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ANEXO 1




<

CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO

ASOPADRES - PERSONERIA JURIDICA 587 DE 1982

LA REVISORA FISCAL CON TARJETA PROFESIONAL No 175277-T
DE LA ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE

EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO

C ERTI F I C A:
ART. 50 LEY 789 DE 2002

Que La Asociacion de Padres del Centro de Educacion Especial de
Villavicencio con NIT No 892.099.299-7, con sede administrativa en la carrera:
42 No 37-92 Barrio Barzal alto en Villavicencio (Meta) ha consignado
oportunamente y se encuentra al dia con el pago de las contribuciones al Sistema
Integral de Seguridad Social — Entidades Promotoras de Salud (EPS), Fondo de
Pensiones, Administradora de Riesgos Laborales (ARL) y Aportes Parafiscales
ICBF, SENA, COFREM de los funcionarios vinculados a su ndmina,
correspondiente al mes de Noviembre de 2025.

Los pagos de los aportes correspondientes al sistema de seguridad social se
realizaron de acuerdo a los plazos establecidos por la ley.

Adicionalmente, el personal vinculado por Contrato de Prestacién de Servicios ha
cumplido con todos los pagos al Sistema de Seguridad Social en Salud, Pensiones
y Riesgos Laborales correspondientes al mes de Noviembre de 2025, dando
cumplimiento al Articulo 50 Ley 789 de 2002 y el decreto 2650 de 1993.

Dada en Villavicencio, a los cinco (05) dias del mes de Diciembre del Afio Dos Mil
Veinticinco (2025).

ANDREA LEAL PEREZ
Revisor Fiscal T. P No 175277-T
C.C 1.121.831.835 de Villavicencio (Meta)

CRA 42 No. 37-92 BARZAL ALTO CELULAR: 3115897619 E-MAIL: ceevcio@gmail.com
VILLAVICENCIO — META - MBIA
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach e
SOPORTE DE PAGO GENERAL — B I b'
SOl — Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 892099299 || \yMERO PLANILLA: 7994162114  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO || peRi0po COTIZACION OTROS MES noviembre ARNO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: VILLAVICENCIO DEPARTAMENTO: META || DiAS DE MORA. o
DIRECCION: CRA 42 37 92 BARZAL ALTO  TELEFONO: 6727152 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/03  NUMERO AUTORIZACION: 1979230667
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de otras asociaciones n.c.p.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA , APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES CcoTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 4 $ 1.360.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 1.360.000 $0 $ 1.360.000
25-14 25-14 COLPENSIONES 2 $ 960.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 960.000 $0 $ 960.000
231001 231001-COLFONDOS 1 $ 272.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 272.000 $0 $ 272.000
230201 230201- PROTECCION 2 $ 848.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 848.000 $0 $ 848.000
SUBTOTALES: $ 3.440.000 $0 $ 3.440.000
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ,
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION | VALOR |4 o 6N |~ VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 550.000 $0 $0 $0 $ 550.000 $0 $0 $ 550.000
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 8 $0 $0 $0 $ 2.137.500 $0 $0 $0 $ 2.137.500 $0 $0 $ 2.137.500
SUBTOTALES: $ 2.687.500 $0 $0 $ 2.687.500
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA nooTizaNTES S ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 9 $0 $0 $0 $ 112.800 $ 112.800 $0 $0 $ 112.800
SUBTOTALES: $112.800 $0 $0 $112.800
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF34 CCF34-COFREM META 9 $ 860.000 $0 $ 860.000
SUBTOTALES: $860.000 $0 $860.000
TOTAL APORTES A OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
PAICBF PAICBF - ICBF - INSTITUTO DE BIENESTAR FAMILIAR 9 $ 645.000 $0 $ 645.000
PASENA PASENA - SENA 9 $ 430.000 $0 $ 430.000
SUBTOTALES: $ 1.075.000 $0 $1.075.000
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
o/l _« PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
HEY -
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE g 2 % |<£ O g g % % g % 513 % L <§E 2 % 5 o é FSP VO'?_F:JONBFZIFEQISOS INDICADOR é |é CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO\ 3| & I % £\ xlFRFFRGO > > @ 0|23 5|3 5| %] ADmN g I1BC (COTIZACION TARIFA A-II—D%TRA'II'_E ADMIN o IBC  [COTIZACION Xg;‘éz AL%TFfTLE ADMIN | 1BC DE ATP%TF?TLE % ADMIN AL%TFfTLE A-II—D%TRA'II'_E ATF,%TFfTLE AL%TFfTLE A-II—D%TRA'II'_E
8 &5 = ‘a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL ‘a ra TRABAJO
1 [cc DAZA VEGA DEPEND $2.300.000 FIO NO 230301- |30 $ $368.000 $0 $0 $0 $0  Normal $368.000EPS005- 30 § $287500  $0 $287.50014-11- 30 $ $ 12.10030 $CCF34-  |$92.000$46.000$69.000  $0  $0
1006773494 =808 PORVENIR| | 2.300.000 SANITAS | | 2.300.000 ARL SURA | | 2.300.000 2.300.000COFREM
SA. META
2 [cC AGUIRRE  DEPEND $1.700.000 FIIO NO 231001-  [30 $ $272.000 $0 $0 $0 $0  Normal $272.000EPS005- (30 § $212500  $Q $21250014-11- 30 $ $8.90030 $CCF34- |$68.000$34.000$51.000  $0  $0
1007207229 MART =2 COLFOND | | 1.700.000 SANITAS | | 1.700.000 ARL SURA| | 1.700.000 1.700.000COFREM
RUBIELA oS S.A. META
3 cC REVES _ DEPEND $4.440.000 IO NO 01-30 25-14 30 $ $704.000 $0 $0 $0 $0  Normal $704.000EPS037- (30 $§ $550000  $0 $550.00014-11- |30 $ $ 23.00030 $CCF34- $ $ 88.000 § $0 80
1032471405 1OSOLERA COLPENSI| | 4.400.000 NUEVA 4.400.000 ARL SURA| | 4.400.000 4.400.000COFREM | 176.000 132.000
ONES EPS META
4 cc BADILLO  DEPEND $1.600.000 FIIO NO 230301- |30 $ $256.000 $0 $0 $0 $0  Normal $256.000EPS005- (30 $§ $200000  $Q $200.00014-11- 30 $ $ 8.40030 $CCF34-  |$64.000$32.000$48.000  $Q  $0
1115727674[5ANTIACO PORVENIR| | 1.600.000 SANITAS | | 1.600.000 ARL SURA| | 1.600.000 1.600.000COFREM
SA. META
5 [(cC SUAREZ  |DEPEND $1.600.000 FO NO 25-14 30 $ $256.000 $0 $0 $0 $0  Normal $256.000EPS005- (30 $§ $200000  $0 $200.00014-11- 30 $ $ 8.40030 $CCF34- |$64.000$32.000$48000  $0  $0
1121851204 VAR DEL COLPENSI| | 1.600.000 SANITAS | | 1.600.000 ARL SURA| | 1.600.000 1.600.000COFREM
ONES SA. META
6 [cC TORRES  DEPEND $2.600.000 FIJO NO 01-30 230201- (30 $ $368.000 $0 $0 $0 $0  Normal $368.000EPS005- 30 $§ $287500  $Q $287.50014-11- 30 $ $ 12.10030 $CCF34-  |$92.000$46.000$69.000  $0  $0
1121873955 SARTIA PROTECCI| | 2.300.000 SANITAS | | 2.300.000 ARL SURA | | 2.300.000 2.300.000COFREM
7 cc SOTO  DEPEND $2.300.000 FIO NO 230301-  [30 $ $368.000 $0 $0 $0 $0  Normal $368.000EPS005- (30 § $287500  $Q $287.50014-11- 30 $ $ 12.10030 $CCF34- [$92.000$46.000$69.000  $0  $0
1121889153 ORALES PORVENIR| | 2.300.000 SANITAS | | 2.300.000 ARL SURA| | 2.300.000 2.300.000COFREM
8 [cC CARDENAS DEPEND $3.000.000 IO NO 230201- (30 $ $480.000 $0 $0 $0 $0  Normal $480.000EPS005- (30 $§ $375000  $0 $375.00014-11- 30 $ $ 15.70030 $CCF34- $$60.000$90.000  $0  $0
A0332870 [LSOR PROTECCI| | 3.000.000 SANITAS | | 3.000.000 ARL SURA | | 3.000.000 3.000.000COFREM | 120.000
MARIA ON S.A. META
9 [cC LAVERDE ~ DEPEND $2.300.000 FIO NO 230301-  [30 $ $368.000 $0 $0 $0 $0  Normal $368.000EPS005- (30 § $287500  $Q $287.50014-11- 30 $ $ 12.10030 $CCF34- [$92.000$46.000$69.000  $0  $0
52119748 PEREZ PORVENIR| | 2.300.000 SANITAS | | 2.300.000 ARL SURA| | 2.300.000 2.300.000COFREM
YASMIN S.A. META
TOTAL PAGADO: $ 8.175.300
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" aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 892099299 7 ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE | B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CRA 42 N. 37 -91 BARZAL VILLAVICENCIO-META 6727152 No
EDUCACION ESPECIAL DE ALTO
VILLAVICENCIO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-12 1979334670 9495979644 B 2025/12/23 2025/12/03 | BANCOLOMBIA $13,017,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  [Codigo| Dias IBC Aporte Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte Dias IBC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|corfvst/stn| ig [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF
1 [cC [51958645  [ACOSTA HERRERA 25-14 | 30 $7,860,000(  $1,336,200|EPS005| 30 $7,860,000) $982,500 CCF34| 30 $7,860,000f $314,400[ 14-11| 30 $7,860,000( 0.522% $41,100 30 $7,860,000) $393,000 No $3,067,200
[ADRIANA
2 |CC [40919814  |GAVIRIA AIZPURUA 0 $0) $0[EPS005| 30 $3,600,000) $450,0000 CCF34| 30 $3,600,000f $144,000( 14-11| 30 $3,600,000( 0.522% $18,800| 30 $3,600,000) $180,000) No $792,800
[ANA CECILIA
3 |cC [1121880258 [GRAJALES BERNAL 23030 | 30 $3,000,000f $480,000[EPS005| 30 $3,000,000f $375,0000 CCF34| 30 $3,000,000f $120,000( 14-11| 30 $3,000,000{ 0.522% $15,700 30 $3,000,000f $150,000 No $1,140,700
DEISY YANETH 1
4 [cC 40378237  |GUERRERO MARIA 0 $0) $0[EPS005| 30 $1,700,000) $212,500 CCF34| 30 $1,700,000f $68,000| 14-11| 30 $1,700,000{ 0.522% $8,900| 30 $1,700,000f $85,000f No $374,400
DEL TRANSITO
5 [cc [40329279  [HENAO HERRERA 23020 | 30 $3,000,000f $480,000[EPS037| 30 $3,000,000f $375,0000 CCF34| 30 $3,000,000f $120,000( 14-11| 30 $3,000,000{ 0.522% $15,700 30 $3,000,000f $150,000 No $1,140,700
DEYCY CATERINE 1
6 |cC [40329949  [MENDEZ CRUZ 23030 | 30 $3,000,000f $480,000[EPS005| 30 $3,000,000f $375,0000 CCF34| 30 $3,000,000f $120,000( 14-11| 30 $3,000,000{ 0.522% $15,700 30 $3,000,000f $150,000 No $1,140,700
DIANA MARCELA 1
7 |cC [30082162  [PARDO GARAY LUZ 25-14 | 30 $1,600,000f $256,000[EPSC34{ 30 $1,600,000f $200,000[ CCF34| 30 $1,600,000f $64,000] 14-11| 30 $1,600,000( 0.522% $8,400 30 $1,600,000) $80,000f No $608,400
IMARINA
8 |cC [1121902138 [PENA PENA 25-14 | 30 $3,000,000f $480,000[EPS005| 30 $3,000,000f $375,0000 CCF34| 30 $3,000,000f $120,000( 14-11| 30 $3,000,000{ 0.522% $15,700 30 $3,000,000f $150,000 No $1,140,700
LEONOR ISABELA
9 [cc |1122646831 [PENA LEYDI 23030 | 30 $3,500,000f $560,000(EPS005| 30 $3,500,000f $437,500 CCF34| 30 $3,500,000f $140,000( 14-11| 30 $3,500,000{ 0.522% $18,300 30 $3,500,000f $175,000 No $1,330,800
TATIANA 1
10 [cC [1121948779 |VASQUEZ SUAREZ 23030 | 30 $3,000,000f $480,000[EPS002{ 30 $3,000,000f $375,0000 CCF34| 30 $3,000,000f $120,000( 14-11| 30 $3,000,000( 0.522% $15,700 30 $3,000,000f $150,000 No $1,140,700
JUAN SEBASTIAN 1
11 |CC [35260639  [ZABALA PENAGOS 23030 | 30 $3,000,000f $480,000(EPS005| 30 $3,000,000f $375,0000 CCF34| 30 $3,000,000f $120,000( 14-11| 30 $3,000,000( 0.522% $15,700 30 $3,000,000f $150,000 No $1,140,700
[SONIA LILIANA 1
Total Afiliados( 11) $30,960,000[  $5,032,200) $36,260,000(  $4,532,500] $36,260,000(  $1,450,400) $36,260,000 $189,700) $36,260,000|  $1,813,000 $13,017,800

RESUMEN DE PAGO

CcoDIGo AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 9 $5,032,200
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $2,072,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 5 $2,480,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $189,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $189,700
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,450,400
COFREM CCF34 892,000,146 3 11 $1,450,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 1 $4,532,500
CAPITAL SALUD EPSC34 900,298,372 9 1 $200,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $375,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $375,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 8 $3,582,500
ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,087,800
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR PAICBF 899,999,239 2 1 $1,087,800
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aportes Planilla Resumen

enlinea
RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO
SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 11 $725,200
SENA PASENA 899,999,034 1 11 $725,200
TOTAL 1 $13,017,800
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‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1045741046 OCAMPO PAJARO VALERY ANDREA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 15 # 44 43 apt 307 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6000000 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1963472959 9495262670 | 2025/12/11 2025/11/28 | BANCO DAVIVIENDA 0 $475,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,442,095 $230,800 $1,442,095 $180,300 $1,442,095 $1,442,095
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,442,095 $230,800 $1,442,095 $180,300 $1,442,095 $28,900 $1,442,095 $35,200 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,442,095 $230,800 $1,442,095 $180,300 $1,442,095 $28,900 $1,442,095 $35,200 $0 $0
1 |cc |1045741046 |0CAMPO VALERY |Z31DU1 | 30 $1,442,095 $230,800  EPS002| 30 $1,442,095 $180,300 CcF22{ 30 $1,442,095 $28,900 14-23) 30 $1,442,095 $35,200| 30 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,442,095 $230,800 $1,442,095 $180,300 $1,442,095 $28,900 $1,442,095 $35,200 $0 $0
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3portes 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 1045741046 OCAMPO PAJARO VALERY ANDREA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 15 # 44 43 apt 307 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6000000 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1963472959 9495262670 | 2025/12/11 2025/11/28 | BANCO DAVIVIENDA 0 $475,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $230,800 S0 S0 $230,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $230,800 S0 S0 $230,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $35,200 S0 S0 $35,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $35,200 $0 $0 $35,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $28,900 $0 $0 $28,900
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 1 $28,900 $0 S0 $28,900

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $180,300 S0 S0 $180,300
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $180,300 S0 S0 $180,300

TOTAL 1 $475,200 $0 $0 $475,200
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4. Realizar el registro oportuno de los participantes atendidos, el registro del talento humano, la
identificacion de garantia de derechos, riesgos y vulneraciones con minimo un (1) seguimiento sobre
la gestidn a la garantia de derechos por cada participante y el reporte del seguimiento nutricional; en
los sistemas de informacién que establezca el ICBF. PARAGRAFO: Cuando por razones ajenas al
CONTRATISTA no sea posible registrar la informacion requerida en el Sistema de Informacion
determinado por EL ICBF, EL CONTRATISTA debera aportar la justificacion y los soportes para
sustentar dicha situacion para la aprobacidon o no del supervisor del contrato. No obstante, EL
CONTRATISTA debera realizar el reporte en los formatos que defina la Direccién de Infancia y la
Direccion de Adolescencia y Juventud y deberd cumplir con las politicas de seguridad y los
procedimientos para el manejo de la informacién definidos por EL ICBF, los cuales se describen a
continuacion: a) HABEAS DATA. La entrega de la informacion de los participantes del servicio
permite el acceso a datos de caracter privado o reservado, protegidos por el derecho fundamental
del Habeas Data, establecido en el articulo 15 de la Constitucion Politica de Colombia. Por
consiguiente, todas las personas que intervienen en la generacion, administracion y manipulacion
de la informacién generada en el proceso de atencion, se obligan a hacer uso de esta informacion
de caracter privado o reservado con sujecion a las normas y disposiciones constitucionales y legales
vigentes y a la jurisprudencia de la Corte Constitucional sobre la materia. b) USO DE LA
INFORMACION. Todas las personas que intervienen en la generacion, administracion y
manipulacion de la informacion generada durante el proceso de atencion, se comprometen a usarla
exclusivamente para el propésito que fue sefialado en su solicitud; por lo tanto, se comprometen a
no divulgar o suministrar mas alla de ello, a terceros, privados o publicos, la informacién que le sea
suministrada. c) DISTRIBUCION DE LA INFORMACION. Todas las personas que intervienen en la
generacion, administracion y manipulacion de la informacion generada durante el proceso de
atencién, tienen restringida la circulacién y entrega de esta informacioén a terceros, totalmente ajenos
al ambito propio en el cual se obtuvo. Dicha informacion debera ser protegida con la debida reserva,
custodia y conservacién, y sélo podra ser utilizada para los fines de Ley, por parte de las personas
naturales y juridicas que accedan a ésta. En ninglin caso se podra publicar en medios de
comunicacion, informacién personal de los nifios, nifias y adolescentes que se encuentren en el
servicio Centros de Apoyo a la Inclusion.
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OBLIGACION 5



OPERADOR CONTRATISTA CONTRATO DE APORTES N° 50003162025 , o8¢

Q?%b Suscrito entre ‘_ k': “‘ |

g
ad %‘ El ICBF y el Centro de Educacion Especial de Villavicencio ;
i % g Servicio Centros de Apoyo a la Inclusién BIENESTAR

g % FAMILIAR

Construyendo Dignidad y Respeto
VILLAVICENCIO - META - MBIA
Tel: - 3115897619

LA DIRECTORA EJECUTIVAY REPRESENTANTE LEGAL
DE LA ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE
VILLAVICENCIO

CERTIFICA

Que durante el mes de Noviembre de 2025, en la Ejecucion del Contrato de Aporte N°
50003162025, La Asociacion de Padres del Centro de Educacion Especial de
Villavicencio — CEE; tiene a disposicién todos los elementos de infraestructura dotacion
y gestion de los espacios necesarios para la ejecucién del contrato de Aportes.

La presente certificacion se expide, como evidencia de cumplimiento del Componente
Administrativo, Numeral 05 de las Obligaciones especificas del Contratista durante la
etapa de Atencién del Contrato de Aportes N° 50003162025.

Villavicencio, 05 de Diciembre de 2025.

O Gl

ADRIANA ACOSTA HERRKEEA )
Directora Ejecutiva y Representafte Legal CEE

CEE/Diana M.

CRA 42 No. 37-92 BARZAL ALTO CELULAR: 3115897619 E-MAIL: ceevcio@gmail.com
VILLAVICENCIO — META - MBIA



mailto:ceevcio@gmail.com
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OBLIGACION 8



OPERADOR CONTRATISTA CONTRATO DE APORTES N° 50003162025 20

oq.‘nu. 64? Suscrito entre Q“ :
3 %& El ICBF y el Centro de Educacion Especial de Villavicencio ‘
g \ % Servicio Centros de Apoyo a la Inclusion BIENESTAR
FAMILIAR

Construyendo Dignidad y Respeto
VILLAVICENCIO - META - MBIA
Tel: 6727152 - 3115897619

LA DIRECTORA EJECUTIVAY REPRESENTANTE LEGAL
DE LA ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE
VILLAVICENCIO

CERTIFICA

Que el Centro de Educacion Especial de Villavicencio, durante el mes de Noviembre de
2025, cumple con lo establecido en la normatividad legal vigente y que garantiza
relacionada con el suministro almacenamiento y transporte de alimentos.

La presente certificacion se expide, como evidencia de cumplimiento del Componente

Administrativo, Numeral 08 de las Obligaciones especificas del Contratista durante la
etapa de Atencion del Contrato de Aportes N° 50003162025.

Villavicencio, 05 de Diciembre de 2025.

Odon G ls

ADRIANA ACOSTA HERﬁA
Directora Ejecutiva y Represent Legal CEE

CEE/Diana M.

CRA 42 No. 37-92 BARZAL ALTO CELULAR: 3115897619 E-MAIL: ceevcio@gmail.com
VILLAVICENCIO — META - MBIA



mailto:ceevcio@gmail.com
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COMPRAL LOCALES
ETAPA DE ATENCION
NOVIEMBRE 2025



ANEXO 1



&

BIENESTAR
FAMILIAR

REGIONAL.:

N° DE CONTRATO:
FECHA DE INICIO:

FECHA DE TERMINACION:

TIEMPO DE EJECUCION
(Meses):

VALOR TOTAL CONTRATO:
No. CUPOS ASIGNADOS:

% DE COMPRA LOCAL.:

NIT DEL OPERADOR:
NOMBRE DEL OPERADOR:
PROGRAMA:

MODALIDAD:

SERVICIO:

-

Noviembre

Noviembre
Noviembre
Noviembre

a b~ wWwN

Noviembre

6 Noviembre

META
50003162025
19/05/2025

18/dic/2025

$ 873.797.809
96
30

8920992997

PROCESO
ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

FORMATO DE SEGUIMIENTO COMPRAS LOCALES

USUARIO: SPMeta

MES VALIDADO: NOVIEMBRE

FECHA Y HORA DE VALIDACION: 16-dic-2025 16:11

VALOR TOTAL COMPRA DE

ALIMENTOS: $10.326.429,00

NOTA DEL OPERADOR:

Porcentaje de Compra Local

Reportado (%): 48,52

Validado (%): 48,52

ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE

VILLAVICENCIO

INFANCIA & ADOLESCENCIA Y JUVENTUD

CENTROS DE APOYO A LA INCLUSION

CENTROS DE APOYO A LA INCLUSION — ATENCION FIJA

Producto Local

F1.G5.ABS 18/02/2025
Version 12 Pagina 1 del
Clasificacion de la informacidn: Publica

NOTA DEL SUPERVISOR:

El operado para el mes de noviembre cumplio con el 30% de compras locales establecido.

Se cumple con el porcentaje establecido par las Compras Locales correspondiente al Sexto mes de
Atencién (Noviembre 2025)

Leche liquida UHT

Carne de cerdo
Carne de res
Visceras de res

Carne de pollo

Huevo

Unidad de . -

Medida Cantidad Valor Total ($) Municipio del Proveedor
Litros 323 $1.250.010,00 Villavicencio - Meta
Kilos 8515 $195.845,00 Villavicencio - Meta
Kilos 58,12 $1.615.490,00 Villavicencio - Meta
Kilos 24,64 $542.190,00 Villavicencio - Meta
Kilos 100,9 $1.362.100,00 Villavicencio - Meta

Unidades 90 $45.000,00 Villavicencio - Meta

Firma del supervisor:

Nombre del Supervisor:

Firma de quien reporta:

Nombre de quien reporta:

=L

PILAR RODRIGUEZ G)\RCIA

LEYDI TATIANA PENA

%

Tipo de Proveedor Nombre del Proveedor Compra
local

. PRODUCTOS ALIMENTICIOS EL
Industria Transformadora RECREO SAS 121
Industria Transformadora LLANO CARNES EXPRESS 1,9
Industria Transformadora LLANO CARNES EXPRESS 15,64
Industria Transformadora LLANO CARNES EXPRESS 5,25

= JUAN DAVID BELLO PINZON
Pequefio Productor (PP) POLLO TROPICAL 13,19
Pequefio Productor (PP) JUAN DAVID BELLO PINZON 0,44

POLLO TROPICAL

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Factura Electréonica De Venta No
~ LC  No. 8497

A
Documento Oficial de Autorizacién de Numeracion Facturacién Electronica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06
IVA Régimen Comin No somos Agentes de
AGROPORCOL SA Retencion de IVA
Nit 900955064 No somos Grandes Contribuyentes

Actividad Economica ICA venta 2.00 X 1000

CLIENTE |ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC

NIT 892099299 7 DIRECCION CR 42 37 92 BARZAL

CIUDAD |Villavicencio TELEFONO 0 | FORMA DE PAGO | Credito

| FECHA FACTURA | 04/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 04/12/2025 |

| item | Cédigo Descripcién Cantidad|U Medida |Valor Unitario| IVA | Valor IVA Total

' 1 00033 CALLO 8,650 kg 14.000 | 0% 0/ 121.100

2 |00005 ECENTRO DE PIERNA 8,775 kg | 30.000 | 0% 0 263.250

} | |

| ] | |

L

| ‘ |

|

|

Total lineas o items: 2 SUBTOTAL 384.350
DESCUENTO 0

Valor en Letras IVA 0

;Eggglﬁr}ggg OCHENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CINCUENTA TOTAL DE LA OPERACION 364350
RETEFUENTE 0

Observaciones: RETEIVA 0

ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES 384.350

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica
Fecha y Hora de Generacion: 04/11/2025 09:46:59

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio
Correo Electrénico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

CUFE: 9096d9¢cbcf332b4ebB08778a7 12304 26¢f38868468e572ac13cecdc3Bealca20c3679eb786856b01d5%aTccd59del7 1c —Expedicion: 04/11/2025 09:48 AM
Fabricante y Proveedor Tecnoldgico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)



Factura Electronica De Venta No

LC No. 8505

P
Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacién Electrénica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06
IVA Régimen Comun No somos Agentes de
AGROPORCOL SA Retencién de IVA
Nit 900955064 No somos Grandes Contribuyentes

Actividad Economica ICA venta 2.00 X 1000

ICLIENTE |ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC
INIT 892099299 7 DIRECCION CR 42 37 92 BARZAL
ICIUDAD _|Villavicencio TELEFONO 0 | FORMA DE PAGO | Credito
| FECHA FACTURA | 05/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 05/12/2025 |
| Item Cédigo Descripcion Cantidad| U Medida |Valor Unitario| IVA | Valor IVA Total
1 |00011 HIGADO 8,155 kg 22.000 0% 0 179.410
‘ |
| l‘ [
!
|
| | 1 '
| |
‘ | |
| | | |
i !
|
Total lineas o items: 1 SUBTOTAL 179.410
DESCUENTO 0
Valor en Letras VA 0
CIENTO SETENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS DIEZ PESOS M/CTE TOTAL DE LA OPERACION 179.410
RETEFUENTE 0
Observaciones: RETEIVA 0
ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES 179.410

Representacién Grafica de la Factura de Venta Electrénica
Fecha y Hora de Generacién: 05/11/2025 09:31:22

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio
Correo Electrénico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

CUFE: 8338128e4906271130398e492c528178a4857 113ea4cad3c042314fb31B117a745ab2bb87d3154ed 1bbiS6e 10331170 —Expedicién: 05(11/2025 09:33 AM
Fabricante y Proveedor Tecnologico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3  Software: World Office (wo_2)



AGROPORCOL SA
Nit 900955064

J"w‘ Factura Electrénica De Venta No

_

LC No. 8516 |

Documento Oficial de Autorizacion de Numeracion Facturacion Electrénica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06

IVA Régimen Comin No somos Agentes de

Retencidn de IVA
No somos Grandes Contribuyentes

Actividad Econémica ICA venta 2.00 X 1000

CLIENTE |ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC |
NIT 892099299 7 DIRECCION CR 42 37 92 BARZAL |
CIUDAD |Villavicencio TELEFONO 0 | FORMA DE PAGO | Credito |
| FECHA FACTURA | 06/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 06/12/2025 |
| Item | Cédigo Descripcién Cantidad| U Medida [Valor Unitario] IVA | Valor IVA Total |
1 [ooo02 CARNE SUDAR- MOLIDA 8,020 kg 26.000 | 0% 0 208.520
2 00010 PIERNA DE CERDO 8,515 kg 23.000 | 0% 0 195.845 |
3 |00005 CENTRO DE PIERNA 8,680 kg 30.000 | 0% 0 260.400 |
| | |
‘ . \
|
| |
‘ {
i
| |
| [ |
: |
| | | |
|
Total lineas o items: 3 SUBTOTAL 664.765
D ENTO
Valor en Letras NiSCU g
SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS SESENTAY CINCO o 5o 1+ SBERACION YR
PESOS M/ICTE
RETEFUENTE 0
Observaciones: RETEIVA 0
ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES | 664.765

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica

Fecha y Hora de Generacion: 06/11/2025 08:37:09

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio
Correo Electrénico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

Fabricante y Proveedor Tecnoldgico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software; World Office (wo_2)
CUFE: b13c2e4842284dd2b562a121517376600a691a19b0124a405{df40523e44dc5efbbadebet44ac08b2e3be4864 1027961 --Fecha y Hora de Expedicion - 06/11/2025 83954 a m



AGROPORCOL SA
Nit 900955064

Factura Electrénica De Venta No

No. 8571

Documento Oficial de Autorizacion de Numeracion Facturacién Electrénica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06

IVA Régimen Comiun No somos Agentes de

Actividad Econémica ICA venta 2.00 X 1000

Retencién de IVA
No somos Grandes Contribuyentes

CLIENTE |ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC
NIT 892099299 7 DIRECCION CR 42 37 92 BARZAL
CIUDAD |Villavicencio TELEFONO 0 | FORMA DE PAGO | Credito
| FECHA FACTURA | 14/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 14/12/2025 |
ltem | Codigo Descripcién Cantidad| U Medida Valor Unitario] IVA | Valor IVA Total 1
1 00005 CENTRO DE PIERNA 8,605 kg 30.000| 0% 0 258.150 |
2 |00002 |CARNE SUDAR- MOLIDA 8,010 kg 26.000| 0% 0 208.260 |
| |
' . I
! l _
1
L
|
|
|
|
| |
Total lineas o ftems: 2 SUBTOTAL 466.410
DESCUENTO 0
Valor en Letras IVA 0
ayggomeuros SESENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS DIEZ PESOS TOTAL DE LA OPERAGION T
RETEFUENTE 0
Observaciones: RETEIVA 0
ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES 466.410

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica
Fecha y Hora de Generacion: 14/11/2025 09:21:20

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio

Correo Electrénico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

CUFE: 0481e6658290d2b0654e9b895b5ad2b80bid7 1efd6270e30f2b4ebbddc0c28c82baeb89171830631d01c6¢ic264(Te —Expedicion: 14/11/2025 09:23 AM
Fabricante y Proveedor Tecnologico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3  Software: World Office (wa_2)



Factura Electréonica De Venta No

LC No. 8600
=Y
Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacion Electronica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06
IVA Régimen Comun No somos Agentes de
AGROPORCOL SA i Aa

Retencidn de IVA
No somos Grandes Contribuyentes
Actividad Econémica ICA venta 2.00 X 1000

Nit 900955064

CLIENTE |ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC
NIT 892099299 7 DIRECCION CR 42 37 92 BARZAL
CIUDAD |Villavicencio TELEFONO 0 | FORMA DE PAGO | Credito
| FECHA FACTURA | 19/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 19/12/2025 |
| item | Cédigo Descripcion Cantidad| U Medida Valor Unitario| IVA | Valor IVA Total
-1 |00011 HIGADO 8,115 kg 22.000 0% 0 178.530
t
|
| |
|
| |
| I
| |
|
|
|
| .
| |
| 3
' |
|
|
|
| | l
Total lineas o items: 1 SUBTOTAL 178.530
DESCUENTO 0
Valor en Letras VA 0
CIENTO SETENTA Y OCHO MIL QUINIENTOS TREINTA PESOS M/CTE TOTAL DE LA OPERAGION 73550
RETEFUENTE 0
Observaciones: RETEIVA 0
ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES 178.530

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica
Fecha y Hora de Generacion: 19/11/2025 11:58:10

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio
Correo Electrénico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

CUFE: 3114768¢23028470180208b20d581faecad82bd010fc27 celae2da1d8bddbaadi54b2ba2930ec056336d3c48de1cd480 —Expedicidon: 18/11/2025 12:00 PM
Fabricante y Proveedor Tecnoldgico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)



AGROPORCOL SA

Nit 900955064

Factura Electronica De Venta No

LC

No. 8605

IVA Régimen Comun No somos Agentes de
Retencion de IVA

No somos Grandes Contribuyentes
Actividad Economica ICA venta 2.00 X 1000

Documento Oficial de Autorizacion de Numeraciéon Facturacién Electronica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06

CLIENTE |ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC

NIT 892099299 7 DIRECCION CR 42 37 92 BARZAL

CIUDAD |Villavicencio TELEFONO 0 | FORMA DE PAGO | Credito

| FECHA FACTURA | 20/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 20/12/2025 ]

| Item | Cédigo Descripcion Cantidad| U Medida Valor Unitario| IVA | Valor IVA Total

' 1 00002 CARNE SUDAR- MOLIDA 8,015 kg 26.000 | 0% 0 208.390

|2 00002 CARNE SUDAR- MOLIDA 8,020 kg 26.000 | 0% 0 208.520

| |

| |

i

. |

|
;

| I‘

| ‘ |

! |

Total lineas o items: 2 SUBTOTAL 416.910
DESCUENTO 0

Valor en Letras VA 0

CUATROCIENTOS DIECISEIS MIL NOVECIENTOS DIEZ PESOS M/CTE O TALDE LA OPERACION FTTTT
RETEFUENTE 0

Observaciones: RETEIVA 0

ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES 416.910

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica

Fecha y Hora de Generacion: 20/11/2025 09:51:19

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio

Correo Electrénico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

CUFE: d5a76bc40cdeat3f904e3e61d31757dba58c190e409690eddBefc86ca2b75¢3776ae802a06872128d1a5e2485e6487d1 —Expedicion: 20/11/2025 09:53 AM
Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)




Factura Electréonica De Venta No

LC No. 8635

Documento Oficial de Autorizacion de Numeracion Facturacién Electrénica No.
18764090033871 que habilita desde LC 7001 hasta LC 10000. Vence 2027-03-06

IVA Régimen Comun No somos Agentes de

AGROPORCOL SA Retencién de IVA

Nit 900955064 No somos Grandes Contribuyentes
Actividad Econémica ICA venta 2.00 X 1000

F;_LIENTE '|ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPEC

NIT 892099299 7 DIRECCION ) CR4237 92BARZAL

CIUDAD \Villavicencio | TELEFONO 0 |FORMADE PAGO| _ Credito

| FECHAFACTURA |  26/11/2025 | FECHA VENCIMIENTO | 26/12/2025 |

| tem | Codigo Descripcién Cantidad| U Medida [Valor Unitario] IVA | Valor IVA Total |

.1 00011 HIGADO 8,375 kg 22,000 | 0% 0 184.250 |

. |

| | '

: | |

|| | | |

[ ] | 1 \

. | | | |

! . ; ‘

| ! |

| ' |

| ll | |
| |

| | |
| [ |
i | | |
] | {
| | | ‘
| | |
i | |

Total lineas o items: 1 - [SUBTOTAL | 184.250
DESCUENTO ; 0

Valor en Letras S | o

CIENTO OCHENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS CINCUENTAPESOSMICTE 707l DE LA OPERACION | 184250
RETEFUENTE =~ i 0

Observaciones: RETEIVA | 0

ICBF RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES | 184.250

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica
Fecha y Hora de Generacion: 26/11/2025 09:33:58

CL 27 37 33 BRR SIETE DE AGOSO Teléfono 3204562961 Villavicencio
Correo Electronico LLANOCARNESEXPRESSMARKET@GMAIL.COM

CUFE: 49976db77ea352470d76ba2dcc26b36215dd403e56a432 1d5a53d7c5402205ddf5ed27528d890d3 1ca8fe89e0BedfOb7 —Expedicion: 26/11/2025 09:35 AM
Fabricante y Proveedor Tecnoldgico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)



13/11/25, 18:10 Factura - iSiigo

JUAN DAVID BELLO PINZON
NIT 1.121.811.1276
CALLE 5 No.22-26 BARRIO LA ALBORADA i
Tot. (57) 3112 3 Factura ﬂﬁcggr;;;;de venta

Villavicencio - Colombia
facturacionpoliostropical@hotmail.com

Tropical

Fecha y hora Factura

Sefiores ASOCIACION DE PADRES CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO
Generacién 04/11/2025, 10:50
NIT 892.099.299-7 Teléfono (038) 3115897627
Direccién CRA 42 37 92 BARZAL Ciudad Villavicencio - Colombia Exediols QUIYALES, 0.
Vencimiento 04/11/2025
ftem Descripcién Cantidad Vr. Unitario Vr., Total
1 PECHUGAKILO 12.60 15,000.00 189,000.00
4
£
i
E
3
§
-1
1
¥
i
b
M
-
-
)
vy
3
-]
¥
|
&
!
Total items: 1 Total Bruto 18900000 &
4
)
Valor en Letras: Total a Pagar 189,000.00 5
Ciento ochenla y nueve mil pesos m/cte 2
H
Forma de pago: 5
Crédito <
Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-11-04 por $ 189,000.00
Observaciones:

00000000051000000 1

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materiaimente las
mercancias o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorhlcldn Electrénica 18764085749351 aprobado en 20241219 prefijo FE desde el nimero 4001
6000 Vigencia: 6 Meses
Responsable de |VA - Actividad Economica 4723 Comercio al por menor de cames (incluye av:s de corral), productos camicos, pascados y producios de mar, en establecimienlos

especializados Ta
CUFE: b024350deal0145e3f44197 2deba737acab227eb3bb1 332&2&3’0&2354002::?4283&&:8& S5eBdcd8862dcdde58029d22

about:blank i



14/11/25, 17:48 Factura - iSiigo

JUAN DAVID BELLO PINZON
NIT 1.121.911.127-6
CALLE 5 No.22-26 BARRIO LA ALBORADA ;
J Tel: (57) 3112836900 Factura e':icggr;':;de venta
rsfical Villavicencio - Colombia ‘
facturacionpollostropical@hotmail.com
Fecha y hora Factura
Sefiores ASOCIACION DE PADRES CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO
Generacién 13/11/2025, 15:14
NIT 892.099.299-7 Teléfono (038) 3115897627
Direccién CRA 42 37 92 BARZAL Cludad Villavicencio - Colombia Exparicion 13/11/2025, 15:14
Vencimiento 13111/2025
ltem Descripcién Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
1 MUSLOS 34.70 13,000.00 451,100.00
Total items: 1 Total Bruto 451,100.00
Valor en Letras: Total a Pagar 451,100.00
Cuatrocientos cincuenta y un mil clen pesos m/cte
Forma de pago:
Crédito
Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota Na. 001 vence el 2025-11-13 por $ 451,100.00

Observaciones:
£00000000000183000000

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materiaimente las

mercancias o prestacién de servicios descritos en este litulo - Valor. Numero Autorizacién Electrénica 18764085749351 aprobado en 20241219 prefijo FE desde el nimero 4001

al 6000 Vigencia: 6 Meses

Responsable de [VA - Actividad Econémica 4723 Comercio al por menor de cames (incluye aves de corral), productos camicos, pascados y productos de mar, en establacimientos
ializados Tarifa

about:blank

especializa
CUFE: eb698f4b49ch251a0bf1faab3b34c46a9682082d5297 T0b6e69e52e4a702347c119186e50059eae68b04 cb6d88f0a850

Fabacane Software y Provesdon tecnoldgics: Sego SAS - Nit B30.048.145-8. Nombire Software: Siigo Nube. Firma slectionica: ver en el XML

17



14/11/25, 17:54

JUAN DAVID BELLO PINZON
NIT 1.121.911.127-6
CALLE 5 No.22-26 BARRIO LA ALBORADA
Tel: (57) 3112836900
Villavicencio - Colombia
facturacionpollostropical@hotmail.com

Factura electrénica de venta
No. FE 5807

Tropical

Fecha y hora Factura

Sefiores ASOCIACION DE PADRES CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO P o 2025, 1751
NIT 892.099.299-7 Teléfono (038) 3115897627 ,
Direccién CRA 42 37 92 BARZAL Ciudad Villavicencio - Colombia Fadicion 14112020, 1753
Vencimiento 14/11/2025
Item Descripcién Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
1 PECHUGAKILO 12.60 15,000.00 189,000.00
Total items: 1 Total Bruto 189,000.00
Valor en Letras: Total a Pagar 189,000.00
Ciento ochenta y nueve mil pesos m/cte
Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-11-14 por $ 189,000.00

Observaciones:
ICBF
000000000000003250000000

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o preslacidn de servicios descrilos en este lilo - Valor. Ndmero Autorizacién Electronica 18764085749351 aprobado en 20241219 prefijo FE desde el nimero 4001
al 6000 Vigencia: 6 Meses
Responsable de IVA - Actividad Economica 4723 Comercio al por menor de camnes (incluye aves de corral), producias camicos, pescados y productos de mar, en establecimientos
especializados Tarifa
CUFE: c01907c83182868b4 54ecfIh92d089504 1eddetB636e81badace 1b70d623763e 1d2b27107d6a4a6154124b23785e80a2¢

about:blank

Fabricants Software y Provesdor tecnaldgica: Sigo SAS - MNit B30.048.145-8. Nombre Software: Siigo Nube. Firma glectronica: vwr en o XML



24/11/25, 16:01 Factura - iSiigo

JUAN DAVID BELLO PINZON
NIT 1.121.911.127-6
CALLE 5 No.22-26 BARRIO LA ALBORADA
Tel: (57) 3112836900
Villavicencio - Colombia
facturacionpollostropical@hotmail.com

Factura electronica de venta
No. FE 5856

2

Tropical

Fecha y hora Factura

P
Sefiores ASOCIACION DE PADRES CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVIGENCIO Semeniisr oat12025, 1225
NIT 892.099.209-7 Teléfono (038) 3115897627 -
Direccion CRA 42 37 92 BARZAL Ciudad Villavicencio - Colombia Apcicin Sl
Vencimionto 2411172025
Item Descripcién Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
1 MUSLOS 41.00 13,000,00 533,000.00
Total items: 1 Total Bruto 533,000.00
Valor en Letras: Total a Pagar 533,000.00

Quinientos treinta y tres mil pesos m/cte

Forma de pago:
Creédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-11-24 por $ §33,000.00

Observaciones:
000000000000044800000000

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacidn de servicios descritos en este litulo - Valor. Nimero Autorizacion Electrénica 18764085749351 aprobado en 20241219 prefijo FE desde el namero 4001
al 8000 Vigencia: 6 Meses
Responsable de VA - Actividad Economica 4723 Comercio al por menor de carnes (incluye aves de corral), produclos camicos, pescados y productos de mar, en establecimientos
especializados Tarifa
CUFE: b7{317b8be99ah 12faablbe114ecad90b4dabe32i44d0562086{34b08e127b91d551141931244b003134h6846536a

about:blank

Fabricante Software y Proveedor tecnologica: Siigo SAS - Nit 30,048 145-8. Nombrre Software: Siigo Nube. Firma akectronica ver en ¢l XML



PRODUCTOS ALIMENTICIOS EL RECREO S.A.S.
NIT: 860401826

CL 34 29 08 Zipaquira
Tel: 6018519501

Visitanos en nuestro portal web
https://productoselrecreo.com/

Responsables del impuesto sobre las ventas IVA

FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA
Nomero:  FEV173093
Fecha: 4/11/2025
Moneda: PESOS
Paaina: Page 1 of 1

Direccion Ppal: CR 42 37 92 BARZAL

Direccion Suec: CR 42 37 92 BARZAL

Cliente:

ESPECIAL DE VILLAVICENCIO
Sucursal: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTR
Contacto: ADRIANA ACOSTA
Nito C.C: 892099299

ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION

Forma de Pago: CREDITO 1 DIA

Medio de Pago:

Fecha de vencimiento:

5/11/2025 12:00:00 a. m.

Vendedor:

VARGAS MATEUS FREDY ALEXANDER

OC.Nro

Pedido Nro Remisiones Referencia Nro

lef x 11589761
Tty 112897613 RDI-00050608
Correo E: ceevcio@hotmail.com
L 3
COoDIGO CESCRIPCION CANT. UM PRECIO UNIT DESCUENTO VALORTOTAL  IBUA: IPCU: IVA% IVA
0500012 CAJA X20 LECHE ENTERA GRADO A 1000 ML 8 UND 77.400,00 0,00 619.200,00 000 000 0% 0,00
2753  LECHE LARGA VIDA GRADO A X 1000 ML RECRE 11 UND 3.870,00 0,00 42.570,00 000 000 0% 0,00
TOTAL BASE DESCUENTOS SUB-TOTAL IMPUESTOS RETENCIONES TOTAL
$661.770 $0 $661.770 $0 $0 $661.770
IMPLIESTOS BASE TASA TOTAL RETENCION BASE TASA TOTAL

Valor letras: SEISCIENTOS SESENTA Y UN MIL SETECIENTOS SETENTA PESOS M/CTE ******

Total ltems: 19

Notas CTO ICBF

Factura:

Notas
Pedido:

Peso 176,35

Total:

IVA REGIMEN COMUN NO SOMOS AUTCRRETEDENORES, SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES RESOLUCION NUMERO 012220 DIC 26 2022
FAVOR NO EFECTUAR RETENCION DE ICA, PRODUCTOS ALIMENTICIOS EL RECREO PAGA IMPUESTO DE ICA EN LA SEDE FABRIL ZIPAQUIRA

CUNDINAMARCA , ACTIVIDAD ICA CIUU 1040 TARIFA 7 POR MIL AGENTE RETENEDOR IVA.

Despues de vencida esta Factura Electronica cobraremos interes de Mora conforme a la tasa vigente.
Por tavor realizar consig/transf a: Exito convenio 1874 Baloto convenio 9595951874 ; Bancolombia convenio 58523; Davivienda Convenio 1067172; Banco

Bogota Cta Corriente 660462110; Colpatria Cta Corriente 4371002656, BBVA Cta Corriente 998008700,

Visitanos en nuestra pagina web:jjj www.productoselrecreo.com !!!

Autorizacion Numeracién de Facturacion No. 18764063153362 Numeracién: HABILITADA Rango desde: FEV156176 hasta: FEV400000 Vigencia desde:

2024/01/01 hasta: 1/01/2026 - 24 Meses

CUFE:

cd7cc84025dc0f9bbd1 afbal 22de8 17ae25d254a66bifacba4d06c59ef967723922¢206d0cac273ea7ac abb56357978

FIRMA DIGITAL: WjzLciy3BARZQ7kCWwg3Xd8XVBnhi/Vrg3WVJiJ/ChR5Q41x2Mé4pxiOmDju2JLKmhGDcKUwyk9y/dz85PPZ +uHs AGIBkRuJWPsSWWC2lbvJo211P0cV8+iLgFG7
BhTxuOUzaeUWzc2SUeWpKlynTb9HMuijmAbHbHs 1 Vh7202c02Vhi8BNSKUwdn 3{EIst3ty DZSFIVT ZavttUrApAGOKISipKJA4n/+wBe YgQAIY PRCZB8IGE|PaGvwu
zt9KaN2MtUCbwkxIsFINp96Xo/PL28Dggx/Z+ZAf+Cq+CVYE+nLfiLAdwotEYpXzu502h1peit48jwQbDdsx 1edmdIS2w==

FECHA DIAN: 2025-11-04 09:47:08-05:00

i Emisor

Nombre Leaible v Fecha de Entreaa

Proveedot Tecnologice: Sistemas de Informacién Empresarial §.A Nombre SW: Siesa Enterprise Nit:890.319,183-3




PRODUCTOS ALIMENTICIOS EL RECREO S.A.S. FACTURA ELECTRONICA
NIT: 860401826 DE VENTA
CL 34 29 08 Zipaquira Numero:  FEV173528
Tel: 6018519501 Fecha: 18/11/2025
Visitanos en nuestro portal web . P
https://productoselirecreo.com/ Moneda: ESOS
Paqina: Page 1 of 1
Responsables del impuesto sobre las ventas IVA
Cliente: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION
ESPECIAL DE VILLAVICENCIO Forma de Pago: CREDITO 1DIA Fecha de vencimiento:
Sucursal: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTR
Medio de Pago: 19/11/2025 12:00:00 a. m.
Contacto: ADRIANA ACOSTA
BRa.L: Hanas Vendedor: VARGAS MATEUS FREDY ALEXANDER
Direccién Ppal: CR 42 37 92 BARZAL
Direccién Suc: CR 4237 92 BARZAL OC.Nro Pedido Nro Remisiones Referencia Nro
Telefono: 3115897619
RDI-00051042
Correo E: ceevcio@hotmail.com
CODIGO DESCRIPCION CANT. um PRECIOUNIT DESCUENTO VALOR TOTAL IBUA: IPCU: VA% VA
0500012 CAJA X20 LECHE ENTERA GRADO A 1000 ML 7 UND 77.400,00 0,00 541.800,00 000 000 0% 0,00
2753  LECHE LARGA VIDA GRADO A X 1000 ML RECRE 12 UND 3.870,00 0,00 46.440,00 000 000 0% 0,00
TOTAL BASE DESCUENTOS SUB-TOTAL IMPUESTOS RETENCIONES TOTAL
$588.240 50 $588.240 $0 50 $588.240
IMPUESTOS BASE TASA TOTAL | | RETENCION BASE TASA TOTAL

=

Valor letras: QUINIENTOS OCHENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS CUARENTA PESOS M/CTE *******
Total Items: 19

Notas CTO ICBF
Factura:

Notas
Pedido:

Peso 156,80
Total:

IVA REGIMEN COMUN NO SOMOS AUTORRETEDENORES, SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES RESOLUCION NUMERO 012220 DIC 26 2022.
FAVOR NO EFECTUAR RETENCION DE ICA, PRODUCTOS ALIMENTICIOS EL RECREO PAGA IMPUESTO DE ICA EN LA SEDE FABRIL ZIPAQUIRA
CUNDINAMARCA , ACTIVIDAD ICA CIUU 1040 TARIFA 7 POR MIL AGENTE RETENEDOR IVA.

Despues de vencida esta Factura Electronica cobraremos interes de Mora conforme a |a tasa vigente.

Por favor realizar consig/transf a: Exito convenio 1874 Baloto convenio 9595951874; Bancolombia convenio 58523; Davivienda Convenio 1067172; Banco

Bogota Cta Corriente 660462110; Colpatria Cta Corriente 4371002656; BBVA Cta Corriente 998008700.

Visitanos en nuestra pagina web:jjj www.productoselrecreo.com Il

Autorizaciéon Numeracion de Facturacion No. 18764063153362 Numeracion: HABILITADA Rango desde: FEV156176 hasta: FEV400000 Vigencia desde:
2024/01/01 hasta: 1/01/2026 - 24 Meses

CUFE: 01b786d394c5e17bdc26d83 1b3ab2e80ea259faBd0f45478b8802703b856d9936b133a3b93d008e8 14744ebde7990623

FIRMA DIGITAL: UlraG9aWfcPOVK11iXYbjTcbASZ7S75B0JxsH2hw787gd7xJ1r7TUGewRmN31h3Bad4kTasL0/nPznBK+n3UJF5vkOP/USshvUgsC2m8z03iiwQEu7OHNHWCiNg
9/snAgvimdil71j6SFL9JzvEgQY CqSaTOMkAQwH SqydPuFKVWFIVIKIRDHZAMX g8 Tph4aVUe3h5jgXm3BLAHGOIwZch2s0VqODZ+80q2jQrEp2C6eqF 5bqBpS2w4add0
ENOoffY6Hux7kEVUajNes1AYLYSj82e0QmmOleA82NUPS00mS5IhF déy+25mrCluD3n3Cjowlblikn9wODaBz03IvrsA==

FECHA DIAN: 2025-11-18 16:43:39-05:00

Emisor Nombre Leaible v Fecha de Entreca

Proveedor Tecnologico: Sistemas de Informacian Empresarial S.A Nombre SW. Siesa Enterprise Nit:890.319.193-3



13/11/25, 18:11

JUAN DAVID BELLO PINZON
NIT 1.121.911.127-6
CALLE 5 No.22-26 BARRIO LA ALBORADA

Tel: (57) 3112836900 Factura electronica de venta

Villavicencio - Colombia No. FE 5753
facturacionpollostropical@hotmail.com
Fecha y hora Factura
Sefiores ASOCIACION DE PADRES CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO - - G USEs, k2
NIT 892.099.299-7 Teléfono (038) 3115897627 -
Direccién CRA 42 37 92 BARZAL Ciudad Villavicencio - Colombia e G m0e; 10,2
Vencimiento 04/11/2025
Item Descripeién Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
1 HUEVOS CUBETA x 30 UN. 3.00 15,000.00 45,000.00
Total items: 1 Total Bruto 45,000.00
Valor en Letras: Total a Pagar 45,000.00

Cuarenta y cinco mil pesos m/cte

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2025-11-04 par $ 45,000.00

Observaciones:
0000000000000052000000000

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materiaimente las
mercancias o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. NGmero Autorizacién Electrénica 18764085749351 aprobado en 20241219 prefijo FE desde el nimero 4001
al 6000 Vigencia: 6§ Meses
Responsable de IVA - Actividad Econdmica 4723 Comercio al por menor de cames (incluye av:sﬂc:e corral), produclos camicos, pescados y productos de mar, en establecimientos
especializados Tarifa
CUFE: 9320036186077fc3d9dee 794ed Tb0e342db5c284d07a8196ac1 5870762854497 d487566fe9890df 1 2aTeaa2dbic) 1242

about:blank

Fabricante Software y Provecdor wwenoléglea: Skgo SAS - Nt 8200048 145-8. Nomibre Softwane: Siigo Nube. Firma alectronica: ver en el XML



ANEXO 3



GUIAS DE MOVILIZACION




GUIAS DE MOVILIZACION
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Municipio da Villavicencio

ACTA DE INSPECCION SANITARIA CON ENFOQUE DE
RIESGO PARA EXPENDIOS DE CARNE Y/
PRODUCTOS CARNICOS COMESTIBLES

ciwnoap  VILLAVICENCIO

FECHA I

1633

ACTAN’

ENTIDAD TERRITORIAL DE SALUD

VILLAVICENCIO

_IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO

AN ORLIGATORY
RAZON SOCIAL ! |
\ \ \ . }
CEDULA/NIT L *NUMERO DE INSCRIPCION ) 1 &
*NOMBRE COMERCIAL . ' | "\ \ : E
*DIRECCION anil . MATRICULA MERCANTIL
*DEPARTAMENTO A0\ *MUNICIPIO QO )
Banio N \Co\lmun . \ Vereda D Corregimiento L__] Localidad [:] Sector D Caserlo [:] UPZD Otro [:l
Cual: \1 \ ’YQI {1CN(C
TELEFONOS MNE S A \ FAX
correo ELECTRONICO i ¥1 W2 M 1D 1) . Dy, Coll
*NOMBRE DEL PROPIETARIO' W raa ' Yhova Vol YAl o
*DOCUMENTO DE IDENTIFICACION : ce[J _ce[J wr[] omewdedocumeno | \ VAW LD
= g \ | —
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL | |1 A | J oot o (ol W o
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION “teg] CE. wr[] - WL AWV &
; L c mero; \ \
“DIRECCION DE NOTIFICACION (1} 10 k 17 =5 A\ ;
*DEPARTAMENTO \"'\ Q \14 *MUNICIPIO UA\auh ¢ oac (0
o -\ 5 A\ g ;
HORARIO Y DIA DE FUNCIONAMIENTO |5\ ) A=~ ] momero o TRaBAIADORES i I
7 \ /
*TIPO DE PRODUCTOS QUE EXPENDE: CARNE  Bovina [ 4] Porcina [C_] Aves

Otras especies
EXPENDE OTRO TIPO DE PRODUCTOS: SI [ ] No[]

CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA

FAVORABLE &
FECHA DE LA FAVORABLE CON U s 3
2 mis gLty [eoemenes || seemmerey | CLL
INSPECCION == ' PENDIENTE \ N
DESFAVORABLE
“MOTIVO DE LA VISITA

PROGRAMACION

SOLICITUD DEL INTERESADO ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS

EVENTO DE INTERES EN SALUD SOLICITUD DE PRACTICA DE PRUEBAS/

SOLICITUD OFICIAL PUBLICA PROCESOS SANCIONATORIOS ADMIN.
OTRO I IEsoedf-que:
EVALUACION
Aceptable (A) Marque con una X cuando el establecimiento cumple la totalidad de los requisitos descritos en el instructivo para el

aspecto a evaluar

Aceptable con Requerimiento (AR)

Marque con una X cuando el establecimiento cumple parcialmente los requisitos descritos en el instructivo para el
aspecto a evaluar

Inaceptable (1)

Marque con una X cuando el establecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos en el instructivo para el
aspecto a evaluar

No Aplica (NA)

Marque con una X la casilla “NA" en caso que el aspecto a verificar no se realice por parte del establecimiento y
calificar como Aceptable (A). Justificar la razén del no aplica en el espacio de hallazgos.

Critico (C)

Marque con una X Ia casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte la inocuidad de los alimentos y
deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida que el establecimiento continte ejerciendo sus labores

|. CONDICIONES SANITARIAS DE INSTALACIONES Y PROCESO

1 |EDIFICACION E INSTALACIONES

A[AR| I ‘HALLAZGOS

Localizacién y disefio.
(Ley 9/1979, Articulo 168, 262. Resolucién

11 3009/2010, Articulo 67: Numeral 1, 2, 10.

1, 2, 10. Resolucién 242/2013, Articulo 55:
Numerales 1,2, 10.)

Resolucién 240/2013, Articulo 130: Numerales

Condiclones de pisos y paredes.
(Decreto 1500/2007, Articulo 26: Numeral
1.1.1. Resolucién 3009/2010, Articulo 67:
Numerales 4, 5, 11.2. Resolucién 240/2013,

)

242/2013, Articulo 55: Numerales 4, 5, 11.2)

Articulo 130; Numerales 4, 5, 11.2. Resoluclén

Scanned with |
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

—

>

ACTAN®

1633

3

Techos, lluminacién Y ventilacién,
(Decreto 15002007, Articulo 26: Numeral
1.1.1. Resolucién 3009/2010, Articulo 67:

Ni 3,6,7,8,9, 13, 14. Resolucién
24072013, Articulo 130 Numerales 3, 6, 7.8
9. 13, 14. Resolucidn 242/2013, Articulo 55
Numerales 3, 6, 7, 8, 9, 13, 14)

14

Instalaciones sanitarias.

(Resolucion 3009/2010, Articulo 67:
Numerales 15, 16, 17, 18, 19. Resolucidn
24072013, Articulo 130: Numerales 15, 16, 17,
18, 19. Resolucién 242/2013, Articulo 55:
Numerales 15, 16, 17, 18, 19.)

1

3.

Programa de Mantenimiento de
Instalaciones.

(Decreto 1500/2007, Articulo 26, Numeral
121)
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CALIFICACION DEL BLOQUE

6n del bloque ponde al 10% del total de! acta

~N

EQUIPOS Y UTENSILIOS

AR

HALLAZGOS

21

Condiciones de equipos y utensilios.
(Decreto 1500/2007, Articulo 26: Numeral
1.1.1. Resolucién 3009/2010, Articulo 67:
Numerales 22, 23 y 24. Resolucién 683 de
2012. Resolucién 4142 de 2012. Resolucién
4143 de 2012. Resolucién 240/13 Articulo
130: Numerales 22, 23 y 24. Resolucién 242
/2013: Articulo 22: Numeral 2.1, 3.2; Articulo
55: Numerales 22, 23, 24, 32, 33. Resolucién
835 de 2013.)

&

2

Condiciones de los equipos de
conservacion.

Decreto 1500/2007, Articulo 36: Numeral 4.
esolucién 3009/2010, Articulo 17: Numeral
.3.2.1 Literal e; Articulo 66, Numeral 6, 7;

Articulo 67: N les 25,26,27. Resolucié
240/2013, Articulo 129: Numerales 1, 6, 7,
Articulo 130: Numerales 25, 26, 27.
Resolucién 242/2013, Articulo 24: Numerales
1.5, 2.1; Anticulo 54: Numerales 7, 8; Articulo
55: Numerales 25, 26, 27)

2.

3

Programa de Mantenimiento de
Equipos y Utensilios.

(Decreto 1500/2007, Articulo 26, Numeral
1.2.1)
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CALIFICACION DEL BLOQUE

I

\a

del bloque P al 12% del total del acta

PERSONAL MANIPULADOR DE
ALIMENTOS

HALLAZGOS o

B

-

Estado de salud (signos/lesiones).
(Decreto 1500/2007, Articulo 26, Numeral
1.1.13. Resolucién 3009/2010, Articulo 15:
Numeral 1, 3.16; Articulo 67: Numeral 21.2.
Resolucién 240/2013, Articulo 14: Numeral 1;
Articulo 15; Articulo 17: Numeral 16; Articulo
130: Numeral 21.2. Resolucién 242/2013,
Articulo 13: Numeral 1; Articulo 14; Articulo
16: Numeral 16; Articulo 55: Numeral 21.2. )

2]

3.

N

Reconocimiento médico.

Resolucion 3009/2010, Articulo 15:
Numerales 1; Articulo 67: Numeral 21.2.
Decreto 1500/2007, Articulo 26: Numeral
1.1.13. Resolucién 240/2013, Articulo 14:
Numeral 1; Articulo 15. Resolucion 242/2013, -
Articulo 13: Numeral 1; Articulo 14)

b

33

Practicas higiénicas.

(Resolucién 3009/2010, Articulo 15:
Numerales 3.1, 3.6, 3.7, 3.8, 3,11, 3.12, 3.14,
3.15.3.17, 3.19; Articulo 67: Numeral 21.
Resolucion 240/2013, Articulo 14: Numeral 3;
Articulo 17: Numerales 1, 6, 7, 8, 11, 12, 14,
15, 16, 17, 19, Articulo 130, Numeral 21.2.
Resolucion 242/2013, Articulo 13: Numeral 3;
Articulo 16: Numerales 1, 6, 7, 8, 11, 12, 14,
15,17,19)

3.

e

Dotacién personal.

(Resolucién 3009/2010, Articulo 15:
Numerales 3.2, 3.3, 3.10, 3.13, 3.18, 3.20.
Resolucién 240/2013, Articulo 17: Numerales
2, 3,10, 13, 18, 20. Resolucion 242/2013,
Articulo 16: Numerales 2, 3, 10, 13, 18, 20)

3.

(<)

Educacién y Capacitacién.

(Resolucion 3009/2010, Articulo 67: Numeral
21.3; Articulo 69: Numerales 1, 2, 3, 6.
Resolucién 240/2013, Articulo 14: Numeral 2;
Articulo 132 Numerales: 1, 2, 4. Resolucion
24212013, Articulo 13: Numeral 2; Articulo 67:
Numerales 1, 2, 4)

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacién del bloque corresponde al 22% del total del acta
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REQUISITOS HIGIENICOS A[AR| I HALLAZGOS

Recepcién de materia prima.

(Ley 09 de 1879 Articulo 345. Decreto 1500 de
2007, Articulo 31: Numeral 4.2.2; Articulo 36,
Numeral 1, 3; Articulo 41. Resolucion
2009026594 de 2009 (en las especies que
4.1]apliquo). Resolucién 300972010, Articulo 66 6
Numeral 3, Articulo 67: Numerales 28, 29.
Resolucion 240/2013, Aticulo 129° Numeral 3;
Articulo 130. Numerales 28, 29. Resolucion
2422013, Articulo 54: Numeral 4; Articulo 55:
Numerales 28, 29)

|

Trazabllidad _
{Decreto 150012007, Articulo 26: Numerales —
4.2[1.2.2; Articulo 36: Numeral 5. Resolucion 3115

242/2013, Articulo 22: Numeral 3.3; Articulo / i
§5: Numeral 32.) ==

|

Empaque y etiquetado
(Resolucion 402 de 2002. Decreto 1500 de P
2007 Articulo 14, Numeral 1, 2, 3; Articulo 42, S
[Numeral 1, 5, 6, 7, 8, 9. Resolucién 5109 de —
2005. —~
4.3|Resoluciones 683, 4142,4143de 2012y834 | 3 | 1.5 | O s

de 2013. Resolucién 3009/2010 Articulo 67 //

Numeral: 32. Resolucién 222/1990 Articulo 3. J e

Resolucion 24072013 Articulo 130: Numeral |- A

32; Resolucidn 242 /2013 Articulo 55: numeral
31)

Manejo de temperaturas. /

(Ley 9 de 1979, Art. 425, Decreto 1500/2007 S
Articulo 8, Paragrafo 1. Decreto 2270 de 2012 s
Articulo 5. Resolucion 3009/2010 Articulo 17: A%

3.3.2.2, Literal b; Numeral 3.3.2.3, -
4 4|Literal g; Articulo 66 Numeral: 2.1, 2.2, 6; 7 ,/
Articulo 67 Numeral: 27. Resolucién 240 de ~
2013 Articulo 129 numeral: 2, 4; Articulo 130: 2t
Numeral 27. Resolucion 242/2013, Articulo 22; / ~
Numeral 2.2, 3.1; Articulo 54: Numerales 3, 5; [\ * /

Articulo 55: Numerales: 27, 32)

NA c

Condici de al iento. -

(Resolucién 3009/2010, Articulo 17: Numeral i

3.3.2.2, Literal a, ¢, d, e; Numeral 3.3.2.3, o
Literal j. Articulo 67: Numeral 31, 32.

4.5|Resolucion 240/ 2013 Articulo 129; Numerales| 5 | 2,5 | 0

1, 7; Articulo 130: Numeral 30, 31; Resolucién

242/2013, Articulo 22: Numeral 2.3; Articulo \/[
54: Numeral 2; Articulo 55: Numeral 30, 32,

36) rc—

CALIFICACION DEL BLOQUE ‘Lﬂ La calificacion del bloque corresponde al 24% del lotal del acta

5 |SANEAMIENTO A[AR| I [~ HALLAZGOS

Suministro y calidad de agua potable.
(Decreto 1500/2007, Articulo 26: Numerales

1.1.11.1, 1.1.11.2, 1.1.11.3. Decreto 1575 de
2007, Articulo 10: Numeral 2. Resolucién 6 n 0
211572007, Articulo 9. Resolucién 3009/2010,
Artlculo 67: Numeral 3. Resolucién 240/2013,
Artlculo 130: Numeral 3. Resolucién i

242/2013, Articulo 55: Numeral 3) m
A '1\\\; Janfce, \7)') . L\(/YU L\lQ.\ \\)f/\&// Vvr e) /[T |
\ |

5.

-

Resliduos liquidos.
(Decreto 1500/2007, Articulo 26: Numeral
1.1.9. Resolucién 3009/2010, Articulo 67: /
5.2|Numeral 20. Resolucién 240/2013, Articulo 3 14:5] 0

130: Numeral 20. Resolucién 242/2013, ( i /

Artlculo 22: Numeral 2,4; Artlculo 55: Numeral

20, 32) / e

Reslduos sélidos. e
(Dacreto 1500/2007, Articulo 26: Numeral e -

1.1.9. Resolucién 3009/2010, Articulo 67: 5 o

Numeral 20. Resolucién 240/2013, Articulo <

130: Numeral 20, Resolucién 242/2013,

Artlculo 65: Numeral 20) [__
c

Control integral de plagas.
(Dacroto 1600/2007, Articulo 26: Numeral 6

1.1.8) r_?_

5.

=

=)
>
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[impleza y desinfeccién de areas,
equipos ¥ utensilios,

5|
Resolucién 3009/2010, Articulo 67: N 6 3 0
J 3 . Numeral :
12. Resolucién 240/2013, Articulo 130: "

Numeral 12. Resolucién 24272013, A
, Artl
55: Numerales 12, 38) e rT

Soportes documentales.
8|(Decreto 150072007, Articulo 26, Numeraes 21 110

1.1.8,1.1.9, 1.1.11) ‘ ‘ . Ad
. Al : 1 . O (A~ B s oS
CAUFICACION DEL BLOQUE \ iié ’ &n del bloque o ponde al 28% del total del acta
6 |ACTIVIDADES SECUNDARIAS A|AR| 1 HALLAZGOS
Condiciones del 4rea de desposte o
seccién de desprese. B
(Decroto 1500 de 2007: Articulo 8, Pardgrafo i
6.1]1; Resolucion 240 de 2013: Articulo 130, 4|1 210 il
Numerales 1y 2; Resolucién 3753 de 2013: &
Nota Instructivo Anexo; Resolucién 242/2013, { ! =
Articulo 22; Articulo 55: Numeral 32) NA c
CALIFICACION DEL BLOQUE :\\ La calificacién del bloque corresponde al 4% del total del acta
! Il. CONCEPTO SANITARIO
% DE CUMPLIMIENTO | CONCEPTO. Seicionn contra equs ()l conceptosantarmoa emse | NIVEL DE CUMPLIMIENTO | En caso que uno o mas de los aspectos a evaluar sea
T N identificado como critico y calificado como  Inaceptable (1),
2 i FAVORABLE 20-100% independiente del porcentaje de cumplimiento oblen'g& el
5 X iti BLE y se
Y. / s 9 CONCEPTO SANITARIO a emitir serds DESFAVORA
(\ '“) A i procederé a aplicar la MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
= DESFAVORABLE <59,9% respectiva.

lll. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS
INUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta.
V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

S
si | Nol|cua:
£\ V1. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitaria:

: T Y Cm__WEON 7] _ & — = 7

'\\,/,n\fﬂf!(/\ - é‘ % \.\ YRR
i ; -

Por parte del establecimiento: W

Vil NOTIFICACION DEL ACTA

5 del mes de
delafio_/ () /.0 enlaCiudad de L/l =

Para constancia previa lectura y.raliﬁc3ciL del contenido de la p@ssh’&‘! ra)cla (’lr'rpa,n los funlcionarios y personas que intervinieron en la visita, hoy _ () ™
\ (| AL L/ v

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del establecimiento o quien atendié la visita.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de cinco (5) dias contados a partir de la realizacién de la visita.

POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE REALIZAN LA VISITA

FIRMA: : = FIRMA:
NOMBRE; | Naamn NOMBRE:
CEDULA: 1) | 512 CEDULA:
CARGO: ) ey CARGO:
INSTITUCION: ‘ ! INSTITUCION:
POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO

FIRMA: FIRMA:
NOMBRE: NOMBRE:
CEDULA: CEDULA:
SARGO: CARGO:
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