FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE \C/OD_',GQ S-003
ersion: 1.01

CONTRATISTAS Fecha: 19/05/2017

CARTAGENA, Nov 18 2025
SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

INFORME DE ACTIVIDADES
En cumplimiento del objeto del Contrato referenciado, he desarrollado durante el periodo comprendido entre Oct 12 2025 - Nov 11
2025, las siguientes actividades relacionadas con el objeto contractual:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA
Nombre: Salomon Sarmiento Ferrer
Identificacion: 73167253-1
DESCRIPCION CONTRACTUAL

Numero: CPS-IDACCC-085- Fec. Suscripcion: Jun 12 2025 Fecha de iniciacién: Jun 12 2025
DATOS DE CONTRATO: 2025 ADI-085-2025

Duracion: Meses: 6 Dias: 0 Fecha de terminacion: Dic 11 2025

. PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS AL INSTITUTO DISTRITAL DE
OBJETO DEL CONTRATO:  5ClON COMUNAL DEL CARTAGENA Y EL CARIBE - IDCCC.
OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES EJECUTADAS

Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el director  Acompafiamiento a las mesas de formulacion POT en la poblacién de Ararca.
del Instituto Distrital De Accién Comunal De Cartagenay el Caribe. 16.10.2025

. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el director Embellecimiento y mejoramiento de Calle en barrio Blas de Lezo.
del Instituto Distrital De Accién Comunal De Cartagenay el Caribe.
17.10.2025

Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el director  Reunién con la Subdireccion de participacion comunitaria y Javier Gaona para

del Instituto Distrital De Accién Comunal De Cartagenay el Caribe. organizacion de plan de trabajo
20.10.2025
4. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el Acompafiamiento a las mesas de formulacién POT en la poblacién de Membrillal

director del Instituto Distrital De Accion Comunal De Cartagenay el Caribe. 21.10.2025

Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el director Acompafiamiento a las mesas de formulaciéon POT en la poblacién de
del Instituto Distrital De Accién Comunal De Cartagenay el Caribe. Pasacaballos.
21.10.2025

Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el Director En el marco de la campafia “Activa tu barrio: jévenes que suefian, barrios que se
del Instituto Distrital De Accion Comunal De Cartagenay el Caribe. transforman”, se realiz6 el taller de Liderazgo Comunal, Cultura Ciudadana y
Cartageneidad en las instalaciones de la Fundacion JUANFE, en colaboraciéon
con la Escuela de Gobierno y Liderazgo.
23.10.2025

Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el Director Acompafiamiento al Lanzamiento de la politica publica de legalizacion urbanistica.
del Instituto Distrital De Accién Comunal De Cartagenay el Caribe.
30.10.2025

Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean designadas por el director Muestra académica en la ESAP en alianza con el instituto comunal para acceder

del Instituto Distrital De Accién Comunal De Cartagenay el Caribe. gratuitamente a programa de pregrado los dignatarios o hijos de miembros de
juntas de accién comunal de Cartagena.
07.11.2025

Final de las obligaciones contractuales. Final de las actividades ejecutadas.

1E4BEC9F-8BD7-4A1B-9EED-EF10BEE97CFE

FIRMA DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL Salomon Sarmiento Ferrer
CONTRATISTA:

C.C.: 73167253-1




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(8

14556380413

001455638041 3

020) C

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
7 3 1 6 7 2 5 3 1 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 7316,7253

Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |30. Citidac/Muicipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 1>3 Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
SARMIENTO FERRER SALOMON

35. Razén social

36. Nombre comercial 37 Sigla

VA WA A\ . NN
UBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal

BRR EL SOCORRO PLAN 282 MZ 58 LT 17

42. Correo electronico salomonsafer74@h0tmail.com

43. Cédigo postal |44. Teléfono L 3’0056 91 8 8 7|45. Teléfono 2 6633137

CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiga 49. Fechia inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
|7010||2007|03|21|L_ WK% | | 24109
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I

sew|22049| | [NV N | [ L L [ ] ]

22- Obligado a cumplir deberes formales a

49 - No responsable de IVA

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

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

SI|:| NO

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

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

084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 18-11-2025 11:21:03AM



aportes
enlinea

&

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 73167253 SALOMON FERRER SARMIENTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL SANTA LUCIA CARTAGENA-BOLIVAR 6611489 No
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. [ Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $1,423,500
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
Ciudad: CARTAGENA Depto: BOLIVAR ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
1 |cc |73167253 |SARMIENTO |zsozo1 | 30 $1,423,500 $227,800| ccre3y 30 $1,423,500 $178,000 0 50 so 1411 30 $1,423,500 $7,500| 0 50 50
SALOMON
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0

Pagina 1 de 2




aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-10 1936460509 9493817312 | 2025/11/14 2025/11/18 | BANCOLOMBIA 4 $414,500
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR DADO R ALDO ALOR A PAGAR
APACIDAD
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 $228,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 S0 $228,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S0 $7,600
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $7,500 S0 $7,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 S0 $178,500
EPS FAMILIAR DE COLOMBIA SAS CCFC33 901,543,761 5 1 $178,000 S0 $178,500
TOTAL 1 $413,300 $0 $414,500

Pagina 2 de 2




@ Banco AV Villas NIT: 860.035.827-5

CRA. 13 No. 27-47 P-24 BOGOTA D.C.

Este es el certificado de tu
Cuenta de Ahorros - Cuenta Mévil No. 835769709

El Banco AV Villas certifica que: Salomon Sarmiento Ferrer

identificado con el documento No. 73167253, tiene en la oficina PASEO DE LA CASTELLA(833) una Cuenta de
Ahorros - Cuenta Movil No. 835769709 desde el 24 de abril de 2024.

Fecha de expedicion: 07/11/2024

¢Tienes preguntas? Contactanos en la Linea Audiovillas

Bogota: 444 1777 Medellin: 325 6000
Barranquilla: 330 4330 Cali: 885 9595 Grupo
Bucaramanga: 630 2980 Resto del pais: 01 8000 51 8000 AVAL

o
<




Cddigo:
INSTITUTO DISTRITAL DE ACCION COMUNAL Versién:
DE CARTAGENA Y EL CARIBE '
Vigencia:
INFORME DE SURPERVISION INSTITUCIONAL | Pagina 1 de 3

Fecha de Elaboraciéon: Octubre 12 de 2025 a Noviembre 11 de 2025

Informe parcial: | X | Informe Final:

Dependencia donde presta el servicio: Subdireccion de participacion ciudadana

1. INFORMACION DEL CONTRATO

No. del contrato

CPS-IDACC-085-2025

Fecha del contrato

12/06/2025

Objeto del Contrato

Prestacion de Servicios Profesionales como
Administrador de Empresas al Instituto
Distrital de Accién Comunal de Cartagena y
el Caribe - IDACCC

Nombre del contratista

SALOMON SARMIENTO FERRER

No. Cédula

73.167.253

Valor del contrato

$ 21.000.000,00 COP

No. Disponibilidad Presupuestal y
fecha de expedicion

No. 2025041101 — 11/04/2025

No. Registro Presupuestal y fecha de
expedicion

No. RP 2025101001 10/10/2025

Nombre y Cargo del Supervisor

LAVARO JOSE PARDO MONTES -
subdirector administrativo y financiero.

Fecha de Inicio

12/06/2025

Fecha de terminacion

11/12/2025

No. de Pdliza

NO APLICA

2. EJECUCION DEL CONTRATO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

1. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que
sean designadas por el director del Instituto
Distrital De Accion Comunal De Cartagena y
el Caribe.

Acompafiamiento a las mesas de formulacién POT en la poblacion
de Ararca.
16.10.2025

2. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que
sean designadas por el director del Instituto
Distrital De Accion Comunal De Cartagena y
el Caribe.

Embellecimiento y mejoramiento de Calle en barrio Blas de Lezo.

17.10.2025

3. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que
sean designadas por el director del Instituto
Distrital De Accién Comunal De Cartagena y
el Caribe.

Reunién con la Subdireccién de participacion comunitaria y Javier
Gaona para organizacion de plan de trabajo
20.10.2025

4. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que
sean designadas por el director del Instituto
Distrital De Accion Comunal De Cartagena y
el Caribe.

Acompafiamiento a las mesas de formulaciéon POT en la poblacién
de Membrillal
21.10.2025

5. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que
sean designadas por el Director del Instituto
Distrital De Accion Comunal De Cartagena y
el Caribe.

Acompafiamiento a las mesas de formulaciéon POT en la poblacién
de Pasacaballos.
21.10.2025

6. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que
sean designadas por el Director del Instituto
Distrital De Accion Comunal De Cartagena y
el Caribe.

En el marco de la campafia “Activa tu barrio: jévenes que suefan,
barrios que se transforman”, se realizo el taller de Liderazgo
Comunal, Cultura Ciudadana y Cartageneidad en las instalaciones
de la Fundacién JUANFE, en colaboracién con la Escuela de
Gobierno y Liderazgo.

23.10.2025

7. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que sean
designadas por el Director del Instituto Distrital
De Accion Comunal De Cartagena y el Caribe.

Acompafiamiento al Lanzamiento de la politica publica de
legalizacion urbanistica.
30.10.2025




Cddigo:
INSTITUTO DISTRITAL DE ACCION COMUNAL Version:
DE CARTAGENA Y EL CARIBE '
Vigencia:
INFORME DE SURPERVISION INSTITUCIONAL | Pagina 2 de 3
2. EJECUCION DEL CONTRATO
OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

8. Asistir a mesas de trabajo o reuniones que | Muestra académica en la ESAP en alianza con el instituto
comunal para acceder gratuitamente a programa de

b r pregrado los dignatarios o hijos de miembros de juntas de
Distrital De Accion Comunal De Cartagena Y | accién comunal de Cartagena.

sean designadas por el director del Instituto

el Caribe. 07.11.2025

3. DOCUMENTOS Y/O REGISTROS ANEXOS

DESCRIPCION

SOPORTE

ANEXO 1 - Evidencia fotogréfica de mesa de formulacion POT Ararca.

ANEXO 2 - Evidencia fotografica embellecimiento calle barrio Blas de ;

Lezo.

ANEXO 3 - Evidencia de reunién con subdireccion y Javier Gaona.

ANEXO 4 - Evidencia fotografica mesa de formulacion POT Memobrillal. e

ANEXO 5 Evidencia fotografica mesa de formulacion POT
Pasacaballos.

ANEXO 6 — Evidencia fotogréfica Taller de liderazgo Comunal en la
fundacion JUANFE.

ANEXO 7 — Evidencia reunion de lanzamiento de la politica publica de
legalizacién urbanistica en la Universidad de Cartagena.




INSTITUTO DISTRITAL DE ACCION COMUNAL

Cddigo:

DE CARTAGENA Y EL CARIBE Vversion:
Vigencia:
INFORME DE SURPERVISION INSTITUCIONAL | Pagina 3 de 3

ANEXO 8- Acompafiamiento a la muestra académica con los
dignatarios de juntas de acciéon comunal para acceder a carreras de |
pregrado en la ESAP totalmente gratis.

ANEXO 9 -

ANEXO 10

ANEXO 11 -

ANEXO 12 -

ANEXO 13 -

ANEXO 14 -

ANEXO 15 -

ANEXO 16 -

ANEXO 17 -

ANEXO 18 -

ANEXO 19 -

ANEXO 20 -

ANEXO 21 -

4. PAGOS REALIZADOS AL CONTRATISTA

CONCEPTO FECHA

VALOR

\T#Zy/\,{o/(/ gﬂ@l\///'fxt/70

SALOMON SARMIENTO FERRER
Contratista CD-IDACCC-060-2024



Cartagena DTy C, 12 de Noviembre de 2025

CUENTA DE COBRO No. 05
INSTITUTO DISTRITAL DE ACCION COMUNAL DE CARTAGENA Y EL CARIBE
NIT. 901.841.125-9
DEBE A:

SALOMON SARMIENTO FERRER
C.C 73167253

POR CONCEPTO:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS AL
INSTITUTO DISTRITAL DE ACCION COMUNAL DEL CARTAGENA'Y EL CARIBE — IDACCC.
DURANTE EL PERIODO CORRESPONDIENTE DEL 12 DE OCTUBRE AL 11 DE NOVIEMBRE
DEL 2025, SEGUN CONTRATO No CPS IDACCC 085 2025.

Valor: $3.500.000
Son: Tres millones Quinientos mil pesos.

\f'ggdww §A BAN I’ EAST O ,

SALOMON SARMIENTO FERRER

C. C.73.167.253 de Cartagena
Direccién: Lo alpes Edif. Montebianco
Celular 3045317035



FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2025

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tributaria para la igualdad vy
justicia social, Decreto 2231 de 2023, Decreto 1625 de 2016, paragrafo 2 del
articulo 383 del estatuto tributario, la retencién en la fuente establecida en
el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en cuenta por
concepto de rentas de trabajo que no provengan de una relacion laboral o
legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la gravedad de juramento

que:

1.

OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio
2024 mis ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales
como no laborales) fueron iguales o superiores a 1400 UVT
(565.891.000). SI NO__ X_.

. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: S NO X
. Dependiente Econdmico: SI_ NO__ X (paragrafo 2 del art 387 del

Estatuto Tributario, adjuntando Certificado expedido por Contador
Publico, con soportes (Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3), cuando
es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntar registro civil.

Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI__
NO_ X,

. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la

Construccion (AFC) Sl NO__ X _, adjuntar pago mensual del ahorro
realizado.
Crédito de Vivienda SI__ NO _X_, adjuntar extracto bancario del

crédito de vivienda de la vigencia correspondiente.

Medicina prepagada SI_ NO__ X_, adjuntar certificaciéon de la EPS,
incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda.

Dando aplicacion al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, indicar si va a
tomar costos y deducciones asociadas a las rentas de trabajo
asociadas a la presente cuenta de cobro, si marca (Sl), se aplicara la
tarifa de retencion en la fuente del articulo 392 del E.T (entre el 10%
y 11%), si marca (NO), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente
del articulo 383 del E.T. de acuerdo a depuracion de renta y UVT
aplicable, SI _ NO__X_



9. Ha suscrito contratos durante el afio 2025: por un valor igual o
superior a 4000 UVT ($199.196.000)SI__ NO__X__

Atentamente

S’ezduw gﬁﬁM/'EA/70 ’

SALOMON SARMIENTO FERRER
C. C.73.167.253 de Cartagena



CODIGO: S-002
FORMATO DE SUPERVISION DE CONTRATOS Y AUTORIZACION DE PAGOS F-SCAP version: 201
05/01/2018
Dependencia: SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA |Fecha: | 18/11/2025
ACTO ADMINISTRATIVO
Valor Contrato: $21,000,000.00 Valor a Pagar: $3,500,000.00
. ) CPS-IDACCC-085- N PPN
Nimero: 2025 ADI-085-2025 Fec. Suscripcion: Jun 12 2025 Fecha de iniciacion: Jun 12 2025
DATOS DEL CONTRATO |N° CDP: gggggiﬁgi B Fecha: Abr 11 2025 - Abr 11 2025 Fecha de terminacion: Dic 11 2025
. 2025061202 - . i . ]
N° RP: 2025101001 Fecha: Jun 12 2025 - Oct 10 2025 Duracion: Meses 6 Dias 0
Rubro Presupuestal: HONORARIOS - HONORARIOS - . Periodo a pagar: Oct 12 2025 - Nov 11 2025
+ ERtego-Hat - P NS = npo: o+

BREESTRANIIE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS AL INSTITUTO DISTRITAL DPAROCIINWGEOMUNAL DEL CARTAGENA Y EL CARIBE -
OBJETO DEL CONTRATO: |IDCCC.

Cuatro (04) pagos iguales por la suma de TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($3.500.000)

FORMA DE PAGO:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre: Salomon Sarmiento Ferrer
Identificacion: Tipo de documento: Cédulal X | Nit.l | Numero: 73167253-1 DV.
Direccion: BRR EL SOCORRO PLAN 282 MZ 58 LT 17
Nimero de Teléfono: 6633137 FAX: . | CEL. 3005691887
Corrfemte-| T T T—Htmeros T
Clase y nimero de cuenta: Marque con *X" Persona Naturaf Ahorros | xX | persona Juridica: Regimen|Banco: | N.A.
Gran Contribuyente: Autoretenedor:
ASPECTOS TRIBUTARIOS SI: M NO:

He verificado de esta informacion frente al RUT:

INFORME DEL SUPERVISOR

El contratista presentd el informe correspondiente: Sl Se remiti al §lupg de cofratacién o Talento HumA¥g: Sl gdmielios: nov 18 2025

El informe cumple con lo estipulado en el contrato:
AVANCE DEL CONTRATO

POR ACTIVIDAD Observaciones del interventor a las antividades ejecutadas: QUINTO PAGO

Persona Natural:

Aportes a Salud Aportes a Pension

Valor pagado $178,000.00 Periodo OCTUBRE Valor pagado $227,800.00 Periodo OCTUBRE

Comprobante de pago Ntmero: 9493817312 Comprobante de pago Numero: 9493817312

APORTES SEGURIDAD
SOCIAL Fecha de pago: Nov 18 2025 Fecha de pago: Nov 18 2025

Aportes a ARL NOTA:

Valor pagado $7,500.00 Periodo OCTUBRE

Comprobante de pago Nimero: 9493817312

Fecha de pago: Nov 18 2025

&#ﬁmgﬁ'mﬁﬁdades se estan ejecutando conforme a lo establecido en le contrato, que el contratista cumﬁf&% ES&E&GE&E ékghﬁ%ﬁ‘@§9£i§'§ﬁ§glud y pensién §J|:\forme alas normas vid@@és, los soportes de

SOLICITUD DE PAGO estos pagos fueron revisados y cotejadoscon los originales y corresponden a este contrato, por lo tanto autorizo el pago.
APLICACION RETENCION
Anexos: Copia de aporte de pensiéon Sl Copia de aporte de salud ~ SI Cuenta de Cobro Sl

FIRMA CONTRATISTA: S5FAEBEOC-8AF4-4B37-A5CC-A0C2D25CBB7B

FIRMA SUPERVISOR 7617BD1B-8C91-4AAA-B344-1305A42128A2

NOMBRE Salomon Sarmiento Ferrer NOMBRE SUPERVISOR: ALVARO JOSE PARDO MONTES

CONTRATISTA:

i SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO Y
CARGO: FINANCIERO

C.C.: 73167253-1




