


  
 
Barranquilla, 1 de octubre de 2025. 
 
 
 
Señora. 
Diana Paola Suarez Méndez 
Directora Financiera 
Superintendencia de Transporte 
Bogotá D.C. 
  
 
 
 
Asunto: Cuenta de cobro No 1 del Contrato de Prestación de Servicios N° 565 de 

2025.  

 
En mi condición de ejecutor del contrato del asunto, remito la siguiente documentación para 
su trámite de pago:  
 

1. Oficio remisorio de la cuenta de cobro.  
2. Formato de pago” debidamente firmado por el supervisor del contrato.  
3. Formato “informe de actividades” del periodo ejecutado 
4. Planilla de pago de seguridad social en sus 3 componentes: "Salud, Pensión y ARL" 

en estado “PAGADA”. 
 

 
 

 
 
 
 

No siendo otro el fin del presente, quedo atento a cualquier observación de su parte. 
 
 
Cordialmente, 
 
 
 
 
 
DARWIN DAVID BARRAZA SOLANO 
CC. 8.500.726 
dabasol@hotmail.com 
Celular: 3002483492 
  



Dependencia: DESPACHO SUPERINTENDENTE DE
TRANSPORTE

Informe de pago N°: 1 Fecha de diligenciamiento: 2025-10-08

1. DATOS ESPECIFICOS DEL CONTRATO

TIPO DE VINCULACIÓN
Contrato

No. de contrato: 565-2025 Vigencia: 2025 Fecha de iniciación: 2025-09-26

Fecha suscripción contrato: 2025-09-25 Fecha de terminación: 2025-12-31

N° CDP: 87625 Fecha: 2025-09-16 Duración: 3 Meses 5 Días

N° RP: 142025 Fecha: 2025-09-26 Periodo a pagar: 2025-09-26 - 2025-09-30

N° Póliza: 14-46-101147734 Fecha: 2025-09-26 Suspensión No.: Tiempo:

ARL: POSITIVA Fecha cobertura: 2025-09-26 Adicion: No.: Valor:

Prorroga: No.: Tiempo:

Cesión: Fecha:

OBJETO: 475_Prestar servicios profesionales con autonomía técnica y administrativa para apoyar y ejecutar actividades de supervisión de los servicios de
transporte en los diferentes modos, en los territorios asignados a nivel nacional, promoviendo la conectividad y movilidad de los usuarios de acuerdo con los
lineamientos, políticas y legislación vigente para el sector transporte

2. INFORMACIÓN BÁSICA DEL CONTRATISTA

Nombre/Razón social: Darwin David Solano Barraza

Tipo documento: CEDULA DE CIUDADANIA Número: 8500726 D.V. 3

Dirección domicilio: Carrera 13b # 55 - 60 apto 304 CEVILLAR Correo electrónico personal: darwinsolano@supertransporte.gov.co

No. Teléfono fijo: Extensión oficina: Celular: 3002483492

Pensionado: No Certificación: No

2.1 ASPECTOS
TRIBUTARIOS

Persona natural Número CIIU: 71122 Tarifa: 7.66

He verificado esta información frente al RUT: Si

3. INFORMACIÓN FINANCIERA

Valor inicial del contrato:  $ 13.023.867

Adición número: $ 0

Valor total del contrato: $ 13.023.867

Valor a pagar en el periodo: $ 671.333

4. AUTORIZACIÓN DE PAGO

Certifico que las actividades correspondientes al periodo cobrado se ejecutaron conforme a lo establecido en el contrato y que el contratista cumplió
con los aportes al sistema general de de seguridad social conforme a las normas vigentes, encontrándose a paz y salvo, por lo tanto se considera

procedente continuar el tramite de pago.

El contratista presentó el informe correspondiente: Si El informe cumple con lo estipulado en el contrato: Si

Nota: El informe para contratos de prestación de servicios, debe reposar en la carpeta de cada contrato; la Dirección Financiera no requiere copia de
dicho informe.

Firma: 

Radicado

Nombre supervisor: Gilberto Andrés Bustos González

Cédula de ciudadanía: 1032398234

Cargo:  ASESOR CÓDIGO 1020 GRADO 11

Teléfono y extensión: 6013526700 Ext:

Código de validación: 65901760146142377



INFORME No. 1

INFORMACIÓN DEL CONTRATO:

Contrato N°:
565-2025

de
2025-09-25

Objeto:
475_Prestar servicios profesionales con autonomía técnica y administrativa para apoyar y ejecutar actividades de supervisión de los
servicios de transporte en los diferentes modos, en los territorios asignados a nivel nacional, promoviendo la conectividad y movilidad de
los usuarios de acuerdo con los lineamientos, políticas y legislación vigente para el sector transporte

Contratista: Darwin David Solano Barraza

N°. Cédula del contratista 8500726

Periodo de Ejecución Informado:
Fecha de Inicio:

2025-09-26  

Fecha de Fin:
2025-09-30

Valor del contrato incluido sus
adiciones:

($ 13.023.867,00)

Plazo del contrato: 3 mes(es) y 5 días

CUMPLIMENTO APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL 

El contratista manifiesta que efectuó los aportes al sistema de seguridad social conforme a la normatividad vigente.

DESCRIPCIÓN DE LA EJECUCIÓN DEL CONTRATO:

Nº Obligaciones Específicas Contractuales ejecutados por el contratista: Actividades
desarrolladas
en este
periodo /
Trámites

Evidencias /
Productos
Obtenidos

1 Brindar apoyo en las actividades de supervisión con el objetivo de realizar vigilancia e
inspección en tránsito, transporte, organismos de apoyo, puertos, concesiones,
servicios conexos y protección al usuario

Apoyé
Infraestructura.

AEROPUERTO
INTERNACIONAL
ERNESTO
CORTISSOZ.pdf

2 Brindar apoyo en la participación en los operativos y visitas conjuntas con autoridades
competentes o entidades relacionadas, según lo requiera la supervisión

NA No aplica

3 Informar a los usuarios sobre derechos y deberes, mediante sensibilizaciones y
orientaciones realizar intermediaciones y orientar en terminales terrestres, aéreas,
cuerpos de agua o lugares indicados, promoviendo canales de comunicación y
difundiendo documentos oficiales

Reporté SOI. reporte SOI -
SEPT.pdf

Proceso Gestión Contractual

Formato de Informe de Actividades Para Contrato de

Prestación de Servicios de Apoyo a la Gestión

Código: GC-FR-015 

Versión:   3 

Fecha de aprobación: 

12-jun-2024 



DESCRIPCIÓN DE LA EJECUCIÓN DEL CONTRATO:

Nº Obligaciones Específicas Contractuales ejecutados por el contratista: Actividades
desarrolladas
en esteperiodo
/Trámites

Evidencias /
Productos
Obtenidos

4 Asistir a reuniones, capacitaciones y actualizaciones convocadas por el supervisor NA No aplica

5 Desplazarse a los territorios requeridos para apoyar las actividades encomendadas por
el supervisor, con reconocimiento de los gastos de desplazamiento

NA No aplica

6 Mantener independencia durante la ejecución del contrato, informando de inmediato
cualquier conflicto de interés con instituciones vigiladas al supervisor

Se cumple con
las condiciones
del Contrato.

Se cumple con las
condiciones del
Contrato.

7 Las demás que sean necesarias para el cumplimiento de las obligaciones y que
guarden relación con el objeto. El contratista deberá presentar evidencias y
entregables, tales como registro fotográfico, correos y los archivos generados y del
estado del material generado

Disposición y
atención
oportuna.

Se cumple con las
condiciones del
Contrato.

EL SUPERVISOR
Gilberto Andrés Bustos González
Cargo: ASESOR CÓDIGO 1020 GRADO 11

EL CONTRATISTA
Darwin David Solano Barraza
CC: 8500726

Codigo de validación: 59951760146081281



Resumen General de Pago

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) $268,534 $43,000 $268,534 $33,600 $0 $0 $268,534 $1,500 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $268,534 $43,000 $268,534 $33,600 $0 $0 $268,534 $1,500 $0 $0

Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $268,534 $43,000 $268,534 $33,600 $0 $0 $268,534 $1,500 $0 $0

1 CC 8500726 BARRAZA DARWIN 231001 5 $268,534 $43,000 EPS005 5 $268,534 $33,600 0 $0 $0 14-23 5 $268,534 $1,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $268,534 $43,000 $268,534 $33,600 $0 $0 $268,534 $1,500 $0 $0

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

ICBF

CC 8500726 BARRAZA SOLANO DARWIN DAVID INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 13b # 55-60 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3862944 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-09 2025-09 1840496515 9493014061 I 2025/10/07 2025/10/09 NEQUI 2 $78,400
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Resumen General de Pago

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

ICBF

CC 8500726 BARRAZA SOLANO DARWIN DAVID INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 13b # 55-60 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3862944 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-09 2025-09 1840496515 9493014061 I 2025/10/07 2025/10/09 NEQUI 2 $78,400

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $43,000 $100 $0 $43,100

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $43,000 $100 $0 $43,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,500 $100 $0 $1,600

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $1,500 $100 $0 $1,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $33,600 $100 $0 $33,700

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $33,600 $100 $0 $33,700

TOTAL 1 $78,100 $300 $0 $78,400
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Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

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

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

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

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

141206125281

       8 5 0 0 7 2 6 3 Impuestos de Barranquilla  2

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 8 5 0 0 7 2 6                      

COLOMBIA 1 6 9 Atlántico 0 8    Manatí 4 3 6

BARRAZA SOLANO DARWIN DAVID

COLOMBIA 1 6 9 Atlántico 0 8 Barranquilla 0 0 1

CR 13 B   55   60
dabasol@hotmail.com

                3 0 0 2 4 8 3 4 9 2                 

7 1 1 2 2 0 1 1 0 5 0 2                              

49 - No responsable de IVA
4 9                                                   

                              

                              
  

   

      

 X   0

BARRAZA SOLANO DARWIN DAVID 

CONTRIBUYENTE

Fecha generación documento PDF: 09-10-2025 03:22:55PM
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