamientos establecidos por
la Resolución 4272 de 2021 del Ministerio de Trabajo. Se verificó que el contratista
efectuara una adecuada planificación de estas labores, incluyendo la identificación
de peligros, evaluación de riesgos y definición de medidas preventivas y de control,
así como la capacitación certificada del personal vinculado.

Las inspecciones permitieron evidenciar:

La utilización adecuada de los elementos de protección personal (arnés,
eslingas mosquetones, casco, entre otros).

La inspección previa del estado y funcionamiento de los equipos de protección
contra caídas.

 La participación activa del Coordinador de Trabajo en Alturas, quien
supervisó el cumplimiento de los protocolos de seguridad durante la ejecución
de las tareas.

Adicionalmente, se valido que los certificados de formación en alturas de los
trabajadores se encontraban vigentes y registrados en la base de datos del
Ministerio de Trabajo, conforme a lo dispuesto por la normatividad aplicable.

Como soporte de este seguimiento se adjuntan: Registro fotográfico de las
actividades de trabajo en alturas ejecutadas en obra durante el periodo en
mención; cuadro en formato Excel con la relación del personal operativo
certificado, detallando el nivel del curso recibido y la fecha de formación.

La interventoría continuara realizando seguimiento periódico a estas actividades,
con el fin de velar por el cumplimiento de los estándares de seguridad y salud en
el trabajo, con el fin de proteger la integridad de los trabajadores exigidos en el
marco del contrato.

Personal Certificado en Trabajo en Alturas, conforme a la Resolución 4272
de 2021 - Ministerio de Trabajo

Item Nombre Completo Documento Nivel de formación Fecha de
formación

1 Freddy Steve Castro
Chaparro

80.721.397 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

08/06/2025

2 Luis Fernando Cortes
Leon

3.132.001 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

08/06/2025

3 Robiro Rosas Gonzalez 3.133.482 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

11/07/2025

4 William Farfan Trejos 1.054.541.745 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

11/07/2025

5 Manuel Andres Castillo
Villada

1.022.970.619 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

11/07/2025

6 Marco Antonio Florez
Chacon

1.007.329.672 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

11/07/2025

7 Jean Carlos Florez
Chacon

1073328215 Trabajo en Alturas
Trabajador Autorizado

11/07/2025
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8 Javier Muñoz Narvaez 93.367.398 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

14/07/2025

9 Jonathan Sanchez
Cañas

1.110.578.646 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

14/07/2025

10 John Alexander
Mosquera Salamanca

12.020.848 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

25/07/2025

11 Jorge Humberto
Martinez Marin

79.843.137 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

25/07/2025

12 Jorge Willinton Romero
Cordoba

1.033.679.015 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

26/07/2025

13 Nicolas Ortegon
Rodriguez

1.007.723.676 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

26/07/2025

14 Yeison Leonardo
Cárdenas Lozano

1.110.517.237 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

26/07/2025

15 Rafael Emilio Mozo
Peña

85.467.956 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

26/07/2025

16 Abraham Gutierrez
Lozada

10.176.594 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

26/07/2025

17 Daniel Brochero Moreno 1.073.327.763 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

27/07/2025

18 Sady Daniel Acosta
Beltran

1.072.744.306 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

27/07/2025

19 Cesar Augusto Saldaña
Vera

1.073.320.894 Trabajo en Alturas
Reentrenamiento

27/07/2025

Tabla 5 Personal Certificado en Trabajo en Alturas

Se anexa como Anexo N° 8. Certificados de Trabajo en Alturas.

5.8 Medidas para la Prevención de la Deshidratación y Golpes de Calor

Se destaca que el Contratista Consorcio Coinval, con el objetivo de fomentar un
ambiente laboral saludable y velar por el bienestar de sus trabajadores, ha
implementado un Punto de Hidratación en el frente de obra. Este espacio cuenta
con un dispensador y filtros que garantizan el suministro de agua potable para el
consumo diario, permitiendo al personal mantenerse hidratado durante toda la
jornada laboral.

Esta medida resulta especialmente relevante debido a la demanda física de las
actividades ejecutadas en la obra. Adicionalmente, se han llevado a cabo jornadas
de socialización sobre los beneficios de una hidratación adecuada, promoviendo la
prevención de golpes de calor y posibles episodios de deshidratación.

La implementación de este Punto de Hidratación refleja el compromiso del
contratista con la seguridad y la salud ocupacional de su equipo de trabajo. Para
mayor evidencia, se adjunta registro fotográfico que documenta la instalación y
uso del punto de hidratación.

5.9. Accidentalidad en el periodo del informe.

Se relaciona los datos de accidentalidad en el periodo de ejecución del proyecto
de referencia.



INFORME MENSUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

JULIO
2025

“INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURIDICA, FINANCIERA, ADMINISTRATIVA Y
CONTABLE PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO “A” DEL

ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AEREO DE
COMBATE N° 1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO A

ESPECIFICACIONES TECNICAS”.

18

5.9.1. Interventoria de obra

En el periodo de este informe del 01 al 31 de julio de 2025, no se presentó
accidentes de trabajo, adicionalmente no se presentó ningún caso de enfermedad
laboral.

Imagen 1 Estadística Accidentalidad - Interventoría

5.9.2 Contratista y subcontratista de obra

En el periodo de este informe del 01 al 31 de julio de 2025, no se presentó
accidentes de trabajo, adicionalmente no se presentó ningún caso de enfermedad
laboral.

Imagen 2 Estadística de Accidentalidad - Contratista

6. PROBLEMÁTICAS PRESENTADAS O ACCIONES A MEJORAR EN EL
PROYECTO.
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 Como se requiere en el punto 5.3 orden y aseo, se requiere que la empresa
contratista de obra realice la instalación o adecuación del punto ecológico.

 Como se requiere en el punto 5.6 seguimiento al adecuado manejo de las
herramientas manuales y eléctricas en obra, así como al uso correcto de los
elementos de protección personal durante su manipulación, con el fin de
prevenir accidentes de trabajo.

7. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

 Se continuará con la verificación, seguimiento y control del suministro de los
elementos de protección personal al personal trabajador, dado su papel
fundamental en la prevención de enfermedades laborales y la mitigación de
riesgos de lesiones graves en caso de accidentes. Así mismo, se mantendrán
las actividades de supervisión para garantizar el cumplimiento de la
normatividad vigente en seguridad y salud en el trabajo en Colombia,
asegurando que todas las disposiciones legales sean aplicadas de manera
efectiva para la protección de los trabajadores y la reducción de riesgos en el
entorno laboral.

 Se continuará con el control y seguimiento al pago de las planillas de
seguridad social por parte de la empresa contratista, verificando que se realice
la respectiva cancelación de las obligaciones legales para la totalidad del
personal vinculado al proyecto. Así mismo, se supervisara de manera
constante la relación del personal trabajador en los informes mensuales
presentados por la empresa contratista, garantizando que el cumplimiento de
estas disposiciones se refleje de manera clara y transparente en la
documentación entregada.

 Se continuará con el control y seguimiento en la realización de los exámenes
médicos ocupacionales de ingreso para todo el personal antes del inicio de
sus actividades en obra, garantizando el cumplimiento de la normatividad
vigente en seguridad y salud en el trabajo. Esta medida es fundamental para
evaluar las condiciones de salud de los trabajadores y prevenir posibles
riesgos asociados a su labor, asegurando así un entorno seguro y saludable
dentro del proyecto.

8. SEGUIMIENTO PLAN AMBIENTAL

8.1 Manejo y control del Sistema de Gestión Ambiental (SISOMA) por parte de
interventoria de obra

A través de un monitoreo constante, la interventoría realizo seguimiento al
desarrollo de las actividades del contratista, con el fin de verificar su cumplimiento
con la normativa ambiental vigente, las especificaciones contractuales y los
estándares de calidad establecidos. Se constató la adecuada implementación de
las medidas de mitigación ambiental, el manejo responsable de los residuos, el
control de emisiones y vertimientos, así como la ejecución de los planes de
manejo ambiental contemplados en el proyecto.
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Adicionalmente, se identificaron oportunidades de mejora y se emitieron
recomendaciones orientadas a fortalecer la gestión ambiental al contratista,
buscando minimizar los impactos negativos y fomentar el uso sostenible de los
recursos naturales.

8.2 Manejo de materiales provenientes de explotación natural

En el marco del seguimiento realizado al manejo de materiales en la obra, se
verificó que todos los insumos utilizados provienen de fuentes legalmente
autorizadas, cumpliendo con los requisitos ambientales y mineros vigentes. Se
adjunta registro fotográfico de la actividad antes mencionada.

Se evidenció que el señor César Augusto León Zota cuenta con licencia ambiental
para la explotación de material de construcción, respaldada por el título minero
JGS-16581, lo que garantiza el cumplimiento de la normativa aplicable en la
extracción y suministro de materiales provenientes del río.

La interventoría continuará con el control y verificación del cumplimiento de los
requisitos legales en el manejo de los materiales utilizados en la obra.

MANEJO DE MATERIALES PROVENIENTES DE EXPLOTACION NATURAL

Proveedor Elemento
suministrado

Cantidad
M3

Documentos
solicitados Cumplimiento

César Augusto
León Zota

Recebo Certificado
Minero - RUT
Licencia
Ambiental
RUCOM
Constancia ANM 100%

Arenon 28

Gravilla 3/4 14

Subase 14

Piedra Bola

Canto Rodado
3/4

Tabla 6 Materiales de río en el mes

Se anexa como N°9 Control de suministro de material de este periodo.

8.3 Seguimiento al uso eficiente de la energía eléctrica en obra

En el marco del seguimiento al Contratista Coinval, realizado al uso eficiente de la
energía eléctrica en la obra, la interventoría, a través de las áreas de Seguridad y
Salud en el Trabajo y Gestión Ambiental, llevó a cabo la verificación del consumo
energético durante el mes en curso. Se adjunta registro fotográfico del contador de
energía.

El objetivo de esta actividad es asegurar el cumplimiento de las buenas prácticas
en el uso racional de la energía, optimizando el consumo y reduciendo el impacto
ambiental asociado a la ejecución del proyecto.
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A continuación, se presentan los resultados obtenidos en la evaluación del
consumo energético registrado durante el período del 01 al 31 de julio, analizado:

Consumo de Energía: 742,9 kWh.

La interventoría continuará con el monitoreo y control del uso de la energía
eléctrica en la obra, con el fin de garantizar la eficiencia en su aprovechamiento y
el cumplimiento de la normativa ambiental aplicable.

9. ANEXOS.

Anexo 1. Registro fotográfico.
Anexo 2. La planilla de seguridad social del personal de interventoría,
correspondiente al periodo de pensión junio salud julio. Igualmente, se incluyen
los certificados de afiliación al Sistema de Seguridad Social (EPS, AFP, ARL,
CCF), conforme a lo establecido por la Ley, los cuales acreditan la afiliación y el
pago de los aportes al régimen de seguridad social integral.
Anexo N°3. Examen medico Ocupacional de Ingreso personal de Interventoría
de obra.
Anexo N° 4. La planilla de seguridad social del contratista y subcontratista,
correspondiente al periodo de pensión junio salud junio - julio. Igualmente, se
incluyen los certificados de afiliación al Sistema de Seguridad Social (EPS, AFP,
ARL, CCF), conforme a lo establecido por la Ley, los cuales acreditan la
afiliación y el pago de los aportes al régimen de seguridad social integral.
Anexo N° 5. Exámenes médicos ocupacionales de ingreso del contratista y
subcontratista de obra.
Anexo N° 6. Entrega de Dotación y Reposición de Elementos de Protección
Individual del contratista y subcontratista de obra.
Anexo N° 7. Cronograma de charla diaria SST, Inducción y Notificación de
Peligros
Anexo N° 8. Certificados de Trabajo en Alturas
Anexo N°9. Control de suministro de material de este periodo.
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ANEXO 01.
REGISTRO FOTOGRÁFICO



ANEXO 1- REGISTRO FOTOGRÁFICO
MES DE JULIO DE 2025

Seguridad y Salud en el Trabajo (SST)

Imagen N° 01 - 02 - 03 - 04

Descripción: Seguimiento al contratista Consorcio Coinval, en la realización de charlas diarias
de seguridad y salud en el trabajo al personal de obra y pausas activas.



Imagen N° 05 - 06

Descripción:
Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, en la ejecución de la
inducción y notificación de riesgos al personal de obra, con el objetivo de prevenir
incidentes, accidentes laborales y enfermedades ocupacionales.

Imagen N° 07 - 08

Descripción:
Seguimiento al contratista Consorcio Coinval, en la entrega de dotación y
elementos de protección personal al personal operativo del subcontratista y uso
adecuado de los mismos.



Imagen N° 09 - 10

Descripción: Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, en la verificación de la
señalización y delimitación del sitio de trabajo.

Imagen N° 11 - 12

Descripción:

Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, respecto a la
disponibilidad y ubicación de los equipos de emergencia en la obra, incluyendo
camilla, botiquín de primeros auxilios y extintor. Se verificó que estos elementos
estuvieran en condiciones óptimas y en lugares estratégicos, con el fin de
garantizar una respuesta adecuada ante cualquier incidente que pueda
presentarse en la ejecución de los trabajos.



Imagen N° 13 - 14

Descripción:
Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, en la verificación visual
de las herramientas manuales y eléctricas utilizadas en la obra (Sierra Circular y
vibrador de concreto).

Imagen N° 15 - 16

Descripción:
Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, en relación con el orden
y el aseo de la obra, limpieza y desinfección de los baños para el personal
operativo y administrativo de la obra.



Imagen N° 17 - 18

Descripción:

Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, mediante verificación e
inspección en campo, con el fin de garantizar que el personal que ejecuta
actividades en alturas haga uso adecuado de los Elementos de Protección
Personal (EPP) y del Equipo de Protección Contra Caídas (EPCC), conforme a los
lineamientos del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. Esta
actividad permite asegurar condiciones seguras para la ejecución de las labores y
prevenir incidentes asociados a riesgos de caída.

Imagen N° 19 - 20

Descripción:
Como parte de las acciones preventivas frente al riesgo de deshidratación y golpe
de calor, se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval, verificando la
disposición y adecuado funcionamiento del punto de hidratación para el personal
en obra. Esta medida busca proteger la salud de los trabajadores expuestos a



altas temperaturas y condiciones ambientales exigentes, promoviendo el consumo
regular de líquidos durante la jornada laboral.

Medidor de Energía en la obra del 01/07/2025:
22764,9 kWh

Medidor de Energía: 01/08/2025 06:02a.m =
23507,8 kWh

Imagen N° 21 - 22

Descripción:

Se realizó seguimiento al contratista Consorcio Coinval en relación con el uso
eficiente de la energía eléctrica en la obra, verificando el consumo registrado y
promoviendo prácticas responsables en el manejo de los recursos energéticos.

Durante el periodo comprendido entre el 01 y el 31 de julio de 2025, se registró
un consumo total de 742,9 kWh, lo cual será evaluado en función de las
actividades ejecutadas y las medidas de control implementadas para la
optimización del recurso.
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ANEXO 02.
LA PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL DEL

PERSONAL DE INTERVENTORÍA,
CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE PENSIÓN

JUNIO SALUD JULIO. IGUALMENTE, SE
INCLUYEN LOS CERTIFICADOS DE AFILIACIÓN
AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL (EPS, AFP,
ARL, CCF), CONFORME A LO ESTABLECIDO POR

LA LEY, LOS CUALES ACREDITAN LA
AFILIACIÓN Y EL PAGO DE LOS APORTES AL
RÉGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL.



Se certifica que GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS identificado(a) con NI 830509427 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
GIOVANNY ALFONSO GARCIA JACOME identificado(a) con CC 1064838765

Este certificado se expide el día 2025-07-25 a las 10:22.

Clave Planilla Clave Pago Tipo 
Planilla

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip IBC Tarifa Cotización

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 EPS EPS005 SANITAS COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-07 29  X       X         $5,256,177 4% $210,300

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 AFP 230301 PORVENIR COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-06 29  X       X         $5,256,177 16% $841,000

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 AFP 230301 PORVENIR
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2025-06 29  X       X         $5,256,177  $0

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 AFP 230301 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2025-06 29  X       X         $5,256,177  $0

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 AFP 230301 PORVENIR
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2025-06 29  X       X         $0 0% $0

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 AFP 230301 PORVENIR
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2025-06 29  X       X         $0 0% $0

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 ARL 14-11 ARL SURA COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-06 29  X       X         $5,256,177 6.96% $365,900

9488550140 1635817312 E 2025-07-17 CCF CCF15 COMFACESAR COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-06 29  X       X         $5,256,177 4% $210,300
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: FAC PUERTO SALGAR (2 Afiliados) $5,475,950 $876,300 $5,475,950 $219,100 $5,475,950 $219,100 $5,475,950 $381,300 $0 $0

Centro de Trabajo: FAC PUERTO SALGAR ( 2 Afiliados) $5,475,950 $876,300 $5,475,950 $219,100 $5,475,950 $219,100 $5,475,950 $381,300 $0 $0

Ciudad: PUERTO SALGAR Depto: CUNDINAMARCA ( 2 
Afiliados)

$5,475,950 $876,300 $5,475,950 $219,100 $5,475,950 $219,100 $5,475,950 $381,300 $0 $0

1 CC 1073322272 BUSTOS MARTINEZ 
LEIDY JINET

230201 17 $3,288,950 $526,300 EPS037 17 $3,288,950 $131,600 CCF26 17 $3,288,950 $131,600 14-11 17 $3,288,950 $229,000 17 $0 $0

2 CC 63546466 MARTINEZ MENDOZA 
ESTHER PAULINA

230301 27 $2,187,000 $350,000 EPS046 27 $2,187,000 $87,500 CCF26 27 $2,187,000 $87,500 14-11 27 $2,187,000 $152,300 27 $0 $0

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: FAC BOGOTA (1 Afiliados) $1,700,000 $272,000 $1,700,000 $68,000 $1,700,000 $68,000 $1,700,000 $118,400 $0 $0

Centro de Trabajo: FAC BOGOTA ( 1 Afiliados) $1,700,000 $272,000 $1,700,000 $68,000 $1,700,000 $68,000 $1,700,000 $118,400 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,700,000 $272,000 $1,700,000 $68,000 $1,700,000 $68,000 $1,700,000 $118,400 $0 $0

3 CC 1022344959 ARIAS CUELLAR 
LEONARDO

230301 17 $1,700,000 $272,000 EPS008 17 $1,700,000 $68,000 CCF22 17 $1,700,000 $68,000 14-11 17 $1,700,000 $118,400 17 $0 $0

Total         Afiliados( 3) $7,175,950 $1,148,300 $7,175,950 $287,100 $7,175,950 $287,100 $7,175,950 $499,700 $0 $0

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

ICBF

NIT 830509427 9 GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES FAC PUERTO SALGAR CALLE 14 11 27 PUERTO SALGAR-CUNDINAMARCA 3176446297 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1648074797 9488873971 E 2025/07/07 2025/07/23 BANCOLOMBIA 16 $2,244,700
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 830509427 9 GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES FAC PUERTO SALGAR CALLE 14 11 27 PUERTO SALGAR-CUNDINAMARCA 3176446297 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1648074797 9488873971 E 2025/07/07 2025/07/23 BANCOLOMBIA 16 $2,244,700

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $1,148,300 $11,600 $0 $1,159,900

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $622,000 $6,300 $0 $628,300

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $526,300 $5,300 $0 $531,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $499,700 $5,000 $0 $504,700

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $499,700 $5,000 $0 $504,700

CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $287,100 $2,900 $0 $290,000

     COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 1 $68,000 $700 $0 $68,700

     COMFACUNDI CCF26 860,045,904 7 2 $219,100 $2,200 $0 $221,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $287,100 $3,000 $0 $290,100

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $68,000 $700 $0 $68,700

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $131,600 $1,400 $0 $133,000

     SALUD MIA EPS EPS046 900,914,254 1 1 $87,500 $900 $0 $88,400

TOTAL 3 $2,222,200 $22,500 $0 $2,244,700
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: FAC PUERTO SALGAR (1 Afiliados) $243,000 $38,800 $243,000 $9,700 $243,000 $9,700 $243,000 $16,900 $0 $0

Centro de Trabajo: FAC PUERTO SALGAR ( 1 Afiliados) $243,000 $38,800 $243,000 $9,700 $243,000 $9,700 $243,000 $16,900 $0 $0

Ciudad: PUERTO SALGAR Depto: CUNDINAMARCA ( 1 
Afiliados)

$243,000 $38,800 $243,000 $9,700 $243,000 $9,700 $243,000 $16,900 $0 $0

1 CC 63546466 MARTINEZ ESTHER 230301 27 ($2,187,000) ($350,000) EPS046 27 ($2,187,000) ($87,500) CCF26 27 ($2,187,000) ($87,500) 14-11 27 ($2,187,000) ($152,300) 27 $0 $0

2 CC 63546466 MARTINEZ ESTHER 230301 30 $2,430,000 $388,800 EPS046 30 $2,430,000 $97,200 CCF26 30 $2,430,000 $97,200 14-11 30 $2,430,000 $169,200 30 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $243,000 $38,800 $243,000 $9,700 $243,000 $9,700 $243,000 $16,900 $0 $0

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

ICBF

NIT 830509427 9 GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES FAC PUERTO SALGAR CALLE 14 11 27 PUERTO SALGAR-CUNDINAMARCA 3176446297 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1651087942 9489392252 N 2025/07/07 2025/07/25 BANCOLOMBIA 18 $76,200
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 830509427 9 GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES FAC PUERTO SALGAR CALLE 14 11 27 PUERTO SALGAR-CUNDINAMARCA 3176446297 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1651087942 9489392252 N 2025/07/07 2025/07/25 BANCOLOMBIA 18 $76,200

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $38,800 $500 $0 $39,300

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $38,800 $500 $0 $39,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $16,900 $200 $0 $17,100

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $16,900 $200 $0 $17,100

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,700 $200 $0 $9,900

     COMFACUNDI CCF26 860,045,904 7 1 $9,700 $200 $0 $9,900

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,700 $200 $0 $9,900

     SALUD MIA EPS EPS046 900,914,254 1 1 $9,700 $200 $0 $9,900

TOTAL 1 $75,100 $1,100 $0 $76,200
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: FAC PUERTO SALGAR (1 Afiliados) $3,082,223 $493,200 $3,082,223 $123,400 $1,646,667 $65,900 $3,082,223 $114,700 $0 $0 $797,200

Centro de Trabajo: FAC PUERTO SALGAR (1 Afiliados) $3,082,223 $493,200 $3,082,223 $123,400 $1,646,667 $65,900 $3,082,223 $114,700 $0 $0 $797,200

Ciudad: PUERTO SALGAR Depto: CUNDINAMARCA (1 Afiliados) $3,082,223 $493,200 $3,082,223 $123,400 $1,646,667 $65,900 $3,082,223 $114,700 $0 $0 $797,200

1 CC 1098719795 HERNANDEZ 
NATHALIA

                 23030
1

13 $1,646,667 $263,500 EPS005 13 $1,646,667 $65,900 CCF26 13 $1,646,667 $65,900 14-11 13 $1,646,667 6.960% $114,700 13 $0 $0 Si $510,000

2 CC 1098719795 HERNANDEZ 
NATHALIA

          X       23030
1

17 $1,435,556 $229,700 EPS005 17 $1,435,556 $57,500 CCF26 0 $0 $0 14-11 17 $1,435,556 0.000% $0 0 $0 $0 Si $287,200

Total         Afiliados( 1) $3,082,223 $493,200 $3,082,223 $123,400 $1,646,667 $65,900 $3,082,223 $114,700 $0 $0 $797,200

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

ICBF

NIT 830509427 9 GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES FAC PUERTO SALGAR CALLE 14 11 27 PUERTO SALGAR-CUNDINAMARCA 3176446297 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 40747057 9488873605 E 2025/07/07 2025/07/15 BANCO DE OCCIDENTE 8 $801,400

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

ICBF

NIT 830509427 9 GRUPO CONSULTOR E INGENIEROS SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES FAC PUERTO SALGAR CALLE 14 11 27 PUERTO SALGAR-CUNDINAMARCA 3176446297 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 40747057 9488873605 E 2025/07/07 2025/07/15 BANCO DE OCCIDENTE 8 $801,400

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $493,200 $2,500 $0 $495,700

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $493,200 $2,500 $0 $495,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $114,700 $600 $0 $115,300

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $114,700 $600 $0 $115,300

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $65,900 $400 $0 $66,300

     COMFACUNDI CCF26 860,045,904 7 1 $65,900 $400 $0 $66,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $123,400 $700 $0 $124,100

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $123,400 $700 $0 $124,100

TOTAL 1 $797,200 $4,200 $0 $801,400
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Se certifica que LEONARDO  ARIAS CUELLAR identificado(a) con CC 1022344959 realizó los siguientes aportes al 
Sistema de Seguridad Social:

ENLACE CONSULTOR SAS NI 901686261

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-06 2025-06 1651050197 9489393295 Y 2025-07-24 X                 

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

ARL ARL SURA 13 6.96% $616,850 $43,000

Este certificado se expide el día 2025-07-24 a las 04:59.
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Se certifica que LEIDY JINET BUSTOS MARTINEZ identificado(a) con CC 1073322272 realizó los siguientes aportes 
al Sistema de Seguridad Social:

ENLACE CONSULTOR SAS NI 901686261

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-06 2025-07 1635843756 9488999563 E 2025-07-17 X                 

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP PROTECCION 13 16% $1,733,334 $277,400

ARL ARL SURA 13 6.96% $1,733,334 $120,700

CCF COMFACUNDI 13 4% $1,733,334 $69,400

EPS NUEVA E.P.S. 13 4% $1,733,334 $69,400

Este certificado se expide el día 2025-07-24 a las 04:56.
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Se certifica que JAIRO ENRIQUE ORDOÑEZ TORRES identificado(a) con CC 91245854 realizó los siguientes 
aportes al Sistema de Seguridad Social:

ENLACE CONSULTOR SAS NI 901686261

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-06 2025-07 1635843756 9488999563 E 2025-07-17 X                 

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 7 16% $933,334 $149,400

ARL ARL SURA 7 6.96% $933,334 $65,000

CCF COMFACUNDI 7 4% $933,334 $37,400

EPS SANITAS 7 4% $933,334 $37,400

Este certificado se expide el día 2025-07-24 a las 04:57.
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CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CUNDINMARCA COMFACUNDI                                         
Radicado No.: 828024                        Fecha:  15 / jul /  2025                      Folios : 2                                      

Tipo de documento:   Afiliacion de Trabajador Soltero sin Grupo Familiar                                              
Empresa:   Nit   901686261  ENLACE CONSULTOR SAS                                                          

Trabajador:  1014189419    ERIKC YOHAN MOZO PALOMEQUE                                                   
Nota: Los Documentos Radicados estan sujetos  a verificacion

VERSION:   05
CODIGO:    FO-AS-008 
FECHA:        23 / Jul / 2020

Nit 860.045.904-7

FORMULARIO DE INSCRIPCION DE TRABAJADOR Y GRUPO FAMILIAR
CLASE DE FORMULARIO

Afiliación para Servicios x Afiliación para Subsidio en Dinero Adición de Personas a Cargo

1.   DATOS DEL APORTANTE  (Empleador-Independiente-Facultativo-Colombiano Residente en el Exterior)
Tipo de Documento de Identificación Razón Social del Empleador o Nombres y Apellidos del Aportante

x CC CE PA CD PEP ENLACE CONSULTOR SAS 
Número de Identificación del Aportante Dirección Número Telefónico

901686261 CALLE 32 NO. 8-41 CAÑAVERAL ORIENTAL 6098475

2.   DATOS DEL COTIZANTE  (Trabajador-Independiente-Facultativo-Colombiano Residente en el Exterior)
Número del Documento de Identificación Tipo Documento Identificación Lugar de Expedición Fecha de Expedición

1014189419 CEDULA CIUDADANIA

Primer Apellido Segundo Apellido Primer Nombre Segundo Nombre

MOZO PALOMEQUE ERIKC YOHAN
Dirección de Residencia Área Geográfica Municipio Localidad / Zona País

CRA 96C NO. 16-91 TORRE 3 APTO 907 URBANA FONTIBON BOGOTA COLOMBIA

Dirección de Trabajo Área Geográfica Municipio Localidad / Zona Trabajador Agropecuario

CALLE 14 # 11-27 URBANA PTO SALGAR PTO SALGAR NO

Número Telefónico Domicilio Numero Celular Correo Electrónico

3006855331 ARQUIERICKMOZO@GMAIL.COM
Fecha de Nacimiento Ciudad de Nacimiento Sexo Orientación Sexual

18 12 1987 BOGOTA Masculino Femenino Indeterm Heterosexual X Homosexual Bisexual

Pertenencia Étnica Factor de Vulnerabilidad

Afro Negro Indígena Palanquero Raizal Gitano Desplazado Conflicto armado Desmovilizado Cab. Familia Migrante X

Discapacidad Tipo Discapacidad Estado Civil Tipo de Contrato

NORMAL NINGUNA Unión Libre Casado Divorciado Separado Viudo Soltero X LABOR

Ocupación Tipo de Cotizante Vendedor

AUXILIAR DE INTERVENTORIA Dependiente Independiente Madre comunitaria Taxista SI X

Horas Contratadas Valor Sueldo / Valor Ingreso Sueldo en Especie  y/o Comisión Venta Total Sueldo Mes / Total Ingreso Mes

DIARIAS 4 MES 108 $ 3800000 $ 0 $ 0

Trabaja en Otra Empresa Nit de la Otra Empresa Razón Social Total Sueldo Mes Otra Empresa

SI NO X - - - - - - - - $ - - - -
Nivel Educativo

Preescolar Primaria Secundaria Media Técnico / Tecnólogo Profesional Universitario Posgrado / Maestría Ninguno

Es socio de la empresa Tipo de Vivienda Fecha de ingreso 

SI NO X Propia Arriendo Familiar 07 07 2025

3.    DATOS DEL CÓNYUGE O COMPAÑERO(A) PERMANENTE

Número del Documento de Identificación Tipo Documento Identificación Lugar de Expedición Compañero Permanente

TI CC CE PA CD PEP     SI   NO

Primer Apellido Segundo Apellido Primer Nombre Segundo Nombre

Número Celular Ciudad de Nacimiento Fecha de Nacimiento Dirección Residencia Ciudad Residencia

Casado(a) Viudo(a) Separado(a)

DIA MES AÑO

Unión LibreURBANA RURAL Soltero(a)

Área Geográfica Estado Civil Correo Electrónico

Sexo Nivel Educativo Ocupación

F Primaria Bachillerato Técnico Universitario Postgrado Hogar Empleado Independiente Desempleado

Nombre de la Empresa Donde Labora Nit Salario Caja de Compensación Recibe Subsidio

$ NO

4.    DATOS DE LAS PERSONAS A CARGO DEL TRABAJADOR

Personas a Cargo que Dependen Económicamente del Trabajador
Numero de identificación

Tipo
Id 

Sexo Fecha Nacimiento Parentesco Condición
Primer Apellido Segundo Apellido Nombres M F Día Mes Año Hijo Discapacidad.

5.    OBSERVACIONES
Enviado por TRAMITES EN LINEA : Formato de Afiliacion Masiva de Solteros, con fecha  11-07-2025

REGISTRO No. 1  DEL FORMATO DEVUELTO : SI NO X VER CAUSALES AL RESPALDO

ERIKC YOHAN MOZO PALOMEQUE ENLACE CONSULTOR SAS

BOGOTA  CC 1014189419 NIT 901686261 11 de julio de 2025
FIRMA Y NUMERO DE CEDULA DEL TRABAJADOR FIRMA DEL EMPLEADOR CIUDAD Y FECHA

Autorización tratamiento de Datos Personales: Autorizo conforme a la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1074 de 2015, de manera voluntaria, previa, explicita, informada e inequívoca a la Caja de Compensación Familiar de Cundinamarca, COMFACUNDI con NIT

860.045.904-7, para que recolecte, almacene, utilice, administre, circule, transfiera o transmita mis datos personales directa o a través de terceros. Los datos personales serán tratados con el fin de dar cumplimiento a las funciones propias de COMFACUNDI, para la
prestación de los servicios para mí y mi grupo familiar, la evaluación de sus servicios, actualización de datos personales, atención al cliente (dar respuesta a consultas, peticiones, quejas o reclamos), (como análisis de consumos, trazabilidad de marca, encuestas de
percepción de servicio y proyectos futuros,   entre otros), comerciales (informar a través de diferentes medios los beneficios, productos, servicios, promociones, descuentos, campañas vigentes, eventos promocionales, programas de las marcas propias o de los
aliados).   Realización de  consultas, para responder las necesidades acerca de productos y servicios ofrecidos, la realización de estudios con fines estadísticos o de conocimiento del cliente.
COMFACUNDI me informa que, si suministro información personal sobre una persona distinta a mí, se da por entendido que cuento con la autorización de dicha persona para registrar sus datos; y no verificará, ni asumirá la obligación de verificar la identidad del usuario, ni
veracidad, vigencia, suficiente y autenticidad de los datos de cada uno de ellos. En virtud de lo anterior, COMFACUNDI no asume responsabilidad por daños o prejuicios de toda naturaleza que pudiera tener origen en la falta de veracidad, homonimia o a la suplantación de
la información de la identidad.
Así mismo los datos personales de los(as) niñas, niños y adolescentes que suministro los hago en calidad de tutor o representante legal de los mismos, y autorizo su tratamiento únicamente para las finalidades expuestas en el presente documento. Declaro que he sido
informado de lo siguiente:1) Que COMFACUNDI, como responsable del tratamiento de los datos personales, ha puesto a mi disposición la Política de Tratamiento de Datos Personales la cual se encuentra en la página web: www.comfacundi.com.co, (2) Que los derechos
que me asisten como titular de los datos personales son los previstos en la Constitución y la Ley, especialmente el derecho a conocer, actualizar y rectificar mi información personal, los cuales puedo ejercer a través del correo servicioalcliente@comfacundi.com.co, canal
dispuesto por COMFACUNDI para la atención a titulares.

SI Autorizo recibir información a través de medios telefónicos o electrónicos como mensajes de textos, chats, WhatsApp y otros.

ERIKC YOHAN MOZO PALOMEQUE
SI Autorizo a recibir información a través de correo electrónico, aplicaciones informáticas, redes sociales, entre otros.

SI Autorizo recibir información a través de medios escritos e impresos.
Firma de autorización tratamiento de Datos Personales



INFORME MENSUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

JULIO
2025“INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURIDICA, FINANCIERA, ADMINISTRATIVA Y

CONTABLE PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO “A” DEL
ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AEREO DE
COMBATE N° 1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO A

ESPECIFICACIONES TECNICAS”.

3

ANEXO 03.
EXAMEN MEDICO

OCUPACIONAL DE INGRESO
PERSONAL DE

INTERVENTORÍA DE OBRA.



CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL N° 19,479

Empresa en misión

ENLACE CONSULTOR S.A.S.

MOZO  PALOMEQUE ERICK YOHAN
CC 101418941937 AÑOS 6 MESES 

20 DÍAS

AUXILIAR RESIDENTE

ENLACE CONSULTOR S.A.S.

Nombre de la empresa

MASCULINO

DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARÁ O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE

DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificación CC. Cedula de Ciudadanía, CE. Cedula de Extranjería, TI. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)

Genero Edad Documento de Identificación

Apellidos y Nombres Tipo Número

Cargo

FECHA Y CIUDAD DE REALIZACIÓN DEL EXÁMEN

EVALUACIÓN MÉDICA OCUPACIONAL INGRESO CON 

ÉNFASIS EN OSTEOMUSCULAR

LA DORADA (CALDAS, COLOMBIA)

TIPO DE EXÁMEN MÉDICO OCUPACIONAL

DÍA MES AÑO

Ciudad

08 07 2025

NO PRESENTA RESTRICCIONES

NO APLICAObservaciones:

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

ENFASIS OSTEOMUSCULARCUMPLE
RECOMENDACIONESTIPORESTRICCIONES LABORALES

NO APLICANO APLICASIN RESTRICCIONES LABORALES

El concepto de Aptitud se definió a partir de los siguientes exámenes practicados:

VALORACION MÉDICO OCUPACIONAL OSTEOMUSCULAR INGRESO - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

RECOMENDACIONES MÉDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USAR CORRECCIÓN VISUAL PÁUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL HÁBITOS SALUDABLES

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor (a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este 

documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y prop ósito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el 

propósito, los beneficios, la interpretación, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoría brindada. Entiendo que la realización de este 

examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la 

confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mí en este examen son completas y ver ídicas.  Autorizo al doctor(a) para que suministre a las 

personas o entidades contempladas en la legislaci ón vigente, la información registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de 

seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci ón, igualmente para que remitan la Historia Cl ínica a la EPS  a la 

cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he le ído y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han 

sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Aspirante o Trabajador

CC:

Nombre:

Firma:

MOZO  PALOMEQUE ERICK YOHAN

1014189419L.S.O.: 1190910188389

JURADO  SAAVEDRA WILLINTON

R. M.:

Nombre:

Firma:

Médico

Código de Seguridad

U1124A1G19479

Impreso el 08/07/2025 a las 02:14 p.m. Software para el sector salud - www.biofile.com.coPágina 1 de 1



INFORME MENSUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

JULIO
2025“INTERVENTORÍA TÉCNICA, JURIDICA, FINANCIERA, ADMINISTRATIVA Y

CONTABLE PARA LA CONSTRUCCION DEL MODULO “A” DEL
ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR EN EL COMANDO AEREO DE
COMBATE N° 1 EN PUERTO SALGAR - CUNDINAMARCA DE ACUERDO A

ESPECIFICACIONES TECNICAS”.

4

ANEXO 4.
LA PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
CONTRATISTA Y SUBCONTRATISTA,

CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE PENSIÓN
JUNIO SALUD JUNIO - JULIO . IGUALMENTE, SE
INCLUYEN LOS CERTIFICADOS DE AFILIACIÓN
AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL (EPS, AFP,
ARL, CCF), CONFORME A LO ESTABLECIDO POR

LA LEY, LOS CUALES ACREDITAN LA
AFILIACIÓN Y EL PAGO DE LOS APORTES AL
RÉGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL.



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $328,000 $52,500 $328,000 $41,000 $0 $0 $0 $0 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $328,000 $52,500 $328,000 $41,000 $0 $0 $0 $0 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $328,000 $52,500 $328,000 $41,000 $0 $0 $0 $0 $0 $0

1 CC 79843137 MARTINEZ JORGE 231001 4 $328,000 $52,500 EPS002 4 $328,000 $41,000 0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $328,000 $52,500 $328,000 $41,000 $0 $0 $0 $0 $0 $0

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

ICBF

CC 79843137 MARTINEZ MARIN JORGE HUMBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL TRA 73 A BIS B 36 46 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3224581237 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-06 1615806114 9488700152 I 2025/07/09 2025/07/09 BANCO CAJA SOCIAL 0 $93,500
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 79843137 MARTINEZ MARIN JORGE HUMBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL TRA 73 A BIS B 36 46 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3224581237 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-06 1615806114 9488700152 I 2025/07/09 2025/07/09 BANCO CAJA SOCIAL 0 $93,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $52,500 $0 $0 $52,500

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $52,500 $0 $0 $52,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $41,000 $0 $0 $41,000

     SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $41,000 $0 $0 $41,000

TOTAL 1 $93,500 $0 $0 $93,500
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 12020848
JHON ALEXANDER  MOSQUERA SALAMANCA

NEIVA HUILA
CALLE 4 # 24A-23 1111111

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Comercio al por mayor de computadores, equipo per

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4609993827 I-INDEPENDIENTES
junio 2025 junio 2025

0
2025/06/24 9993085270

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 292.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 292.400 $ 0 $ 292.400
SUBTOTALES: $ 292.400 $ 0 $ 292.400

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 228.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 228.400 $ 0 $ 0 $ 228.400
SUBTOTALES: $ 228.400 $ 0 $ 0 $ 228.400

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
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O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
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R
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F
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A
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R
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U
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A
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IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
12020848

MOSQUERA
SALAMANCA
JOHN
ALEXANDER

INDEPEND $ 2.284.000 07 230301-
PORVENIR

24 $
1.827.200

$ 292.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 292.400EPS037-
NUEVA
EPS

24 $
1.827.200

$ 228.400 $ 0 $ 228.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 520.800
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1073327763
DANIEL BROCHERO MORENO

PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA
CLL 12 N 8-36 BBR CENTRO 9999999

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Otras actividades de servicios personales n.c.p.

SUCURSAL 001 - PUERTO SALGAR
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4607932200 I-INDEPENDIENTES
junio 2025 junio 2025

0
2025/06/11 9992975602

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 159.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 159.500 $ 0 $ 159.500
SUBTOTALES: $ 159.500 $ 0 $ 159.500

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 124.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 124.600 $ 0 $ 0 $ 124.600
SUBTOTALES: $ 124.600 $ 0 $ 0 $ 124.600

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO
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SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
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S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
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S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
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S
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O
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CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
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S
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IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
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R
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A
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R
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U
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A
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INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1073327763

BROCHERO
MORENO
DANIEL

INDEPEND $ 1.423.500 10 230301-
PORVENIR

21 $ 996.450 $ 159.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 159.500EPS037-
NUEVA
EPS

21 $ 996.450 $ 124.600 $ 0 $ 124.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 284.100

2025/06/24 11:31 AM USUARIO: SOI CC1073327763 1PÁGINA 1 DE



      TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 178.000 178.000

Pensión 1 227.800 227.800

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 2 405.800 405.800

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 178.000 0 0 0 0 0 0 178.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 10181479 CARLOS ARTURO BLANDON 
ARBELAEZ 

Barrio La Alameda Lote 
79 1234567 carlosblandon1974@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CALDAS LA DORADA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-06 2025-06 I 08/07/2025 87960900 $405.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R
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sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 10181479 BLANDON ARBELAEZ CARLOS ARTURO 3 0 N 230201 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS037 1.423.500 178.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 10181479 CARLOS ARTURO BLANDON 
ARBELAEZ 

Barrio La Alameda Lote 
79 1234567 carlosblandon1974@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CALDAS LA DORADA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-06 2025-06 I 08/07/2025 87960900 $405.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1122650430
ANGELICA JOHANNA LOPEZ BERNAL

PUERTO SALGAR CUNDINAMARCA
BASE AEREA 6892391

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Otras actividades de servicios personales n.c.p.

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7974348289 I-INDEPENDIENTES
junio 2025 junio 2025

0
2025/07/08 1613350555

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 307.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 307.200 $ 0 $ 307.200
SUBTOTALES: $ 307.200 $ 0 $ 307.200

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 240.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 240.000 $ 0 $ 0 $ 240.000
SUBTOTALES: $ 240.000 $ 0 $ 0 $ 240.000

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO
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SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN
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IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD
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VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE
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TOTAL
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PARAFISCALES
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TOTAL
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SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE
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INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1122650430

LOPEZ
BERNAL
ANGELICA
JOHANNA

INDEPEND $ 2.400.000 07 230301-
PORVENIR

24 $
1.920.000

$ 307.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 307.200EPS005-
SANITAS
S.A.

24 $
1.920.000

$ 240.000 $ 0 $ 240.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 547.200

2025/07/08 2:50 PM USUARIO: SOI CC1122650430 1PÁGINA 1 DE



P A G A D O

1627045886

2025/07/14 1627045886

      TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 5 0 0 0

ICBF

0 5 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 0 0 0

Pensión 0 0 0

Riesgos Laborales 1 892.400 895.200

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 1 892.400 895.200

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-11 ARL SURA 890903790-5 892.400 892.400 5 2.800 895.200 8.924 895.200 10

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901889540-1 CONSORCIO COINVAL CL 93 # 11 A - 28 5362099 recursoshumanos@coincosas.c
om

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-06 2025-06 Y 14/07/2025 88119404 $895.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
L

C
O

R
R

E
C

C
IÓ

N

Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 10181479 BLANDON ARBELAEZ CARLOS ARTURO 59 0 N 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 1.423.500 5 99.100 0 0 0 0 0 0 0

2 CC 1057516930 HERNANDEZ GARZON MARIA JOSE 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 806.650 5 56.200 0 0 0 0 0 0 0

3 CC 1073326837 DIAZ CEBALLOS KELLY JOHANA 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 616.850 5 43.000 0 0 0 0 0 0 0

4 CC 1073327763 BROCHERO MORENO DANIEL 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 949.000 5 66.100 0 0 0 0 0 0 0

5 CC 1122650430 LOPEZ BERNAL ANGELICA JOHANNA 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 1.984.000 5 138.100 0 0 0 0 0 0 0

6 CC 12020848 MOSQUERA SALAMANCA JOHN 
ALEXANDER 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 2.288.000 5 159.300 0 0 0 0 0 0 0

7 CC 39582366 MENDEZ NAVARRO ADRIANA PAOLA 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 1.014.000 5 70.600 0 0 0 0 0 0 0

8 CC 79705047 CUELLAR GARCIA LUIS ALEXANDER 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 2.132.000 5 148.400 0 0 0 0 0 0 0

9 CC 79843137 MARTINEZ MARIN JORGE HUMBERTO 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 328.000 5 22.900 0 0 0 0 0 0 0

10 CC 80919816 MEDINA MEDINA FREDY ENRIQUE 59 0 N X 0 0 0 0 0 0 0 0 14-11 1.274.000 5 88.700 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901889540-1 CONSORCIO COINVAL CL 93 # 11 A - 28 5362099 recursoshumanos@coincosas.c
om

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-06 2025-06 Y 14/07/2025 88119404 $895.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Tarifa Días Exonerado 
SENA e ICBF

SUCURSAL: Principal (1 Afiliados)
Centro de Trabajo: Principal (1 Afiliados)

Ciudad: CAJICA Depto: CUNDINAMARCA (1 Afiliados)

1 CC 1057516930 HERNANDEZ MARIA                  23020
1

30 EPS037 30 CCF22 30 0 0.000% 30 No

Total         Afiliados( 1)

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

ICBF

CC 1057516930 MARIA JOSE HERNANDEZ GARZON INDEPENDIENTE Principal CALLE 2 #6-102 CAJICA-CUNDINAMARCA 3108708735 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-06 1614150514 9488053142 I 2025/07/08 2025/07/09 BANCOLOMBIA 1 $577,700

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

ICBF

CC 1057516930 MARIA JOSE HERNANDEZ GARZON INDEPENDIENTE Principal CALLE 2 #6-102 CAJICA-CUNDINAMARCA 3108708735 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-06 1614150514 9488053142 I 2025/07/08 2025/07/09 BANCOLOMBIA 1 $577,700

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $302,800 $200 $0 $303,000

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $302,800 $200 $0 $303,000

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $37,900 $100 $0 $38,000

     COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 1 $37,900 $100 $0 $38,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $236,500 $200 $0 $236,700

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $236,500 $200 $0 $236,700

TOTAL 1 $577,200 $500 $0 $577,700

Página 1 de 1 2025/07/09 09:06 AM



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (4 Afiliados) $9,270,500 $1,483,400 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $645,300 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 4 Afiliados) $9,270,500 $1,483,400 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $645,300 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 4 Afiliados) $9,270,500 $1,483,400 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $645,300 $0 $0

1 CC 14395424 CAICEDO DANIEL 25-14 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF22 30 $1,423,500 $57,000 14-4 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0

2 CC 52428231 CASTELBLANCO 
ADRIANA

25-14 30 $5,000,000 $800,000 EPS010 30 $5,000,000 $200,000 CCF22 30 $5,000,000 $200,000 14-4 30 $5,000,000 $348,000 30 $0 $0

3 CC 1070017127 CESPEDES CINDY 230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS017 30 $1,423,500 $57,000 CCF22 30 $1,423,500 $57,000 14-4 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0

4 CC 79058990 MARIN JUAN 230301 30 $1,423,500 $227,800 MIN002 30 $1,423,500 $57,000 CCF22 30 $1,423,500 $57,000 14-4 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0

Total         Afiliados( 4) $9,270,500 $1,483,400 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $371,000 $9,270,500 $645,300 $0 $0

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

ICBF

NIT 900313415 1 MARCAS INGENIERIA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL AV CHICALOS CR 15 11 17 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8976019 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1646630865 9489247395 E 2025/07/04 2025/07/22 BANCO DE BOGOTA 18 $2,903,400

Página 1 de 2 2025/07/22 05:06 PM

Resumen General de Pago



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

ICBF

NIT 900313415 1 MARCAS INGENIERIA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL AV CHICALOS CR 15 11 17 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8976019 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1646630865 9489247395 E 2025/07/04 2025/07/22 BANCO DE BOGOTA 18 $2,903,400

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $1,483,400 $16,800 $0 $1,500,200

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $1,027,800 $11,600 $0 $1,039,400

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $455,600 $5,200 $0 $460,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $645,300 $7,300 $0 $652,600

     COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 4 $645,300 $7,300 $0 $652,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $371,000 $4,200 $0 $375,200

     COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 4 $371,000 $4,200 $0 $375,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 4 $371,000 $4,400 $0 $375,400

     EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $200,000 $2,300 $0 $202,300

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $57,000 $700 $0 $57,700

     FOSYGA RÉGIMEN DE EXCEPCIÓN MIN002 901,037,916 1 1 $57,000 $700 $0 $57,700

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $57,000 $700 $0 $57,700

TOTAL 4 $2,870,700 $32,700 $0 $2,903,400

Página 2 de 2 2025/07/22 05:06 PM
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 10182783 AGUIRRE GUSTAVO                  25-14 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

2 CC 93409353 ALVIS ALVARO  X                231001 2 $94,900 $15,200 EPS017 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

3 CC 93372526 ALVIS FERNANDO  X                231001 2 $94,900 $15,200 EPS002 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

4 CC 1007506705 ARANGO BRAYAN                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS017 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

5 CC 1007780671 ARIAS BREIKER X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

6 CC 86056068 CAMARGO YESID                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

7 CC 3131915 CAMPOS MANUEL X                 230201 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

8 CC 1115730712 CARDENAS DIONICIO                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

9 CC 1110517237 CARDENAS YEISON X                 230201 6 $284,700 $45,600 EPS002 6 $284,700 $11,400 CCF57 6 $284,700 $11,400 14-11 6 $284,700 $19,900 6 $0 $0 Si $88,300

10 CC 1073322330 CASTELLANOS 
OSCAR

X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

11 CC 1022970619 CASTILLO MANUEL                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

12 CC 80721397 CASTRO FREDDY                  230201 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

13 CC 1073322291 CHALARCA ALVARO X                 25-14 2 $94,900 $15,200 EPS041 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

14 CC 10163364 CHAVES JORGE X                 25-14 25 $1,186,250 $189,800 EPS037 25 $1,186,250 $47,500 CCF57 25 $1,186,250 $47,500 14-11 25 $1,186,250 $82,600 25 $0 $0 Si $367,400

15 CC 1110539407 COLORADO LUIS                  230201 30 $1,423,500 $227,800 EPS002 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

16 CC 3132001 CORTES LUIS X                 230301 26 $1,233,700 $197,400 EPS002 26 $1,233,700 $49,400 CCF57 26 $1,233,700 $49,400 14-11 26 $1,233,700 $85,900 26 $0 $0 Si $382,100

17 CC 3132059 DURANGO JULIO X                 25-14 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

18 CC 1054541745 FARFAN WILLIAM                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

19 CC 1007376838 FERRO JOSE X                 25-14 2 $94,900 $15,200 EPS017 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

20 CC 1019123889 GAMBOA ANDRES X                 230301 3 $142,350 $22,800 EPSC34 3 $142,350 $5,700 CCF57 3 $142,350 $5,700 14-11 3 $142,350 $10,000 3 $0 $0 Si $44,200

21 CC 14190846 GIL HERNAN                  25-14 30 $1,423,500 $227,800 EPS002 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

22 CC 1054540272 GIRALDO NELSON X                 231001 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

23 CC 1073328166 GOMEZ CLAUDIA X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS002 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

24 CC 1110593555 MEDINA DIDIER  X                230201 2 $94,900 $15,200 EPS002 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

25 CC 3132634 MEDINA MIGUEL                  230201 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

26 CC 93367398 MUÑOZ JAVIER                  25-14 30 $1,423,500 $227,800 EPS002 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

27 CC 1110453750 MUÑOZ MARIO                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS041 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

28 CC 3134061 ORJUELA ALDEMAR X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

29 CC 1007723676 ORTEGON NICOLAS                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS002 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

30 CC 93394033 ORTIZ LUIS  X                230201 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

31 CC 1005839798 OSORIO LAURA  X                230301 2 $94,900 $15,200 EPS041 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

32 CC 1193516536 PEÑATE ANDRES                  25-14 30 $1,423,500 $227,800 EPS041 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

33 CC 93402407 PRIETO HUGO X X                230301 1 $47,450 $7,600 EPS002 1 $47,450 $1,900 CCF57 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

34 CC 1073325290 QUINTERO BRAYAN X                 230301 10 $474,500 $76,000 EPS037 10 $474,500 $19,000 CCF57 10 $474,500 $19,000 14-11 10 $474,500 $33,100 10 $0 $0 Si $147,100

35 CC 10186043 REYES HERMINSO X                 25-14 25 $1,186,250 $189,800 EPS037 25 $1,186,250 $47,500 CCF57 25 $1,186,250 $47,500 14-11 25 $1,186,250 $82,600 25 $0 $0 Si $367,400

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

ICBF

CC 93402807 TRUJILLO MORA FRANK ODAIR B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFANDI CLL 28 #2-24 CALI-VALLE 3202979931 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1602552608 9488340457 E 2025/07/02 2025/07/04 BANCOLOMBIA 2 $9,391,500
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Planilla Resumen

36 CC 10189874 RIVERA JOHN X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

37 CC 1006871161 ROMERO GERMAN  X                230301 12 $569,400 $91,200 EPS037 12 $569,400 $22,800 CCF57 12 $569,400 $22,800 14-11 12 $569,400 $39,700 12 $0 $0 Si $176,500

38 CC 1033679015 ROMERO JORGE X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS002 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

39 CC 10179448 ROSAS RAMIRO X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

40 CC 3133482 ROSAS ROBIRO                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

41 CC 1110578646 SANCHEZ JONATHAN X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS041 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

42 CC 3132302 SOLIS CRISTIAN X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS002 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

43 CC 1000621899 VERGARA DIEGO                  230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $57,000 CCF57 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

44 CC 1054540570 VILLEGAS WALTER X                 230301 2 $94,900 $15,200 EPS037 2 $94,900 $3,800 CCF57 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

45 CC 10182770 YEPES FRANCKLIN X                 230301 10 $474,500 $76,000 EPS041 10 $474,500 $19,000 CCF57 10 $474,500 $19,000 14-11 10 $474,500 $33,100 10 $0 $0 Si $147,100

Total         Afiliados( 45) $30,273,100 $4,845,000 $30,273,100 $1,212,200 $30,273,100 $1,212,200 $30,273,100 $2,109,900 $0 $0 $9,379,300
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 93402807 TRUJILLO MORA FRANK ODAIR B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFANDI CLL 28 #2-24 CALI-VALLE 3202979931 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-07 1602552608 9488340457 E 2025/07/02 2025/07/04 BANCOLOMBIA 2 $9,391,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 45 $4,845,000 $6,200 $0 $4,851,200

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 3 $45,600 $100 $0 $45,700

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 9 $1,336,400 $1,700 $0 $1,338,100

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 26 $2,688,400 $3,400 $0 $2,691,800

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 7 $774,600 $1,000 $0 $775,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 45 $2,109,900 $2,700 $0 $2,112,600

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 45 $2,109,900 $2,700 $0 $2,112,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 45 $1,212,200 $1,600 $0 $1,213,800

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 45 $1,212,200 $1,600 $0 $1,213,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 5) 45 $1,212,200 $1,700 $0 $1,213,900

     CAPITAL SALUD EPSC34 900,298,372 9 1 $5,700 $100 $0 $5,800

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 3 $64,600 $100 $0 $64,700

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 23 $687,800 $900 $0 $688,700

     NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 6 $144,400 $200 $0 $144,600

     SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 12 $309,700 $400 $0 $310,100

TOTAL 45 $9,379,300 $12,200 $0 $9,391,500
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: REDES INTELIGENTES JJ (21 Afiliados) $7,307,300 $1,224,700 $7,307,300 $205,200 $7,307,300 $205,200 $7,307,300 $306,500 $0 $0 $1,941,600

Centro de Trabajo: ADMINISTRACION (3 Afiliados) $1,518,400 $214,600 $1,518,400 $32,300 $1,518,400 $32,300 $1,518,400 $4,400 $0 $0 $283,600

Ciudad: MADRID Depto: CUNDINAMARCA (3 Afiliados) $1,518,400 $214,600 $1,518,400 $32,300 $1,518,400 $32,300 $1,518,400 $4,400 $0 $0 $283,600

1 CC 1000351674 CASTILLO CRISTIAN  X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS005 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 0.522% $300 1 $0 $0 Si $11,700

2 CC 87942385 TENORIO JAMES          X        23030
1

15 $711,750 $85,500 EPS017 15 $711,750 $0 CCF24 15 $711,750 $0 14-11 15 $711,750 0.000% $0 15 $0 $0 Si $85,500

3 CC 87942385 TENORIO JAMES                  23030
1

15 $711,750 $113,900 EPS017 15 $711,750 $28,500 CCF24 15 $711,750 $28,500 14-11 15 $711,750 0.522% $3,800 15 $0 $0 Si $174,700

4 PT 5681657 ZERPA YRMA  X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPSC34 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 0.522% $300 1 $0 $0 Si $11,700

Centro de Trabajo: OBRAS (18 Afiliados) $5,788,900 $1,010,100 $5,788,900 $172,900 $5,788,900 $172,900 $5,788,900 $302,100 $0 $0 $1,658,000

Ciudad: MADRID Depto: CUNDINAMARCA (18 Afiliados) $5,788,900 $1,010,100 $5,788,900 $172,900 $5,788,900 $172,900 $5,788,900 $302,100 $0 $0 $1,658,000

5 CC 1072744306 ACOSTA SADY X                 23030
1

14 $664,300 $106,300 EPS037 14 $664,300 $26,600 CCF24 14 $664,300 $26,600 14-11 14 $664,300 6.960% $46,300 14 $0 $0 Si $205,800

6 CC 1120924044 ACOSTA YIMER  X                23030
1

2 $94,900 $15,200 EPS002 2 $94,900 $3,800 CCF24 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 6.960% $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

7 CC 7162349 AMAYA ALFONSO  X                23020
1

3 $142,350 $22,800 EPS037 3 $142,350 $5,700 CCF24 3 $142,350 $5,700 14-11 3 $142,350 6.960% $10,000 3 $0 $0 Si $44,200

8 CC 79637718 AVILA EDGAR                  23030
1

14 $664,300 $106,300 EPS005 14 $664,300 $26,600 CCF24 14 $664,300 $26,600 14-11 14 $664,300 6.960% $46,300 14 $0 $0 Si $205,800

9 CC 79637718 AVILA EDGAR          X        23030
1

16 $759,200 $91,200 EPS005 16 $759,200 $0 CCF24 16 $759,200 $0 14-11 16 $759,200 0.000% $0 16 $0 $0 Si $91,200

10 CC 80770796 CASAS FABIO X X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS005 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

11 CC 12647034 GOMEZ WILTON X X                25-14 1 $47,450 $7,600 EPS017 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

12 CC 1024551856 GONZALEZ LUIS  X                23030
1

2 $94,900 $15,200 EPS017 2 $94,900 $3,800 CCF24 2 $94,900 $3,800 14-11 2 $94,900 6.960% $6,700 2 $0 $0 Si $29,500

13 CC 1073325416 GRAJALES JHON X X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS037 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

14 CC 12402296 LLAMAS MARLOND  X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS002 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

15 CC 1073328382 LOPEZ JUAN                  23030
1

30 $1,423,500 $227,800 EPS017 30 $1,423,500 $57,000 CCF24 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,423,500 6.960% $99,100 30 $0 $0 Si $440,900

16 CC 1063963662 MOLINA YEINER X X                23020
1

1 $47,450 $7,600 EPS002 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

17 CC 11366150 OSORIO JOHN          X        23030
1

15 $711,750 $156,600 EPS008 15 $711,750 $0 CCF24 15 $711,750 $0 14-11 15 $711,750 0.000% $0 15 $0 $0 Si $156,600

18 CC 11366150 OSORIO JOHN                  23030
1

15 $711,750 $185,100 EPS008 15 $711,750 $28,500 CCF24 15 $711,750 $28,500 14-11 15 $711,750 6.960% $49,600 15 $0 $0 Si $291,700

19 CC 1102366945 PEDRAZA CARLOS X X                23100
1

1 $47,450 $7,600 EPS037 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

20 CC 1100221786 SANTOS ALBERTO X X                25-14 1 $47,450 $7,600 EPS037 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

21 CC 1087781249 TENORIO YEISON  X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS002 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

22 CC 79647555 TOVAR FREDY  X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS017 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

23 CC 52857406 URREGO NUBIA X X                23030
1

1 $47,450 $7,600 EPS002 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

24 CC 1143940863 VIVEROS ANDRES  X                23020
1

1 $47,450 $7,600 EPS017 1 $47,450 $1,900 CCF24 1 $47,450 $1,900 14-11 1 $47,450 6.960% $3,400 1 $0 $0 Si $14,800

Total         Afiliados( 21) $7,307,300 $1,224,700 $7,307,300 $205,200 $7,307,300 $205,200 $7,307,300 $306,500 $0 $0 $1,941,600

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

ICBF

NIT 901308197 4 REDES INTELIGENTES JJ SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES REDES INTELIGENTES JJ CALLE 2 20A 34 MADRID-CUNDINAMARCA 4697234 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-06 1584417109 9487852559 E 2025/06/25 2025/06/27 BANCO DAVIVIENDA 2 $1,944,800
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Planilla Resumen

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

ICBF

NIT 901308197 4 REDES INTELIGENTES JJ SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES REDES INTELIGENTES JJ CALLE 2 20A 34 MADRID-CUNDINAMARCA 4697234 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-06 1584417109 9487852559 E 2025/06/25 2025/06/27 BANCO DAVIVIENDA 2 $1,944,800

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 21 $1,224,700 $1,800 $0 $1,226,500

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $7,600 $100 $0 $7,700

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $15,200 $100 $0 $15,300

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 15 $1,163,900 $1,500 $0 $1,165,400

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 3 $38,000 $100 $0 $38,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 21 $306,500 $400 $0 $306,900

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 21 $306,500 $400 $0 $306,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 21 $205,200 $300 $0 $205,500

     COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 21 $205,200 $300 $0 $205,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 6) 21 $205,200 $700 $0 $205,900

     CAPITAL SALUD EPSC34 900,298,372 9 1 $1,900 $100 $0 $2,000

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $28,500 $100 $0 $28,600

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 6 $95,000 $200 $0 $95,200

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 5 $38,000 $100 $0 $38,100

     SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 5 $11,400 $100 $0 $11,500

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 3 $30,400 $100 $0 $30,500

TOTAL 21 $1,941,600 $3,200 $0 $1,944,800
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FORMULARIO ÚNICO DE AFILIACIÓN Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS 

 

A. AFILIACIÓN 
II. DATOS BÁSICOS DE IDENTIFICACIÓN (del cotizante , cabeza de familia o beneficiario cuando aplique o afiliado adicional) 

III. DATOS COMPLEMENTARIOS 
   Datos personales 

IV. DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos básicos de identificación del cónyuge o compañero(a) permanente cotizante 

   Datos básicos de identificación de los beneficiarios y de los afiliados adicionales 

   Datos complementarios del Beneficiario 

   Seleccion de la IPS Primaria

V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DE PAGO 

 M-PYGA-F001 V 1.0-2018 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                          

 
 
 
 

No de Radicacion    Fecha de Radicación

4014992892    2|4|0|6|2|0|2|5

I. DATOS DEL TRÁMITE                                        (Lea las instrucciones que se encuentran anexas al fromulario antes de diligenciarlo)   Página 1 de 2
    

1.tipo de tramite 2.Tipo afiliacion
 A. Individual: -Cotizante Cabeza de familia   3.Regimen

4.Contribución
Solidaria

-Beneficiario afiliado adicional  A.Contributivo  Si   
A. Afiliación B.Reporte de Novedades B.  Colectiva  C.  Institucional  D.  De oficio  B.Subsidiado   No   
5. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante  7.Codigo

  
 (a registrar por la
EPS)

1

 A.  Cotizante      B.  Cabeza de Familia      C.  Beneficiario      D.  Afiliado adicional  A.     Dependiente             B.  Independiente         C.  Pensionado 

8.Apellidos y nombres
CARDENAS LOZANO YEISON LEONARDO

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
9.Tipo documento de Identidad 10.Número del documento de Identidad 11.Sexo biológico 12.Sexo identificación

        CC 1110517237    Femenino   Masculino      F M  T NB Otro Cual   

13. Nacionalidad   14.Lugar Nacimiento 15.Fecha Nacimiento

 COLOMBIA    Pais: COLOMBIA Departamento: ATLANTICO Municipio: BARRANQUILLA          1|8|1|1|1|9|9|1

16.Etnia  17.Comunidad  18.Discapacidad Si  No  

6         Categoria Discapacidad   

19.Tiene encuesta SISBEN  20.Clasificación SISBEN  21.Grupo población especial

   SI     NO   Nivel  Grupo     
22. Administradora de riesgos Laborales - ARL 23. Administradora de Pensiones 24. Ingreso base de cotizacion - IBC 25. Tarifa Contribución Solidaria
  

SEGUROS CARIBE
 

  
PROTECCION

  
  

1423500
  

26.Residencia
 

MZ 54 CA 31 BRR TOPACIO
3114562390 ASESORIASYSOLUCIONESS@GMAIL.COM

Dirección Telefono fijo Telefono celular Correo electronico
TOLIMA IBAGUE COL

   zona      Urbana cabecera municipal          Rural dispersa    
   Urbana centro poblado      Resto rural   Departamento Municipio/Distrito Localidad / comuna

27. Apellidos y nombres
  

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
28. Tipo documento de identidad 29. Número documento identidad 30. Sexo biológico 31. Sexo identificación

           Femenino        Masculino      F M  T NB Otro Cual   

32. Nacionalidad   33.Lugar Nacimiento 34.Fecha Nacimiento

    Pais: Departamento: Municipio:          

35. Apellidos y nombres
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

B1
B2
B3
B4
B5

36. Tipo
documento de
identidad

37. Número de
identidad

38. Nacionalidad
39.Sexo
Biológico

40.Sexo Identificación 41.Lugar Nacimiento 42.Fecha de
nacimiento

Femenino Masculino F M T NB otro cual Pais Departamento Municipio
B1   
B2   
B3   
B4   
B5   

43.Parentesco 44.Etnia 45.Comunidad
46.Grupo poblacional
especial

47.Encuesta
SISBEN

48.Clasificación
SISBEN

49.Discapacidad
50.Incapacidad

Permanente
Si No Nivel Grupo Si No Categoria Si No

B1
B2
B3
B4
B5

51. Datos de residencia

Departamento Municipio/Distrito
Zona

Teléfono Fijo y/o
celular

52.Valor de la UPC del afiliado
adicional (a registrar por la

EPS)
Cabecera
municipal

Centro
poblado

Rural
dispersa

Resto rural

B1
B2
B3
B4
B5

Dirección Localidad/Comuna Correo Electrónico
B1
B2
B3
B4
B5

     53. Nombre de la Institución Prestadora de Salud - IPS 54.Codigo de la IPS(a registrar por la EPS)
C VS LA QUINTA    -    VS LA QUINTA VSLAQUINTA   -    VSLAQUINTA

B - -
B - -
B - -

55. Nombre o razón social
56. Tipo de
identificación

57. Numero de documento de
Identificación

58. Tipo de aportante o pagador de
pensiones(a registrar por la EPS)

  
FRANK ODAIR TRUJILLO MORA         CC 93402807     01

59.Ubicación
MZ 26 CA 5 JARDIN 3 ET 3125020321 FRANKEMILIO1901@GMAIL.COM TOLIMA IBAGUE

Dirección Teléfono fijo o celular Correo electrónico Departamento Municipio/distrito



 
 
 

 

VI. DATOS ACTUALIZADOS SEGÚN REPORTE DE LA NOVEDAD

VII. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES 

VIII. CONTRIBUCIÓN SOLIDARIA 

IX. FIRMAS 

X.ANEXOS 

XI. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL 

Recuerde que la firma, al final del formulario, valida las declaraciones marcadas y/o diligenciadas en el capítulo VII Declaraciones y IX. Autorizaciones, asi como la veracidad de las demás información
registrada. 

 M-PYGA-F001 V 1.0-2018 

                                                                                                                                                                                                                                                                             
No de Radicacion

4014992892
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B. REPORTE DE NOVEDADES
60. Tipo de Novedad

  1. Modificación datos básicos de identificación                 12. Vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

  2. Corrección datos básicos de identificación                 13. Desvinculación de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

  3. Actualización documento de identidad                 14.  Movilidad:      A. Régimen Contributivo  

  4. Actualización y/o corrección datos complementarios                                                 B. Régimen Subsidiado  

  5. Terminación de la inscripcion en la EPS.                 15.Traslado:         A. Mismo régimen

       Código:                                                   B. Diferente régimen  

  6. Reporte de pago a través de un tercero;  Código:                 16. Reporte de fallecimiento del cotizante o cabeza de familia

  7. Inclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales                 17.Reporte del tramite de protección al cesante

  8. Exclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales                 18. Reporte de la calidad de pre-Pensionado

  9. Inicio de relación laboral o adquisición de condiciones para cotizar                 19. Reporte de la calidad del pensionado

  10. Terminación de la relacion laboral o perdida de las condiciones para seguir cotizando                 20. Ingreso a contribución solidaria

  11. Inscripción EPS retorno al país.                 21. Retiro de contribución solidaria

61. Datos básicos de la identificación
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

62. Sexo biológico  63.Sexo identificación  64.Fecha de nacimiento

       Femenino        Masculino      F M  T NB Otro Cual   

65.EPS anterior 66.Fecha de Novedad
67.Motivo de traslado
Código:

68.Caja de Compensación Familiar o pagador de pensiones

2|5|0|6|2|0|2|5   

69.   Declaración de dependencia económica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

70.   Declaración de la no obligación de afiliarse al Régimen Contributvo,Especial o de Excepción.

71.   Declaración de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de documentos que acreditan la condición de beneficiarios.

72.   Declaración de no internación del cotizante,cabeza de familia ,beneficiarios o afiliados adicionales en una Institución Prestadora de Salud .

73.   Autorización para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

74.   Autorización para que la EPS reporte la información que se genere de la afiliación del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades públicas que poir sus funciones la
requieran

75.   Autorización para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerdo con lo previsto en la ley 1581 de 2012 y el Decr eto
1377 de 2013

76.   Autorización para que la EPS envie información al correo electronico o celular como mensaje de texto

77.   Aceptación de las condiciones para vincularse a la Contribución Solidaria y de realizar los pagos correspondientes

78.   Aceptación de la actualización del grupo familiar y las tarifas en Contribución Solidaria, según encuesta del Sisbén vigente

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hará cargo del pago de la Contribución Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

 

80. Cotizante o cabeza de familia o beneficiario
81. El empleador aportante o entidad responsable de la afiliación colectiva institucional
o de oficio

  82.Anexo Copia del documento de identidad:  CN.     RC.    TI.    CC.    PA.    CE.    CD.    SC.    PT. 

Cantidad:                                                  Total: 0

  83. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

  84. Copia registro civil de matrimonio, o de la escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que declare la union marital.

   85. Copia de la escritura pública o sentencia judicial que declare el divorcio ,sentencia judicial para que declare la separación de cuerpos y escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que
declare la terminación de la union marital.

  86. Copia certificado de adopción o acta de entrega del menor  

  87.Copia orden judicial o acto administrativo de custodia.

  88.Documento en que conste la perdida de la patria potestad, o el certificaco de defunción de los padres o la declaración suscrita por el cotizante sobre la ausencia de los padres.

  89.Copia de la autorización de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud

  90.Certificación de vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

  91.Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que consiste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliación de oficio.

92. Identificación de la Entidad Territorial
Código del municipio Código del Departamento

  

 93. Nombre de la Institución

XII. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL
94. Apellidos y Nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Número documento de identidad
95.Firma del funcionario

96. Fecha de Radicación 97. Fecha de Validación

Observaciones



1 de 1

1.

Fondo de Pensiones Obligatorias Protección

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Señor(a) identificado(a) con número se encuentraCARDENAS LOZANO YEISON LEONARDO CC 1.110.517.237
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCIÓN, desde el día 25 de agosto de 2017 y sus recursos se encuentran
distribuidos como se enuncia a continuación, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 así:

El 100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCIÓN MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a petición del(la) interesado(a) el día 24 de junio de 2025.

Cordialmente,

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

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

*Si desea verificar la veracidad de esta información comuníquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Línea de Servicio en:

Bogotá – Medellín – Cali -(601) 744 44 64 (604) 510 90 99 (602) 386 00 80
Barranquilla – Cartagena – WhatsApp(605) 319 79 99 (605) 642 49 99 +57 310 220 5575

o llámanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https://customers.wolkvox.com/clicktocall/proteccion/



Medellín, 24 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1110517237 CARDENAS LOZANO  YEISON
LEONARDO

25/06/2025 27141942 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 24/06/2025 14:02:02 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null





Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C10179448 ROSAS GONZALEZ  RAMIRO 29/06/2025 195G39WQ DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 10:16:02 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null



NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
8959289 01/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 01/07/2025, el empleador TRUJILLOMORAFRANK ODAIR identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA número 93402807 registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal
transaccional.

DETALLE

OBRERO DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

10179448 2025-06-291423500RAMIRO ROSAS GONZALEZ

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 1 días del mes de Julio del año 2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES



RAMIRO ROSAS GONZALEZ, identificado(a) con cédula de ciudadanía 10.179.448, se encuentra afiliado(a) al
Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.224.808-8

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 28 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es fundamental que revise periódicamente su Historia Laboral, el capital ahorrado y las semanas que tiene registradas, si
presenta inconsistencias, ingrese a www.porvenir.com.co y actualice su Historia Laboral.





JORGE WILLINTON ROMERO CORDOBA, identificado(a) con cédula de ciudadanía 1.033.679.015, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantías Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.144.331-3

FONDO DE PENSIONES Y CESANTÍAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 28 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.



FORMULARIO ÚNICO DE AFILIACIÓN Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS 

 

A. AFILIACIÓN 
II. DATOS BÁSICOS DE IDENTIFICACIÓN (del cotizante , cabeza de familia o beneficiario cuando aplique o afiliado adicional) 

III. DATOS COMPLEMENTARIOS 
   Datos personales 

IV. DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos básicos de identificación del cónyuge o compañero(a) permanente cotizante 

   Datos básicos de identificación de los beneficiarios y de los afiliados adicionales 

   Datos complementarios del Beneficiario 

   Seleccion de la IPS Primaria

V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DE PAGO 

 M-PYGA-F001 V 1.0-2018 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                          

 
 
 
 

No de Radicacion    Fecha de Radicación

4015039078    0|1|0|7|2|0|2|5

I. DATOS DEL TRÁMITE                                        (Lea las instrucciones que se encuentran anexas al fromulario antes de diligenciarlo)   Página 1 de 2
    

1.tipo de tramite 2.Tipo afiliacion
 A. Individual: -Cotizante Cabeza de familia   3.Regimen

4.Contribución
Solidaria

-Beneficiario afiliado adicional  A.Contributivo  Si   
A. Afiliación B.Reporte de Novedades B.  Colectiva  C.  Institucional  D.  De oficio  B.Subsidiado   No   
5. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante  7.Codigo

  
 (a registrar por la
EPS)

1

 A.  Cotizante      B.  Cabeza de Familia      C.  Beneficiario      D.  Afiliado adicional  A.     Dependiente             B.  Independiente         C.  Pensionado 

8.Apellidos y nombres
ROMERO CORDOBA JORGE WILLINTON

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
9.Tipo documento de Identidad 10.Número del documento de Identidad 11.Sexo biológico 12.Sexo identificación

        CC 1033679015    Femenino   Masculino      F M  T NB Otro Cual   

13. Nacionalidad   14.Lugar Nacimiento 15.Fecha Nacimiento

 COLOMBIA    Pais: COLOMBIA Departamento: ATLANTICO Municipio: BARRANQUILLA          1|5|0|2|1|9|8|6

16.Etnia  17.Comunidad  18.Discapacidad Si  No  

6         Categoria Discapacidad   

19.Tiene encuesta SISBEN  20.Clasificación SISBEN  21.Grupo población especial

   SI     NO   Nivel  Grupo     
22. Administradora de riesgos Laborales - ARL 23. Administradora de Pensiones 24. Ingreso base de cotizacion - IBC 25. Tarifa Contribución Solidaria
  

SEGUROS DE RIESGOS PROFESIONALES SURAMERICANA S.A.
 

  
PORVENIR FPC

  
  

1423500
  

26.Residencia
 

MZ B CA 6 BRR EL BOSQUE PARTE BAJA
3118903467 JROMERO1@GMAIL.COM

Dirección Telefono fijo Telefono celular Correo electronico
TOLIMA IBAGUE 57

   zona      Urbana cabecera municipal          Rural dispersa    
   Urbana centro poblado      Resto rural   Departamento Municipio/Distrito Localidad / comuna

27. Apellidos y nombres
  

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
28. Tipo documento de identidad 29. Número documento identidad 30. Sexo biológico 31. Sexo identificación

           Femenino        Masculino      F M  T NB Otro Cual   

32. Nacionalidad   33.Lugar Nacimiento 34.Fecha Nacimiento

    Pais: Departamento: Municipio:          

35. Apellidos y nombres
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

B1
B2
B3
B4
B5

36. Tipo
documento de
identidad

37. Número de
identidad

38. Nacionalidad
39.Sexo
Biológico

40.Sexo Identificación 41.Lugar Nacimiento 42.Fecha de
nacimiento

Femenino Masculino F M T NB otro cual Pais Departamento Municipio
B1   
B2   
B3   
B4   
B5   

43.Parentesco 44.Etnia 45.Comunidad
46.Grupo poblacional
especial

47.Encuesta
SISBEN

48.Clasificación
SISBEN

49.Discapacidad
50.Incapacidad

Permanente
Si No Nivel Grupo Si No Categoria Si No

B1
B2
B3
B4
B5

51. Datos de residencia

Departamento Municipio/Distrito
Zona

Teléfono Fijo y/o
celular

52.Valor de la UPC del afiliado
adicional (a registrar por la

EPS)
Cabecera
municipal

Centro
poblado

Rural
dispersa

Resto rural

B1
B2
B3
B4
B5

Dirección Localidad/Comuna Correo Electrónico
B1
B2
B3
B4
B5

     53. Nombre de la Institución Prestadora de Salud - IPS 54.Codigo de la IPS(a registrar por la EPS)
C VS LA QUINTA    -    VS LA QUINTA VSLAQUINTA   -    VSLAQUINTA

B - -
B - -
B - -

55. Nombre o razón social
56. Tipo de
identificación

57. Numero de documento de
Identificación

58. Tipo de aportante o pagador de
pensiones(a registrar por la EPS)

  
FRANK ODAIR TRUJILLO MORA         CC 93402807     01

59.Ubicación
MZ 26 CA 5 JARDIN 3 ET 3125020321 FRANKEMILIO1901@GMAIL.COM TOLIMA IBAGUE

Dirección Teléfono fijo o celular Correo electrónico Departamento Municipio/distrito



 
 
 

 

VI. DATOS ACTUALIZADOS SEGÚN REPORTE DE LA NOVEDAD

VII. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES 

VIII. CONTRIBUCIÓN SOLIDARIA 

IX. FIRMAS 

X.ANEXOS 

XI. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL 

Recuerde que la firma, al final del formulario, valida las declaraciones marcadas y/o diligenciadas en el capítulo VII Declaraciones y IX. Autorizaciones, asi como la veracidad de las demás información
registrada. 

 M-PYGA-F001 V 1.0-2018 

                                                                                                                                                                                                                                                                             
No de Radicacion

4015039078

Página 2 de 2

B. REPORTE DE NOVEDADES
60. Tipo de Novedad

  1. Modificación datos básicos de identificación                 12. Vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

  2. Corrección datos básicos de identificación                 13. Desvinculación de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

  3. Actualización documento de identidad                 14.  Movilidad:      A. Régimen Contributivo  

  4. Actualización y/o corrección datos complementarios                                                 B. Régimen Subsidiado  

  5. Terminación de la inscripcion en la EPS.                 15.Traslado:         A. Mismo régimen

       Código:                                                   B. Diferente régimen  

  6. Reporte de pago a través de un tercero;  Código:                 16. Reporte de fallecimiento del cotizante o cabeza de familia

  7. Inclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales                 17.Reporte del tramite de protección al cesante

  8. Exclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales                 18. Reporte de la calidad de pre-Pensionado

  9. Inicio de relación laboral o adquisición de condiciones para cotizar                 19. Reporte de la calidad del pensionado

  10. Terminación de la relacion laboral o perdida de las condiciones para seguir cotizando                 20. Ingreso a contribución solidaria

  11. Inscripción EPS retorno al país.                 21. Retiro de contribución solidaria

61. Datos básicos de la identificación
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

62. Sexo biológico  63.Sexo identificación  64.Fecha de nacimiento

       Femenino        Masculino      F M  T NB Otro Cual   

65.EPS anterior 66.Fecha de Novedad
67.Motivo de traslado
Código:

68.Caja de Compensación Familiar o pagador de pensiones

2|9|0|6|2|0|2|5   

69.   Declaración de dependencia económica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

70.   Declaración de la no obligación de afiliarse al Régimen Contributvo,Especial o de Excepción.

71.   Declaración de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de documentos que acreditan la condición de beneficiarios.

72.   Declaración de no internación del cotizante,cabeza de familia ,beneficiarios o afiliados adicionales en una Institución Prestadora de Salud .

73.   Autorización para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

74.   Autorización para que la EPS reporte la información que se genere de la afiliación del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades públicas que poir sus funciones la
requieran

75.   Autorización para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerdo con lo previsto en la ley 1581 de 2012 y el Decr eto
1377 de 2013

76.   Autorización para que la EPS envie información al correo electronico o celular como mensaje de texto

77.   Aceptación de las condiciones para vincularse a la Contribución Solidaria y de realizar los pagos correspondientes

78.   Aceptación de la actualización del grupo familiar y las tarifas en Contribución Solidaria, según encuesta del Sisbén vigente

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hará cargo del pago de la Contribución Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

 

80. Cotizante o cabeza de familia o beneficiario
81. El empleador aportante o entidad responsable de la afiliación colectiva institucional
o de oficio

  82.Anexo Copia del documento de identidad:  CN.     RC.    TI.    CC.    PA.    CE.    CD.    SC.    PT. 

Cantidad:                                                  Total: 0

  83. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

  84. Copia registro civil de matrimonio, o de la escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que declare la union marital.

   85. Copia de la escritura pública o sentencia judicial que declare el divorcio ,sentencia judicial para que declare la separación de cuerpos y escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que
declare la terminación de la union marital.

  86. Copia certificado de adopción o acta de entrega del menor  

  87.Copia orden judicial o acto administrativo de custodia.

  88.Documento en que conste la perdida de la patria potestad, o el certificaco de defunción de los padres o la declaración suscrita por el cotizante sobre la ausencia de los padres.

  89.Copia de la autorización de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud

  90.Certificación de vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

  91.Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que consiste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliación de oficio.

92. Identificación de la Entidad Territorial
Código del municipio Código del Departamento

  

 93. Nombre de la Institución

XII. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL
94. Apellidos y Nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Número documento de identidad
95.Firma del funcionario

96. Fecha de Radicación 97. Fecha de Validación

Observaciones



Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1033679015 ROMERO CORDOBA  JORGE WILLINTON 29/06/2025 62182253 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 13:31:26 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null







LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a ALVARO CHALARCA AVENDAÑO identificado/a con

documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 1073322291, se encuentra afiliado/a desde 14/03/2008 al

Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de

Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 01 de julio de 2025.

Nota: Certificado generado desde la página Web. Este documento no es válido para el reconocimiento de
prestaciones económicas, está sujeto a verificación y no tiene costo alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones



Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1073322291 CHALARCA AVENDAÑO  ALVARO 29/06/2025 16716016 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 13:37:52 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null



NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
8959290 01/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 01/07/2025, el empleador TRUJILLOMORAFRANK ODAIR identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA número 93402807 registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal
transaccional.

DETALLE

OBRERO DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

1073322291 2025-06-291423500ALVARO CHALARCA AVENDAÑO

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 1 días del mes de Julio del año 2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES





WALTER ALBERTO VILLEGAS, identificado(a) con cédula de ciudadanía 1.054.540.570, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantías Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.144.331-3

FONDO DE PENSIONES Y CESANTÍAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 28 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.



NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
8959288 01/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 01/07/2025, el empleador TRUJILLOMORAFRANK ODAIR identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA número 93402807 registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal
transaccional.

DETALLE

OBRERO DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

1054540570 2025-06-291423500WALTER ALBERTO VILLEGAS

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 1 días del mes de Julio del año 2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES



Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1054540570 VILLEGAS    WALTER ALBERTO 29/06/2025 8230Zj13 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 10:13:29 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null







Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1110578646 SANCHEZ CAÑAS  JONATHAN 29/06/2025 15913411 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 13:29:11 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null



JONATHAN SANCHEZ CAÑAS, identificado(a) con cédula de ciudadanía 1.110.578.646, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.224.808-8

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 28 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

 En este momento de su vida, lo que más le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¿por que? porque está
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.







JOHN ALEXANDER RIVERA MORA, identificado(a) con cédula de ciudadanía 10.189.874, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantías Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.144.331-3

FONDO DE PENSIONES Y CESANTÍAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 28 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.



NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
8963091 01/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 01/07/2025, el empleador TRUJILLOMORAFRANK ODAIR identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA número 93402807 registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal
transaccional.

DETALLE

OBRERO DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

10189874 2025-06-291423500JOHNALEXANDER RIVERA MORA

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 1 días del mes de Julio del año 2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES



Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C10189874 RIVERA MORA  JOHN ALEXANDER 29/06/2025 14516691 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 11:17:31 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null







Medellín, 28 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C3132302 SOLIS RANGEL  CRISTIAN ADRIAN 29/06/2025 129150M1 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 28/06/2025 10:19:16 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.28, 172.16.42.57

null



FORMULARIO ÚNICO DE AFILIACIÓN Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS 

 

A. AFILIACIÓN 
II. DATOS BÁSICOS DE IDENTIFICACIÓN (del cotizante , cabeza de familia o beneficiario cuando aplique o afiliado adicional) 

III. DATOS COMPLEMENTARIOS 
   Datos personales 

IV. DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos básicos de identificación del cónyuge o compañero(a) permanente cotizante 

   Datos básicos de identificación de los beneficiarios y de los afiliados adicionales 

   Datos complementarios del Beneficiario 

   Seleccion de la IPS Primaria

V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DE PAGO 

 M-PYGA-F001 V 1.0-2018 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                          

 
 
 
 

No de Radicacion    Fecha de Radicación

4015039386    0|1|0|7|2|0|2|5

I. DATOS DEL TRÁMITE                                        (Lea las instrucciones que se encuentran anexas al fromulario antes de diligenciarlo)   Página 1 de 2
    

1.tipo de tramite 2.Tipo afiliacion
 A. Individual: -Cotizante Cabeza de familia   3.Regimen

4.Contribución
Solidaria

-Beneficiario afiliado adicional  A.Contributivo  Si   
A. Afiliación B.Reporte de Novedades B.  Colectiva  C.  Institucional  D.  De oficio  B.Subsidiado   No   
5. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante  7.Codigo

  
 (a registrar por la
EPS)

1

 A.  Cotizante      B.  Cabeza de Familia      C.  Beneficiario      D.  Afiliado adicional  A.     Dependiente             B.  Independiente         C.  Pensionado 

8.Apellidos y nombres
SOLIS RANGEL CRISTIAN ADRIAN

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
9.Tipo documento de Identidad 10.Número del documento de Identidad 11.Sexo biológico 12.Sexo identificación

        CC 3132302    Femenino   Masculino      F M  T NB Otro Cual   

13. Nacionalidad   14.Lugar Nacimiento 15.Fecha Nacimiento

 COLOMBIA    Pais: COLOMBIA Departamento: ATLANTICO Municipio: BARRANQUILLA          1|5|0|1|1|9|7|9

16.Etnia  17.Comunidad  18.Discapacidad Si  No  

6         Categoria Discapacidad   

19.Tiene encuesta SISBEN  20.Clasificación SISBEN  21.Grupo población especial

   SI     NO   Nivel  Grupo     
22. Administradora de riesgos Laborales - ARL 23. Administradora de Pensiones 24. Ingreso base de cotizacion - IBC 25. Tarifa Contribución Solidaria
  

SEGUROS DE RIESGOS PROFESIONALES SURAMERICANA S.A.
 

  
PORVENIR FPC

  
  

1423500
  

26.Residencia
 

CA 6 MZ 11
3148902356 CRISTIANRANGELDQ@GMAIL.COM

Dirección Telefono fijo Telefono celular Correo electronico
CUNDINAMARCA SOACHA

   zona      Urbana cabecera municipal          Rural dispersa    
   Urbana centro poblado      Resto rural   Departamento Municipio/Distrito Localidad / comuna

27. Apellidos y nombres
  

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
28. Tipo documento de identidad 29. Número documento identidad 30. Sexo biológico 31. Sexo identificación

           Femenino        Masculino      F M  T NB Otro Cual   

32. Nacionalidad   33.Lugar Nacimiento 34.Fecha Nacimiento

    Pais: Departamento: Municipio:          

35. Apellidos y nombres
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

B1
B2
B3
B4
B5

36. Tipo
documento de
identidad

37. Número de
identidad

38. Nacionalidad
39.Sexo
Biológico

40.Sexo Identificación 41.Lugar Nacimiento 42.Fecha de
nacimiento

Femenino Masculino F M T NB otro cual Pais Departamento Municipio
B1   
B2   
B3   
B4   
B5   

43.Parentesco 44.Etnia 45.Comunidad
46.Grupo poblacional
especial

47.Encuesta
SISBEN

48.Clasificación
SISBEN

49.Discapacidad
50.Incapacidad

Permanente
Si No Nivel Grupo Si No Categoria Si No

B1
B2
B3
B4
B5

51. Datos de residencia

Departamento Municipio/Distrito
Zona

Teléfono Fijo y/o
celular

52.Valor de la UPC del afiliado
adicional (a registrar por la

EPS)
Cabecera
municipal

Centro
poblado

Rural
dispersa

Resto rural

B1
B2
B3
B4
B5

Dirección Localidad/Comuna Correo Electrónico
B1
B2
B3
B4
B5

     53. Nombre de la Institución Prestadora de Salud - IPS 54.Codigo de la IPS(a registrar por la EPS)
C VS SOACHA TERREROS    -    VS SOACHA TERREROS VSSOACHA   -    VSSOACHA

B - -
B - -
B - -

55. Nombre o razón social
56. Tipo de
identificación

57. Numero de documento de
Identificación

58. Tipo de aportante o pagador de
pensiones(a registrar por la EPS)

  
FRANK ODAIR TRUJILLO MORA         CC 93402807     01

59.Ubicación
MZ 26 CA 5 JARDIN 3 ET 3125020321 FRANKEMILIO1901@GMAIL.COM TOLIMA IBAGUE

Dirección Teléfono fijo o celular Correo electrónico Departamento Municipio/distrito



 
 
 

 

VI. DATOS ACTUALIZADOS SEGÚN REPORTE DE LA NOVEDAD

VII. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES 

VIII. CONTRIBUCIÓN SOLIDARIA 

IX. FIRMAS 

X.ANEXOS 

XI. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL 

Recuerde que la firma, al final del formulario, valida las declaraciones marcadas y/o diligenciadas en el capítulo VII Declaraciones y IX. Autorizaciones, asi como la veracidad de las demás información
registrada. 

 M-PYGA-F001 V 1.0-2018 

                                                                                                                                                                                                                                                                             
No de Radicacion

4015039386

Página 2 de 2

B. REPORTE DE NOVEDADES
60. Tipo de Novedad

  1. Modificación datos básicos de identificación                 12. Vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

  2. Corrección datos básicos de identificación                 13. Desvinculación de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

  3. Actualización documento de identidad                 14.  Movilidad:      A. Régimen Contributivo  

  4. Actualización y/o corrección datos complementarios                                                 B. Régimen Subsidiado  

  5. Terminación de la inscripcion en la EPS.                 15.Traslado:         A. Mismo régimen

       Código:                                                   B. Diferente régimen  

  6. Reporte de pago a través de un tercero;  Código:                 16. Reporte de fallecimiento del cotizante o cabeza de familia

  7. Inclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales                 17.Reporte del tramite de protección al cesante

  8. Exclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales                 18. Reporte de la calidad de pre-Pensionado

  9. Inicio de relación laboral o adquisición de condiciones para cotizar                 19. Reporte de la calidad del pensionado

  10. Terminación de la relacion laboral o perdida de las condiciones para seguir cotizando                 20. Ingreso a contribución solidaria

  11. Inscripción EPS retorno al país.                 21. Retiro de contribución solidaria

61. Datos básicos de la identificación
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

62. Sexo biológico  63.Sexo identificación  64.Fecha de nacimiento

       Femenino        Masculino      F M  T NB Otro Cual   

65.EPS anterior 66.Fecha de Novedad
67.Motivo de traslado
Código:

68.Caja de Compensación Familiar o pagador de pensiones

2|9|0|6|2|0|2|5   

69.   Declaración de dependencia económica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

70.   Declaración de la no obligación de afiliarse al Régimen Contributvo,Especial o de Excepción.

71.   Declaración de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de documentos que acreditan la condición de beneficiarios.

72.   Declaración de no internación del cotizante,cabeza de familia ,beneficiarios o afiliados adicionales en una Institución Prestadora de Salud .

73.   Autorización para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

74.   Autorización para que la EPS reporte la información que se genere de la afiliación del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades públicas que poir sus funciones la
requieran

75.   Autorización para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerdo con lo previsto en la ley 1581 de 2012 y el Decr eto
1377 de 2013

76.   Autorización para que la EPS envie información al correo electronico o celular como mensaje de texto

77.   Aceptación de las condiciones para vincularse a la Contribución Solidaria y de realizar los pagos correspondientes

78.   Aceptación de la actualización del grupo familiar y las tarifas en Contribución Solidaria, según encuesta del Sisbén vigente

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hará cargo del pago de la Contribución Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

 

80. Cotizante o cabeza de familia o beneficiario
81. El empleador aportante o entidad responsable de la afiliación colectiva institucional
o de oficio

  82.Anexo Copia del documento de identidad:  CN.     RC.    TI.    CC.    PA.    CE.    CD.    SC.    PT. 

Cantidad:                                                  Total: 0

  83. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

  84. Copia registro civil de matrimonio, o de la escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que declare la union marital.

   85. Copia de la escritura pública o sentencia judicial que declare el divorcio ,sentencia judicial para que declare la separación de cuerpos y escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que
declare la terminación de la union marital.

  86. Copia certificado de adopción o acta de entrega del menor  

  87.Copia orden judicial o acto administrativo de custodia.

  88.Documento en que conste la perdida de la patria potestad, o el certificaco de defunción de los padres o la declaración suscrita por el cotizante sobre la ausencia de los padres.

  89.Copia de la autorización de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud

  90.Certificación de vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

  91.Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que consiste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliación de oficio.

92. Identificación de la Entidad Territorial
Código del municipio Código del Departamento

  

 93. Nombre de la Institución

XII. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL
94. Apellidos y Nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Número documento de identidad
95.Firma del funcionario

96. Fecha de Radicación 97. Fecha de Validación

Observaciones



CRISTIAN ADRIAN SOLIS RANGEL, identificado(a) con cédula de ciudadanía 3.132.302, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.224.808-8

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 28 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.













Medellín, 08 de July de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1007329672 FLOREZ CHACON  MARCO ANTONIO 09/07/2025 91N220Nc DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 08/07/2025 12:22:46 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.24, 172.16.42.57

null



MARCO ANTONIO FLOREZ CHACON, identificado(a) con cédula de ciudadanía 1.007.329.672, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.224.808-8

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 8 de Julio del 2025.

Tenga en cuenta:

 En este momento de su vida, lo que más le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¿por que? porque está
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.



NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
8998219 08/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 08/07/2025, el empleador TRUJILLOMORAFRANK ODAIR identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA número 93402807 registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal
transaccional.

DETALLE

OBRERO DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

1007329672 2025-07-091423500
MARCOANTONIO FLOREZ

CHACON

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 8 días del mes de Julio del año 2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES





Medellín, 08 de July de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C1073328215 FLOREZ CHACON  JEAN CARLO 09/07/2025 24209181 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 08/07/2025 12:20:56 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.24, 172.16.42.57

null



JEAN CARLO FLOREZ CHACON, identificado(a) con cédula de ciudadanía 1.073.328.215, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantías Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.144.331-3

FONDO DE PENSIONES Y CESANTÍAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 8 de Julio del 2025.

Tenga en cuenta:

 En este momento de su vida, lo que más le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¿por que? porque está
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.



NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
8998211 08/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 08/07/2025, el empleador TRUJILLOMORAFRANK ODAIR identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA número 93402807 registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal
transaccional.

DETALLE

OBRERO DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

1073328215 2025-07-091423500JEANCARLO FLOREZ CHACON

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 8 días del mes de Julio del año 2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES









Medellín, 04 de June de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de TRUJILLO MORA
FRANK ODAIR.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C3134061 ORJUELA OCAMPO  ALDEMAR 05/06/2025 U1271341 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 04/06/2025 10:24:29 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 192.230.104.6, 172.16.42.57

null



ALDEMAR ORJUELA OCAMPO, identificado(a) con cédula de ciudadanía 3.134.061, se encuentra afiliado(a)
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.224.808-8

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 4 de Junio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.







Medellín, 23 de July de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSTRUSERVICIOS
TT S.A.S.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C85467956 MOZO PEÑA  RAFAEL EMILIO 24/07/2025 W4112902 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 23/07/2025 10:51:57 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Dirección IP: 190.70.196.172, 198.143.41.26, 172.16.42.57

null



FORMULARIO ÚNICO DE AFILIACIÓN Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS 

A. AFILIACIÓN 
II. DATOS BÁSICOS DE IDENTIFICACIÓN (del cotizante , cabeza de familia o beneficiario cuando aplique o afiliado adicional) 

III. DATOS COMPLEMENTARIOS 
Datos personales

IV. DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR 
   Datos básicos de identificación del cónyuge o compañero(a) permanente cotizante

   Datos básicos de identificación de los beneficiarios y de los afiliados adicionales

   Datos complementarios del Beneficiario

   Seleccion de la IPS Primaria

V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DE PAGO 

M-PYGA-F001 V 1.0-2018 

No de Radicacion Fecha de Radicación

4214775253 2|3|0|7|2|0|2|5

I. DATOS DEL TRÁMITE (Lea las instrucciones que se encuentran anexas al fromulario antes de diligenciarlo)   Página 1 de 2

1.tipo de tramite 2.Tipo afiliacion
 A. Individual: -Cotizante Cabeza de familia  3.Regimen

4.Contribución
Solidaria

-Beneficiario afiliado adicional  A.Contributivo  Si 
A. Afiliación  B.Reporte de Novedades   B.  Colectiva   C.  Institucional   D.  De oficio  B.Subsidiado  No 
5. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante 7.Codigo

 (a registrar por la
EPS) 1

 A.  Cotizante   B.  Cabeza de Familia   C.  Beneficiario   D.  Afiliado adicional   A. Dependiente  B.  Independiente   C.  Pensionado 

8.Apellidos y nombres
MOZO PEÑA RAFAEL

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
9.Tipo documento de Identidad 10.Número del documento de Identidad 11.Sexo biológico 12.Sexo identificación

CC 85467956 Femenino Masculino       F  M   T  NB  Otro  Cual   

13. Nacionalidad 14.Lugar Nacimiento 15.Fecha Nacimiento
COLOMBIA    Pais:  COLOMBIA Departamento: TOLIMA Municipio: PLANADAS          2|0|0|1|1|9|7|4

16.Etnia 17.Comunidad  18.Discapacidad Si   No  

6 Categoria Discapacidad

19.Tiene encuesta SISBEN 20.Clasificación SISBEN 21.Grupo población especial

SI   NO    Nivel Grupo

22. Administradora de riesgos Laborales - ARL 23. Administradora de Pensiones
24. Ingreso base de cotizacion -

IBC
25. Tarifa Contribución

Solidaria

SEGUROS DE RIESGOS PROFESIONALES SURAMERICANA
S.A.

PORVENIR
1423500

26.Residencia

MZ 3 CA 24
3023506 3148527485 LLAMBISCASTRO@GMAIL.COM

Dirección Telefono fijo Telefono celular Correo electronico
CUNDINAMARCA PUERTO SALGAR 170

zona      Urbana cabecera municipal       Rural dispersa   
   Urbana centro poblado      Resto rural  Departamento Municipio/Distrito Localidad / comuna

27. Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre
28. Tipo documento de identidad 29. Número documento identidad 30. Sexo biológico 31. Sexo identificación

Femenino      Masculino       F  M   T  NB  Otro  Cual   

32. Nacionalidad 33.Lugar Nacimiento 34.Fecha Nacimiento
Pais:  Departamento: Municipio:

35. Apellidos y nombres
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

B1
B2
B3
B4
B5

36. Tipo
documento de
identidad

37. Número de
identidad

38. Nacionalidad
39.Sexo
Biológico

40.Sexo Identificación 41.Lugar Nacimiento 42.Fecha de
nacimiento

Femenino Masculino F M T NB otro cual Pais Departamento Municipio
B1
B2
B3
B4
B5

43.Parentesco 44.Etnia 45.Comunidad
46.Grupo poblacional
especial

47.Encuesta
SISBEN

48.Clasificación
SISBEN

49.Discapacidad
50.Incapacidad

Permanente
Si No Nivel Grupo Si No Categoria Si No

B1
B2
B3
B4
B5

51. Datos de residencia

Departamento Municipio/Distrito
Zona

Teléfono Fijo y/o
celular

52.Valor de la UPC del afiliado
adicional (a registrar por la

EPS)
Cabecera
municipal

Centro
poblado

Rural
dispersa

Resto rural

B1
B2
B3
B4
B5

Dirección Localidad/Comuna Correo Electrónico
B1
B2
B3
B4
B5

53. Nombre de la Institución Prestadora de Salud - IPS 54.Codigo de la IPS(a registrar por la EPS)

C HOSPITAL DIOGENES TRONCOSO PUERTO SALGAR   -    HOSPITAL DIOGENES TRONCOSO
PUERTO SALGAR

HOSPSALGAR   -    HOSPSALGAR

B - -
B - -
B - -

55. Nombre o razón social
56. Tipo de
identificación

57. Numero de documento de
Identificación

58. Tipo de aportante o pagador de
pensiones(a registrar por la EPS)

CONSTRUSERVICIOS TT SAS NT 901958377     01

59.Ubicación
3023506 FRANKEMILIO1901@GMAIL.COM TOLIMA IBAGUEMZ 33 CA 15

 Dirección Teléfono fijo o celular Correo electrónico Departamento Municipio/distrito



VI. DATOS ACTUALIZADOS SEGÚN REPORTE DE LA NOVEDAD 

VII. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES 

VIII. CONTRIBUCIÓN SOLIDARIA 

IX. FIRMAS 

X.ANEXOS 

XI. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL 

Recuerde que la firma, al final del formulario, valida las declaraciones marcadas y/o diligenciadas en el capítulo VII Declaraciones y IX. Autorizaciones, asi como la veracidad de las demás información
registrada. 

M-PYGA-F001 V 1.0-2018 

No de Radicacion

4214775253

Página 2 de 2

B. REPORTE DE NOVEDADES
60. Tipo de Novedad

1. Modificación datos básicos de identificación 12. Vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

2. Corrección datos básicos de identificación 13. Desvinculación de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas

3. Actualización documento de identidad 14. Movilidad: A. Régimen Contributivo

4. Actualización y/o corrección datos complementarios B. Régimen Subsidiado

5. Terminación de la inscripcion en la EPS. 15.Traslado: A. Mismo régimen

Código: B. Diferente régimen

6. Reporte de pago a través de un tercero;  Código: 16. Reporte de fallecimiento del cotizante o cabeza de familia

7. Inclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales 17.Reporte del tramite de protección al cesante

8. Exclusión de beneficiarios o de afiliados adicionales 18. Reporte de la calidad de pre-Pensionado

9. Inicio de relación laboral o adquisición de condiciones para cotizar 19. Reporte de la calidad del pensionado

10. Terminación de la relacion laboral o perdida de las condiciones para seguir cotizando 20. Ingreso a contribución solidaria

11. Inscripción EPS retorno al país. 21. Retiro de contribución solidaria

61. Datos básicos de la identificación
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

62. Sexo biológico  63.Sexo identificación 64.Fecha de nacimiento

Femenino      Masculino       F  M   T  NB  Otro  Cual   

65.EPS anterior 66.Fecha de Novedad
67.Motivo de traslado
Código:

68.Caja de Compensación Familiar o pagador de pensiones

2|4|0|7|2|0|2|5

69. Declaración de dependencia económica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

70. Declaración de la no obligación de afiliarse al Régimen Contributvo,Especial o de Excepción.

71. Declaración de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de documentos que acreditan la condición de beneficiarios.

72. Declaración de no internación del cotizante,cabeza de familia ,beneficiarios o afiliados adicionales en una Institución Prestadora de Salud .

73. Autorización para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

74. Autorización para que la EPS reporte la información que se genere de la afiliación del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades públicas que poir sus funciones la
requieran

75. Autorización para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerdo con lo previsto en la ley 1581 de 2012 y el Decr eto
1377 de 2013

76. Autorización para que la EPS envie información al correo electronico o celular como mensaje de texto

77. Aceptación de las condiciones para vincularse a la Contribución Solidaria y de realizar los pagos correspondientes

78. Aceptación de la actualización del grupo familiar y las tarifas en Contribución Solidaria, según encuesta del Sisbén vigente

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hará cargo del pago de la Contribución Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

 Tipo documento
 de Identidad

 Número documento
 de Identidad

80. Cotizante o cabeza de familia o beneficiario
81. El empleador aportante o entidad responsable de la afiliación colectiva institucional
o de oficio

82.Anexo Copia del documento de identidad:  CN.     RC.    TI. CC. PA.    CE. CD. SC.    PT. 

Cantidad: Total: 0

83. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

84. Copia registro civil de matrimonio, o de la escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que declare la union marital.

 85. Copia de la escritura pública o sentencia judicial que declare el divorcio ,sentencia judicial para que declare la separación de cuerpos y escritura pública,acta de conciliación o sentencia judicial que
declare la terminación de la union marital.

86. Copia certificado de adopción o acta de entrega del menor

87.Copia orden judicial o acto administrativo de custodia.

88.Documento en que conste la perdida de la patria potestad, o el certificaco de defunción de los padres o la declaración suscrita por el cotizante sobre la ausencia de los padres.

89.Copia de la autorización de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud

90.Certificación de vinculación a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

91.Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que consiste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliación de oficio.

92. Identificación de la Entidad Territorial
Código del municipio Código del Departamento 93. Nombre de la Institución

XII. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCIÓN RESPONSABLE DE POBLACIÓN ESPECIAL
94. Apellidos y Nombres

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Número documento de identidad
95.Firma del funcionario

96. Fecha de Radicación 97. Fecha de Validación

Observaciones



RAFAEL EMILIO MOZO PEÑA, identificado(a) con cédula de ciudadanía 85.467.956, se encuentra afiliado(a) al
Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantías Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.144.331-3

FONDO DE PENSIONES Y CESANTÍAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 23 de Julio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es fundamental que revise periódicamente su Historia Laboral, el capital ahorrado y las semanas que tiene registradas, si
presenta inconsistencias, ingrese a www.porvenir.com.co y actualice su Historia Laboral.







NUEVA EPS S.A

CERTIFICA QUE:

NIT: 900156264-2

FECHA DE RADICACIÓNNÚMERO DE RADICACIÓN TIPO DE SOLICITUD
9066358 23/07/2025 Reingresos

IDENTIFICACIÓN NOMBRE COTIZANTETIPO IBC CARGO FECHA

El 23/07/2025, el empleador CONSTRUSERVICIOS TT SAS identificado con NIT número 901958377
registró la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal transaccional.

DETALLE

OFICIAL DE
CONSTRUCCION

CÉDULA DE
CIUDADANÍA

16015776 2025-07-241423500
CARLOSANDRES CASTILLO

CALZADA

Cordialmente,

La siguiente certificación se expide a solicitud del interesado a los 23 días del mes de Julio del año
2025.

Nueva

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES



Medellín, 23 de July de 2025

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSTRUSERVICIOS
TT S.A.S.

A continuación se relacionan las fechas de afiliación

HACE CONSTAR:

LA DIRECCIÓN DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

Número
identificación

Nombre Fecha fin
cobertura

Fecha inicio
cobertura

Código de
transacción

Tipo Cotizante Estado

5Centro de trabajo: 6.96 %Porcentaje Cotización:Clase:0000000001  PRINCIPAL TOLIMA

C16015776 CASTILLO CALZADA  CARLOS ANDRES 24/07/2025 183t5m16 DEPENDIENTE POR INICIAR

Atentamente,

Dirección de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliación del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A así como para su desafiliación
Importante: La información contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la información registrada en la base de datos el 23/07/2025 17:16:26 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.
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CARLOS ANDRES CASTILLO CALZADA, identificado(a) con cédula de ciudadanía 16.015.776, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantías Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.144.331-3

FONDO DE PENSIONES Y CESANTÍAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 23 de Julio del 2025.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.






