
A. INFORMACIÓN BÁSICA DEL CONTRATISTA/EJECUTOR

Nombre completo ANDRES  FERNANDO GALINDO BARON

Dependencia/Grupo: DIRECCION RECURSOS MINERALES

Identificación 1057603981

4Pago No:
Total de pagos: 6

Pago Final: Diciembre-2025

FORMATO PARA PAGO A CONTRATISTA Y
CERTIFICACIÓN SUPERVISIÓN SEGUIMIENTO CONTRACTUAL

Página 1 de 2

VERSIÓN 5

Código F-FIN-001

Radicado No. Fecha de Radicación:
01-diciembre-2025

41979

afgalindo@sgc.gov.coCorreo electrónico:

CL 130 D 103 A 45 BRR LAGO DE SUBADirección de residencia:

3243921872Teléfono de Contacto:

Actividad Económica RUT: 7112 Actividades de ingeniería y otras actividades conexas de consultoría técnica

¿Es usted pensionado? NO

Municipio: BOGOTA

Tipo de régimen IVA(Tributario): No Responsable de IVA

Departamento: BOGOTA D.C.

B.INFORMACIÓN DEL CONTRATO/CONVENIO

C.INFORMACIÓN PRESUPUESTAL Y FINANCIERA DEL CONTRATO

No CONTRATO:

Período a pagar: Hasta (DD-MM-AAAA):Desde (DD-MM-AAAA):

¿El contrato ha tenido Cesión?

Novedades del período a pagar

Servicios prestados en la ciudad de:

Actividad Económica Municipio:

Fecha de inicio: Plazo de Ejecución del contrato:Fecha de terminación:

Fecha inicio de Cesión:
Contratista anterior:

Fecha de terminación anticipada:

Fechas de suspensión Hasta

Nombre de la Actividad:Código:

1095-2025

NO

18-jul-2025

BOGOTÁ

71122
Actividades de ingeniería y otras actividades conexas de consultoría técnica en ejercicio de una profesión
liberal

01-octubre-2025 31-octubre-2025

31-dic-2025
5

MESES DIAS
14

Desde

Valor Inicial 44.840.880,00 44.840.880,00Valor Total0,00Valor de Adición

Código del
proyecto

Descripción Genera
conocimiento

PGN o
SGR

Deescripción UsoUso presupuestal No. RP SaldoValor Total de RP
Valor Ejecutado

previamente en el RP
Valor a aplicar en este

pago

16.405.200,008.202.600,0020.233.080,0044.840.880,00PGN 194725SIInv. Geofísica Aplicada
SERVICIOS DE PROSPECCIÓN
GEOLÓGICA, GEOFÍSICA Y OTROS

A-02-02-02-008-003-04-11001655

8.202.600,0044.840.880,00 20.233.080,00 16.405.200,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

LIQUIDACIÓN DEDUCCIONES, RETENCIONES Y DESCUENTOS

SIETE MILLONES QUINIENTOS VEINTITRES MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y SEIS  PESOS

Rentas de trabajo no laborales u honorarios según corresponda

Valor IVA

Ingresos por comisiones

TOTAL INGRESOS DEL PERIODO

TOTAL A PAGAR

8.202.600,00

0,00

2.235.288,00

10.437.888,00

7.523.646,00 0,00

TOTAL RETENCIONES PRESENTE PAGO 678.954,00

TOTAL OTROS DESCUENTOS

Retención IVA

Retención ICA del periodo

Retención en la fuente del periodo

Estampilla   Tarifa 0%

79.954,00

0,00

599.000,00

0,00

Factura No.

Ciudad BOGOTÁ NIT: 899999061-9

Tarifa 7.65115%

Tarifa 15%

Tarifa 0.766%

800251440 - E.P.S. SANITAS S.A 410.200,00

525.000,00

0,00

17.200,00

952.400,00

No. Planilla PILA o No. Radicación pago SS 90313740

OTROS DESCUENTOS

SEGURIDAD SOCIAL Y OTROS DESCUENTOS

900336004 - COLPENSIONES (PENSIÓN)

900336004 - COLPENSIONES (FSP)

860011153 - ARL POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS (I - 0.522)

Total aportes seguridad social

EMBARGO JUDICIALES ( )

Valor Base retención en la fuente 7.828.888,00

Base retención ICA 10.437.888,00

( : )

DEDUCCIONES Y RENTAS EXENTAS

SUBTOTAL DESCUENTO BASE NETA 0,00

Renta exenta 25% 2.609.000,00

CONCEPTO VALORFECHA

0,00Aportes voluntarios a cuentas AFC

Aporte voluntario a fondo de pensiones 0,00

Intereses prestamo de Vivienda 0,00

Vr. intereses pagados

Dependientes hasta 0,00

Salud (Prepagada) 0,00

Vr. pagado año anterior Mes

Tipo de Aporte Seguridad Social Vencida (Se encuentra afiliado a la seguridad Social)

null No. null

Certificación del Año 0

0,001 - CCF NINGUNA (0)

Valor IVA Comisiones 0,00

Renta exenta 25%, maximo anual 790 UVTS, acumulado vigencia: 9.605.000,00

Resoluciones de comisión: 79825
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VERSIÓN 5

Código F-FIN-001

Radicado No. Fecha de Radicación:
01-diciembre-2025

41979

18-jul-2025
DIAS

1095-2025 Fecha de inicio:
5

Plazo de Ejecución del contrato:
MESES

Fecha de terminación:
14

31-dic-2025No CONTRATO:

- Que el contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas.
- Que el contratista desarrolló las actividades descritas en el informe de actividades adjunto, dentro del periodo de cobro.
- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social realizados por el contratista por medio de
la planilla relacionada en el presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.
- Por lo anterior, autorizo el pago por valor de: OCHO MILLONES DOSCIENTOS DOS MIL SEISCIENTOS PESOS

Firmado por: ANDRES  FERNANDO GALINDO BARON

En mi calidad de supervisor del contrato de prestación de servicios personales aquí relacionado, CERTIFICO:

Verificado por: JULIE ANDREA SEPULVEDA FERRER

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas. 2. Los documentos soporte suministrados contienen
el pago de seguridad social en salud y pensión. Los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP. Correspondientes a los ingresos
provenientes del contrato objeto del presente pago y certifico que no han sido utilizados en la disminución de la base de
Retención en la fuente en ningún otro contrato. 3. Toda la información aquí suministrada es verídica. 4. He leido y entendido la
descripción de cada uno de los campos aquí diligenciados.  5. La cuenta Bancaria de la cual presenté certificación para el trámite
de pago es: CUENTA DE AHORROS No. 35840252017 BANCOLOMBIA

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO JURAMENTO, QUE:

Contratista

Apoyo Operativo

Autorizado por: JUAN FERNANDO JIMENEZ
GUEVARA

Supervisor

CERTIFICACIÓN DEL CONTRATISTA

CERTIFICACIÓN DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Fecha: 24-noviembre-2025

Fecha: 25-noviembre-2025

Fecha: 25-noviembre-2025

Responsable liquidación:  Jhonathan David Duarte Molina(jdduarte) Fecha: 06-diciembre-2025

Responsable verificación Tesoreria:  Isabel Cristina González Mesa(icgonzalezm) Fecha: 10-diciembre-2025

Resoluciones de comisión: 79825



INFORME DE ACTIVIDADES

OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES ACCIONES

4 de 6

Octubre 01 de 2025 a Octubre 31 de 2025

Informe No:Contrato No.:Contratista: ANDRES  FERNANDO GALINDO BARON

Mes:

1095-2025

Objeto: <font color="#333333" face="Arial, sans-serif"><span>Prestar servicios profesionales relacionados con la adquisición y procesamiento e interpretación de
información geocientífica, mediante el uso de herramientas de software especializado para la investigación geoquímica aplicada en zonas de interés de
del territorio colombiano, para los proyectos del grupo de Investigación en Geoquímica y Geofísica Aplicada de la Dirección de Recursos
Minerales.</span></font>

Desarrollo parcial de la comisión orientada a brindar información clara y
oportuna a la comunidad y a las autoridades territoriales sobre el proyecto de
línea base geoquímica e isotópica, así como a coordinar las condiciones
logísticas necesarias para su implementación en el territorio. Esta comisión se
llevó a cabo en el municipio de Cajamarca, Tolima, y sus alrededores, en el
marco de las acciones preparatorias para la ejecución del proyecto en el área
comprendida entre Ibagué y Cartago. Desarrollada durante los días 29 y 30 de
septiembre, y continuada hasta el día 04 de octubre de 2025. Actividad
respaldada por los actos administrativos 79825-2025 y 1169-25-2025,
asociados a los RPs 289225 y 302525.Los resultados cumplidos obedecen a la
realización de un empalme con el equipo social del proyecto, con el fin de
revisar los avances relacionados con la situación territorial y los permisos de
acceso a los puntos de muestreo.
Gestión de visitas de reconocimiento a puntos con prelación dentro de áreas
consideradas ambiental o socialmente sensibles. Acercamientos con la
comunidad local para socializar la importancia y los fundamentos del estudio
de línea base geoquímica e isotópica. Búsqueda y selección de auxiliares de
campo mediante contacto con presidentes de juntas de acción comunal y otros
líderes locales. Tramitación y adquisición de insumos logísticos requeridos para
el desarrollo de la posterior comisión técnica.
Desarrollo de la comisión para establecer los niveles naturales o de fondo de
los elementos químicos presentes en la región hídrica de Bogotá, a través del
análisis de las concentraciones elementales y relaciones isotópicas en matrices
geoambientales de aguas, sedimentos y suelos. La actividad se llevó a cabo en los municipios de
Cajamarca, limites con Ibagué y sus alrededores, en el marco
del proyecto orientado al conocimiento geoquímico de las fuentes hídricas de
la en el eje de la Cordillera Central, analizando las concentraciones
elementales y relaciones isotópicas en las matrices geoambientales de aguas y

Colaborar en el logro de los objetivos institucionales de
la Dirección de Recursos Minerales (DRM).

1
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APO1-P-001-F-012CONCLUSIONES:
 Nota: Se anexarán evidencias cuando el supervisor así lo requiera.



INFORME DE ACTIVIDADES

sedimentos. En los días 09 y 31 de octubre del 2025. Actividad respaldada por
los Numero de resolución 88625 (RP-311025 Padre) y Numero de resolución
1210-25 (RP-311125 Hijo).
En esta se obtuvieron muestras de las matrices sedimentos y agua para sus
posteriores análisis, al igual que se obtuvo información relevante sobre las
actividades humanas y reconocimiento de la geología en el área de muestreo.
Esta información se encuentra cargada en la plataforma Explora y diligenciada
en los formatos de captura de información en campo para muestreo de
sedimentos activos de corriente.

Se participo de la recolección de muestras de Sedimentos Activos en el marco
de la comisión técnica de muestreo para establecer los niveles naturales o de
fondo de los elementos químicos presentes en algunos municipios de los
departamentos de Quindío y Tolima en el eje de la cordillera central, analizando
las concentraciones elementales y relacione programación 1275.

Participar en la recopilación, evaluación, procesamiento,
análisis e interpretación de datos geoquímicos y otra
información relevante
en zonas de interés del Servicio Geológico Colombiano
(SGC), utilizando diferentes medios de muestreo y
escalas apropiadas, bajo
los protocolos y estándares establecidos por el SGC.

2

Esta actividad no se desarrollo en este periodoAportar a la integración de datos geoquímicos con otras
fuentes geocientíficas para establecer líneas base,
desarrollar modelos que
identifiquen zonas de acumulación mineral y analizar su
vínculo con el medio natural, entre otras aplicaciones.

3

Esta actividad no se desarrollo en este periodo. Encargarse de la recopilación, organización, validación
y almacenamiento de información geológica,
geoquímica y demás datos
relevantes en el Sistema de Información EXPLORA y
otras bases de datos de la DRM.

4
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INFORME DE ACTIVIDADES

Compra de elementos para muestreo de campo realizada en del 29 de
septiembre al 04 octubre del 2025, realizadas con el RP 302525.
1. Vinipel transparente empaque industrial 450 m ×
50 cm (o 300 m × 50 cm o 450 m × 50 cm) — 11 unidades
2.  Tarros blancos (tarrina–cubos–cuñete) en
polipropileno con tapa precintable, boca ancha. Capacidad de 2 litros —
140 unidades
3. Cinta transparente de embalaje — 14 unidades
4. Hilo multiusos de polipropileno × 150 metros — 4
unidades
5. Bolsas de polietileno calibre 6 transparentes.
Dimensiones: 61 cm largo × 42 cm ancho — 165 unidades
6. Atomizador plástico de 1 litro; cuerpo y atomizador
blancos o translúcidos — 5 unidades
7. Plástico de polietileno calibre 5 de 4 × 4 metros —
3 unidades
8. Par de guantes (nitrilo, goma) manga larga talla L
— 2 unidades
9. Caja de guantes de nitrilo calibre 10 (superstrong)
talla L — 2 unidades
10. Floculante orgánico – poliacrilamida aniónica
bolsa × 1 kg — 2 unidades

Redactar informes, actas, propuestas, presupuestos,
mapas y coberturas temáticas vinculadas con las tareas
desarrolladas bajo el
contrato.

5

Esta actividad no se desarrolló en este periodo.Estandarizar y generar metadatos de los informes
técnicos derivados de las investigaciones geoquímicas y
mineralógicas.

6

Esta actividad se realizó durante este periodoDar un uso adecuado a los equipos asignados,
garantizar su correcto funcionamiento y estado, y
asegurar el seguimiento de su
trazabilidad, conforme a los protocolos de uso y custodia
establecidos.

7

Esta actividad no se desarrolló en este periodo.Apoyar la participación del SGC en eventos técnico-
científicos, tanto nacionales como internacionales, de
interés para la Dirección
Técnica de Recursos Minerales, siempre que los
organizadores del evento cubran los gastos.

8
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TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 410.200 410.200

Pensión 1 525.000 525.000

Riesgos Laborales 1 17.200 17.200

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 952.400 952.400

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 410.200 0 0 0 0 0 0 410.200 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 525.000 0 0 0 0 0 0 525.000 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 17.200 17.200 0 0 17.200 172 17.200 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1057603981 ANDRES FERNANDO GALINDO 
BARON CALLE 130D # 103A-45 3243921872 galindobaron97@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-10 2025-10 I 28/10/2025 90313740 $952.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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C
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1057603981 GALINDO BARON ANDRES FERNANDO 59 0 N 25-14 3.281.040 525.000 0 0 0 0 EPS005 3.281.040 410.200 14-23 3.281.040 1 17.200 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1057603981 ANDRES FERNANDO GALINDO 
BARON CALLE 130D # 103A-45 3243921872 galindobaron97@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-10 2025-10 I 28/10/2025 90313740 $952.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



FORMATO

CONTROL DE PAGOS A  CONTRATISTAS

1095-2025Número de Contrato Nombre del Contratista
1057603981
ANDRES  FERNANDO GALINDO BARON

CÓDIGO
VERSIÓN

CLASIFICACIÓN DE LA
INFORMACIÓN

F-FIN-001
01

PÚBLICA

Objeto
Prestar servicios profesionales relacionados con la adquisición y procesamiento e interpretación de información geocientífica, mediante el uso de herramientas de
software especializado para la investigación geoquímica aplicada en zonas de interés de del territorio colombiano, para los proyectos del grupo de Investigación en
Geoquímica y Geofísica Aplicada de la Dirección de Recursos Minerales.

Forma de pago

El SERVICIO GEOLÓGICO COLOMBIANO, pagará al CONTRATISTA el valor del presente contrato en pagos así: Pagos mensuales de OCHO MILLONES DOSCIENTOS DOS MIL SEISCIENTOS PESOS M/CTE ($ 8.202.600), o por fracción de mes en
caso de no ejecutarse mes completo, previa certificación de cumplimiento a satisfacción expedida por la o el supervisor del contrato, una vez presentado y aprobado el informe mensual de actividades, el cual deberá estar acompañado de la acreditación del
pago de los aportes al sistema de seguridad social en salud - pensión y riesgos laborales. En todo caso, cada pago estará sujeto a la aprobación del PAC cuando a ello haya lugar. PARÁGRAFO PRIMERO: El primer pago se efectuará por el período
comprendido entre la fecha del cumplimiento de los requisitos de ejecución y el último día del mismo mes. Del segundo pago en adelante se realizará por período vencido de cada mes o fracción correspondiente al último pago; en caso de que el contrato
alcance su ejecución hasta el mes de diciembre se realizará en el referido mes un pago, previa certificación del supervisor sobre el cumplimiento a satisfacción del mismo. PARÁGRAFO SEGUNDO: Los anteriores pagos incluyen los impuestos a que haya
lugar. PARÁGRAFO TERCERO: Dichos desembolsos se realizarán previa presentación de la solicitud de pago o factura según sea el caso, el informe de actividades, el recibo a satisfacción expedido por el supervisor del contrato, así como el comprobante
de pago de los aportes al sistema de seguridad social en Salud, Pensión y ARL de conformidad con la normatividad legal vigente y conforme los formatos diseñados para el efecto por el SGC. PARÁGRAFO CUARTO: El contratista en caso de estar
obligado, deberá presentar la factura electrónica validada previamente por la DIAN, como requisito necesario para el pago de los bienes y/o servicios contratados, conforme a las disposiciones señaladas en el Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en
concordancia, con lo dispuesto en la Resolución No. 000042 del 5 de mayo de 2020. PARÁGRAFO QUINTO: El último pago queda sujeto, adicionalmente, al recibo a satisfacción del supervisor del informe final y el inventario de los elementos entregados
en custodia al contratista (según aplique), así como al cumplimiento de las obligaciones previstas para el efecto en el presente contrato. PARÁGRAFO SEXTO: Los pagos mensualizados programados para la vigencia 2025 se realizarán con cargo al
Presupuesto General de la Nación – PGN. En todo caso, los recursos que utilice este contrato del PGN serán pagados hasta agotarse dentro de la vigencia 2025, a más tardar hasta el 31 de diciembre. En las garantías, hace falta realizar justificación de la
no exigencia del amparo de calidad del servicio.

 

194725-PGN

53.316.900,00

CDPMoneda Pesos

Valor

RP86525-PGN

RELACIÓN DE PAGOS

Pago ParcialPrimer Pago X Pago Final 4Número de Pago

Fecha de inicio 18/07/2025

MODIFICACIONES CONTRACTUALES

31/12/2025Fecha de finalización (inicial) Plazo de ejecución

Adición 2 Adición 3Adición 1

Prórroga 3Prórroga 2Prórroga 1

Fecha de terminación (Después de
modificaciones)

Plazo de ejecución
Fecha de inicio (Después de
modificaciones)

Observaciones53.316.900,00Valor (Después de modificaciones)

5 meses 14 días

Relacione los soportes verificados

 Fecha / Nombre del
Profesional que revisó y

tramitó este pago del
GRUPO DE TRABAJO

DE CONTABILIDAD

¿Este pago
tiene

descuentos
como AFC u

otros?

¿Este pago
tiene

estampilla?

¿El
Proveedor o
Contratista

está
obligado a
facturar?

Número de
Factura o

Cuenta
Pago

¿Este pago
cumple con
los Aportes

a SSS?

¿Este pago
cumple con

los
requisitos
de pago?

¿El
Contrato

tuvo
modificacio
nes previas

a este
pago?

 Fecha / Nombre del
Profesional que revisó
y tramitó este pago del
GRUPO DE TRABAJO

DE TESORERÍA

Valor

19/08/2025 - Eilin Damaris
Torres PardoNoNo3.827.880,00 20/08/2025 - Sandra

Milena Caso RodríguezPago 1

Cuenta de cobro
Pago SSS

Certificación Riesgo ARL
Certificación afiliación EPS

Certificación Afiliación Pensión
Certificación Bancaria

NoSi SiNo

19/09/2025 - Eilin Damaris
Torres PardoNoNo8.202.600,00 19/09/2025 - Isabel

Cristina González MesaPago 2

Cuenta de cobro
Pago SSS

Certificación Riesgo ARL
Certificación afiliación EPS

Certificación Afiliación Pensión
Certificación Bancaria

NoSi SiNo

07/11/2025 - Jhonathan
David Duarte MolinaNoNo8.202.600,00 11/11/2025 - Sandra

Milena Caso RodríguezPago 3

Cuenta de cobro
Pago SSS

Certificación Riesgo ARL
Certificación afiliación EPS

Certificación Afiliación Pensión
Certificación Bancaria

No 3Si SiNo

-NoNo8.202.600,00 -Pago 4

Cuenta de cobro
Pago SSS

Certificación Riesgo ARL
Certificación afiliación EPS

Certificación Afiliación Pensión
Certificación Bancaria

NoNo SiNo

Total Ejecutado 28.435.680,00

MODIFICACIONES CONTROL DE PAGOS

BALANCE DEL CONTRATO

Valor Contratado

Valor Ejecutado

% de ejecución financiera del Contrato53.316.900,00

28.435.680,00 % por ejecutar

53,33%

46,67%

Resporte aquí alertas u observaciones.

¿Se requirió actualizar la información del
Contrato? Si No Fecha día/mes/año Firma



INFORME DE ACTIVIDADES

Esta actividad se desarrolló en este periodo.Desempeñar otras funciones necesarias para cumplir
con el objeto del contrato, siempre que sean acordes
con su naturaleza y
previamente autorizadas por el supervisor.

9

SupervisorContratista

ANDRES  FERNANDO GALINDO BARON JUAN FERNANDO JIMENEZ GUEVARAJULIE ANDREA SEPULVEDA FERRER

Apoyo Supervisor

4Página 4 de 1

APO1-P-001-F-012CONCLUSIONES:
 Nota: Se anexarán evidencias cuando el supervisor así lo requiera.



LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a ANDRES FERNANDO GALINDO BARON  identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 1057603981, se encuentra afiliado/a desde 29/03/2021 al
Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones  COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 20 de mayo de 2025.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones



CERTIFICADO DE AFILIACIÓN AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantía y prestación del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Andres  Fernando  Galindo  Baron, identificado(a) con CC  número 1057603981, está registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente 
información:

TIPO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN CC   1057603981

NOMBRES Y APELLIDOS Andres  Fernando  Galindo  Baron

TIPO DE AFILIADO  Titular
PARENTESCO   Titular

FECHA DE NACIMIENTO 27/07/1997
ESTADO DE LA AFILIACIÓN    10 Tiene El Servicio Suspendido

CAUSA ESTADO DE AFILIACIÓN 18 - Inconsistencias En Pagos De Cotizacion Obligatoria
FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS  01/12/2019

FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS Activo(a)  
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS  51 semanas

SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS Sin semanas reportadas en EPS SANITAS

SEMANAS COTIZADAS EN ÚLTIMO AÑO 47 semanas
RÉGIMEN Contributivo

FECHA DE AFILIACIÓN AL RÉGIMEN 28/08/2022 
NIVEL SISBEN 2

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 1057603981  Trabajador Independiente  
Desde  16/05/2025  - Vigente 

Generado por interfaces

ESTE DOCUMENTO "NO ES VÁLIDO" PARA LA PRESTACIÓN DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.

30/07/2025
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