Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

JHON CARLOS MALAGON CAEZ
C.C. No. 1.124.010.827 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 009 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

JRON CARLOS MALAGON CAEZ
C.C. No. 1.124.010.827 de Maicao

9



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2 (Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 901.941.154-1 contable No.

CARRERA 9 # 14-33
Teléfono: (57) 3046242009 Fecha de elaboracién 2025-10-06

Maicao - Calombia

CC-10-117

# Cuenta contable Tercero Detalle Descripcion Centro de costo Débito Crédito

pago como
facilitador del

proyecio de

espacio publico 2,354,250.00 0.00
durante el mas de

septiembre del

2025

JHON CARLOS

1 25050502 - honararios MALAGON CAEZ

pago coma
facilitadar del
proyecto de

BBVA espacio publica 0.00 2,354 250,00
durante el mes de
septiembre del
2025

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Total 2,354,250.00 2,354,250.00

Observaciones

cibido

Elaborado por Sligo 5.A.8 Nit: 830.048.145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econémica Principal 4210

No semas Gran Contribuyente .

No samos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre |a Renta y Complementarios

20)

Documento soporte en adquisiciones DSM - 118

efectuadas a no obligados a facturar
Representacién Grafica

Autorizacién Numeracién de Documento Soporte Electronica

No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autariza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento
Forma de Pago

Moneda
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razon Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razoén Social JHON CARLOS MALAGON CAEZ
NIT 901941154 NIT 1124010827
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email jhoncarlos@uniguajira.edu.co
Teléfono 3046242909 Teléfono
: g CR9# 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, . »
Direccion Fiscal co) Direccion
Ciudad, Depart.

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 Dooon2 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1

Subtotal $2,354,250.00

TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 4707670c43eab5ae00ee39d20a9529cdbb5d73bf8deed37504a932cfbfd950c5¢ch1d8ed946034c5c467d2609ff8ced4b

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 801223648
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e 1 A% 5] Formulario del Registro Unico Tributario | O 0 1

; 4. Numero de formulario 141042289643
|
|
|

A

Fecha oeneracin documanto PDF- 10.02.20125 11 0 NNAM

5. Numero de Identficacion Tributaria (NIT) 8.0V | 12. Direccién seccional o [14. 8uztn etectnco
11240108 2 7|8 [mevesnyAdomonceRonscn 2 5|
IDENTIFICACION = |
24 Tigo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de identiicacon i
Parsona natural 0 sucesion iliquida 2 |Cédula de Cludadania 13 1124010827
Lugar de expedicidn 28. Pals ' 29 Departamento I ]bﬂ c-.m_u"-;mo
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira 4 4 Mam 430
31. Primer apeliido 32. Segundo speflido 33, Primer nombre h 34, Oree nombres
MALAGON CAEZ JHON CARLOS
35. Razdn socal e - -
38 Nombre comercial i 3 s;;;_-
!_ T e —
UBICACION
38, Pais 39. Depanamento '40 CiudadMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajra 4 4 |Maicao 4 3 0|
41, Direccién principal —]
CL10A 10 39BRR CENTRO
— = T T
42. Comeo slectrénico Jhoncarlos@uniguajira.edu.co
43, Cédigo postal |44, Teietono ¢ o 324304450 445 Teietono2
CLASIFICACION
Actividad econémica ] Ocupacién _7
Actividad princips! Actiigad secundara Otras actividades | _— |
46.Codigs 47 Fecha Inicio actvidad 48.Comn 43 Fectaricoociviiad | 50 camgo 1 2 51, Cadigo establecimientos |
il
82909j[20240823| i | I Z | - | W
~ Responsabilidades, Calidades y Atributos
1t 2 3 4 5 8 7 3 3 W W 2 3 M 15 8 7 18 W N 2 @z 2. H % »
; | I | | |
ﬂ-WW!HIll-,i___i_d_lIlllllillllllij'i
48 - No responsable de IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 ¢ 5 8 7 3 9 10
| 56 Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
NN RN s =y
1 12 13 14 15 186 17 18 19 20 j [ . '1 I
58 CPC
]
b4 & ¢ ¢t ) 4§ & |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizaci & que haya lugar, Ia Inscripeién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendri igencia indefl yen no se exigird su renovacién
~ Para uso exclusivo de 12 DTAN
89, Anexes S vo [ ] 80. No. de Fobos: [:i
La informacion suministrada a traves del formularic oficial de inscripcidn. actualizack de las verificaciones que la DIAN realice
wmwmmumtmcaunmﬂwmyw en caso de constatar F' unsmzada
ineaaciiad an oiguno ¢ 06 datos se fos p administrativos. |
sancionatonios © de suspension, segun & caso, Farwdulwmiuiﬂ‘&ﬂdelb‘::dmﬁ:s
del 2016. De al formalizar el trdmite el usuaric fue informado y acepta e
o g S praspees ar 984, Namve ACELAS DELGADO ADRIANA
R e 85.Cargo  Gestor Ill



“ AU e Resumen General de Pago 7 Of/

enlinea O
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Emnzr?g: SENA &
F
CC 1124010827 MALAGDN CAET JHON CARLOS INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRE 91227 MAICAD-LA GUAJIRA T260344 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ]
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Planiila Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
Hy25-0% 075-09 1774536674 949180209 I 02510/07 2025/09/16 | BANCO BEVA COLOMBLA 5.A. o 413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADOD PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | identificacion Hombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Das IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |eC |1124000827  [MALAGON CAEZ HENET] 0 §1,423,500 s17.800|  EPSoal| 30 1,423,500 S178,000 o 50 50 1411 30 1,423,500 sr500] o 50
SHON CARLOS
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 5$1,423,500 $178,000 50 50 §1,423,500 §7,500 50

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5227,800 S0 50 $227,800
PORVENIR 230301 B0D,224,808 & 1 §227,800 S0 S0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S0 S0 $7,500
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 57,500 S0 S0 §7,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 50 5178,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPSO41 900,156,264 2 1 $178,000 S0 S0 $178,000

$413,300

Pagina 1 de 1 2025/10/06 02:09 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

FABIAN ENRIQUE CAEZ CORREA
C.C. No. 84.071.046 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS ML ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 010 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAOQ, LA GUAJIRA.

FABIAN ENRIQUE CAEZ CORREA
C.C. No. 84.071.046 de Maicao

{

{



1

CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2 (Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 901.941.154-1 cantable No.

CARRERA G # 14-33

Teléfono: (57) 3046242000 Fecha de elaboracion

Cuenta contable Tercero
FABIAN
25050502 - hanorarias ENRIQUE CAEZ
CORREA
11100501 - BANCO BBVA cuenta BBVA
de ahorro #0466011915
Observaciones

Maicao - Colombia

Detalle Descripcion

paga como
faciiitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

page comao
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

CC-10-130
2025-10-08
Centro de costo Débito Crédito
2,354,250.00 0.00
0.00 2,354,250.00
Total 2,354,250,00 2,354,250,00
|

Firma'Recibido

Elaborado por Sligo §.A.S Nit: 830,048.145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somaos Gran Contribuyente :

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - [VA

No somos Autorretenedar del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

209

Documento soporte en adquisiciones DSM - 117
efectuadas a no obligados a facturar

Representacidn Gréafica

Autorizacién Numeracion de Documento Soporte Electronica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento
Forma de Pago
Moneda

06/10/2025 11:04 Q ;
06/10/2025 11:04
Contado

Car

DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razon Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social FABIAN ENRIQUE CAEZ CORREA
NIT 901941154 NIT 84071046
Obligacién IVA Obligacion NO APLICA
. . ; : FABIANENRIQUECAEzZCORREA@GMAIL.
Email aitayaapulal@gmail.com Email COM
Teléfono 3046242909 Teléfono
’ i CR9# 14 - 33, MAICAQ, (LA GUAJIRA, ) .,
Direccién Fiscal co) Direccién
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
7
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 670edaecbb33d9509a7fe26e3d8560994d0%6a6feet1801ced7ae0baa767a640f6dR308fcfabeBf35007fe8144684 182

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1 /1
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709

LA Fomulario del Regisro Urico Tributario 001 j
2 Concesto [0 2] Actualizacion
4. Nomero de formulario 141142636113
e
$ Numero oe Identficacen Tributaria (NIT) 6.0V \_ |14, Buzsn eecrénica
8407 1046|s R\s /?\\6\:’
IDENTIFICACION \\J/ NN
R | oI e e f\) ()
;:.;;“ e 1592% i{\%p ﬂ@)i 430
caez CORREA o (Y ([
35 Razén socal o
n WIQ\
36 Nombre comercial E i
0@ o
[ MBIGACION/ > )
38 Pais 39, Depantamento i 40. CludadMuricipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira ‘/O\ﬁ 4 4 |Maicao 430
i, S
L 13 11 16 SRR CONTRO W\/,\@
43, Codigo postal [44.Towtond 1\ 7 L/ N\N3003 0614 2 645 Telétono2
Actividad sgondmica’ ~—/ Ocupacién
ey T \“‘D“\%‘,;‘y%\g i - _— S,
47 18]l202305.15]]| VD N | ] || | [ 1
el (“@Mmc-wnym

weinaly fe ol | |ﬂm\\?“1 L

" B W 7 N W»
L .

05- Impto. renta y compl. l'inimm @

489 - No responsable de IVA

suspensidn

ymumwutmnwnunwuuyw-:nmam

hmunmuummmuuumumm
o idn, segun el caso, Pardgralo del articulo 1.6.1.2.8 del Decrelo 1625

del 2018. m“m-mdmammmmum,muma

ratamiento de dalos ley 1581 de 2012.

Firma del sobcitama.

Exportadores
1 2 3 4 5 (] 7 8 9 10
e |\*-fml"-ml;;: ‘b
1" 12 13 " 15 18 7 1 " 20 1
L k4 ¢ f o4 F 14  jno
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizacicnes a que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unlco Tributard -RUT-, lendrd vigencia Indefinida y en consecuencia no se exigird su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
amoo s [] wo[X] 0 Nocorabos: | 0]
La i Sumink @ ravés del f o oficial de inscripcidn, sctualizacin, §in perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

Finma autorizada:

984, Nombre CAEZ CORREA FABIAN ENRIQUE
985.Caro  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 07-05-2025 02:04:034

Powered by CamScanner



. w@ Resumen General de Pago 2/' O

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC BAOT 1046 CAEZ CORREA FABIAN ENRIQUE INDEPENDIENTE PRINCIPAL carnera 12 No. 14-20 MAICAD-LA GUANRA 51173 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202509 025-09 1779509850 9491801967 I 2025/10/10 2075/09/16 | BANCO BEVA COLOMBIA 5. A. 0 §413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
MNo. | identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo [Dias IBC Aporte Codigo |Dias ;1 Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aparte
1 CC (B0 1048 [CAET CORREA 230301 0 §1,423,500 5227,800 EPSIC4| 30 51,423,500 5178,000 o 0 50 14-23) 30 51,423,500 §7.500] 0 50 0
FARLAN ENRIQUE
Total Afiliados( 1) 1,423,500 $227,800 §1,423,500 178,000 50 50 51,421,500 §7,500 50 50

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT bV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 50 §227,800
PORVENIR 230301 800,224,808 & 1 $227,800 50 S0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §7,500 50 50 57,500
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 §7,500 S0 50 57,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 S0 §178,000
ANAS WAYUU EPSIC4 839,000,495 6 1 $178,000 50 50 5178,000

1 $413,300 S0 S0 $413,300

Pagina 1 de 1 2025/09/17 02:00 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025
CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

JHON LUIS GOMEZ SALGUEDO
C.C. No. 84.074.627 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 011 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

Jlan 1. Gomey s

JHON LUIS GOMEZ SALGUEDO
C.C. No. 84.074.627 de Maicao

2\\



1

Cuenta contable

25050502 - honorarias

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

Tercero

JHON LUIS
GOMEZ
SALGUEDO

BEVA

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2 (Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 901.941.154-1 contable No.
CARRERA 8 # 14-33

CC-10-133

Teléfono: (57) 3046242000 Fecha de elaboracién ; 2025-10-06

Maicao - Colombia

Detalle Descripcion

pago coma
facilitador del
proyecta de
espacio publico
durante el mes de
septiembre dal
2025

pago como
facilitador del
proyecta de
espacio publico
durante el mes de
septiembre dal
2025

Centro de costo Débito Credito

2,354,250.00 0.00

0.00 2,354,250.00

Total 2,354,250.00 2,354,250.00

(.it\.bﬂ 1 . (gomev‘ D,
Firma Recibido

Elaborado por Sligo §.A.5 Nit: 830,048 145-8

2



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somas Gran Contribuyente .

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - [VA

No somos Autarretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

Documento soporte en adquisiciones DSM - 109

efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracién de Documento Soporte Electréonica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién

Fecha de Generacion 06/10/2025 10:59 P
Fecha de Vencimiento 06/10/2025 10:59 =2
Forma de Pago Contado 4
Moneda COP

DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razon Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razon Social JHON LUIS GOMEZ SALGUEDO
NIT 901941154 NIT 84074627
Obligacion VA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email jgomezsalgedo@gmail.com
Teléfano 3046242909 Teléfono

) P CR 9 # 14 - 33, MAICAQ, (LA GUAJIRA, ; =i

Direccién Fiscal Direccion

CO)
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT UM PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 0oooo2 servicios como facilitadar 1 EA $2,354,250.00 $2354,250.00 $2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Jnidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

CUDS: 07df2acBeda6298e51b12dd408fa07a15a8756776

FIRMA PROVEEDOR

843c98bf7f7336f7a166f99bb9d45¢6352f70d31bc2e1bc9186b370

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648 PAGINA 1 /1
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERGONAL
CEDULA DE CIUDADARA

wuo  84.074.627
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Us

1AM Formulario de! Registro Unico Tributario 0 0 1
2 Concepto |0 [2 | Actualizacién
4. Numero de formulario 141041310870
5 Numero de Identificacibn Tributaria (NIT) 6 0OV — 14 Buztn electrénico
’ 84074627]|0 25
IDENTIFICACION
24_ Tipo de contriouyente 25. Tipo de documenta 26 Nomero de ldentificacen o
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 84074627
Lugar de expedicion 28, Pais 26, Departamento T Ts0. cudscmhiicpo
@COLOMB#\ 1 6 9 |La Guajira 4 4 Maicao 4 30
31, Primer apefido 32 Segundo apelido 33, Primer nombre 134, Otros nombres
GOMEZ SALGUEDO JHON Luis
35. Razon social i -
36. Nombre comercial r:!..:;'.-
= i
UBICACION
38. Pals 38. Departamenio 40. Ciudad/Municipic
COLOMBIA 1 6 9 |LaGugjia 4 4 |Maicao 430
41. Direccibn principal -
CL7 1B B89BRR PRIMERO DE MAYO
42 Corrso eleciorico jgomezsalgedo@gmail.com
43. Codigo postal |es Tow00: 300193098 2 5[4 Tewrono2
CLASIFICACION
| Actividad econdémica Ocupacién
[ Actividad principal Acti figad secundart Otras actividades P
l 48.Codigo  47. Fecha Inicio actividad 48 Codyn 49 Fectaliclooctvidad | 5 Codigo 1 2 51. Codigo i
" ‘
829 9|[20240520]| = M 1 [ | | - | ]
. Responsabilidades, Calidades y Atributos
Q 1 2 3 4 5 s 7 3 310 M 12 13 W 15 16 17T 18 18 20 21 22 23 M 25 2%
I H |
ool 9| | | | | ' | § | | | | [ 1 [ | [ [ { ] § 11|
49 - No responsable de IVA
[
—d Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [3 7 ] 9 10
gl 0 & 8 B 4 0 0 W g e e L w
54. Cod {5?Mudu ] L I
1 12 13 14 15 1€ 17 18 19 20 4
LA b r 1 & 1 g oor | —
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion an el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig fi yen no se exigird su renovackon
Para uso exclusivo de la DIAN
50 Aaxos  SI E] o [] 60. No. de Folios: -
La informacidn suministrada a través del oficial de - Sin perjuicio de las venficaciones que ia DIAN realice
ymadonddmmmﬂwmhnﬂntmm:ﬂemy!mmmu Firma aulorzad
Mmdmdgmmhmumw:m:‘u del 1 los p administrativos
o de , segun el caso, Puigafoddlrﬁuda16125ddmt825
ddzmumwsmdwﬂmmumunmmworrnmymmllpumaa
tratamiento de datos ley 1581 de 2012 @84, Nombre ACELAS DELGADO ADRIANA
Firma del sclicitante:
985 Cargo  Gestor |l
J

Farha oenascidn documantn POF: 14.-04.2025 N9-44 20AM



@ chines

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacian dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 84074627 GOMET SALGLUEDO JHON LUIS INDEPENIHENTE PRENCIPAL cll 158 26-44 MAICAD-LA GUAJIRA 7150395 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
00509 2025-09 1779465950 S4G1B01E0G I 202510/07 2025705716 | BANCO BBVA COLOMBIA 5.4, o s:nmuo}
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADOD PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No, | Identificacian Hombres Codigo |Dias IBC Aporte Codige |Dias IBC hporte Codige |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
L) CC 8074627 jﬁ{ﬁ:LﬁLﬁbﬁ 25-14 30 51,423,500 S2127.800 EPSDI7| 30 51,423,500 S178, 000 o &0 0 1421 10 51,473,500 s7500| o @ 50
Total Aﬁllados( 1) $1,423,500 §227,800 51,421,500 5178,000 50 50 51,413,500 £7,500 50 <0

RESUMEN DE PAGO

CODIGOD

bv

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
COLPENSIONES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPAHNIA DE SEGURDS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
NUEVA E.P.5.
TOTAL

Pagina 1 de 1

25414

EPS037

14-23

900,336,004 7

860,011,153 b

900,156,264 2

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA
1 §227,800 S0
1 §227,800 50
1 $7,500 S0
1 $7,500 50
1 S178,000 50
1 S178,000 50
| $413,300 S0

S0 5227,800
50 §227,800
50 57,500
50 $7,500
50 $178,000
S0 $178,000
50 5413,300

2025/10/07 11:43 AM
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Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

JOSE CARLOS GOMEZ GONZALEZ
C.C. No. 1.006.896.944 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS ML ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE

ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

J 0% Goez
JOSE CARLOS GOMEZ GONZALEZ
C.C. No. 1.006.896.944 de Maicao




1

CONSORCIO MANAVI]

AITAYAA 2 (Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 901.941.154-1 contable No.
CARRERA 8 # 14-33

Teléfono: (57) 3046242000 Fecha de elaboracion

Cuenta contable Tercero
JOSE CARLOS
25050502 - hanorarias GOMEZ
GONZALEZ
11100501 - BANCO BBVA cuenta BRVA
de ahorro #0466011915
Observaciones

Maicao - Colombia

Detalle Descripcién

pago coma
facilitador del
proyecto de
espacio publica
durante el mes de
septiembre dal
2025

pago coma
facilitador del
proyecio de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

Centro de costo Débito
2,354,250.00
0.00
Total 2,354,250.00

CC-10-112

2025-10-06

Crédito

0.00

2,354,250.00

2,354,250.00

Jose gome2
Firma Recibido

Elaborado por Sligo 5.A.8 Nit: 830.048 145-8

2 (¢



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wvero - 1.006.896.944
GOMEZ GONZALEZ

APELLIDOS

JOSE CARLOS

NOMBRES

J 5@ catos

FIRMA AR

MAICAO

(LA GUAJIRA)

LUGAR DE NACIMIENTO
1.83 O+
ESTATURA G.S. RH

08-FEB-2021 MAICAQO
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

SE

P-4801000-01219342-M-1006896944-20210301 00736064464 1

FECHA DE NACIMIENTO  27-ENE-2003

. 8501470326

&



(SI1AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 1] Inscripcién
4. Nomero de formulario 141174190441
L ¥ de identfs Triby (NIT) 6.0V 5 m
1006896094 4|5 @h—
IDENTIFICACION <£\
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nomero de Identificacién “:\/
|Persona natural o sucesién lliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1006896944 (&/-1)
Lugar de expedicién 28, Pais 29, Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira 4(03 (raicdp 430
31, Primer apeliido 32. Segundo apeliido 33, Primer nombre YQUTTigeh nombres
GOMEZ GONZALEZ JOSE @ @ GARLOS
35. Razén social 7 N/
36, Nombre comercial ‘:,\r/-oi;:
N2
38, Pal /\%Ww\\}/‘*’
: 39, Departamenio 40. CludadMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajra m@ 4 4 |maicao 430
41, Direccién principal
CR23 10 26 BRR EL CARMEN (\\ 72NN
42. Comeo clectrénico__JOSECANIOSgOMeEZgoONZalez6@gmail com NN J]
43. Codigo postal J4s.Telgonqs N /L 8712842400 845 Teitiono2
QM V"e@gmcion
mm?gw«\\ Ocupacién
Actlvidad principal Otras actividades 52. Nimero
46.Co0igo 47, Fecha Inicio actividad u.7? Z 50, Cédigo 1 2 51, Cédigo
8 2 8 o]|2 0 25,0 4,2 1]|| /) [ | | - | | |

S K Ntw‘mhaimu. Calidades y Atributos

wosslosl 11 11

.],A@ul"|“|“|"|“|“I“]“| |z|[:1|

D)
ﬁ©©

49 - No responsable de IVA

/¢ Dxyirios aduaneros Exportadores
2 NY 5 6 7 . ® 10
l L 1 4 0 ] k) e SR e : .
54, Codigo o Mode
1 2 13 14 15 18 17 1 19 20 |
I I I O more
——
IMPORTANTE: Sin perjulclo de las actuallzaciones 8 que haya lugar, la Inscripclén en ol Reglstro Unlco Tributarip<KUT., tendré vigenela indefinlda y en consecuencla ne se exigird su renovaclén
‘ara uso ex
PR — E] D 80, No, de Follos: i ?; }
La informac.én suminislrada a Uavés del formulano oficial de én, actuali Sin perjuicio de las verif Zue Ia DIAN realice,
y ol R Unico Ti Md-buiurmmymmmduprm Firma sulorizada:
me1aciud on aiguno da ios datos adminisirativos
o de \, segn el caso, Parmloumu1zsub¢m1m
del 2016 Dclmﬂmmﬂhmdudﬂnﬂduﬂnﬂohﬂm“ﬂylumlnpﬂaﬂ
Ualamiento de dalos ley 1581 de 2012. 984, GOM 0 JAVIER
Fuma del solctants: 'J‘ose 60/7962 248, Cargo 7 Gestor I

(_—

Focha genoracidn documento PDF: 21.04-2025 02:13:11PM

Powered by CamScanner
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apaortes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoneero SENA
CEF
CC 10068596944 GOMEZ GOMIALEZ JOSE CARLOS INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 12 Mo, 14-20 MAICAD-LA GUAJIRA 7251173 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planiila Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-09 1783301384 9491839877 | 2025/10/10 2025/09/17 | BANCO BBVA COLOMBIA S.A. o $413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo. | Identificacion Mombres Codigo |Dias 1BC Aparte Codigo |Dias IRC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias IBC Aporte
CC |1006896944  |GOMET GOMIALET 130301 o0 51,421,500 £227.800 EPSICY| 300 51,423,500 5178,000 o 50 50 1413 30 51,423,500 S5 0 =0 S0
| JOSE CARLDS L
Total ﬁﬁ'iadﬂs( 1) 51,423,500 $227,800 51,423,500 $178,000 50 50 $1,423,500 57,500 50 so

RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

AFP {ADMINISTRADORAS: 1)

PORVENIR

230301

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

DUSAKAWI
TOTAL

Pagina 1 de 1

EPSICY

14-23

800,224,808 8

860,011,153 6

824,001,398 1

1 §227,800 50
1 227,800 50
1 $7,500 50
1 57,500 S0
1 5178,000 S0
1 178,000 50

S0

SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
S0 5227,800
S0 227,800
$0 §7,500
S0 57,500
50 $178,000
S0 5178,000
50 $413,300

2025/09/17 01:14 PM




0

Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

KEVIN DANILO HERNANDEZ ORTEGA
C.C. No. 1.001.943.002 de Barranquilla Atlantico

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS ML ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 013 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

KEVIN DANIO HERNANDEZ ORTEGA
C.C. No. 1.001.943.002 de Barranquilla Atlantico



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2
NIT 901.941,154-1
8 CARRERA 9 # 14-33
Teléfono: (57) 3046242900 Fecha de elaboracidn
Maicao - Colombia

{Comprobante de Egreso) Comprobante

contable No. XS

2025-10-068

1

Cuenta contable

25050502 - honararios

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

Tercero

KEVIN DANILO
HERNANDEZ
ORTEGA

BEVA

Detalle

Descripcion Centro de costo Débito

pago coma
facilitador del
prayecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre deal
2025

2,354,250.00

pago como

facilitadar del

proyecto de

espacio publico 0.00
durante el mes de

septiembre del

2025

Total

2,354,250.00

Credito

0,00

2,354,250,00

2,354 250,00

Elaborado por Siigo §.A.S Nit: 830,048, 145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente :

No somas Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre |2 Renta y Complementarios

'?_’Z({

Documento soporte en adquisiciones DSM - 110

efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Gréfica
Autorizacion Numeracién de Documento Soparte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 11:00
06/10/2025 11:00

Forma de Pago Contado %
Moneda cop %
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razdn Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social JOSE CARLOS GOMEZ GONZALEZ
NIT 901941154 NIT 1006896944
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email yeleimapimienta@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
R CR 9 # 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, L
Direccion Fiscal co) Direccién
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios comoa facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: f99¢5eddf498825¢ee1c3e403d2952283321ddeda4f2c8c5d98a06ef80508f123eb8586dfb34474ffc06243c67¢3chcda

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnoldgico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1 /1



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

Nao somas Gran Contribuyente "

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre |3s Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

2%

Documento soporte en adquisiciones DSM - 108
efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Gréfica
Autarizacion Numeracion de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autariza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 10:59
06/10/2025 10:59

Forma de Pago Contado
Moneda cop
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social KEVIN DANILO HERNANDEZ ORTEGA
NIT 901941154 NIT 1001943002
Obligacién VA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email kh037903@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
. g CR9# 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, , o
Direccion Fiscal co) Direccién
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 pooooz servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 57e96e1f6065c3¢3df9b58151801baba28cf8880b83defc898334ee40c1abbe3859f2fedb81dd8a9223bfd50d8¢4a9d3

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1/ 1



26

REPUBLICA E COLOME].
CEDULA DE CIUDADANIA

woeo 1.001,943.002
HERNANDEZ ORTEGA
ALY

KEVIN DANILO

POWLHFS

Kevin Hamndes

FecHA Dt hacimento  03-JUL-2000

(ATLANTICO)

LUGAR DE NACILEENTO

1.74 B+ M
ESTATURA GS AN SExQ
17-JUL-2018 BARRANGQUILLA

FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION am

P M- 100194 x 00627083804 1 $1024007




1 AN

Formulario de! Registro Unico Tributario

2 Concepto [0 |2 | Actuahizacion

4. Numero de formulario 141143465832

L

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)
1001943002

6DV
6

IDENTIFICACION

24 Tipo de contribuyente 25 Tipo de documento

26. Nomero de ldentificacdn

Persona nalural o sucesidn iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1001943002
Lugar de expedidon 28 Pais 29. Departamenta T Tso cutaemeicpo
COLOMBIA 1 6 9 |Aténico 08 |Barranquita 00 1
31. Primer apefiido 32 Segundo apelido 33. Primer nombre - 114, Otros nombres
HERNANDEZ ORTEGA KEVIN JDANILO
35. Razon social e =
36 Nomore comercial ‘3: g _i
- T —
UBICACION
38. Pais 39. Departamento T 40. CiudadMunicipic
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajia 4 4 |Maicao 430
41, Direocion principal S
CL 23 CR 1 BRR HARY FUMINAYA
42 Coreo electrénico kh037903@gmail.com e G =
43. Codigo postal [« Teléforo ! Rt 30076864 93[45.Teu!mo2
| CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Acti0ad srcundaria Otras actividades S
46.Codgo 47 Fecha inicio actividad 48.Cédn 43 Fecha'iciocctvided | 50 Codigo 1 2 51 Cadigo
8B299fjl20241 10 4ff| i | | l | L | 1 |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 85 8§ 7 3 __':_ W 1 12 13 14 15 46 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26
scapla el | | | | ' | } [ | [ | | | | [ | | [ £ L1 4t
49 - No responsable de IVA
| r
1
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 a 5 8 7 8 9 10
i 85 Forma 56 Tipo Servicio 1 2 3
M 12 13 14 15 16 17 18 18 20
| [sp.oe | J
t L 4 4 4 4 4 4 1 1 | '
IMPORTANTE: Sin petjuicio de las iizaci a que haya lugar, la inscripcién en el Registre Unice Tributario -RUT-, lendra vigencia indefinida y en consecuencia no se sxigird su renovackn
“Para uso exclusivo de la DIAN
e, [ ol Ry

La informacion suministrads a ravés del formulario oficial de inscripcidn, actualizacidn, suspensidn

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

y cancelaciin del Registro Unico Tributardo (RUT), dehemwmmymzmmuu
Mmmmmm dos se

o de dn, segun el caso, Pumulad-llﬂjwluls126¢d0wm1m
del 2016 DewmndfomﬂwdﬂnﬂsudmmannNBuymummue
tratamienio de datos ley 1581 de 2012
Firma de! solicitante:

Firma

984, Nombre HERNANDEZ PINTO LORAINE JULIETH
985 Cargo  Analista |

Farhs Aanarscsén facvmants DDIE 170 W06 N0 14P0

~)



a aPOr LS Resumen General de Pago 228

enlinea
DATOS GENERALES DEL AFORTANTE ="

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamenta Teléfono Exonerado SENA e
CC 1001943002 HERNANDEZ ORTEGA KEVIN DANILD INDEPENDIENTE PRINCIPAL era 15 5 41 MAICAC-LA GUAJIRA 7250252 Hn
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planiila Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202509 2025-09 1779419447 9491801633 ] 2025/10/02 2025/09/16 | BANCO BEVA COLOMBIA 5.4, 0 5413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES -

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGDS PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias IBC Aparte

1 fec [so01943002 :E‘m\g:ﬁganzm oo | $1,423,500 s227,800|  ERSDa1| 30 51,423,500 S178,000 0 50 S0 1423 30 1,423,500 s7500( 0 50 50
Total Afiliados( 1) $1,423,500 27,050 $1,423,500 $178,000 50 S0 §1,423,500 §7,500 50 )

RESUMEN DE PAGO

CODIGD NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,B00 50 50 $227,800
PORVENIR 230301 BOD,224,808 8 1 5227,800 50 50 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §7,500 50 50 7,500
POSITIVA COMPARIA DE SEGURDS 14-23 860,011,153 6 1 57,500 50 50 7,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §178,000 50 S0 178,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 §178,000 50 S0 $178,000
TOTAL 1 $413,300 ] 50 $413,300

Pagina 1 de 1 2025/09/17 01:50 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

OVIDIO MEJIA COTES
C.C. No. 1.006.888.644 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 014 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

O\Hd 16) h’\ﬁ‘\}m (CoTes.
QVIDIO MEJIA COTES
C.C. No. 1.006.888.644 de Maicao

[2AS



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2 (Comprobante de Egreso) Comprobante
NIT 801.941,154-1 contable No.
. CARRERA 9 # 14-33 B
Teléfono: (57) 3046242909 Fecha de elaboracién
Maicao - Colombia

CC-10-132

2025-10-06

# Cuenta contable Tercero Detalle Descripcion Centro de costo Débito Crédito

1

25050502 - honorarios

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

OVIDIO MEJIA
COTES

BBVA

pago coma
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre dal
2025

page coma
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

Total

2,354,250.00 0.00

0.00 2,354,250.00

2,354,250.00 2,354,250.00

13 [27]
Firma Recibido

Elaborade por Sligo 5. A 8 Nit: 830 048 145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente

No somas Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA

No somos Autarretenedor del Impuesta sobre la Renta y Complementarios

Documento soporte en adquisiciones DSM - 123

efectuadas a no obligados a facturar

Representacién Grafica
Autorizacién Numeracion de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento
Forma de Pago

Contado e

Moneda COP 5%
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social OVIDIO MEJIA COTES
NIT 901941154 NIT 1006888644
Obligacion VA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email omc255@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
) P CR9# 14 - 33, MAICAQ, (LA GUAJIRA, y o
Direccion Fiscal co) Direccidn
Ciudad, Depart.

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitadar 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
7

Subtotal $2,354,250.00

TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDs: 8eda61a1f3165cc51ce2834298d6608d6e5769e32db262faa9655fb265ech97edc5f5heaf2ab83f07f4886dc2e43754¢e

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnologico DATAICO SAS 901223648
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AN

Formulario def Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 1 Inscripcién

4. Numerg de formulang

4151770721248

VMM

141158018642

I

864 2

siceae|2 0] | | |

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6.0V | 12, Dirsceion seccional - {I }d/hu:an eloctronico
1 00688864 47 [omorremunces RN
IDENTIFICACION : ¥
24. Tipo de contrituyente 25 Tipo de cocumento 26 Numerc de Identficacion VP
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1006888644 ‘\J il
Lugar de expedicion 78 Pais 29. Dopartamento ~\ A8 Civdacphsiopio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira (( )) ((.TTE‘.? 43
31. Pnmer apelido 32, Segundo apelido 313 Primer nombre lijn?‘ﬂofrbml
MEJIA COTES oVvIDIO m ( A
35. Razon socisl \// N
N
36. Nombte comercial Y{ Cq&;
f DY
P NN
38 Pais 33 Deparamento \\/ <%>V 40. Cudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuara @; 4 4 |Maicao 43
41, Direccidn principal w e
CL20 5 79 BRR SAN JOSE /)% ()
42. Correo electronico omcZ55@gmail.com TN VR )
43 Codgo postal [44.Toglnat NP /< =370 0577 115 3es te0on0z
/O L ehsFicAcion
Actiyijadagonpmica \ 7 Ocupacion
Actividad principal @2{"%} Otras actividades i
46.Codigo  47. Fecha inicio actividad a8 ' 50. Codigo 1 2 51, Cédigo
[0 010[l2025,01,238]]| 7?%{, 22§/>. I | | l== J | |
RS/ Wmﬂiﬂm: Calidades y Atributos
Sy Ty Sy U R | R B e e ]

20- Oblencién NIT

| §§| B R

8 50 adelantardn los procedimientos
280, Pardgrato del articulo 1.8.1 26 del Docroto 1625
zar ol trémile ol usuario fue inlormado y acepta is politica de

"
#
Inscripcidn, actualizacitn, suspension
B0¢ ORBCIA ¥ vOraZ; on Cas0 de Constalar
adminisirativos

Fecha generacion documento PDF - 28-01.2025 10 01.52A



a w ntecg Resumen General de Pago ,45 lj

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1006EBAG44 MEA COTES DVIDID INDEPENDIENTE PRINCIPAL call= 20 #5-79 MAICAD-LA GLAJIRA 005771153 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensian Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202509 2025-09 1781067711 S4HE19209 1 2025/10/10 2025/09/16 | BANCO BEVA COLOMBIA 5.4, o S413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
MNo. | Identificacion Hombres Codign [Dias I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
1 |ec |1o06e8Es44  [MEJA COTES OVIDIO 230201 o §1,423,500 227,800 | EPsous| 10 $1,423,500 5178,000 0 50 50 1423 30 $1,423,500 75| o 50 50
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 §1,423,500 $178,000 50 50 $1,423,500 $7,500 50 40

RESUMEN DE PAGO

COoDIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADDO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5227,800 50 50 5227,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 5227,800 50 S0 5227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §7,500 50 50 $7,500
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 50 S0 57,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5178,000 S0 50 5178,000
SANITAS EPSO05 800,251,440 6 1 $178,000 50 50 5178,000

TAL 1 $413,300 S0 $0 $413,300

Pagina 1 de 1 2025/09/17 01:10 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

VICTOR MANUEL MENCO SOLORZANO
C.C. No. 2.739.755 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS ML ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 015 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

Mm ce
VICTOR MANUEL MENCO SOLORZANO
C.C. No. 2.739.755 de Maicao




1

2

Cuenta contable

25050502 - hanorarios

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

CONSORCIO MANAV]

CARRERA 8 # 14-33

AITAYAA 2
NIT 901.841.154-1

(Comprobante de Egreso) Comprobante

contable No.

Teléfano: (57) 3046242000 Fecha de elaboracién

Tercero

VICTOR MANUEL
MENCO
SOLORZANO

BBVA

Maicao - Colombia

Detalle

Descripcién

pago coma
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
saptiembre del
2025

pago coma
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

Centro de costo Débito
2,354,250.00
0.00
Total 2,354,250.00

HeoO

Firma Recibido

CC-10-128

2025-10-06

Credito

0.00

2,354,250.,00

2,354,250,00

L36

Elaborado por Sligo §.A.8 Nit: 830.048.145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente .

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre |a Renta y Complementarios

37

Documento soporte en adquisiciones DSM - 119
efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacién Numeracién de Documento Soporte Electronica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a.DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacién
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 11:05 D=l
06/10/2025 11:05 b

Forma de Pago Contado B
Moneda cop
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social VICTOR MANUEL MENCO
SOLORZANO
NIT 901941154 NIT 2739755
Obligacién IVA Obligacién NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email mencovictor578@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
; e CR9# 14 -33, MAICAO, (LA GUAJIRA, ’ i
Direccion Fiscal Direccion
Cco)
Ciudad, Depart.

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1

Subtotal $2,354,250.00

TOTAL $2,354,250.00
Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR FIRMA PROVEEDOR
CUDS: Bea34bbh3182bf9f34eb1e92d97a9b7991588b272344875dbB840748ebbe10bf75b77dfbead32a3068c7bcac3bbe81a3bil
Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648 PAGINA 1 /1
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wveo 2,739,755
MENCO SOLORZANO
APELLIDOS

VICTOR MANUEL w

nyspes S
HOMERES

pleco JcTO”

FirmA

recwaoe nacnmento  14-ABR-1978
MAICAO

{LA GUAJIRA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.65 O+ M
ESTATURA as A X0
23-MAY-1897 MAICAD T

FECHA ¥ LUGAR DE ExPeDicion | g |1

A 4801000 00T IRES M-OD02TIHT6S 20180129



IAMN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concopta [0]2]  Actualizacion

4. Nomero de formulario

|

141161983236

B

s, Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seesional \ slecyorica

[ 2739755|2 ¥ Aduanas do Richacha QK"—

I IDENTIFICACION NN

24. Tipo de contribuyents 25. Tipo de documento 26. Niamero de Identificacidn el

Persona natural o sucesion liquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 2739755 &7

Lugar de expedicién 28. Pals 29. Departamento

coLoMBIA 16 9 |La Guajia N 430
:;'m'm“ 32. Segundo apeliido 33. Primer nombra w/ ( 350465 nombres

ENCO

SOLORZANO VICTOR /7 N\ UEL
35. Razén social \\// —
m %
36. Nombre comercial ‘?{4 { e
AN
NN

38, Pals 29, Departamenio %-’ = 40, Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira ﬂﬁ 4 4 |Maicao 430
41. Direccién principal

CR2E 11B 15 BRR COLOMBIA LIBRE 0@,\( ®

42, Correo electrbnico mencovictor578@gmail.com /A\ ~ / ( T

43. Cédigo postal [44.Tatstgno] N0 LN\ N3 001468632 1]45 Tolbtono2
l (O S uiashcacion
[ Actj Seaiipiede Sevpcin

Actividad principal Agdd ascu NP Otras actividades 52, Mimeco

46.Cédige  47. Fecha inicio actividad «.cﬁ 4 j 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo esibiscimiantos
|8 2992024051 7| |oo1o|}‘aoé\\3§h /1 7] |3 6 0 o | | | | |

"/ "Rspénsabliidades, Calidades y Atributos

53,06&90'419! 2 , : |

4

L1

49 - No responsable de IVA

Q)

©©

r/*\%“lﬂl“lulu|NI“I"I“I“‘“\“‘”lnl“‘”l“‘
N

Usuirids aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 L] 9 10
' ' J I l ' , l l I l 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo 57. Modo | |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
O O O e e —
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaciones a que haya lugar, la 16n en ol Reglstro Unlco Tri -RUT-, tendra vigencia Indefinida y en consecusncla no se sxigirh su renovaclon
Para uso exclusivo de Ia DIAN
59. Anexos sl D NOEI w‘m.armljj
ummwwamwmhm&' ripcid Iizacld e 6 Sin perjuicio de las verifi que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacla y veraz; en caso de constatar sulorizada:
inexactiud en alguno de los dalos suministrados se adslantardn los procedimientos administativos | |
mmh?:mm.mnolm.mwmmmu.summ1m
. manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepla la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012, 984, Nombre MENCO SOLORZANO VICTOR MANUEL
Firma de! solicitants:

985.Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacidn documanto PDF: 13-02-2025 04:30 59!

Powered by CamScanner



a enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 2735755 MENCD SOLORTAMO VICTOR MANUEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARRERA 2e #11b-15 MAICAD-LA GUAJIRA T2E1416 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-09 1779555066 9491802160 | 2025/10/14 1025/09/16 | BANCO BBVA COLOMBIA 5.4, 0 §413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
1 CC 2739755 MENCO SOLORZAND 230301 o 51,423,500 5127,800 EPSIC4l 3D 51,423,500 5178,000 o &0 50 1423 0 51,423,500 57,5000 0 50 S0
VICTOR MANUEL
Total “ﬁ“ados( 1) $1,423,500 5227.800 $1,423,500 5178,000 50 50 $1,423,500 57,500 50 50

RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP [ADMINISTRADORAS: 1)

PORVENIR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGURDS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

ANAS WAYUU

230301 800,224,808 8
14-23 860,011,153 6
EP5IC4 839,000,495 6

VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA
1 $227,800 S0
1 $227,800 S0
1 $7,500 S0
1 §7,500 S0
1 $178,000 S0
1 5178,000 S0

$413,300

S0
S0
S0
S0
S0
S0

$227,800
§227,800
§7,500
$7,500
$178,000
$178,000

Pagina 1 de 1

2025/09/17 01:47 PM




Maicao, 01 de Octubre de 2025 .
CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

WILLIAM FONSECA LOPEZ
C.C. No. 1.124.050.905 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS M/L ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 016 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAQ, LA GUAJIRA.

Y DE

WILLIAM FONSECA LOPEZ
C.C. No. 1.124.050.905 de Maicao

—



1

Cuenta contable

25050502 - honorarios

11100501 - BANCO BBWVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

Taercero

WILLIAM
FONSECA
LOPEZ

BBVA

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2
NIT 201.941,154-1
CARRERA 9 # 14-33

Maicao - Colombia

Detalle

(Comprobante de Egreso) Comprobante

contable No.

Descripcién

page como
facilitador del
prayecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre dal
2025

page como
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
saptiembre del
2025

Teléfono: (57) 3046242009 Fecha de elaboracion

Centro de costo

Total

Firma Recibido

v

Débito

2,354,250.00

0.00

2,354,250.00

CC-10-124

2025-10-06

Crédito

0.00

2,354,250,00

2,354,250.00

W

Elaborado por Sligo S.A.S Nit: 830.048.145-8



CONSORCIO MANAV|
AITAYAA 2

Actividad Econémica Principal 4210

Na somas Gran Contribuyente .

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

)C

L%

Documento soporte en adquisiciones DSM - 116
efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica

Autorizacion Numeracién de Documento Soporte Electrénica

No. 18764093987623 de 04/06/2025 -

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

06/10/2025 11:02
06/10/2025 11:02

Forma de Pago Contado
Moneda cor
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razan Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razon Social WILLIAN FONSECA LOPEZ
NIT 901941154 NIT 1124050905
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email williamfonseca311@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
) g CR9# 14 -33, MAICAO, (LA GUAJIRA, . -
Direccion Fiscal co) Direccion
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO [IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades da medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 7¢e927130db24f8e4373¢c0fd54a5784ed74bf48010711bddb42a581172944be9fRfa006f54140c5b71d576eb287830fd

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnoldgica DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1 /1
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REPUBLICADE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
UEUULA, DETERIRA ANIA

=

L .. 28-NOV-1994
MAICAD =2
{LA GUARRA)

UIGAR DE NAGIMIENTD

1.76 O+ M

ESTATURA G5 R SEXC
u-mc-zm_'_zmcao G
FECHAY LUGAR DE EXPETICION +

MMETRADTR AL MAL




AN

Formulario de! Registro Unico Tributario

001

2. Conceplo [0 | 2| Actualizacion

4. Nomero de formulario

IR

141164152089

I

5. Nismero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12 Direccién seccional ". ‘: M}Buzﬂne!-eclmnico
112405098058 A -«2~5 &
IDENTIFICACION \,/\__\
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de Identificacion P SO
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1124050905 \ )
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento = 0. CigdagMahicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira AN\ il\c&u ) 430
31. Primer apellido 32. Segundo apelido 33, Primernombre _ \ ./ / /| 3%-0u6s nombres
FONSECA LOPEZ wian N ()
35. Razon social NN s
(\\ Y/ ._\;
36. Nombre comercial . XV g\r(s:gt(ﬂ P
{ .X) b
/\W/ /> P \>
38. Pais 39. Departamento oS W) 40. Ciudac/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira /--'4/ N4 </ 4 4 |Maicao 430
41, Direccion principal / K‘--‘a‘\ |" =
CL1B 3 69 LINY JAN, )
42. Correo elecirénico williamfonseca311@gmail.com /A__ ~ / < S
43. Cédigo postal Jaseiétne]  ~0 &/ N3 02303021 145 Telétono2
/<) . CLASIFICACION
Mvj@d WIC.Z\Y‘W Ocupacién
Actividad principal e m Otras actividades - 52. Namero
46.Cédigo  47. Fecha Inicio actividad 48, cé?y:» N4 m\ gg,-d?m 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimienios
[8 299fl20230210]|| ~\JJJ Gy l | | | | -

~ /" _“Responsabilidades, Calidades y Atributos

=

1 =3 & % & ¥ ,f\.“\{_‘\‘iﬂ W A8 N 8 W W W W W W BN M. 8N
sealaol 1 1 1 0 1 AT 1101 11111 e v 2 3 i 4
49 - No responsable de IVA Y N/ 4

N

{

u-uhn;/aaduamru Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 ] 9 10
l I I l | | l | I l I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |S?.Mndn |

1 12 13 14 15 1% 7 18 19 20
f 1 1 & 3 & ¢ | 1 ¢ | s |

59, Anexos

SID NOE

m‘l‘m:llnpmlclodllumlhadonlslqmllmw.Ilwmﬂmﬁmmmﬁmuwmmrmm»unbkiwmm

Para uso exclusivo de la DIAN

i [ 0]

La informacién suministrada a través del

memmuanummm: dmdwmyvm en caso de o

formulario oficial de inscripcid:

Firma

inexactitud en alguna de los dalos s
o de i
del 2016. De igual

segun el caso, Pwmloddmicuio16125dn|mm1626

el trdmite el fue inf

al
tratamienio de dalos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

y acepta la politica de
984 Nombre FONSECA LOPEZ WILLIAN

985.Cargo ~ CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

Fecha generacion docurnento PDF: 25-02-2025 08:19:30AM



a aportes Resumen General de Pago ’2}( o

1A
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1124050905 FOMSECA LOPEZ WILLIAM INDEPENDIENTE PRINCIPAL cariera 12 No, 14-20 MAICAD-LA GLIAJIRA T5NT3 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensiton Salud Pago Planiila Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 025-09 1779488397 9491801895 1 2025/10/02 Z025/0%/16 | BANCO BEVA COLOMBIA 5.4, 4] S413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | dentificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo IDias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aparte Dias iBC Aporte
t |cc [1124050005  |FONSECA LOPEZ  [230301 0 §1,423,500 saa7.m00|  EPSOar| 30 1,423,500 178,000 ] $0 50 1423 30 $1,423,500 s7.500( o %0
WILLEAM
Total .Aﬂllados( 1) $1,423,500 $227,800 51,423,500 $178,000 50 50 51,423,500 §7,500 0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 50 §227,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 S0 50 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 50 0 57,500
POSITIVA COMPARIIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 S0 S0 §7,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 50 $178,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $178,000 $0 50 $178,000
TOTAL 1 $413,300 S0 S0 5413,300

Pagina 1 de 1 2025/09/17 01:38 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

ENRIQUE LUIS CAMARGO MEJIA
C.C. No. 17.957.910 de Fonseca

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MI/L ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 017 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

RIQ CAMARGO MEJIA
C.C.Mo. 17.957.910 de Fonseca



1

Cuenta contable

25050502 - honararios

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2

NIT 901.941,154-1
CARRERA 9 # 14-33

(Comprobante de Egreso) Comprobante

contable No.

Teléfane: (57) 3046242909 Fecha de elaboracién

Tercero

ENRIQUE LUIS
CAMARGO
MEJIA

BBVA

Maicao - Colombia

Detalle

Descripcion

pago como
facilitador del
prayecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

pago como
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

Centro de costo Débito
2,354.250,00
0.00
Total 2,354,250,00

74

410 77
Ftid

CC-10-127

" 2025-10-06

Crédito

0.00

2,354,250.00

2,354 250,00

Elaborado por Siigo § A8 Nit: 830.048 145.8

N8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente .

Mo somas Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

Na somas Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

Yq

Documento soporte en adquisiciones DSM - 120

efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracion de Documento Soporte Electronica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacién
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 11:05
06/10/2025 11:05

Forma de Pago Contado
Moneda COP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razon Sacial CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razon Social ENRIQUE LUIS CAMARGO MEJIA
NIT 901941154 NIT 17957910
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email ditayaapulal@gmail.com Email enriqguecamargomejia@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
. o CR9# 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, . .
Direccion Fiscal o) Direccién
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 p0ooooz2 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 781474d28c57265d8095a6bbbac20f6b009175fe26990ed1e812260c1188166c5af38282¢d4601b7e6f8bdb16a179bed

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnoldgico DATAICO SAS 901223648
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSCFNAL
CEDULA DE CIUDADAN

NUMERD 17.95?"910
CAMARGO MEJIA

AFEL LD

mmaus LUIS
y ﬂh”"r\

5 V’"
(R CORNRAY

LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 B+

ESTATURA GS RH
01-MAR-2000 FONSECA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

FECHA DE Wo 28-SEP-1981

‘QLJ

G&“LDL VAC
.

),

A

L3S0



AN

Formuiano del Regist

ro Unico Tributario

2 Concepio |0 |2 | Actualizacion

|
|
|
i

4. Numero de formulano

W

141168687789

I

41
5 Numero de Identficacion Trnoutana (NIT) 5 DV f 12 Direcoitn secconal | 14, Buzon elecrdnico
17957910 i 7 |impugstos y Aauanas se Fonaca 2 5 :
IDENTIFICACION ]
24 Tipo de contnbuyente | 25 Tipo ce documento 28 Numero de Identficacion B . -
Persana natural o sucesion iliguida 2 |Ceédula de Ciudadania 13 17957910
Lugar de expedicion 28 Pais |26 Departamento [50 cussamnicpe }
|COLOMBIA 1 6 9 LaGuayra 4 4 Fonseca 2789
31 Primer apelldo Ei? Segundo apeitiga ?33 Primer nombre '31_:',‘-:-09 nomtres
CAMARGO lME.HA ]'ENRIQUE ILuIs
35 Razdn sucial —
36 Nombre comercial N N ';LT S; 77 . T
|
i = Al e
! UBICACION
38 Pals :39 Departamento i&.‘) CudacMuniope
COLOMBIA 169 J!La Guajira 4 4 Maicao 430
41 Direccion principal o . |
CL25 7 11BRR ROJAS PINILLAS
12 Correo electrdnco enriquecamargomejia@gmail com
43, Cogiga postal }u Teletors 1 3243951895 845 Taistoro2 |
| (.' ASIFICACION
1 .Aclivl.u-d econému'.a JI Ocupacion l
| Actividad principal | M:tr md sacunsana | Otras actividades | 52 Numerno
| 48 cedigo 47 Fechaincio actvidad | &5 Fechamcoactvead | ¢ Codgo 1 2 | 51 Coogo ! asiabiecimvetios
| | | 1 | | |
lls121)fzoza0n2sjll 1, | | | | .
[ Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
!- o 1 2 3 4 5 -] 7 4 9 10 1 12 13 14 15 18 17 18 19 20 2] 23 24 5 26
| | | | | | | 1 | |
|sscosola 8| | | | | | 3 1 { | | } [ | | | | | | [ |
I | 49-No responsab'.e de VA
[
|
! e _—
| Usuarios aduaneros Exponndores
 — B S
| 1 2 3 a 5 & T L] ] 10 |
i ‘ i | | Il | | 5% Forma %8 Tpo Sanvico 2 3
54 Codigo L I I L i 1 i | | ig.— Moda I | | |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 il | 3 - . -
I [ | | : 1 ; [ J | i | I | | |8 cre | |
VO SO S NN S S T =
IMPORTANTE: Sin peduicio de las actuali @ que haya lugar, la ip en el Reg Onico T “RUT-, tendra vig indefinida y en no se exigird su renovacion
Para uso exclusivo de fa DIAN 1

59. Anexos

s [ w[x]

| 0]

&0 Mo oe Folos: | ]

08 0 dé SuSD

tratamiento de datos ey 1581 de 2012
Firma del solicitante

La informacidn suministrada a raves del formularo ofoa’ de iInSTipOon. aClLaAZa00N. SUSPEnsidn
y cancelacidn del Regstro Unico Tributano (RUT). debera ser exacta y veraz. en caso de constatyy |
umwd en giguro de los datcs suminisrados se adelantarin los pmcedmentos adminisiralivos |

i6n. segun @ caso. Paragrafo del anticulo 1
del 2016, De igual manera al fomalizar el ramine e usuang fue miomaca y acepta ia poilica de |

Frma autonzada

6126 del Decreto 1625 |

985 Cargo

] Sn perjuios ge ias verficasones que la DIAN reaice

o84 Nomore CAMARGO MEJIA ENRIQUE LUIS
CONTRIBUYENTE

Fachs generacion cocumento PDF_ 18-03-2025 12 22 00PM



' dpuor Les Resumen General de Pago
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 17957910 CAMARGD MEJIA ENRIGUE LUIS INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 26 ¥ 7-11, Barrio Rojas | MAICAD-LA GLIAJIRA T260000 Mo
Pinillas
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 202509 1781045934 G4%1818916 L} 2025/10/03 2025/09/16 | BANCO REVA COLOMBIA S A 3} 5413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADD PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
HNo. | ldentificacion Nombres Codigo |Dias I1BC Aporte Codign |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias |BC Aporte Dias IBC Aporte
1 CC 17957910 CAMARGD MEJIA 230301 0 51,423,500 5227 800 EPSIC4| 30 51,423,500 S17R,000 0 50 50 1423 30 51,423,500 575000 O 50
ENRIGUE LUIS
Total Afiliados( 1) §1,423,500 5227,800 $1,423,500 $178,000 50 50 §1,423,500 $7,500 50

RESUMEN DE PAGO

CODIGO DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 227,800 S0 S0 §227,800
PORVENIR 230301 B00,224,808 8 1 $227,800 0 i} $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 57,500 50 S0 57,500
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 B6D,011,153 6 1 57,500 S0 S0 57,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 50 §178,000
ANAS WAYUU EPSIC4 839,000,495 6 1 $178,000 50 50 $178,000

AL 1 $413,300 S0 S0 $413,300

Pagina 1 de 1 2025/09/17 01:33 PM




Maicao, 01 de Octubre de 2025
CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

AXEL MIGUEL DELUQUE MARQUEZ
C.C. No. 1.124.025.636 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 018 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAQ, LA GUAJIRA.

e 7

AXEL MIGUEL DELUQUE MARQUEZ
C.C. No. 1.124.025.636 de Maicao

152



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2 {Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 901.941,154-1 contable No.

CARRERA  # 14-33 ; .
Teléfono: (57) 3046242000 Fecha de elaboracién 2025-10-08

Maicao - Colombia

CC-10-118

# Cuenta contable Tercero Detalle Descripcion Centro de costo Débito Crédito

pago como
facilitador del
AXEL MIGUEL proyecto de
1 25050502 - hanorarios DELUQUE espacio publica 2,354,250,00 0.00
MARQUEZ durante el mes de
septiembre del
2025

pago como
facilitador del
proyecto de

BBVA espacio publico 0.00 2,354,250.00
durante el mes de
septiambre del
2025

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Total 2,354,250.00 2,354,250.00

Observaciones @/
o

Firma Recibido

Elaborado por Siigo S.A.S Nit: 830,048 145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Economica Principal 4210

Na somos Gran Contribuyente )

No somos Agente Retenedor del impuesto sobre |as Ventas - [VA

No somos Autorretenedor del Impuesta sobre |a Renta y Complementarios

iSS

Documento soporte en adquisiciones DSM - 106

efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracién de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacidn
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 10:58
06/10/2025 10:58

Forma de Pago Contado
Moneda COP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razoén Social AXEL MIGUEL DELUQUE MARQUEZ
NIT 901941154 NIT 1124025636
Obligacion VA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email axeldelugque7243@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
: e = CR 9 # 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, , __
Direccion Fiscal co) Direccion
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $£2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 7fe5bfa31f3f29f39a22a68c4c4783d956cb889ebd34cB8f222414d3ace70b1fec6f0ea7fcfb0cf511bf5681628130e50

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 501223648

PAGINA 1 /1
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112402563 6|3

- el
| N | Formulario dal Registro Unico Tributario ‘
2 Concepin|0| 2| Actualizacion -

4. Numero de formulario 14851567261
A~
5. Nomero ce Identificacién Tributaria (NIT) 6.0V | 12. Direccin secdenal = o k\\ 1 JBuzsn elsciririco

mpueson y Asuaras de Roracta

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente
Persona natural o sucesion iliguida

25 Tipo e documento

28 Nimero de identifi:

2 |Cédula de Ciudadania 13

nunq\ }sﬁ

‘«-/ ),
Lugar de expedicion 28 Pais 25 Departamente <~\ ‘\ /| 80 caduaeshicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira 4 {x / r&a ) 430
31, Primer apelido 32 Segundo apelide 33 Primer nombre (/ > ‘, i!-oaéwu
DELUQUE IMARQUEZ AXEL AN\ yiisueL
= fog —— o
5. Razén social //\\\ O
N T
35 Nombre comercial . B S
Sy PN
OQ\‘ \\ \.f
~ /AW/“
\ "; Pa's 39, Depanamentc \} \“’g 40 Crudac Municipio
~OLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira 4 4 |Maicao 430
41 Direccidn principal
e T(\}
42. Correo electrénica axeldeluque7243@gmail.com (7 Y\‘/ /< N
43 Ccigo postal as m«m{\ ) /N3 12604397 0[4s Tewiono2
S\ BLASIFICACION
Actividud agondmicd o/ Ocupacién
Actividad principal M'i@?/—é O Otras actividades S3. Nt
a8, Codio o7, Facha inicic scividad o Codl \)F . %0 Cadgo P 2 51. Codgo estabiecmientos

loo1oflzo17050s||| o (oo | | gl lez222 -

‘\‘V( N&Mnum Calidades y Atributos

. % 2 \quu uufsuwuunatnumux
s;cwwlznllll_kL ? TR T A T T Y A
20- Obtencién NIT

(f\‘ |
S
M Q)
Usubrids aduaneros Exportadores

1 2 3 4 8 [ 1 7 L] -] 10
D Lol R e e & R

" 12 11 1“4 15 1% 17 18 1% n | Is! e

BN AN
IMPORTANTE: Sin parjuicio de las -umm.uw-dnﬁnu_-m-nmm- ! yen cia no se exigird su renovacién
usg
58, Anexos mD mE] umamm
L2 mformacion suminisrada 8 bavés del formulario oficial de Inscrip o e 13 verficaciones que 12 DIAN realice
ywﬂm&hddmﬂmfmmuﬂwweunymmmou I

Wmllamﬁmwﬂmmuﬂm

del 2016 th

Firma del schotants

dbnﬂrdtﬂdmmumm,mupﬂmu
wratamiento de datos bey 1581 de 2012

& mdmmum u1aswm1m
984 Mombrs DELUQUE MARQUEZ AXEL MIGUEL
985 Cargo CONTRIBUYENTE

tmwmmm-nmﬂmsrm

pr—La

>



> aportes -
a b Resumen General de Pago 15e

DATOS GENERALES DEL APORTANTE o

Identificacidn dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono 'Exoner.IaggFSENA e
CC 1124025636 DELUQUE MARQUET AXEL MIGLEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL carera% 111 MAICAD-LA GUAJIRA 7250510 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Walor
2025-09 102509 17B1324879 94591840217 ] 2025/30/09 2025/09/17 | BANCD BEVA COLOMBIA S.A. 0 £413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES N
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | identificacion Hombres Codign |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias I1BC Aporte
1 CC [112402%636 |DELUQUE MARQUEZ R30301 0 §1,423,500 5227800 EPSDOG) 30 51,423,500 5178000 o 0 <0 4213 30 $1,421,500 S7.500| 0 50 S0
ANEL MIGLIEL
Total nﬁliados{ 1) $1,423,500 $227,800 51,423,500 178,000 50 50 £1,423,500 57,500 50 50
RESUMEN DE PAGO
CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 S0 §227,800

PORVENIR 230201 800,224,808 B 1 $227,800 S0 S0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S0 S0 $7,500

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 S0 S0 57,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5178,000 S0 S0 $178,000

SANITAS EPSO05 BOO,251,440 6 1 $178,000 S0 S0 $178,000

1 $413,300 S0 S0 $413,300

Pagina 1 de 1 2025/09/17 01:35 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

LUZ SIBETH GUERRERO EPALZA
C.C. No0.1.121.530.115 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 019 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

LUZ SIBETH GUERRERO EPALZA
C.C. No. 1.121.530.115 de Maicao

159



1

Cuenta contable Tercero
LUZ SIBETH
25050502 - honorarias GUERRERO
EPALZA
11100501 - BANCO BBVA cuenta BEVA
de aharro #0466011915
Observaciones

CONSORCIO MANAVI]

AITAYAA 2

NIT 901.941,154-1
CARRERA 9 # 14-33

(Comprobante de Egreso) Comprobante

contable No.

Teléfono: (57) 304624200 Fecha de elabaracion

Maicao - Colombia

Detalle

Descripcion

pago comao
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

pago como
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembra del
2025

Centro de costo

Total

Fi

Débito

2,354,250,00

0.00

2,354,250,00

a Recibido

CC-10-115

2025-10-06

Credito

2,354,250.00

2,354,250.00

Elaborade por Siigo 5. A.5 Nit: 830.048 145-8

26¢



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente z

No somaos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

26)

Documento soporte en adquisiciones DSM - 125
efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacidn Numeracion de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacién
Fecha de Vencimiento
Forma de Pago

06/10/2025 11:08 = 7

06/10/2025 11:08 1 1= g
T .r

Contado

Moneda CoP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razdn Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razon Social LUZ SIBETH GUERRERO EPALZA
NIT 901941154 NIT 1121530115
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email gerreroepalzaluzibeth@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
- 2y CR9 # 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, ; i
Direccién Fiscal Direccion
CcQO)
Ciudad, Depart.

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1

Subtotal $2,354,250.00

TOTAL $2,354,250.00
Unidadas de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR FIRMA PROVEEDOR
CUDS: 18ffadc4ad87064374f2b4f802e0dffc0700b604092ef83011e34b5ad854282¢cb340e1596e62984f0832ec9702c252e4e
PAGINA 1 /1

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 801223648
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NUP 1.121.530.115

REPUBLICA DE COLOMBIA
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AN Formulario de! Registro Unico Tributario 0 0 1
2 C-Dnr.lpml 0 | 2 [ Actualizacion
4. Numero de formulario 141003081916
Z T~
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional i B9 1‘4 )aumn slectrénico
11215301 1 5J 9 |impuesios y Aduanas e Richacha { ~, \ /<2 ‘IL/
IDENTIFICACION \\_/ . (/‘\‘“
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26, Nimero de Identificaci \ / /
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Ceédula de Ciudadania 13 11215 0\ ‘l } . ) ‘;
Lugar de expedicién 28 Pais 29 Departamento \\_/ me
COLOMBIA 1 6 9 |La Guajira i"'iS' ) 430
31, Primer apellido 32, Segundo apelide 33, anefmmbre \) | 30165 nombres
GUERRERO EPALZA LU \_ §fﬂETH
35. Razén social _\\“'—"
& RN P
L0 el
36. Nombre comercial <\‘\\5 BKSS;__/
225N KN
VT LTINS,
f"‘s Pais 39. Departamento \J’ \:_1 ) 40 Ciudad/Municipio
~OLOMBIA 1 6 9 |La Guajira ¢ O Sy 4 4 |Maicao 4 30
41_ Direccidn principal w
CL23CR 1BRR LUISA PEREZ e Q
42 Comeo electronico __ generoepaizaiuzibeth@gmai.com /> N/ 7{ “~"
43 Codigo postal [44.Teigtond 1\ /) L/ N.N\324 396089 7 2[s5 Tedtono?2
S\ CLASIFICACION
Acﬂv}MAQnéqu‘\w Ocupacién
Actividad principal A&gvh?a Otras actividades S
46 Cédigo  47.Fecha inicio actividad 48, Codho" wﬂm 50, Cdigo 1 2 51, Cédigo establecimientos
|8 6 82J][202311,20]|| /mx‘il | | | [s132] | |
‘\ 74 (’\"&,}p&nuwm. Calidades y Atributos
1 i 3 @ ‘1?,4-\\;\§w 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
53G°°'9°|2°||||k|\1zix:lx||[|||1||||l||]|
20- Obtencidn NIT Vo 3 Sl AN ‘“-__//
{ ~ ” >
{\ N [ { §
\ N \/"’ r J Y
N ’/ \ /
N~
|" { N )
\ »\.._,JI
o~ '
) \\/ )
Usuariss aduaneros Exportadores
1 2 3 4 s 6 ¥ [ 3 10
55. Forma 58 Tipo Servicio 1 2 3
ool & & & @ § [ I I | s
1 12 12 14 15 16 17 18 19 20 :
| L ¢ & f J & 1 1 | -
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las iones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd vig yen no se exigird su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
58, Anexos S| D NO 60. No. de Falics: E
La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspension Sin perjuicio de las verificacionas que la DIAN reafice
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT). deberd ser exacta y veraz, ant:asode constatar | Firma autorizada:
mactﬂudmﬂgunﬂde!asdam- inistrados se 2 1los p
o de suspensidn, segun el caso, Paraguafude!a-tmlom'i?swoemm 1625
del 2016 De Inguul manera al formaiizar el trdmite el usuario fue informade y acepta la politica de
ratamiento de datos ley 1581 de 2012 984 Nombre GUERRERO EPALZA LUZ SIBETH
FRm ol stcRomiie 985 Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generacidn documento PDF: 27-02-2025 12:18:22PM

—~J



aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfona Exonerado SENA e
ICEF
CC 1121530115 GUERRERO EPALZA LUT SIBETH INDEPENDIENTE PRINCIPAL call= 23 carrera 1 luisa MAICAD-LA GUAJIRA T265545 Ho
perz
DATODS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perfodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilia Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-0% 2025-09 1781091333 9491819464 1 2025/10/06 2025/05/16 | BANCD BEVA COLOMBIA 5.4, o 5441,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS | PARAFISCALES
Mo. | Identificacion Hombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte [Dias IBC Aporte
t fec (1121530115 |GUERRERD EPALZA  [Z30301 0 §1,425,000 728,000  EPSD41| 3D §1,425,000 5178,200 0 0 50 1423 30 51,425,000 s3a.E00| © D s
LUZ SBETH
Total Afiliados( 1) $1,425,000 $228,000 $1,425,000 $178,200 $0 $0 $1,425,000 $34,800 $0 $0
e

RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E

INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP [ADMINISTRADORAS: 1)

PORVENIR 230301
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

NUEVA EPS MOVILIDAD EPSO41

OTAL

Pagina 1 de 1

B0D,224,808 B

860,011,153 &

900,156,264 2

1 $228,000 S0
1 5228,000 $0
1 534,800 0
1 534,800 S0
1 §178,200 S0
1 $178,200 50
1 $441,000 S0

50
S0
S0

S0
50
S0

§228,000
5228,000
534,800
$34,800
$178,200
$178,200
$441,000

2025/09/17 11:54 AM




Maicao, 01 de Octubre de 2025
CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

ISAMAR DE JESUS BALDELAMAR MEJIA
C.C. No0.1.124.047.503 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 020 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAQ Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

\&\wor Me@ou

ISAMAR DE JESUS BALDELAMAR MEJIA
C.C. No.1.124.047.503 de Maicao

26%



1

CONSORCIO MANAVI

NIT 901.941.154-1
CARRERA 9 # 14-33
Teléfono: (57) 3046242909
Maicao - Colombia

Cuenta contable Tercero

ISAMAR DE JESUS

25050502 - hanorarios BALDELAMAR
MEJIA
11100501 - BANCO BBVA cuenta BEVA

de ahorro #0466011915

Observaciones

AITAYAA 2

Detalle

(Comprobante de Egreso) Comprobante
contable No.

Fecha de elaboracion

Descripcion Centro de costo Débito
pago como
facilitador del
proyecto de
espacia publico 2,354,250.00

durante el mes de
septiembre del
2025

pago como

facilitador del

proyecto de

espacio publico 0.00
durante el mes de

septiembre del

2025

2,354,250.00

Sonprikefio.

Firma Recibido

CC-10-123

2025-10-06

Credito

2,354,250.00

2,354,250.00

Elaborado por Siigo §.A8 NIt 830,048 145-8

166



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

Mo somas Gran Contribuyente -

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - [VA

Mo somaos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

162

Documento soporte en adquisiciones DSM - 126
efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracion de Documento Soporte Electronica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion

-
06/10/2025 11:08 F "
Fecha de Vencimiento 4

06/10/202511:08 g

Forma de Pago Contado :
Moneda COP Xk
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social ISAMAR DE JESUS BALDELAMAR
ME]JIA
NIT 901941154 NIT 1124047503
Obligacion IVA Obligacién NO APLICA
, ) ? ; ibaldelamar@estudiantes.areandina.ed
Email aitayaapulal@gmail.com Email i
Teléfono 3046242909 Teléfono '
; GGy CR9# 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, . .
Direccion Fiscal o) Direccion
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios coma facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
:
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: dd5f83c8d986dff610a2381e3ce66f5437a821¢3f5ce2ef576ac1 d7chbbd4283d65d6f644305eff35e7f6ef8d48aB7523

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnol6gico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1 /1



d

RE?UBLICA DE COLOMBIA

TIFICACION PERSONAL
mEgEDULA DE CIUDADANIA

s 1.124.047.503
;u:EL;ELAMAR MEJIA

APELLIDOS
g .;JSAMAR DE JESUS

NOMERES

LSW&QQQQ

FiRrA

-
I
I‘._

<.

1/-- %{

£
v

FECHA DE NaCiMiENTO ~17MAR-1994
MAICAO .

(LA GUAJIRA)

LUGAR DE NACIMIENTO ’

1.50 O+ F
ESTATURA GS RH SE
30-ABR-2012 MAICAO
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

A-4801000-01268187-F-1124047503-20211123 007671539”1é 1 8502425014

" —— e C — -~ e Ttk UG

~
r(‘-\

)



269

: ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
2, Concepto |0 ] 2 Actualizacion
4. Numero de formulario 141184514583
t415}l' ?2124Jl JMB(D ) 01411Jﬂ 145}8'3
/.’.. \
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccién secclonal . f l.\ h}ﬂuzc’:n electrdnico
112 40 47 5 0 3| 7 ['meuestosyAaduanas de Riohacha /(12 B :
rd
IDENTIFICACION LN
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion o~ v
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 1 3 1124047503 i; ¢ ",--’ )
Lugar de expedicién 28. Pais 28, Departamento , m—;adqﬁh&cmm
A i / At
COLOMBI 1 6 9 |La Guajira /4 VT ( Mam::.bpi. 4 30
31. Primer apeliido 32. Segundo apeliido 33. Primer nombre />~ &/ / @ﬁf}rm’s nombres
BALDELAMAR MEJIA ISAMAR /¢ “(( |eE
LIVASNRA(@IET
35. Razén social AL N N
N . 5
5% 0N O
36. Nombre comercial l N, M 3rsiein N
o~ \ v) 4 Y\‘__:__‘ ¥,
(s \\-) Lh \\‘
[UBIBALION. N
38. Pals 39, Departamento \v H?? (?//'“\\V 40, CiudadMunicipio
COLOMEIA 1 6 9 |La Guajira e X (’\ 7)) 4 4 [Maicao 430
41, Direccion principal /. O i S
P — e T
CR1C 9 24BRRLIBERTADOR . \3 /A~
42. Gorreo electrénico lbaIdelamar@estudlantes.areandma/é ue0 /\\ Nad )
43, Codigo postal [44. Teletonot N /L 8704355 3 7 1 0]45 Telétono2 3502099206
7
£5% . ASIFICACION
Acﬁy?ﬂ?d&hoﬁ&;niﬁf\\ i Ocupacién
Actividad principal /«@a‘r{l‘a}d\;?ﬁm‘gﬂm:-..:_‘w) Otras actividades 52. Namero
46. Cédi 47, Fecha inicio act 48. Cadigd /7y 4P iShachvs — 51.Co establecimientos
igo echa inicio actividad (‘,9113.}\{ [?\_ fgbia//h/l%w%l\l‘?fad 50. Codigo 1 2 Codigo
leoooflz0201130]|| N W2 LY I I | [2147] -
b { ‘\ﬁ‘e@énsabilidades‘ Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 ,NWNDW® W 12 13 14 15 18 17 18 19 22 21 2= - 2= = 2
L/
momla o || | | [ ANKT [ [ L 111 0001 L L
49 - No responsable de IVA N
/3
e /
/'—--\ = ’
/ {‘[}s\uﬁlrios aduaneras Exportadores
'\\/
1 ) BN VS 5 6 7 8 9 10
| | l 1 J I l l l ‘ 55. Forma 56, Tipo Senviclo 1 2 3
54. Codigo Is?. Modo I
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
- I | == '
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las i a que haya lugar, la inscripcién en el Registro l:Inico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en ia no se exigira su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos Sl D NO D 0. No. de Falios: :
La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcicn, actualizacidn, suspensidn Sin perjuiclo de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz: en caso de constatar Firma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativas
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreta 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012 984, Nambra
Firma del solicitante:
985 Cargo

Fecha genaracidn documento PDF: 03-06-2025 07:31:22PM



a aepntl.r @ Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
ldentificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1124047503 BALDELAMAR MEIIA [SAMAR DE JESLIS INDEPENDIENTE PRINCIPAL carnera 1c #9-24 MAICAD-LA GUANRA 3043553710 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensian Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 H025-09 1859996863 Q491912041 | 2025/10/02 2025/10/17 | BARCOLOMBLA 15 §417,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES .
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | ldentificacion Nombres Codign |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
1 |cC [1124047501  [BALDELAMAR MEJIA [25-14 0 §1,421,500 Sireoa|  EPSicH 30 §1,423,500 5178,000 o L] 50 1423 W0 $1,423,500 s7.500| o 0
ISAMAR DE JESUS
Total Afiliados( 1) 1,423,500 $227,800 1,423,500 $178,000 50 50 1,423,500 67,500 50

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADDRAS: 1) 1 §227,800 $2,100 <0 $229,900
COLPENSIDNES 25-14 900,336,004 7 1 £227,800 52,100 50 5229,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S100 50 57,600
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 57,500 5100 S0 57,600
EPS (ADMIMISTRADORAS: 1) 1 $178,000 1,700 S0 $179,700
ANAS WAYUU EPSIC4 839,000,495 6 1 $178,000 51,700 S0 §179,700

$413,300

Pagina 1 de 1 2025/10/22 08:48 AM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

TANIA MARTINEZ SOLIS
C.C. No. 1.124.019.279 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 021 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

/E;wb TJGY lr\Q,OJLQ

TANIA MARTINEZ SOLIS
C.C. No. 1.124.019.279 de Maicao

191



1

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2

NIT 901.941.154-1
CARRERA 9 # 14-33

(Comprobante de Egreso) Comprobante
contable No.

Teléfano: (57) 3046242000 Fecha de elaboracién

Cuenta contable Tarcero

TANIAYULIETH

25050502 - honararios MARTINEZ
SOLIs
11100501 - BANCO BBVA cuenta BEVA

de ahorro #0466011915

Observaciones

Maicao - Colombia

Detalle

Descripcion Centro de costo Débito

page coma
facilitador del
proyecto da
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

2,354,250.00

pago como
facilitador del

proyecto de

espacio publico 0.00
durante el mes de

saptiembre del

2025

Total 2,354,250.00

T ilTe) éfl—f

Firma Recibido

CC-10-109

2025-10-06

Crédito

0.00

2,354,250.00

2,354,250.00

D

LA

Elaborado por Siigo . A.86 Nit: 830.048. 145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econémica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente ;

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

1%

Documento soporte en adquisiciones DSM - 104

efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacién Numeracion de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autariza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacidn
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 10:58 B
06/10/2025 10:58 MThAY

Forma de Pago Contado
Moneda COP .
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Saocial CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razdn Social TANIA YULIETH MARTINEZ SOLIS
NIT 901941154 NIT 1124019279
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email taniamartinez0529@hotmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
. P CR9# 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, ; o
Direccion Fiscal o) Direccién
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT UM PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios come facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDs: e6e3504992d12d87687d2111b88401227020dc1542ea5931243b8de032da7b4660dc1 21884688581 ¢f317f19b3699b

Software DATAICO fabricade por Proveedor Tecnoldgico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1/ 1



Z;’}t,

REPy ICA
|
DE g:_'lgFICACION ggRSON
ULA DE CIUDADAN!A AL
NUMERG 1.124.019.279
MA
.Apmgo'l;mez SOLIs
TANIA YULIETH

: NOMERES

[ P

FIRMA

o 29-MAY-1989

FECHA DE NACIMIENT

MAICAO

(LA GUAJIRA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.63 O+ F
ESTATURA G.S.RH SEXO0

03-AG0-2007 MAICAOC t
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION “w
REGIZT NAL

P-4301000-68 164491-F-1124019279-2007 11 18 04080073218 02 255747186



Vs

O IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2 Concepto [0 [ 2]  Actualizacion

4. NUmero de formulario

s 124

7 4(8020)

141044198795

L

o

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6.0V :,_2 DI:!CD::\ s:oc‘::a:l " o . 1\\\‘ vuz&-\ electrénico
11240192792 puesios y Aduaras ohacha / I/—-._\\ / i'
IDENTIFICACION o) N

24 Tipo de contribuyants 25. Tipo de documento 26. Numero da Identfi \T" /&
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 1.3 1124 O\k
Lugar de expedicién 28 Pais 29. Departaments Mc-p.n
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajra 4 V'r /J icag 430
31, Primer apellido 32. Segundo apeliido 33, Primer nombre (Q}‘\ ) ( [T A—
MARTINEZ SOLIS TANIA o ‘..___,/ ‘\‘_g{}.IETH
35. Razdn social ﬁ\\ (\\

e i
36. Nombre comercial [\\s ;i(ihd?‘j

.
/Aigc?ﬂﬁ/f &

% Pais 39. Departamento / 40, Ciudad Municipio
~OLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira 4 4 |Maicao 4 30

41, Direccién principal

CL25 10 112

ZO =
/“? ;-L(@

42, Corrao electrénico

taniamartinez0528@hotmail.com /) \ L=

43, Cédigo postal ]u ‘reratonb\ f} A(/\\g 01533177 2145. Teléfonc 2
S\ CLASIFICACION
Activjdkd-aagnémlcf\ ‘g/ Ocupacién
Actividad principal lc \> Otras actividades 52, Nomwsiv
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cadiga astablgcmientcs
6 T ells o4 £ 5 ills SORENLIDE i | | s3] L
‘\“v’/ /\\r},}pénnhludadu. Calidades y Atributos
1 2 (A\ \1 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 28
souels 8] | N I e R T I B
49 - No responsable de NA \\J J
’: "\‘ } ] |i ( f
L= i\f"?f/
/ { " \
K \
" \‘:2)
Usl.Wa aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 2 9 10
o I | I l [ l ] I I | | 55 Forma 56 Tipo 5::::;: 1 2 3
1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
Ll 2 bt 41 4 \ | I —
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizaci a que haya lugar, la inscripcién en el Regi Unico Tributario -RUT-, tandrd vig finida y en ia no s# exigird su renovacion
Fara uso exclusivo de la DIAN
59.Anexos Sl D NO E 0. No. de Falios:

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacidn, suspension
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz, en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suminisirados se adelantardn los d 1tos admi
sancicnatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.8 del Decreto 1625
dal 2016, De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta 1a politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012

Firma dal solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice
Firma autorizada’

984 Nombre MARTINEZ SOLIS TANIA YULIETH
985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha ganeracidn documento PDF: 21-04-2025 10 14.20AM



QIS Resumen General de Pago
a enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacian dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Excnerado SENA e
ICBF
CC 112409279 MARTINEZ SOLIS TANIA YULIETH INDEPENDIENTE PRINCIPAL Crises-41 MAICAD-LA GUAJIRA 5331772 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ]
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202509 W025-09 1783413005 Q4T1B41687 1 2025/10/20 202508117 ENCD BEVA COLOMBIA 5.4 o 5440,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES -
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo, | Identificacion Hombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
1 fec (1124019279 |MARTINEZ SOUIS  [230301 30 §1,423,500 s27.800|  EPSDM1| 30 51,423,500 $178,000 ] 50 50 1423 30 51,423,500 sa700| o 0 0
TANIA YULIETH
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,421,500 £178,000 50 £30] $1,423,500 34,700 50 50

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT bV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP [ADMINISTRADORAS: 1) 1 §227,800 S0 %0 $227,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 5227,800 50 S0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 534,700 50 50 534,700
POSITIVA COMPAIIIA DE SEGURDS 14-23 860,011,153 6 1 534,700 50 50 534,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 S0 50 $178,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPSD41 500,156,264 2 1 $178,000 50 50 $178,000

$440,500 $440,500

Pagina 1 de 1 2025/09/17 12:53 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

JESUS ALBERTO CAMELO MEJIA
C.C. No. 1.006.895.403 de Maicao

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MIL ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 022 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

eO0 el

JESUS ALBERTO CAMELO MEJIA
C.C. No. 1.006.895.403 de Maicao




1

CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2 {Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 901,841,154-1 contable No.
CARRERA 9 # 14-33

Teléfono: (57) 3046242909 Fecha de elaboracion

Cuenta contable Tercero
JESUS
25050502 - honerarios ALBERTO
CAMELO MEJIA

11100501 - BANCO BBVA cuenta

de ahorro #0466011915 BBVA

Observaciones

Maicao - Colombia

Detalle Descripcion

pago como
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

pago como
facilitador del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

Centro de costo Débito
2,354,250.00
0.00
Total 2,354,250.00

£ C O

Firma Recibido

CC-10-111

2025-10-06

Crédito

2,354,250.00

2,354,250,00

Elnborado por Sligo 5.4 5 Nit: 830.048 145-8

1%



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No samps Gran Contribuyente

No somos Agente Retenedor del Impuesta sobre las Ventas - IVA

Nao samos Autorretenedor del Impuesto sobre Iz Renta y Complementarios

e

Documento soporte en adquisiciones DSM - 124

efectuadas a no obligados a facturar

Representacién Grafica
Autorizacién Numeracion de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 11:07
06/10/2025 11:07

Forma de Pago Contado :
Moneda COp E¥E3
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razon Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social JESUS ALBERTO CAMELQO MEJIA
NIT 901941154 NIT 1006895403
Obligacion VA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email mariacamilaperezpertuz@outlook.es
Teléfono 3046242909 Teléfono
. e CR 9 # 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, ) »
Direccién Fiscal Direccion
CO)
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT UM PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicios como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00
Unidades de medida: EA = cada
FIRMA EMISOR FIRMA PROVEEDOR
CUDS: f6af03167519642%e7af7b64a1463748ffc5d67d4d63d9e71488fa1¢565a4f094bdb38af705daed72cc2f3382e218863
Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648 PAGINA 1 /1



180

r |

: REPUBLICA DE COLOMBIA
. IDENTIFICACION FERSONAL
: _ CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO 4 006.895.403
CAMELO MEJIA

APELLIDOS

JESUS ALBERTO

NOMBRES

JEsus..thmdo

FECHA DE NACIMIENTO 19'ABR‘2003

MAICAO

(LA GUAJIRA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.58 O+ M
ESTATURA G.S. RH
20-ABR-2021 MAICAO

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION
INDICE DERECHO

P-4801000-01231339-M-1006895403-20210503 0074296314A 1 8501918715



"

; ) | A N Formulario del Registra Unico Tributario 0 0 1
2 C.nnoeplc-[ﬂ | 1 I Inscripcién "
4. Namero de formulasio 14796114068
I4luﬂ'ﬂ 212 48 }U‘Hﬂﬂ 4I9‘I14 Il
5. Numero de ldentificacidn Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional = ) { %_4.‘auz-3n electronica
10068 9540 3|8 Impuestos y Aduaras de Riohacha 2 _5_
IDENTIFICACION ' - Nl P 4
24 Tipo de contribuyenta 25 Tipo de documento 26 Ndmero de |ggn:.fga¢£_:n’ r
Persona natural o sucesian iliquida 2 |Ceédula de Ciudadania 13 1006889 5403 =)
Lugar de expedicién 28, Pais 29 Departamenta X > !D—_Cma;aéﬂ.h-dplc
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira ___4 >4\ ( | Q;_Aaic.ap 4 30
31. Primer apellido 32 Segundo apelido 33, Primer nombre f '-. MY S 34‘D'Jr.rn*s nombras
CAMELO MEJIA JESUS P . ALBERTO
35, Razdn social N N
S & .‘/'- LN
36, Nombre comercial z/ N x\\‘s }35-;'3 2
Ll ND a\ N
{ fUBIBACION.. ™ " ™
8. Pals 39. Departaments /ﬂ“] N :(/_ — N 40. CiudadiMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGusjra (Q=> o)) 4 4|maica 430
41, Direccidn principal e
CL 1c carrera 17 ~ N
42 Correa electronico mariac.amilaperezpertuz@outIOOR.qs'_, o \\ 'L f\t'\ \_ ) .r’
43, Cédigo postal [44. Teierodoy /) /L 8700727375 545 Teltonc2
G 7
£/ "CLASIFICACION
Actividad econémica ~_ "~ Ocupacién
Actividad principal hethiioad sckundaris— Otras actividades S
46.Cédgo 47 Fecha inidio actividad 48.Codin \ 44 Fechf Jniciactivigad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecmienlos
lers2lpozosslll B {000 | I T | I L
() { . Respénsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 § —B N\ A »B~ANINM0 1 12 13 W 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 28
moagole of | | J/ANY ASNYSL | f 1 1 1 1 4 1§ 1 [ | [ | |
49 - No responsable de IVA L ! T
Vi ¢ Usuzrios aduaneros Exportadores
1 2 VY s 6 7 8 s 10
l I I I | ‘ 1 l | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 F 3
54 Cadigo 57. Modo
1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
T I —
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizaci 8 que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Trik io -RUT-, tendra vig indefi yen ia no se exigiré su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
59, Anexos s NO D 60 No. de Falios: E
La informacion suministrada a traves del formutano oficial de inscripcion, actualizacidn, suspensidn Sin perjulcio de las verificacionas que la DIAN realica
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y Veraz, en caso de constatar Firma autorizada
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los proced mientos administrativos
sancionalonas o de suspension, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2 6 del Decreto 1625
del 2018 De igual manera al formalizar e trdmite el usuario fue informado y acepta fa politica de
tratamiento de datos ley 1581 da 2012 084 Nombre CAMELO MEJIA JESUS ALBERTO
Firma dei solficitante 985 Cargo Contribuyente

Fecha ganeracidn documants PDF: 08-05-2025 12:28:08PM

%
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i es
a m Resumen General de Pago Z BZ-

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
€C 1006895403 CAMELD MEJIA JESUS ALBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 19359 BOGOTA-BOGOTA D.E. 046242909 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perindo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
025-09 2025-09 1783452207 S491842367 I 2025/10/02 2025/09/17 | BANCO BEVA COLOMBIA 5.4 o 5416,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADOD PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo, | Identificacion Mombres Codigo [Dias ;' Aporte Codigo [Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aparte Dias 1BC Aporte
1 |cC |1006895403  [CAMELD MEJIA 230301 0 1,435,000 s29.600|  EPSICH| 30 51,435,000 179,400 [ 50 50 1423 30 §1,435,000 sT500| o 50 50
JESUS ALBERTC
Total Aﬂllados{ 1) £1,435,000 4$229,600 51,435,000 5$179,400 50 S0 £1,435,000 47,500 50 <0

RESUMEN DE PAGO

CODIGD NIT bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §229,600 50 S0 $229,600
PORVENIR 230301 800,224,808 B 1 $229,600 S0 50 $229,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S0 S0 57,500
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 7,500 S0 S0 §7,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §179,400 0 S0 §179,400
ANAS WAYUL EPSIC4 839,000,495 6 1 §179,400 50 50 $179,400

$416,500

Pagina 1 de 1 2025/09/17 01:00 PM



83

Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

ALEXANDER GUTIERREZ BARBOZA
C.C. No. 9.185.851 de Santa Rosa

LA SUMA DE DOS MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA PESOS MI/L ($ 2.354.250,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
COMO PROFESIONAL EN EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO SEGUN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 023 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL CONVENIO DE
ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE MAICAO Y EL
CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01 DE
SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

/
Ao Jul >
ALEXANDER GUT/ERREZ BARBOZA
C.C. No. 9.185.851 de Santa Rosa



q

2

Cuenta contable

25050502 - honorarios

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

Tercero

ALEXANDER
GUTIERREZ
BARBOZA

BBVA

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2

NIT 901.941.154-1
CARRERA 9 # 14-33

{Comprobante de Egreso) Comprobante
contable No.

Teléfano: (57) 3046242000 Fecha de elaboracion

Maicao - Colombia

Detalle

Descripcion Centro de costo Débito

pago como
facilitader del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

2,354,250.00

pago como
facilitadar del
proyecto de
espacio publico
durante el mes de
septiembre del
2025

0.00

Total 2,354,250.00

irma Recibido

CC-10-131

2025-10-06

Cradito

0.0

0

2,354,250.00

2,354,250.00

—_

Vo)

Elaborado por Siigo §.A.8 Nit: 830,048 145-8

8y



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econémica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente

No somos Agente Retenedor del Impuesto schre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

eSS

Documento soporte en adquisiciones DSM - 105

efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacién Numeracidon de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 aytoriza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 10:58 e
06/10/2025 10:58 "-f.

Forma de Pago Contado '@
Moneda COP %
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razon Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social ALEXANDER GUTIERREZ BARBOZA
NIT 901941154 NIT 9185851
Obligacién VA Obligacion NO APLICA
) ; : 5 facturasnoprocesadas@alimpica.com.c
Email altayaapula1@gmail.com Email 5
Teléfono 3046242909 Teléfono
. N CR 9 # 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, . .,
Direccion Fiscal co) Direccién
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000002 servicies como facilitador 1 EA $2,354,250.00 $2,354,250.00 $£2,354,250.00
1
Subtotal $2,354,250.00
TOTAL $2,354,250.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 890024c46dc2e7315dd2chSb36b4e39de4971c71c4e83e9a638cb3f11cb450b53076fe072d025b3bdbe892b34134dcd6

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnoldgico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1 /1



FECMA DE MaCIMENTD 23~JUN-19T78
SANTA ROSA

(BOLIVAR)
LIKRAM [ IACMMRENTO

1.75 A+ M

ESTATURA a8 R s£x0
IJMAY-IPORBANTAROSA . |
FECHA 7 LUGAR DE EXPEDCOn 4~

e — REGATANION MAZOAL

A QRN SOAMAITY M QOO BLER T PO THONE OIS 0 1 axiIuw




DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
?Com'.emol‘ll" Suspensién RUT
4 Nimero de formulanio 141054 24728
5. Nirero de Ident ficacen Tributana (NIT) 6.0V | 12. Direccidn secconal -’t[ \‘.? 18 Buzén slectrénico
9 18585 1|g [wemscrne %St A
IDENTIFICACION LS5 YY) S
24. Tioo de contribuyante 25. Tioo ¢a documents 26 Nomero de ldentfcacion /N N\~ 7 o\ S/ /
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 9185851 _— Ak =
Vs 4 ol
Lugar de expedicién 28 Pas 23 Depataments 7N |30 crdnass
COLOMBIA 1 6 9 [Boiivar 1 3,0/ isafiaRosa. 683
31, Prime apeiidc 32. Segundo apelido 33, Primer nomre N uhms_:gghn
GUTIERREZ BARBOZA ALEXANDER - /A~ \*
35 Razén social (/ /> \
P "r/ N} \
35 Nombre comercal //'}(]3,3#‘ VS
o e By, (R )
UBIEAGRINY ~ ~ N
'8_Fais 3¢ Departamento <\‘_‘J</‘,f f\ o~ 40 Ciudad Municipio
OLOMBIA 1 6 9 |Bolivar ISN) AN 3 | Santa Ross 683
41. Direccidn principal 75 NF P o
BRRLOS OLIVOS CR28A 13 34 2N N))
42 Cerven elactrinico = T s W
43 Céeigo postal |44 Teona 1 // (33633056 2 0]45 Teetonoz
Actividad eéanbmica™ / S Ocupacién
Actividad principal .-M{B-(camm O NP Dtras actividades 52 Nome:
“Cogo 47 Femaimoosavtas | 48 Cosgo 49 Facha o pckadie, 50 Cadige 1 2 51 Cadigo miart
492 1]l201 508,00 I{H,.\.w’i L | | L ]
7/ Responssbilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 s(,h- ] n_\-_!‘n:/’t| 12 13 u 15 1 7 1w 13 20 2 2 n 2 25 26
sewol2z0l | | ] | NOP ANIST L L L Lo L ¥ ] L oE
20- Obtencién NIT T
J y <
L A
() {k i} € %)
\-_/ysuw;mm Exportadores
1 2 s/@ s 6 7 s s 10
L [ I I l I ' I I 55 Forma S5 Tipo Senvico 1 2 3
54 Codigo \\‘/ 57. Modo
n 12 13 14 15 16 17 10 13 20
I O O O —
IMPORTANTE: Sin de las actuali 3 que haya lugar, 14 Inscripcian en l Registro Unica Tributario -RUT-, tendri vigancia indefinida y sn cia no se axigird su renovacién
~ Para uso exclusivo de Ia DIAN
SEAeei 8 D [E, €0. No. ce Fokon: | OI
La informacidn suministrada g ravés del & oficia’ de Sin perj de las verificacionas que la DIAN realice.
ymﬂdﬁqwummhhubmmwmymmmam Firma autorizada
mmmuum- i an los admirisirativos.
sagun el caso, Pm&mTi!}Ew%&:.S
anera a formaiizar el trdmite & usuaric fus informado y acesta i
mﬁmhmfmmz = < ’ 884 Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
Firma cel solictante 985 Cargo

Fecha generacion documenio PDF  30-05-2025 OT 1 44AM
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; Resumen General de Pago
enlinea

& 166

DATOS GENERALES DEL APORTANTE ]
Identificacian dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfona Exonerado SENA e
ICBF
CC 9185851 GUTIERREZ BARBOZA ALEXANDER INDEPEMDIENTE PRINCIPAL callz 13 carrera & MAICAD-LA GUANRA 250510 M
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION .
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
1025-09 2025-09 1784784975 Q491818767 [} 2025/10/14 2075/09/17 | BANCO BEVA COLOMBIA 5.4 [+] 413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES o
EMPLEADO PENSION SALUD ECF RIESGOS PARAFISCALES
No. | ldentificacion Mombres Codign |Dias |BC Aporte Codiga |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte
CC {u185851 GUTIERREL 230207 0 51,423,500 5227 800 ESSCO7] 30 51,423,500 5178,000 [+ S0 50 1423 30 51,423,500 S7E00) O S0 S
ALEDEs
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 50 50 $1,423,500 57,500 50 50

RESUMEN DE PAGO

CoDIGO DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADDRAS: 1) 1 227,800 0 50 $227,800

PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 227,800 ] 50 $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 57,500 $0 50 §7,500

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 57,500 50 50 57,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 50 $178,000

MUTUAL SER ESSCO7 806,008,394 7 1 178,000 50 50 178,000

AL 1 $413,300 $0 S0 $413,300
Pagina 1 de 1 2025/10/06 02:37 PM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

DAIR ALONSO REYES ARGUELLES
C.C. No. 84.062.126 de Maicao

LA SUMA DE TRECE MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS M/L ($ 13.753.848,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE
SERVICIOS DE TRANSPORTE DE PERSONAL PARA EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO
SEGUN CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 024 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL
CONVENIO DE ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE
MAICAQ Y EL CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01
DE SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAO, LA GUAJIRA.

@rf@ﬂ?ﬁm\

ALONSO REYES ARGUELLES
C.C. No. 84.062.126 de Maicao

189



Cuenta contable

22050501 - Proveedores
nacionales

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2 {Comprobante de Egreso) Comprobante

NIT 801.941.154-1 contahle No.
CARRERA 9# 14-33

Teléfono: (57) 3046242909 Fecha de elaboracién

Tercero

DAIR ALONSO
REYES
ARGUELLES

BEVA

Maicao - Colombia

Detalle Descripcién

Pago en servicio
de alguiler de
vehiculo de placas
GFQ-248 mes de
septiembre de
2025

Pago en servicio
de alquiler de
vehiculo de placas
GFQ-248 mes de
septiembre de
2025

Centro de costo Debito
13,753.848.00
0.00
Total 13,753,848.00

irma Recibi

CC-10-122

2025-10-06

Crédito

0.00

13,753,848.00

13,753,848.00

Elaborade por Siigo 5.A.5 Nit: 830.048 145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somas Gran Contribuyente .

Mo somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

24

Documento soporte en adquisiciones DSM - 127
efectuadas a no obligados a facturar

Representacidn Grafica
Autaorizacién Numeracion de Documento Soporte Electronica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027. autariza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacién
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 11:08 =g
06/10/202511:08 M

Farma de Pago Contado
Moneda COoP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razodn Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razdén Social DAIR ALONSO REYES ARGUELLES
NIT 901941154 NIT 84062126
Obligacién VA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email dairreyes1983@gmail.com
Teléfono 3046242909 Teléfono
. R CR 9 # 14 -33, MAICAO, (LA GUAJIRA, , =
Direccion Fiscal co) Direccion
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO [IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000003 Servicios de transporte 1 EA $13,753,848.00 $13,753,848.00 $13,753,848.00
1
Subtotal $13,753,848.00
TOTAL $13,753,848.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 52e6f32ef4d11984e838cf6acd072a36d9cc08fdec201e376973d7b3ffa163479c70ea%b03d3db1845d7962e8597d73¢

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
wowino  84.062.126
REYES ARGUELLES

APELLIDOS

~~ \DAIR ALONSO

FECHA DE NacimienTo 07-ABR-1983

MAICAO .

(LA GUAJIRA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.71 O+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO

03-MAY-2001 MAICAO

. FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION /.t dossd Iy /-
INDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

FE

|
A-4801000-00253886-M-0084062126-20100907 0023753493A 1 35300523 ‘
>



9

1. A Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
2 Concepta| 1] 3]  Actualizacién de oficio
4. Mumero de farmulario 141111099047
I lll?? 2%4'8020'“[“1“1“ 7
5. Numera de Idantificacion Trioutaria (NIT) 6. DV | 12, Direccidn seccional = i ‘}4 .._-‘Buzdn elactranico
8 4 0 G 2 1 2 @ 0 Impuastas y Aduaras da Richacha 2 . 5
\ E i 2
IDENTIFICACION _ e - _
24, Tipo de contribuyente 25, Tipe de documento 26. Numero de Identificaafon® ) ) >
Persona natural o suce sién iliquida 2 |Cédula de Ciuda dania 13 84062126 |
Lugar de expedicion 28 Pais 29, Departameno \ S, aq.‘r,‘uuaa&mnic,p.o
COLOMBIA 9 16 La Guajira _.-'4,--4 Maicap ) 4 30
31. Primer apellido 32. Segunda apellido 33, Primer nombra N ‘;:'“‘;gg"'”' =
REYES ARGUELLES DAIR Lo
35. Razon social .
36. Nombre comarcial
38, Pais 38, Departamenta 40, CiudadMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira Maicao 4 30
CL111444 /&
S
42. Comreo electrénico  dairreyes1983@gmail.com N NN
43, Codigo postal ‘ 44. Telefnnc‘l > { ~301234202 7| 45. Teléfono 2
.~ </ CLASIFICACION
Ac!iyidad ecunémica\- J Ocupacién
Actividad principal ﬁwad satundaria.__ / Otras actividades 5n slimers
46, Cadigo 47, Fecha inicio actividad 48.Cddigo -19 Facnatnscubacﬁv@ad 50. Cédiga 1 2 51, Cédigo esiablecimientos
|4921||2025I0?|2:ﬂ|4921“20230/ao1| | | | |3321| [ J
)/ { . Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 —85 % B B “, 10 1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
s3.codga|5 |4 9] i el N OO R [
05- Imptao. renta y compl. régimen anqmar WS R
49 - No responsable de IVA
’\ Exportadores
1 2 3 7 8 9 10
I | ] | | | | I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Cédigo | 57, Mada | |
b 12 13 17 18 18 20
- . L 1 1 | Lo | |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de |as actualizaciones a que haya lugar, la | ipcié IRegistroUnicaTributario-RUT-, tendra vigencia | ida y en ia no se exigird su renovacién
—P&ErE US0 eXcIusive ue (@ OTAN
59. Anexos D NO - 60. No. de Folios: EI
La inf 4n st a través del f i oficial de inscripcion, actualizacion, suspension Sin perjuicio de las verificaciones que fa DIAN realice.
y dacitn del Registro Unico T {Runmdwm;wazmmum Firma autorizada:
inexaclitud en aiguno de los datos suministrados se adelantaran los
o de 5n, segun el caso, Paragrafo def articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De manera al formalizar el tramite & usuario fue informado y acepta Ia polilica de . .
wm%:um 1581 de 2012, ' 984 Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
Firma del solicitante: 985, Cargo

Fecha generacion documento PDF; 21-10-2025 07:54:39 PM
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SEQUIS . oo
@mundlal

| pEL
| Mo, DE POLIZA PLACA Mo, | CLASE DE VEMICULD SERVICIO CILINDRAJE/VATION MODELD
| 93517808 - '
| 613598810 GFQ248 CARGA O MIXTOS PUBLICO 2746 2020
| pasascnos | manca !JAC cARROCIRIA
|2
| Yotwo | HFC1035KN PURGON
:r Mo MOTOR Wo CHASIS & Mo SERIE Mo VIN CAPACIDAD TON.
:Kuooios LJ11KCADXL1102918 LJ11KCADXL1102918 | 285
| APELLIDOS Y NOMBRES DEL TOMADOR | TELEFOND DIL TOMADOR | TiPO DE DOC 1] NeDE (=] 1
| DEL TOMADO® DL TOMADOR
| BLADIMIRO SARMIENTO MOYA | 3008271727 ce 180887 PTO COLOMBIA
{ CODIGO D ASTGURADORA | COD. SUCURSAL EXPEDIDOLA CLAVE PRODUCTOR | Mo FORMULARID CIUDAD EXPEDICION
| |
{1317 ‘ 14 13158 193517808 11001
.irun PRIMA JOAT CONTRIBUCION FOSTGA | vasamuNT | AMPAROCS POR VICTMAA HASTA
131 |$580.700 $ 301.900 . $2400 | acasosmimcosoumumacos. 263,137 UNIDAD
Lol | meadimestmmimset | 701,68 Yaisuvanio
s 885-000 ¥ MOVILIZACION DE VICTIMAS ]
HASTA
C. INCAPACIDAD PERMANENTE 108
180* rE NIMOS
GALES
o. voastosrunimarios | 7503 DIARIOS
FIRMA AUTORIZADA J" VIGENTES

Sefior usuario tenga en las sigul rec daci

*Recuerde portar slempre su SOAT, las autoridades de trinsito se lo pueden solicitar en cualguier
mamento

*Recuerde validar que su péliza estd registrada en el RUNT

~Esté atento al momento en que deba renovar su péliza No tener SOAT vigente acarrea multas econd-
micas, la detencién del vehiculo y en caso de accidente de trinsito el recobro por todos los costos de
la atencién de las victimas del accidente

~Adquiera su SOAT en lugares autorizados

En caso de accidente de trinsito:

+5i algulen resulta herido, debe ser atendido por el prestador de servicios de salud més cercano al lugar
del accidente siempre que tenga la capacidad para brindar la atencidn requerida por Las victimas
*Ningdn prestador de servicios de salud del pais puede negarse a atender victimas de accidentes de
trénsito (articulo 195 Decreto Ley 663 de 1993) En caso contrario, denuncie ante 1a Superintendendia
Nacional de Salud

*Para los gastos médicos, el cobro ante la aseguradora o el Fosyga lo debe realizar la institucidn presta
dora de servicios de salud

sPara presentar la reclamacitn ante la compatia aseguradora no se requiere acudir 3 terceros

Modificacién unilateral de la vigencia por duplicidad de ampares
*Con el fin de evitar duplicidad de amparos, ¢ en la expedicidn del seguro obligatoric la aseguradora
evidencia que actualmente existe una péliza vigente cargada en el RUNT,

{SABIAS QUE CON NUESTRO SEGURO TER-CERO PUEDES
COMPLEMENTAR LA PROTECCION QUE TE DA ELSOAT?

Ter-ce

(aso de que presantes un accidente de

transito y ocasiones danas mat

rgresa en: www.segurotercero.com

la wgencia de la péliza que se estd expidiendo se modificard de tal forma que inicie vigendia a
partir del vencimiento de la pdliza que ya se encuentra registrada en el RUNT

Habeas data

Seguros Mundial es el responsable del tratamiento de sus Datos Personales, los cuales son
recolectados para la prestacién de los servicios inherentes a la suscripcidn del contrato de
seguro y para las finalidades dispuestas en la Politica de Tratamiento de Diatos Personales; la
cud! puede ser consultada en www._segurosmundial.com.co/proteccion-de-datos/

Dentro de 13 Politica encontrard los derechos que le asisten como titular de sus datos y las
maneras que tiene para ejercerios Recuerde que no estd en obligacién de otorgar sus datos
personales sensibles, o los relacionados a nifos, niflas y adolescentes

Topes de cobertura gastos médicos

' El transporte y mowilizacidn de las victimas a los estableomientos hospitalarios o clinicos se
debe hacer preferiblemente en ambulandas o vehiculos adecuadamente dotados para este
tipo de servicios, garantizando la atencidn oportuna y efectiva de la victima

* para las tarifas 100, 110, 120, 140, 150, 711, 712, 71, 722, 731, 732, 810, 910, 920. Decreto
2497 de 2022

* Paralas demds tarifas noincluidas en el Decreto 2497 de 2022

* Segiin numeral 1 del Art 2 6 1.4 2 6 y siguientes del Decreto de 780 de 2016 expedida por El
Ministerio de Salud y Proteccidn Social

* Segdn numeral 1 del Art 2.6 1.4.2 11 y siguientes del Decreto de 780 de 2016 expedido por El

Ministerio de Salud y Proteccidn Social o _
Digitally signed by COMPANIA

MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
Date: 2025,10,13 14:48:27 -05:00

Lg%



REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE

RUNT

CERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
No. 184811534

DATOS CENTRO DIAGNOSTICO

Entidad que expide el certificado: CDA EL WAALEKAI S.A.S

No. de Certificado de

NIT: 900716337 Acreditacion:

15-0OIN-006-001

Fecha de expedicién: 2025/10/23 Fecha de vencimiento: 2026/10/23

DATOS VEHICULO

PLACA: GFQ248 CLASE: CAMIONETA
MARCA: JAC MODELO: 2020

SERVICIO: Publico COMBUSTIBLE: DIESEL

CILINDRAJE: 2746 NRO. MOTOR: K4409103

NRO. CHASIS: LJ11KCADXL1102918 VIN: LJ11KCADXL1102918
LINEA: HFC1035KN

COLOR: BLANCO

NOMBRE PROPIETARIO: BLADIMIRO A. SARMIENTO M.

FIRMA DEL RESPONSABLE
MARTA LILIANA RUIZ LUGO

Concesién RUNT 2.0 SAS / Nit.901581627-8 / Colombia / Linea de atencion nacional 01 8000 930060 / www.runt.gov.co



a m Resumen General de Pago L ‘18

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depart; t Teléf E: . ‘B SENA e
CBF
CC BADGE126 REYES ARGUELLES DAIR ALONSO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLL1Y #2342 MAICAD-LA GUAJIRA T158388 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perindo Clave Tipo Fecha Pago
Pensian Salud Pago Planilia Plantlia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202509 2025-09 1870405726 G452107%64 | 2025/10/07 2025/10/22 | BANCOLOMEIA 15 S417,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo. | Identificacion Homhres Codigo |Dias Isc Aporte Codigo |Dias IBC hporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo [Dias 18C Aporte Dias IBC Aporte
1 cLTymznb REYES ARGUELLES 230301 30 51,423,500 5227 800 EPSOOS| 30 51,423,500 5178000 [ 50 50 1403 30 51,423,500 sTs00) O 50 50
DAIR ALONSD
Total Aﬁllados( 1) 51,421,500 5227,800 51,423,500 $178,000 50 50 41,423,500 57,500 50 S0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT DV  AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E

INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1} 1 $227,800 52,100 50 §229,900
PORVENIR 230301 800,274,808 8 1 5227,800 52,100 S0 §219,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $100 S0 $7,600
POSITIVA COMPARIA DE SEGURDS 14.23 860,011,153 6 1 $7,500 $100 50 §7,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 51,700 S0 $179,700
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $1,700 50 5179,700
TOTAL 1 $413,300 §3,900 50 $417,200

Pagina 1 de 1

2025/10/24 09:07 AM



Maicao, 01 de Octubre de 2025

CUENTA DE COBRO No 05

CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2
NIT. 901941154-1

DEBE A:

JORGE MARIO SANJUAN ANGEL
C.C. No. 1.123.997.837 de Maicao

LA SUMA DE TRECE MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS M/L ($ 13.753.848,00) POR CONCEPTO DE PRESTACION DE
SERVICIOS DE TRANSPORTE DE PERSONAL PARA EL CONTRATO DE ESPACIO PUBLICO
SEGUN CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 025 DE 2025, PARA CUMPLIR CON EL
CONVENIO DE ASOCIACION No CRE-MM-002-2025, CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE
MAICAO Y EL CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2, DURANTE EL TIEMPO COMPRENDIDO DEL 01
DE SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025 EN EL MUNICIPIO DE MAICAQ, LA GUAJIRA.

qide N0 @«Lf@q '

JORGE MARIO SANJUANANGEL
C.CNo. 1.123.997.837 de Maicao

LH



Cuenta contable

22050501 - Proveedares
nacionales

11100501 - BANCO BBVA cuenta
de ahorro #0466011915

Observaciones

CONSORCIO MANAVI

AITAYAA 2
NIT 901.941.154-1

CARRERA9 # 14-33

(Comprobante de Egreso) Comprobante

contable No.

Teléfono: (57) 3046242ana Fecha de elaboracidn

Tercero

JORGE MARIC
SAN JUAN
ANGEL

BBVA

Maicao - Colombia

Detalle

Descripcién

Paga en servicio
de alquiler de
vehiculo de placas
THL-450 migs de
septiembre de
2025

Pago en servicio
de alquiler de
vehiculo de placas
THL-450 mes de
septiembre de
2025

Centro de costo

Total

Débito

13,753,848.00

0.00

13,753,848.00

CC-10-119

2025-10-06

Crédito

0.00

13,753,848.00

13,753,848.00

Elnborado por Siigo §.A.S Nit: #30.048 145-8



CONSORCIO MANAVI
AITAYAA 2

Actividad Econdmica Principal 4210

No somos Gran Contribuyente .

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre |a Renta y Complementarios

29|

Documento soporte en adquisiciones DSM - 128
efectuadas a no obligados a facturar

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracién de Documento Soporte Electrénica
No. 18764093987623 de 04/06/2025 - 04/06/2027 autariza DSM-1 a DSM-1000

Tipo de Operacién
Fecha de Generacién
Fecha de Vencimiento

06/10/2025 11:09
06/10/2025 11:09

Forma de Pago Contado
Moneda copP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL PROVEEDOR
Razén Social CONSORCIO MANAVI AITAYAA 2 Razén Social JORGE MARIO SANJUAN ANGEL
NIT 901941154 NIT 1123997837
Obligacion IVA Obligacion NO APLICA
Email aitayaapulal@gmail.com Email jassaimbritogarzon@gmail.com
Telefono 3046242909 Teléfono
, g CR 9 # 14 - 33, MAICAO, (LA GUAJIRA, : s
Direccion Fiscal o) Direccion
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 000003 Servicios de transporte 1 EA $13,753,848.00 $13,753,848.00 $13,753,848.00
1
Subtotal $13,753,848.00
TOTAL $13,753,848.00

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA PROVEEDOR

CUDS: 21446869fa4706464cfS0abeefbdde268045d050d4937579¢11e609abb266ee00f37d80224795b08d58336540e3d51ded

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648

PAGINA 1/ 1



REPUBLICA DE COLOMBIA -

IDENTIFICACION PERSONAL

CEDULA DE

1.123.997.687
SANJUAN ANGEL

JOAGE MARIO

MOMORLS

AN
A A

FECHA D nacento 24-0CT-1986
CHIMICHAGUA
(CESAR)
LUGAS DE NAGIWENTD
1.80 O+ M
CETATURA GE AH SEx0

FECHA ¥ LUGAP D sxpEmCIon A
SSTRADGR NACIOAAL
%“md

(]



OIAN Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
2 COncep!al 0 | 1 | Inseripcidn
4. Numero de formularic 14678656875
P ,—-\
5. Ndmero da Identilicacidn Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional / =4 \1 ) { \ 31. Buzén electrdnico
112390998 7837|s Irpuastes y Aduaras de Rickacha l\ 4 H_‘\ /r by (AE \ “:s-_-— 4
IDENTIFICACION I Sl e W
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Igentificagfan’, : ,l ,-/ > o
Persona natural o suce sidn iliquida 2 |Cadula de Ciuda dania 13 112399;§_§3‘ -/_EI ( ¢ J"'}
Cugar de expedicion 28. Pais 29 Departamento %S egm?w_,, oo
COLOMBIA 9 16 La Guajira & /»4 N ¢ ' Ma.c.al-; ) 430
i b A
31, Primer apelids 32. Sagundo apalids JﬁoglgﬂEf nombre | {__. J) _)" ”"\ | e
SANJUAN ANGEL QNN ({ |0
35, Hazon soca) /> NN e
L A
38 Nombre comercial ;::\ \\\\ S g?,%g_;f_\: =
/'s) B /1 '\T‘\
o JRIERN, ~ <
( w Pais 33 Departamento / {f (’/—-\_ o 40, CiudadMunicipio
1689 i ) - 7)) 4 4 |Ma 430
JQLOMBLQ La Guajira A( { Vfomw \_,( )/ Maicao
7. Direcoion prncipal o
CR 12 20 65 BRR SAN MARTIN 3 \// >'\\> P S ¥
SN L)
42, Corrao slacirorico Jobrio @ uniguajira.eau.co PP N L 8
43. Codigo postal Iu meaio\\ I o (\ — ]-.5 Teléfono 2
~ L/ CLASIFICACION
A:ﬁyidqg\gconamiu\\\ Ed Ocupacion
Actividad principal ﬂuﬂd:ﬂu::‘ ? Otras actividades £3 Hilmaes
48, Codiga 47, Fecha inicio actividad 48 0@9 Fa‘ gad 50 Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientcs
[£ 92 1{]2 92 BO'§ B8] ]] /vJL_““;/;. | I I I |s224 | |
S 4.} ,’ Rl{pdnuhilldadu. Calidades y Atributos
1 2 3 4 5,—-‘5‘\1 L\‘ﬁ\‘)w 1 12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26
E‘3-“"‘=’='f5'°|“9||1.:1 /I\I\IIIILIIIIIIIIIIIII
48 - No responsable de VA N ]
I = < y )
‘ .\.\ Ir .} A~ .\ L ] )
-~ Ir‘ [\ f\
- { {. .\'|
!_‘_ .,_‘l Ry,
Y- ‘ N
' /¢ Usudrios aduaneros Exportadores
1 2 VY s 6 7 8 ) 10
| | I ] / 1 | | ] | | l 35 Forma 56 Tips Sarvico 1 2 3
54 Codigo 57. Modo [
1 12 13 14 15 16 17 8 19 20
ped 4 k& 3 & f F 1 —— -
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la i peid IRegistroUnicoTrit AUT-, tendrd vigencia indefinida y en no se exigird su renovacién
I Para UST EXCIUSIVO OF 10 DTAN
59. Anexos snm NOD anmmmoslj'
ummadon. i a través del k lario oficial de actualizacidn, susp Ein perjulcio de las verilicacones que [ DIAN realice.
rmmmﬂmmmub(MMwumrmmmd-m Fimma autorizada
inexactitud en m e los datos - administratves
jonatorh idn, sagun el mumwunumms
m";ﬂ&” m‘,'::“,‘;:‘;" o v o s b inamado y cess 1 plica ce o84 Nomre  SIERAA ARISMENDY LEISY MERCEDES
Finte el solciane: 985, Cargo  Gestor ll
Fecha genaracion gocumenta POF. 08-08-2025 1095 17AM




~».  REPUBLICA DE COLOMBIA

&3 MINISTERIO DE TRANSPORTE
"3 LICENCIA DE CONDUCCION

R No. 1123997837

M ERE

JORGE MARIO SANJUAN ANGEL

PEC=A Ul oAl s LAMCES LA
24-10-1%86 o+

FTTHA D% EEICTON
15-12.2022

PEFTRICOS #1320 SPONCTOR

mhasT
IRST MCPAL TTOYTTE MAICAC

o o,




A voenroanm

REPUBLICA DE COLOMBIA @
MINISTERIO DE TRANSPORTE1 m..l

w0t LIRENCIA DE TRANSIZO No. ——
THL450 TOYOTA HILUX 2011
CILINDRADA COLOR SERVICIO
2494 SUPER BLANCO 2 PUBLICO
CLASE DE VEHICULO TIPO CARROCERIA COMBUSTIBLE CAPACIDAD Kg/PSJ
CAMIONETA DOBLE CABINA DIESEL 5
NUMERO DE MOTOR REG ViN
2KD6660363 N MROFR22G5B0579559
NUMERO DE SERIE REG NUMERQO DE CHASIS REG
w—— N MROFR22G5B0579559 N
PROPIETARIO" APELLIDOIS) Y NOMBRE IDENTIFICACION
GUERRA CLAVIJO ANNA KARINA C 373218%0

RESTRICCION MuOVII 111/ 1) BLINDAJE POTENCIA HP

T 100

DECLARACIIN DE IMPUOR | 1.4 10N E FEC J'
352010000237802 | m:;;;;:;r ;ue,,m j

LIMITACION A | A PROPIEDA!)

R T

FECHA MATRICULA FECHA EXP. LIC. TTO FECHA VENCIMIENTO

28/02/2611 14/01/2014 R

ORGANISMO DE TRANSITO

INST DPTAL TTOYTTE META/RESTREPO

) P



e
\ , i N
AND Mis | pia DELD AR Ml HASLTA sk | i | Bda
2028 2 22 |\ 2028 2 23 | L 2026 2 22
DL L
e, DF POLIZA. PLACA Ma. CLAME DI VIHICIALD SRV CHIMDRADE WATIOS mOOELC
90540182 -
811516139 THL450 S. PUB. INTERMUNICIPAL 5 PUBLICO 2494 2011
pasasmot | sance !TOYOTA cARROCIRIA
5 | BLE CABINA
| Voo | HILUX -
e MOTOS e CHALT & Ma LIRS Lo CAPACIDAD TOM.
2KD6660363 MROFR22G5B0579559 MROFR22G5B0579558 1,00
TRLEFOMO DL TOMADOR T B BOC & e CUDAD RELDERCIA TOMADOR
CEL TOMADOR DL TOMADOR
ANNA GUERRA CLAVIJO 3222101235 ce 37321890 RESTREPO
| CODIGO DI ABICURLDORL COB SUCURLAL EXPEDEDORA CLAYE PRODUCTOR e FORM UL AR CRIDAD EEPEDIC N
| 1317 14 80000957 90540182 11001
| TARSA PRNA SOAT COMTRIBGCION FOTTGA TALA BUWT AMPAROS POR ICTIMA ASTA
91  $414.900 $ 215.700 $ 2100 Acasrosmioicosoumumacos, 203,132  UNIDAD
FARMACEUTICOS Y HOSPITALARIOS 701'“’ VALOR
Sy TRIBUTARIO
. TRANSPORTE 877" uvm
s 632.700 ¥ MOVILIZACHSM DE VICTIMAS »
HASTA
C. INCAPACIDAD PERMANENTE 108
180* MINITOS
LEGALES
o J_, — o Y GASTOS FUMERARIOS 750°% DIARIOS
LA P 5
1 !_'1 E =
ad sta SOAT gresa www.segurotercero.com
Sefor ysuario tenga en cuenta las sigei daciones: la wigencia de L pdiiza que se estd expdends se modficard de tal forma que inioe wgenda a

sRecusrde portar siempre su SOAT, L autoridades de trinsito se o pueden solictar en cualguier
momento

*Recuerde validar que su pdliza estd regstrade en el RUNT

Esté atento al momento en gue deba renovar su pdica No tener SOAT vigente acarrea multas econd
micas, |a detencidn del vehiouio y en caso de acoidente de trdnsito ef recobro por todos los costos de
Ls atencién de Las victimas del acdidente

sAdquiera su SOAT en lugares sutorizados

En caso de accidente de trinsitoc

+5i slguien resulta herido, dede ser atendido por el prestador de senvicos de salud mds cercano al lugar
del accidente siempre que tenga 13 capacidad para brindar b atencién reguerida por Las victimas.
sNingUn prestador de senvicos de salud del pa's puede negarse 3 atender victimas de accidentes de
trimsito (articulo 195 Decreto Ley 661 de 1593) En caso contrario. denundie ante b Superintendenca
National de Salud

“Pacalos gastos médicos, ol cobro ante L aseguradora e Fosygd ko debe reatzar L3 instiucidn presta
dora de servicios de satud

«Para presentar L reclamacién ante L competia peguradon i N0 se fegquere dcuds 3 tercerss

poaa 4 oo

Modificacibn unilateral de La v ia por & de ampar
oon el Fin de evita duplbicidad de aToe s, ¥ & L expedicidn del seguro cbigatons i msequradons
evdencia que actuslmente edate una pliice vigents cargads en el RUNT,

partir del vencimiento de 13 pOL2a Que ya S¢ encuentra registrada en o RUNT

Habeas data

Seguros Mundial es el responsable del tratamiento de sus Datos Personales. los cuaies son
recolectados para la prestacidn de los senicos inherentes a L suscripcidn del contratc de
seguTo y para las Finabdades dspuestas en la Podtica de Tratamiento de Datos Personales b
cudl puede ser consuliada en a

Dentro de la Politica encontrard los derechos gue le asisten Como thular de sus datos y s
maneras que tiene para ejercerios Recuerde gue no estd en obligacidn de otorgar sus datos
personales sendibles, ¢ los relac:onados 3 maflos, niflas y adolascentes

Topes de cobertura gastos médicos

* Bl rarsporte y mowizecidn de bs vidimas 2 ks esteblecmientos hospitalarios o dingos se
debe hace: preferblemence en ambulancias o vehiaulos adesuadamente dotades para este
tipo de ServiGos. garantizands la atencién cporturs y efectia de b victima

* para las tarifas 100, 110 120, %40 153, 711 712 T21, 722,731, 732 810, 510, 920 Decreto
2437 de 2022

! Paralas demds tarifas no inchuidas en ¢ Dereto 2497 de 2022

* Segin numeral 1 del At 2 6 1 4 7 & y Sigoientes del Dicrets de 780 de 2016 expedias o Bl
Ministerio Oe Salud y Protectidn Socal

* Segin numeral | el A7t 261 8211 ywgoertes Ol Degrets de T80 de 2016 expeSdo por B

Ministeric de Salud y Proteccién Sooal
e ' fally signed by COMPANIA

Di
MUNDIAL DE SEGUROS SA
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Libertod y Orden

RUNT

CERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
No. 179730731

DATOS CENTRO DIAGNOSTICO

Entidad que expide el certificado: CDA CHECKAR
No. de Certificado de

NIT: 900121940 Acieataabti 10-0IN-076-001

Fecha de expedicién: 2025/02/22 Fecha de vencimiento: 2026/02/22
DATOS VEHICULO

PLACA: THL450 CLASE: CAMIONETA

MARCA: TOYOTA MODELO: 2011

SERVICIO: Publico COMBUSTIBLE: DIESEL

CILINDRAJE: 2494 NRO. MOTOR: 2KD6660363

NRO. CHASIS: MROFR22G5B0579559 VIN: MROFR22G5B0579559

LINEA: HILUX

COLOR: SUPER BLANCO 2

NOMBRE PROPIETARIO: ANNA K. GUERRA C.

FIRMA DEL RESPONSABLE
SANTIAGO ALCALA CANTILLO

Concesion RUNT 2.0 SAS / Nit.201581627-8 / Colombia / Linea de atencién nacional 01 8000 930060 / www.runt.gov.co




a aportes Resumen General de Pago
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dy Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 123997837 SANJUAN ANGEL JORGE MARID INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 12 # 20-65 MAICAD-LA GUANRA TRAO000 ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensian Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-09 1835567311 S492110649 ] 2025/10/09 2025/10/07 | BANCOLOMBIA [V} 5420,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | ldentificacion Hombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aparte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Dias IBC Aporte
1 (s l| 123997817 [SAMIUAM JORGE 230301 £} 51,423,500 5227,800 EPSICH 130 51,423,500 5178,000 o 50 50 1423 30 §1,423,500 S14900| O 50
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 50 $0 $1,423,500 §14,900 50

RESUMEN DE PAGOD

COoDIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 227,800 50 S0 §227,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 50 S0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §14,500 50 S0 514,500
POSITIVA COMPANIA DE SEGURDS 14-23 860,011,153 6 1 §14,900 50 S0 514,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 S0 5178,000
ANAS WAYUU EPSIC4 839,000,495 6 1 178,000 50 S0 $178,000

TAL 1 $420,700 S0 50 $420,700
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

O

—— SOPORTE DE PAGO GENERAL ﬁ
| DATOS GENERALES DEL APGRTANTE 1E DATOS GENERALES. DF LA PLANILLA ]
TIPO IDENTIFICACION CENLAA DE CIUDADARIA  MUMERD DE (DENTIFICACION SERANIE || e PLANILLA: ABTBBET290  TIPO DE PLANILLA, 1NDEPENDSENTES
NOMBHE (0 RAZON SOCIAL: YUUMEY ZABALETADIAZ || pemnno cOTIZACION OTROS MES woplinmén ARG M PEAIODO COTIZACION SALLL: MEE  seolembro ARC s
CILDADMUNCIPG: FONSECA t!FE_&lRuHENID GUANIRA || pias DE MORA a
DIRECCION (RA IT NG 304 LA PRIMAVERA  TELEFONO: TITIHOR. || FECMA PAGD (anasimmyidd! 2S0NTI HUMERD AUTORIZACION noma8:
TIF APORTANTE DRINDEFENDEENTE  CLASE APORTANTE INDEFENDIENTE || i + 3 : Z 465
TIFG EMPRESA PRIVADA  ACTIVIDAD ECONDMICA: Acsividats reguacons  tacitadu a5 du [ act
FORMA DE PRESENTACION UNco
APCHRTANTE EXONERADD PAGO APORTES SALUD, SENA £ 1CBF (REFORMA TRIEUTARIA) NO
K %m_ =
y - |- E: TARKE ) FEF
_l Mo STIERITNS BOTIZACKIN ENPLEADOR COTIZANTE | SOUDARIDAD |
I i § 727 B0 | 50 s

_ TOTAL AFORTES A SALUD

ENCAPACIOAD POR

T
| LIGUIBACIEN

ADMINISTRADCRA s EAFERMEDAL | LICEMCIA MATERMIDAD l SALD A FAVOR : MCIRA TOTALES
= lcomzanTES| wWimERo | . CHOMERD | | T o VAL : VALOR . .
__um@n[ - AUTORIZACION NALDR }amnhm\cm __v I,Df Al PLANILLA, | UAL(HI__._.I ECI.IZ.‘IC_IDN_ ADRES | COTEACILN ADHES APORTES ACIHA DESCUENTE VALOR PﬂfADr]
FE037-NUEVA EPS. 1 [ 50 1 30 5178, ) 54 Y| FXELY 5] 31
i i § 1ro00 EL $u
_ CYNCA' —— L 5. =
= i TOTAL APORTES A RIESGOS PROFES
PR — |7 INCAPACIOAL IRP : = _____SMDOAFAVOR LGUIBALION
| - . Wi WUMERD ALTORZAL D] VALOR |PAGD A OTROS /I FLANILLA | WALOR COTIZACION APORTES |
A3 P0G TIvA COMPANNA OE SEGUMOS B4 1 = 1 50 5 57 [EX
! = S Fid
x 2 TR m 1
| [ EFERRIn : - - —= oe SeE
PG | GUBTRG | SALARG | TR0 O | 8 2 E 3 Bl o |af n [ : i
M crom OMIANTECCTRZANTE BASICO 55| 2| & ”"éi§ EIZ|B|Y|5] 8 [35]%] o e a | oML | v il B0 jcomizacion| VAROR| TOTAL | aneen 9w 0E TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
g # | | summs K 2 < THABAID i H X
| PR !
Ec ARALETA WO RN Fram =) | | 2T, [T | § 927 BO0ERBaT- Pl EREE B R =T 54 [T | 34 ET |
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