
LIST A DE CHEQUED PAGOSUnidad Administrativa Especial 
de Organizaciones Solidarias

VERSION 15 CODIGO FO-GFI-02 FECHA EDIClON: 20/06/2024

ORGANIZACIONES SOLIDARIAS 
No Rad: 2025CI41661 
Fecha 2025/12/10 02:05 P.M
Asunto: PAGO No 10 DEL CONTRATO No OS 4 DE -2025 - 
CESAR AUGUST© LASCARRO 
Rem: DIRECCION DE DESARROLLO 
Dest: GRUPO FINANCIERA
No. Anexos 00 No. Folios 10

N>R0CES0 COLOMBIA C0MPRA EFICIENTE NO

CONTRATO No. • ANO \ 094 de 2025

BENEFICIARI0: CESAR AUGUSTO LASCARRO RAMIREZ

A . \l. 71.190.658 \8 \ 10NIT-DV: CDP No.: 7725 RP No.: 19125 Pago No.:

.Tipo de beneficiario: Persona Natural

Fecha Acta de Inicio y/o Cesi6n: 25-feb-2025

\ . SERVICIOProducto:

LISTA DE CHEQUED
DOCUMENTOS ADJUNTO CUMPLE

1. Factura Electrdnica (Pantallazo Aprobado en Olimpia IT), Documento Equivalente o Cuenta de 
Cobro (segun RUT) Original y Copia. XtSI

2. Recibo a satisfaccidn (Original y Copia). SI
3. Oficio remisorio radicado de informes supervisor y contratista / cooperante donde se relacione el 
No. de informe y el cronograma de actividades si aplica. SI

4. Certificado pago Seguridad Social sobre ingresos del Contrato acompafiado de la/s planilla/s 
(salud, pensibn, ARL) 4SI

5. Certificacidn de Declarante*. El contratista puede adicionar soportes para reducir su retencibn en 
la fuente. NO

* Apica para primeros pagos o desembolsos de cada vigencia.

\
ANA MARIA POSSE CAMARGO

Supervisora del Contrato 094 de 2025 
'rofesional especializada Grupo Regibn Occidente

Revisb Financiera:

VAprobo para

. ■■■ ■RM
Carrera 10a No 15-22 PBX: 60+1 3275252 - Linea gratuita:018000122020 

www.unidadsolidaria.gov.co - atencionalciudadano@unidadsolidaria.gov.co 
Bogota D.C, Colombia

http://www.unidadsolidaria.gov.co
mailto:atencionalciudadano@unidadsolidaria.gov.co


USTA DE CHEQUEO PAGOSUnidad Administrativa Especial 
de Organizaciones Solidarias

VERSION 15 FECHA EDIClON: 20/06/2024CODIGO FO-GFI-02

ORGANIZACIONES SOLIDARIAS
No Rad: 2025CI41661
Fecha 2025/12/10 02:05 P.M
Asunto: PAGO No 10 DEL CONTRATO No 09<
CESAR AUGUSTO LASCARRO
Rem: DIRECCION DE DESARROLLO
Dest: GRUPO FINANCIERA
No. Anexos 00 No. Folios 10

DE 2025 -
. PR0CES0 COLOMBIA COMPRAEFICIENTE NO

CONTRATO No.-ANO 094 de 2025

BENEFICIARIO: CESAR AUGUSTO LASCARRO RAMIREZ

NIT-DV: 71.190.658 8 CDP No.: 7725 RP No.: 19125 10Pago No.:

Tipo de beneficiario: Persona Natural

Fecha Acta de Inicio y/o Cesion: 25-feb-2025

. Product©: SERVICIO

USTA DE CHEQUEO
DOCUMENTOS ADJUNTO CUMPLE

1. Factura Electrdnica (Pantallazo Aprobado en Olimpia IT), Documento Equivalente o Cuenta de 
Cobro (segim RUT) Original y Copia. SI

NSI2. Recibo a satisfaccidn (Original y Copia).
3. Oficio remisorio radicado de informes supervisor y contratista / cooperante donde se relacione el 
No. de informe y el cronograma de actividades si aplica. SI

4. Certificado pago Seguridad Social sobre ingresos del Contrato acompafiado de la/s planilla/s 
(salud, pensibn, ARL) SI

5. Certificacibn de Declarante*. El contratista puede adicionar soportes para reducir su retencibn en 
la fuente. NO

* Aplica para primeros pages o desembolsos de cada vigencia.

ANA MARIA POSSE CAMARGO
, Supervisora del Contrato 094 de 2025 
Profesional especializada Grupo Regibn Occidente

Revisb Financial
T

Aprobb par

Carrera 10' No 15-22 PBX: 60+1 3275252 - Linea gratuita:018000122020 
www.unidadsolidaria.gov.co - atencionalciudadano@unidadsolidaria.gov.co 

Bogota D.C, Colombia
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DIAN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura ■ CUFE :
9cf7da29157c7dbelb6e4c3c57dl078d69adacfedl4e34aecla78499d06addc42e6db3c98473217a80e09ddc099e40be 
Numero de FacWa: FECL-11 
Fecha de Emisidr^ 03/12/2025 
Fecha de Vencimiento: 15/12/2025 
Tipo de Operacibn: 10 - Estandar

Forma de pago: Contado 
Medio de Pago: Credito Ahorro 
Orden de pedido:
Fecha de orden de pedido:

Datos de! Emisor / Vendedor

Razon SociaN 
Nombre Comercial: LASCARRO RAMIREZ CESAR AUGUSTO 
Nit del Emisor: 71190658 
Tipo de Contribuyente: Persona Natural 
Regimen Fiscal:R-99-PN 
Responsabilidad tributaria: ZZ '■ No aplica 
Actividad Economica: 8543

LASCARRO RAMIREZ CESAR AUGUSTO

Pais: Colombia 
Departamento: Antbquia 
Municipio / Ciudad: Puerto Berrib 
Direccion: CR 7 CL 10 5 15 
Telefono / Movil: 3104566649 
Correo: cesarlascarro@gmai.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Raz6n Social: UNDAD ADMINISTRATE ESPECIAL DE ORGANEACIONES SOLDARIAS
Pais: Cobmbia 
Departamento: Bogota 
Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Direccibn: CaBeOOO 
Telbfono / Movil: 0000000
Correo: sifnacbn.facturaelectronica@rninhacienda.gov.co

Tipo de Documento: NIT 
Numero Documentor 899999050 
Tipo de Contribuyente: Persona JurcTea 
Rbgimen fiscal: R-99-PN 
Responsabilidad tributaria: ZZ - No apfica

Detailes de Productos

IMPUESTOS Preclo unitario 
de ventaCodigo Descripci6n Descuento detaiie Recargo detalle1*0. U/M Cantidad Precio unitario IVA % INC Vo

PRESTAR SERVICIOS PRO 
FESIONALES CON PLENA 
AUTONOMIA PLENA Y AD 
MINISTRATTVA PARA REA 
UZAR ACCIONES DIRIGID 
AS AL FOMENTO, FORTAL 
ECIMIENTO .SEGUIMIENT 
O Y EVALUACION DE LAS 
ORGANIZACIONES, REDE 
SYCIRCUITO LA ECONO 
MIA SOUDARIA POPULAR 

| COMUNITARIA SOCIAL

\
!! \

0,00 $1 002 NIU 1,00 $ 4.400.000,00 $ 0,00: S 4.400.000,00

Notas Finales

PRESTAR SERVICIOS PROFESDNALES CON PLENA AUTONOMIA PLENA Y ADMINISTRATIVA PARA REALIZAR ACCIONES DIRIGDAS AL FOMENTO, FOR 
TALECMENTO .SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE LAS ORGANIZACIONES, REDES Y CIRCUrTO LA ECONOMIA SOLD ARIA POPULAR COMUNITARIA SO
CIAL
Lnea de negocb:

Hoja 1 de 2

mailto:cesarlascarro@gmai.com
mailto:sifnacbn.facturaelectronica@rninhacienda.gov.co


Datos Totales

MONEDA
TASA DE CAMBIO

COP MONEDA
TASA DE CAMBIO

COP
0

Subtotal 4400000 Subtotal 4.400.000,00
Descuento detalle 
Recargo detaBe

0,00 Descuento detalle 
Recargo detalle

0,00
0,00 0,00

Total Bruto Factura 4400000 Total Bruto Factura 4.400.000,00
IVA 0,00 IVA 0,00
INCDocumento generado el: 

03/12/2025 00:52:35
Documento validado por la 
DIAN:
03/12/2025 00:52:36
XML Generado por: Solucion 
Gratuita DIAN 
800197268 
PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN 
Nit:800197268

0,00 INC 0,00
Bolsas
Otros impuestos

0,00 Bolsas 0,00
0 Otros impuestos 0,00

Total impuesto (=)Total impuesto (=) 0 0,00

Total neto factura (=) 4400000 Total neto factura (=) 4.400.000,00

Descuento Global (-) 
Recargo Global (+)

0,00 Descuento Global (-) 
Recargo Global (+)

0,00
0,00 0,00

Total factura (=) COP $ $ 4400000 Total factura (=) COP$ $ 4.400.000,00

Valores informativos Valores informativos

ANTICIPOS A NTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00

RETENCIONES RETENCIONES

Rete fuente 
Rete IVA 
Rete ICA

0,00 Rete fuente 
Rete IVA 
Rete ICA

0,00
0,00 0,00

0,000,00

Numero de Autorizacion: 18764095963241 Rangodesde: 1 Rangohasta: 100 Vigencia: 2027-07-22

Hoja 2 de 2



DIAN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura - CUFE :
9cf7da29157c7dbelb6e4c3c57dl078d69adacfedl4e34aecla78499d06addc42e6db3c98473217a80e09ddc099e40be  
Numero de Factura: FECL-11 
Fecha de Emisidn: 03/12/2025 
Fecha de Vencimiento: 15/12/2025 
Tipo de Operacibn: 10 - Estandar

Forma de pago: Contado 
Medio de Pago: Credito Ahorro 
Orden de pedido:
Fecha de order* de pedido:

Datos del Emisor / Vendedor

Razon Social: LASCARRO RAMIREZ CESAR AUGUSTO
Nombre Comercial: LASCARRO RAMIREZ CESAR AUGUSTO
Nit del Emisor: 71190658
Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Regimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica
Actividad Economica: 8543

Pais: Colombia 
Departamento: Anttoquia 
Municipio / Ciudad: Puerto Berrfo 
Direccion: CR 7 CL 10 5 15 
Telefono / M6vil: 3104566649 
Correo: cesarlascarro@gmai.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Raz6n Social: UNDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE ORGANIZACIONES SOLIDARIAS 
Tipo de Documento: NIT 
Numero Documento: 899999050 
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica 
R6gimen fiscal: R-99-PN 
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica

Pais: Colombia 
Departamento: Bogota 
Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Direccibn: Calls 000 
Telefono / M6vil: 0000000
Correo: siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co

Detailes de Productos

_______________ ___ ____________________ IMPUESTOS Precio unitario
Descwento detalle Recargo detalle iva °/a INC j de ventaDescripcionCodigo CantWadN-o. U/M Precio unitario

PRESTAR SERVICIOS PRO 
FESIONALES CON PLENA 
AUTONOMIA PLENA Y AD 
MINISTRATIVA PARA REA 
LIZAR ACCIONES DIRIGID 
ASALFOMENTO, FORTAL 
ECIMIENTO .SEGUIMIENT 
O Y EVALUACION DE LAS 
ORGANIZACIONES, REDE 
SYCIRCUUO LA ECONO 
MIA SOLIDARIA POPULAR 

COMUNITARIA SOCIAL

002 0,001 NIU 1,00 $ 4.400.000,00 0,00 $$ $ 4.400.000,00
I

I
!

Notas Finales

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES CON PLENA AUTONOMIA PLENA Y ADMINISTRATIVA PARA REALIZAR ACCIONES DIRIGDAS AL FOMENTO, FOR 
TALECMENTO .SEGUMENTO Y EVALUACION DE LAS ORGANIZACIONES, REDES Y CIRCUITO \A ECONOMIA SOLD ARIA POPULAR COMUNITARIA SO
CIAL
Linea de negocb:

Hoja 1 de 2

mailto:cesarlascarro@gmai.com
mailto:siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co


Dalos Totales

MONEDA
TASA DE CAMBIO

COP MONEDA
TASA DE CAMBIO

COP
0

Subtotal
Descuento detalle 
Recargo detalle

4400000 Subtotal 4.400.000,00
0,00 Descuento detalle 

Recargo detalle
0,00

0,00 0,00
4400000 Total Bruto FacturaTotal Bruto Factura 4.400.000,00

IV A 0,00 IVA 0,00
0,00 INCINC 0,00Documento generado el: 

03/12/2025 00:52:35
Documento validado por la 
DIAN:
03/12/2025 00:52:36
XML Generado por: Solucion 
Gratuita DIAN 
800197268 
PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN 
Nit:800197268

Bo Isas
Otros impuestos

0,00 Bo Isas
Otros impuestos

0,00
0 0,00

JPotalmipuesto (=)Total impuesto (=) 0,000
Total neto factura (=)Total neto factura (=)

Descuento Global (-) 
Recargo Global (+)

Total factura (=)

4400000 4.400.000,00

Descuento Global (-) 
Recargo Global (+)

0,00 0,00
O'00 0,00

Total factura (=) COP $ $ 4.400.000,00COP $ $ 4400000

Valores informativos Valores informativos

ANTICIPOSANTICIPOS
Anticipos Anticipos 0,00

RETENCIONESRETENCIONES
Rete fuente 
Rete IVA 
Rete ICA

0,00 Rete fuente 
Rete IVA 
Rete ICA

0,00
0,000,00
0,000,00

Numero de Autorizadon: 18764095963241 Rangodesde:! Rango hasta: 100 Vigenda: 2027-07-22

Hoja 2 de 2



RECIBO A SATISFACCION
Unidad Administrativa Especial 
de Organizaciones Solidarias

VERSION 15 FECHA EDIClON: 20I06I202ACODIGO FO-GCO-13

CERTIFICACION

Yo^ ANA MARIA POSSE CAMARGO identificada 
supen/isora del contrato No> 094 de 2025, CERTIFICO que, CESAR AUGUSTO LASCARRO 
RAMIREZ en su calidad de contratista, identificado con NIT No> 71190058 - 8 cumplio a 
satisfaction con el objeto y\las obligaciones estipuladas en el contrato Nov094 de 2025, del 
periodo correspondiente: delul al 30 de noviembre, que representa el pago Nov 
conforme a la clausula de forma de pago y de acuerdo con lo consignado en el informe 
presentado por el contratista con destine al expediente contractual, previamente 
revisado y aprobado. Del presente certificado hace parte el informe de supervision 
que contiene los aspectos: tecnico, administrative, contable, financiero y juridico y 
que reposa en la Oficina Asesora Juridica de la entidad.

la C.C. Nb. 51.962.119, en mi calidad decon

10,

Que he verificado el cumplimiento por parte del contratista de lo requerido por el 
articulo 50 de la ley 789 de 2002, modificado por el art. 1° de la ley 828 de 2003 y 
demas normas que regulan la materia, relative a las planillas de pago, constancias o 
certificaciones de encontrarse a paz y salvo durante los ultimos seta (6) meses, por 
concepto de pago de aportes a la seguridad social (salud, pension y ARP) y aportes 
parafiscales.

Que el contrato No. 094 de 2025, no presenta irregularidades ni inconvenientes en 
su ejecucion y en consecuencia se precede a solicitar el pago por valor de'CUATRO 
MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS MONEDA CORRIENTE ($4,400,000), 
segun la forma de pago del mismo.

Se expide el presente certificado en la ciudad de Bogota D.C, al tercer (3) dia del 
mes de diciembre de 2025, para su correspondiente tramite de pago.

Atentamente,

ANA MARIA POSSE CAMARGO
Supervisora

Profesional Especializada- Grupo Region Occidente

Carrera 10a No 15-22 PBX: 60+1 3275252 - tinea gratuita:018000122020 
www.unidadsolidaria.qov.co - atencionalciudadano@unidadsolidaria.qov.co

Bogota D.C, Colombia

http://www.unidadsolidaria.qov.co
mailto:atencionalciudadano@unidadsolidaria.qov.co


RECIBO A SATISFACCION
Unidad Administrativa Especial 

de Organizaciones Solidarias

VERSI6N 15 FECHA EDICI6N: 20/06/2024CODIGO FO-GCO-13

CERTIFICACION

Yo, ANA MARIA POSSE CAMARGO identificada con la C.C. No. 51.962.119, en mi calidad de 
supen/isora del contrato No. 094 de 2025, CERTIFICO que, CESAR AUGUSTO LASCARRO 
RAMIREZ en su calidad de contratista, identificado con NIT No. 71190658 - 8 cumplio a 
satisfaccion con el objeto y las obligaciones estipuladas en el contrato No. 094 de 2025, del 
periodo correspondiente: del 01 al 30 de noviembre, que representa el pago No. 10, 
conforme a la clausula de forma de pago y de acuerdo con lo consignado en el informe 
presentado por el contratista con destine al expediente contractual, previamente 
revisado y aprobado. Del presente certificado hace parte el informe de supervision 
que contiene los aspectos: tecnico, administrative, contable, financiero y juridico y 
que reposa en la Oficina Asesora Jundica de la entidad.

Que he verificado el cumplimiento por parte del contratista de lo requerido por el 
articulo 50 de la ley 789 de 2002, modificado por el art. 1° de la ley 828 de 2003 y 
demas normas que regulan la materia, relative a las planillas de pago, constancias 0 
certificaciones de encontrarse a paz y salvo durante los ultimos seis (6) meses, por 
concepto de pago de aportes a la seguridad social (salud, pension y ARP) y aportes 
parafiscales.

Que el contrato No. 094 de 2025, no presenta irregularidades ni inconvenientes en 
su ejecucion y en consecuencia se procede a solicitar el pago por valor de CUATRO 
MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS MONEDA CORRIENTE ($4,400,000), 
segun la forma de pago del mismo.

Se expide el presente certificado en la ciudad de Bogota D.C, al tercer (3) dia del 
mes de diciembre de 2025, para su correspondiente tramite de pago.

Atentamente,

2, LUaAM

ANA MARIA POSSE CAMARGO
Supervisora

Profesional Especializada- Grupo Region Occidente

Carrera 10a No 15-22 PBX: 60+1 3275252 - Llnea gratuita:018000122020 
www.unidadsolidaria.aov.co - atencionalciudadano@unidadsolidaria.qov.co 

Bogotci D C, Colombia

http://www.unidadsolidaria.aov.co
mailto:atencionalciudadano@unidadsolidaria.qov.co


CERTiFICACION

PAGOS SEGURIDAD SOCIAL

(SALUD, PENSION, ARL)

Yo Cesar Augusto Lascarro Ramirez, identificado con C.C. No^71190658, de manera 

libre y espontanea bajo la gravedad de juramento certifico:

de la seguridad social^del mes de4 noviembre de 

2025, corresponden a los ingresos provenientes del contrato No.'094 de 2025, con el fin de
Que los documentos soporte del pago

disminuir la base de retencion.

Esta declaracidn la hago al primer (01) dia del mes de diciembre de 2025, con destine a 

la UN I DAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE ORGANIZACIONES SOLI DARIAS, para 

que surta los efectos legales.

Cordialmente,

.*•

\
Cesar Augusto Lascarro Ramirez

CC 71190658\



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACI6N APORTES 
SOPORTE DE PAGO GENERAL

Bancoomeva

\CetXJLA DE CIUOADANlA numerode OENTIFICAClON:TIRO IDENTIFICAClON:
NOMBRE 0 RAZflN SOCIAL 
CIUDAD/MU NICIPIO:
DIRECClON:
TIPOAPORTANTE 
TIPO EMPRESS 
FORMA DE PRESENTATION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUO. SENA E ICBF (REFORMA TRBUTARIA):

71190658
CESAR AUGUSTO LASCARRO RAMIREZ 

ANTIOQUIA 
8330750 

WNDEPENDIENTE

NUMERO PLANIIXA 
PERIOOO COTIZAClON OTROS 
DlAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mnv'dd):

4631684978 TIPO DE PLANELA: 
2025 PERIOOO COTIZAC

WNOEPENDIENTES
:iON SALUD:noviombfe ANO MES novigmbre ANOMES 2025

PUERTO BERRIO DEPARTAMENTO 
CRA 12 AAA SUR 09 PENCIL TELEFONO:

02-INDEPENDIENTE CEASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA 

SUCURSAL

2025/11/24 NOMEROAUTORIZACION: 9994781428

NO

TOTAL
APORTES VOEUNTARIOS FSP MORAADMINISTRADORA TOTALESCOTIZAC IONNo. COTIZANTES a a COTIZAClON aEMPIEADOR COT1ZANTE SOUDAWDAD SUBSISTENCIA FSP VALOR PAGADOAPORTES MORA

S 294.40C SL1 i: * »MtK 5 1’30201 30201-PROTECCION
J

INCAPACIDAD POR 
ENFERMEDAD

UOUIDAClONSALDO A FAVORUCENCIA MATERNIDAD MORA TOTALESADMINISTRADORA No.

C0DI«X
COTIZANTES NUMERO

AUTQRIZAClON
VALOR
ACRES

VALOR 
AD RES

NUMERO
AUTQRIZAClON

COTIZAClON COTIZAClONVALOR PLANILLA VALOR APORTES VALOR PAGADONOMBRE VALOR DESCUENTO

A. s S230 M« II 5 S 230.001
J 2M.COO

5 5 5 0 5 i\ EPS040 - SAVIA SALUO EPSnow so sqSUBTOTALES

_________________________. KCAPACIOADliy.....................2 LlQUIDAClON

CODIcSb^
SALDO A FAVOR TOTALESA DM 9^ 1ST RADORA

No. COTIZANTES
APORTESCOTIZACl0N_

3^
DESCUENTO

iq $c
A OTROS RESGOS PLANILLA

h4-23-POSmVA COMPANIA DE SEGUROS SA.

VALOR MORA VALOR PAGADONOMBRE
Tc---- S19. S 19. lia nj14-23

$0*19. *19MlTo ‘SUBTOTALES:

PARAFISCALES
.. SENA 1

DATOS Da. COTIZAhNTE
SALUO CCFi I ii §8II If 8 §FSPI NdCADOR

TAR1FA
ESPECIAL

sm* i i 5 CENTROI s §TIPO SUBTIPO 
30TIZANTE COTIZANTE

TIPOOe
SALARIO £ ICNTFICA

ClON i a TOTAL
APORTE

IBCVALOR
ACRES

TOTAL
APORTE

TOTAL
APORT

TOTAL
APORTE

TOTAL
APORTE

TOTAL TOTAL 
APORTE APORTE

TOTAL
APORTE4COTIZAClONIBC COTEACI0ABASICO IBCADMIN ADMIN ADMIN IBC DE ADMINI 1 TRABAJO

*294.400 SC S( S 294.40C EPS040-
SAVIA
SALUD

S 230.00C SC * 230.00C 14-23- N 71190658 *19.300 *C SC It sc so S'.s ijHtk -i NO ’30201-
•ROTECCI?,C, fTE

20*
- :- P 1.840.00G 1.840.000 tiva

COMPAftl
1.840.000

:esa«
MJGUSTO

ITRATO
STACK* DN

5£E * DE
- Mi ^ - SEGUROS

]

[total pagadoJ $543.7001

/h
^'iila Pag»*

PAGINA 1 DE 1202511V22 251 PM USUARIO SOI DAVELLA



Unidad Ad ministrati va Especial 
de Organizaciones Solidarias

VERSI6N 13 - C6DIGO FO-GDO-17 - FECHA EDICldN 18/06/2024

Bogota D.C., 01 de diciembre de 2025
ORGANIZACIONES SOLIDARIAS 
No Rad: 2025CI41660 
Fecha 2025/12/10 02:03 P.M
Asunto: INFORME No 10 DEL CONTRATO No 094 DE 2025 - 
CESAR AUGUSTO LASCARRO 
Rem: DIRECCION DE DESARROLLO 
Dest: SUBDIRECCION NACIONAL
No. Anexos 00 No. Folios 10

Doctor
JHON FREDY LOPEZ FRANCO
Subdirector Nacional - Ordenador del Gasto (D)
Unidad Administrativa Especial de Organizaciones Solidarias. 
Ciudad

Asunto: INFORME No 10 DEL CONTRATO No 094 DE 2025.

Respetado Doctor;

De manera atenta y para los fines pertinentes adjunto, el informe de supervision e informe del 

contratista'CESAR AUGUSTO LASCARRO RAMIREZ correspondiente al contrato N* 094 de 2025, 
del periodo comprendido entre et 01 al 30 de noviembre de la presente vigencia, que representa el 
pagoNolO. '

ANA MARIA POSSE CAMARGO
Supervisora

Profesional especializada- Grupo Regidn Occidente

Anexos:
• informe de supervisidn
• informe tecnico del contratista y soportes respectivos

JH Ji LOKEZ FRANCO 

NID^m/SOLiDARiA 
~l/1Q$ll2l2Q25

SUBDIREi

Carrera 10° No 15-22 PBX: 60+1 327 5252 - Linea gratuita:01 8000 122020 
www.unidadsolidaria.qov.co - atencionalciudadano@unidadsolidaria.qov.co

Bogota D.C, Colombia
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