11 09 2025 9.821.400
CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO

NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS VEINTIUN MIL CUATROCIENTOS PESOS M/CTE

ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA
COLOMBIANA

Nit 830009653 COMPROBANTE DE EGRESO ’ AE918J 13

BENEFICIARIO )

CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO - -
NT B - POR CONCEPTO DE
1124851467 _ - PAGO HONORARIO CUENTA DE COBRO 1Y 2
DIRECCION CIUDAD TELEFONO PROFESIONAL EN CIENCIA ADMINISTRATIVA

CL51196 Mocoa -
ELABORADO POR !

FECHA DOCUMENTO [ FECHA VENCIMIENTO - ]
jueves, 11 de septiembre de 2025 | 11-sept-25 OPIAC |

| CODIGO CUENTA | CONCEPTO | TERCERO DEBITO | CREDITO

111010100 PAGO HONORARIO CUENTA DE CHERYL GIANNINA ROSAS RO 0 . 9.821.400
COBRO 1Y 2 PROFESIONAL EN
CIENCIA ADMINISTRATIVA

233525 PAGO HONORARIO PROFESIONAL EN CHERYL GIANNINA ROSAS RO 5.000.000
CIENCIAS ADMINISTRATIVAS DEL 08

AGOSTO AL 07 SEPTIEMBRE 2025 CTA
COBRO 02 02 DS 11384 *

233525 PAGO HONORARIO PROFESIONAL CHERYL GIANNINA ROSAS RO 5.000.000
CIENCIA ADMINISTRATIVO DEL 8 DE
JULIO AL 7 DE AGOSTO 2025 CTA
COBRO 01 DS 11383

236505 RTE FTE PAGO HONORARIO CHERYL GIANNINA ROSAS RO
PROFESIONAL EN CIENCIAS

ADMINISTRATIVAS DEL 08 AGOSTO AL |

|07 SEPTIEMBRE 2025 CTA COBRO 02

02 DS 11384

236505 RTE FTE PAGO HONORARIO CHERYL GIANNINA ROSAS RO
PROFESIONAL CIENCIA

ADMINISTRATIVO DEL 8 DE JULIO AL 7

DE AGOSTO 2025 CTA COBRO 01 DS

11383

23680103 RTE ICA PAGO HONORARIO CHERYL GIANNINA ROSAS RO
PROFESIONAL CIENCIA

ADMINISTRATIVO DEL 8 DE JULIO AL 7

DE AGOSTO 2025 CTA COBRO 01 DS

11383

Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO | 10.000.000 10.000.000

NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS VEINTIUN MIL FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
CUATROCIENTOS PESOS M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

CC/NIT




Empresa: OPIAC Nit: 830009653
Usuario: OSWALDO MARCIAL MUCA CASTIZO

11 de Septiembre de 2025 4:20:15 PM

Direccion IP: 186.159.115.246

Su dltima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el: jueves, 11 de septiembre de 2025 - 3:26 PM

Consulta del Detalle de la Transaccion

Encabezado

Detalle

Verificacion

Confirmacion

Bancolombia NIT 890903938-8

OPIAC
NIT: 830009653
FECHA: 11/09/2025

Entidad

Producto Beneficiario
Identificacion Beneficiario
Tipo de Identificacién
Nombre del Beneficiario
Tipo de Producto

Tipo de Transaccién

Valor

Oficina de Entrega
Referencia

Lugar de Pago

Ndamero de Celular

Fecha Aplicacion

E-mail

Identificaciéon del Autorizado

Estado del Pago:

BANCOLOMBIA
91233477589
1124851467

1

CHERYL GIANNINA RO
Ahorros

37

9,821,400.00

0

2025/09/11

PAGO EXITOSO Y ABONADO EN
CUENTA BANCOLOMBIA




ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS
INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA
Nit 830009653

DOCUMENTO SOPORTE

Cuenta de Cobro No.

01

FECHA

PERSONA NATURAL DE QUIEN SE ADQUIEREN LOS BIENES Y/O SERVICIOS

NIT o C.C.

03/09/2025

CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERC

1124851467

CIUDAD

DIRECCION

TELEFONO

POR CONCEPTO DE

Mocoa

CL51196

HONORARIO PROFESIONAL CIENCIA ADMINISTRATI

Descripcién

Valor

HONORARIO NO
GRAVADO

HONORARIO PROFESIONAL CIENCIA ADMINISTRATIVO DEL 8 DE JULIO AL 7 DE
AGOSTO 2025 CTA COBRO

Valor en Letras

CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE

5.000.000

2 ISUBTOTAL

5.000.000

RETEFUENTE

RETEIVA

RETEICA

TOTAL DOCUMENTO

5.000.000

Firma del Vendedor C.C.

Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Scoftware: World Office (wo_2)
| CUDS: 90695ac12e73bf88024903d89e5df7bfc4a056d11335ea087 1eec9c9307 3a44a05f8f6bf2fab9099a4579c5d0adecb800 -Fecha y Hora de Expedicién : 15/09/2025 9:17:48 p. m.




CUENTA DE COBRO N°01”

ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA OPIAC
NIT: 830009653-1

Acta de entendimiento NO. 0101918-2025-02 en el marco del cumplimiento de los acuerdos del PND
2022 - 2026 Acuerdo IM — 172 con Gobierno Mayor y OPIAC.

DEBE A:

NOMBRES Y APELLIDOS: CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO
CEDULA Y/O NIT: 1.124.851.467 de Mocoa Putumayo
DIRECCION Y TELEFONO: Carrera 17 #29-20 I

LA SUMA DE: CINCC MILLONES DE PESOS M/CTE. ($ 5.000.000)

POR CONCEPTO DE: Prestacion de servicios como profesional en ciencias administrativas en el marco del acta de
entendimiento no. 0101918-2025-02 suscrito entre la organizacion nacional autoridades tradieionales indigenas de Colombia
- gobierno mayor y la organizacion nacional de los pueblos indigenas de’la amazonia colombiana —OPIAC.

Periodo de prestacion del servicio Del 08 de Julio al 07 del Mes de‘agosto.

Autorizo pagar: 5w/ r
_%__ Cuenta bancaria No 91233477 Banco BANCOLOMBIA.

7

Anexc:

X__ soporte de pago de seguridad social

_X__informe de ejecucién mensual

Declaro que:

Pertenezco al Régimen Simplificado, por tanto no estoy obligado a cobrar el Impuesto sabre las Ventas.
No estoy cbligade a expedir factura de venta segiin el articulo 616-2 del Estatuto Tributario.
Anexo copia del RUT (numeral 2, articulo 506 det Estatuto Tributario).

Anexo fotocopia de la cédula

Anexo certificacion bancaria (Menor a 30 dias)

Para efeclos de la aplicacién de la tabla de retencion en la fuente establecida en el articulo 383 de! Estatuto Tributario, la cual se le aplica a los
pagos o abonos en cuenta por concepto de ingresos par honorarios y por compensacion por servicios personales, <He confratado o
vinculado més de un trabajador asociade a mi actividad econémica por al menos noventa (30) dias continuos o discontinuos=. (Paragrafo 2
arl383E.T.)SI _NO_

CIUDAD Y FECHA: 03 de septiembre de 2025.

Cheryl Giannina Rosas Rosero
C.C. 1.124.851.467 de Mocoa




Personeria Juridica N° 004 de septiembre de 1995 Min Interior
NIT. 830009653-1

Organizacién Nacional de los
Pueblos Indigenas de la
Amazonia Colombiana

OPIAC *x

INFORME DE ACTIVIDADES

No. CEDULA:

1.124.851.467 +
/

/ PERIODO REPORTADO: 8
No. CONTRATO: CPS 2025-0502 DE JULIO AL 7 DE

AGOSTO

NOMBRE Y APELLIDO: CHERYL GIANNINA
ROSERO

ROSAS

CARGO: PROFESIONAL EN CIENCIAS ADMINISTRATIVAS ‘

e
o S
-

s

"FECHA INICIO: 8 DE JULIO DE 2025 . )
FECHA TERMINACION: 7 DE NOVIEMBRE DE 2025~

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN _CIENCIAS
ADMINISTRATIVAS EN EL MARCO DEL ACTA DE ENTENDIMIENTO NO. 0101918-2025-02

SUSCRITO ENTRE LA ORGANIZACION NACIONAL AUTORIDADES TRADICIONALES
INDIGENAS DE COLOMBIA - GOBIERNO MAYOR Y LA ORGANIZACION NACIONAL DE
LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA —OPIAC.

1.  Participar en
planificacion de actividades
y en la elaboracion del Plan
de Trabajo y/o
cronograma.

Se elaborxbnj_uh:to.él“éQUlpo‘c.:rdnogré\mra y"plan de trébajd ‘d'é.

despliegues y actividades propuestas. Anexo 1 Cronograma

https://drive.google.com/drive/folders/152bzYAbASBmMzDaY Jrf2n
7geaZpKmn498

2 Atender los
requerimientos financieros
que surjan en el marco de
la ejecucion del ACTA DE

Se diligencia formato de plan de pago y seguimiento solicitado por
el operador del convenio

Anexo 2. Formato plan de plago

Organizacion Nacional de los Pueblos Indigenas de la Amazonia Colombiana — OPIAC-
Sede: Calle 31 A No. 15-10/ Barrio: Armenia / Localidad: Teusaquille / Bogota D.C

Teléfonos: 694 6113 - 636 7973
opiac@opiac.org.co

www.opiac.org.co




Personeria Juridica N° 004 de septiembre de 1995 Min interior
NIT. 8300096531

Organizacién Nacional de los
Pueblos Indigenas de la
Amazonia Colombiana

OPIAC »

ENTENDIMIENTO
0101918-2025-02

NO.

htips://docs.google.com/spreadsheets/d/1 YURSuUD x4duAPSR
HWxP8QICTfihHmapF/edit?gid=1900822578#qid=1900822578

3.Elaborar los productos
financieros requeridos en
el ACTA DE
ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02

Se realiza envia y carga de documentos solicitados para el primer
desembolso 25 de agosto de 2025

Se envia correo para solicitud de informacion de fecha de
desembolso el 26 de agosto de 2025

4 Recolectar la
documentacion técnica y
financiera generada en el
desarrolio del ACTA DE
ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02

Se realiza verificacion de documentos de hv equipo técnico.

https.//drive.google.com/drive/u/1/folders/1neGPbPEIHF

ew9a-c-NWO1ASkz

-inbOepr

5.Participar en los
escenarios a los que haya
lugar en el marco de las
actividades a fin del
desarrollo y cumplimiento
del ACTA DE
ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02

Se realizan convocatorias de reunion para seguimiento vy
alistamiento de actividades
Pd6MAdKTchuHWWkK

hitps://drive.google.com/drive/folders/1wxHi1F

TQaintEgv1-e8

6.Apoyar de  manera
permanente al Coordinador
Técnico en cada una de las
etapas, fases en
cumplimiento del ACTA DE
ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02.

Se acatan las directrices del coordinador de convenio en cuanto
a solicitudes realizadas

7. Realizar control y
gestion financiera de pago
de honorarios del
personal, asi también las

Se realiza verificacion de formatos de informes de actividades
para asi radicar cuentas de pago en el area financiera de OPIAC.

Organizacién Nacional de los Pueblos Indigenas de la Amazonia Colombiana — OPIAC-
Sede: Calle 31 A No. 15-10/ Barrio: Armenia / Localidad: Teusaquillo / Bogota D.C

Teléfonos: 694 6113 - 636 7973
opiac@opiac.org.co
WWW.0piac.org.co




OPIAC

Organizacién Nacional de los
Pueblos Indigenas de la
Amazonia Colombiana

Personeria Juridica N° 004 de septiembre de 1995 Min interior
NIT. 830009653-1

solicitudes de pago de las
actividades a desarrollar y
compra de insumos,
semillas.

ttps://drive.google.com/drive/folders/1K6Kei38 T4pkAL 9nUSKS8X
FYFd8kySKFDu

Se realiza entrega de documentos pertinentes al drea financiera
de OPIAC para dar tramite a la emisién de factura.

Se envia documentacion solicitada por parte del érea contable de
OPIAC para la revision de informe financiero futuro.

8.0rganizar el archivo
digital y fisico del convenio
con los debidos soportes.

En el mes de julio y agosto realice la creacion de la carpeta digital
del Convenio y se carga los productos del convenio segun la
necesidad

https://drive.google.com/driveffolders/1nw1h0vOohboNLRUIpYfXi
yDMxltukofK

9.Las demas que requiera
el supervisor y que guarde
relacion con el objeto del
Convenio.

No se ha requerido en el periodo reportado.

Los soportes mencionados en cada uno de las actividades especificas se encuentran en el

drive

del convenio:

https://drive.google.com/drive/folders/1nwihOvSohboNLRUIpYiXiyDMxltukofK

N AN

Cheryl Giannina Rosas Rosero
C.C. 1.124.851.467 de Mocoa

Bisney Camila Chindoy
C.C 1.124.860.247 de Mocoa Putumayo

Proyectd: Diego Riafio — Asistente juridico OPIAC

Organizacion Nacional de los Pueblos Indigenas de la Amazonia Colombiana - QPIAC-
Sede: Calle 31 A No. 15-10/ Barrio: Armenia / Localidad: Teusaquillo / Bogota D.C

Teléfonos: 694 6113 - 636 7973
opiac@opiac.org.co
WWW.opiac.org.co




REPUBLICA DE COLOMBIA
iDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NOMERC 1.124.851.467
ROSAS ROSERO
; APELLIDOS

CHERYL GIANNINA

,‘ﬁbx‘;sl ES ;

c‘: 3 j’7 ;.’
Oherat Koo K
: FIRMA

/
- ..}/\.\ %

rEcHA DE NACiMiENTO  24-ENE-1988

MOCOA
(PUTUMAYO)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.64 A+ F

ESTATURA G.S.RH SEXO

06-JUN-2006 MOCOA )
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION /s, fusd det 7

REGISTRADOR NAGIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

A-6400100-00133043-F-1124851467-20081202 0007424954A 1 25652528




Formulario del Registro Unico Tributario

2. Conceplo Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

141077371169

(415)7707212489984(B020) 000014107737116 9

6.0V
8

5. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT)
112 4851467

12. Direccion seccional
Impuestos y Aduanas de Puerto Asis

14. Buzon electrénico

4 6 |

1

IDENTIFICACION

24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento

Cédula de Ciudadania

Persona natural o sucesion iliquida

26. Numero de Iden'liﬂnar_-ﬁ:

1124851487

Lugar de expedicion 28. Pais

COLOMBIA

29. Deparlameanio
169

Putumayo

| 30. CiudacMiaicipio
Macoa

31, Primer apellido
ROSAS

32. Segundo apellido
ROSERO

33. Primer nombre

CHERYL

: 'M Otras nombres
GIANNINA
—

35. Razdn social

36. Nombre comercial

38. Pais
COLOMBIA

39. Departamento
Putumayo

40. Ciudad/Municipio
Mocoa

41. Direccion principal
CL5 11 96

sheril2488@hotmail.com

42. Gorreo eleclronico

43. Cédigo postal 44, Teléloro ¢

32231175 9 445 Teléfono 2 3249220383

CLASIFICACION

Actividad economica

Ocupacidn

Actrrigad secundarla
44. Fecha inicio actividad

Actividad principal

46. Codigo AT. Fecha inicio actividad 48. Cédign

Otras actividades 52 Nomero
1 51, Cadigo establacimiantos

% | | L

50. Caodigo

|70 10/f20140327|
vV

Responsabilidades, Calidades y Atributos

T 2z 3 a4 5 s 7 & a2 10 1 1
53.Gédlgc|5 14 9] I i __j__l__!__.i_ ’ I |

13 14 15

I

16 17 18 19 20 21 24 25 26

05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros

Exportadores

55. Forma 56. Tipo Servicio

54. Gadigo
11

L1 [ | |

{57. Modo I
20

J {53. GPC l

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

Para uso exclusivo de Ja DIAN

60. No. de Folios:

SID NO

58. Anexos

Lo

La informacién suministrada a través del formulario oficial de insaripcion, actualizacicn, suspension
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorins © de suspension, segudn el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicilante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice,
Firma aulorizada:

84 Nombre ACTUAGION DE OFIGIO AUTOMATICA

985, Gargo

25 05:15;30PM

o o

Fecha generacién documenlo PDF: 12-07-20




Jueves , 7 de agosto de 2025

Sefores:
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO

identificado(a) con CC. 1124851467 ala fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el

Banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
Cuenta de Ahorro 912-334775-89 2022/03/04

Activa

*Importante: Esta constancia sélo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

Telefonica
: s siguientes numeros: Medellin - Local: (57- 4) 510 90 00 - Bogota - Local (57- 1) 343 00 00 -

£ Barranquilla - Local: (57- 5) 361 88 88 - Cali - Local: (57- 2) 554 05 05 - Resto pais 01800 09 12345. Sucursales
2 Telefénicas en el exterior: Esparia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

=

Santiago Valencia Calderén
Lider Area de Conocimiento Autoservicios

~= Bancolombia

TENDENCIA FINANTIZAA

OF COLOMEW

1LADO_ BUPER




gportes Resumen General de Pago
en linea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF

CC 1124851467 ROSAS ROSERO CHERYL GIANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCOA-PUTUMAYQ 4205614 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago
2025-07 2025-07 1738294146 9491156316 N 2025/08/1% 2025/09/01 | BANCOLOMBIA $234,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD RIESGOS PARAFISCALES
Identificacién Nombres Codigo |Di 1BC Aporte It IBC i IBC Aporte i IBC Aporte

CC 1124851467  [ROSAS CHERYL 230301 (52,000,000) ($320,000) (52,000,000) ($2,000,000) (510,500)

CC (1124851467 |ROSAS CHERYL 230301 52,800,000 $448,000 $2,800,000 52,800,000 §14,700

Total Afiliados( 1) $800,000 128,000 $800,000 $800,000 $4,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO.  NIT DV AFILIADOS VALORLIQUIDADD INTERESESMORA"  SALDOSE .  VALORAPAGAR
: INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) $128,000 $1,100 $129,100
PORVENIR 230301 800,224,808 $128,000 $1,100 $129,100
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 54,200 5100 54,300
ARL SURA 890,903,790 $4,200 $100 $4,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) $100,000 $900 $100,900
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 $100,000 $900 $100,900

TOTAL - $232,200 §2,100 ; $234,300

Pagina1de 1 2025/09/16 11:12 PM




2 aportes 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 1124851467 ROSAS ROSERO CHERYL GIANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCOA-PUTUMAYO 4205614 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Dias Mora
2025-07 2025-07 1736685519 9491118041 1 2025/08/1% 2025/09/01 | BANCOLOMBIA 13 $468,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacidn Nombres Codigo |Dii IBC Aporte Codigo |Di: IBC i it 1BC IBC Aporte

1 CC (1124851467  |ROSAS CHERYL 230301 $1,600,000 $256,000 EPS037] $1,600,000 51,600,000

Total Afiliados( 1) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $1,600,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO ~ ~ NIT. . DV. ' AFILIADOS VALORLIQUIDADO INTERESES MORA = SALDOSE . VALORA PAGAR
' INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) $256,000 $258,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 $256,000 §258,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) $8,400 $8,500
ARL SURA 890,903,790 5 $8,400 $8,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) $200,000 $201,700
MNUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 $200,000 $201,700

TOTAL $464,400 $468,400

Pagina 1 de 1 2025/09/16 11:14 PM




enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identiflcacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
a ICBF

CC 1124851467 ROSAS ROSERO CHERYL GIANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCOA-PUTUMAYD 4205614 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago
2025-07 2025-07 1736685519 9491118041 1 2025/08/1% 2025/09/01 | BANCOLOMBIA $468,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION PARAFISCALES

Identificacion 1BC Aporte i i I1BC Aporte Total Aportes
vsp st | sin | Ige

aportes PlaniJ.Sa Resumen

[ROSAS ROSERD $1,600,000f $256,000) 5464, 400}
[CHERYL GIANNINA

Afillados( 1) §1,600,000 5256, 5464,400

Icc 1124851467

Pagina 1 de 2 2025/09/16 11:15 PM




aportes
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social

Planilla Resumen

Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e

ICBF
No

CC 1124851467 ROSAS ROSERO CHERYL GIANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo
Salud
202507

MOCOA-PUTUMAYO 4205614

Clave Tipo Fecha Pago

Planilla Planilla
9491118041 |

Limite
2025/08/19

Dias Mora
13

Pago
2025/09/01

Pensitn
2025-07

RESUMEN DE PAGO

Pago
1736685519

BANCOLOMBIA

RIESGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

PORVENIR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

ARL SURA

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

CODIGO

230301

NIT

800,224,808 8

890,903,790 5

DV, AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

$256,000
$256,000

58,400
58,400
1 $200,000

$100
5100
51,700

SALDOS E
INCAPACIDADES

S0
50
50
S0
S0

VALORAPAGAR
$258,200
$258,200

$8,500
$8,500
$201,700

NUEVAE.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $200,000 $1,700 50 $201,700
TOTAL ' 1 $464,400 $4,000 50 $468,400

Pagina 2 de 2

2025/09/16 11:15 PM




CERTIFICACION - PERSONAS NATURALES NOASALARIADAS

Bogoté 7 de agosto de 2025

Sefiores
OPIAC
Bogota

S

Yo, CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERQ identificada con cédula de ciudadania nimero 1,124.851.467 ocoa, en
cumplimientode la Ley 2010 de 2019, me permito manifestar baje gravedadde juramentolo siguisnte: ‘

1. Para la obtencion de mis ingresos obtenidos por concepto de honorarios y por compensacion de servicios
personales, informo que 81 NO_x_he confratado o vinculado dos (2)omés trabajadores asociados a laactividad.

2 Informacion para efectos de depuracion de la base de retencion en la fuente para aquellas personas naturales en
virtud del Articulo42 de la Ley 2010 de 2019 el cual modifica elarticulo 383 del Estatuto tributario:

Solicito se tenga en cuenta la siguiente informacion para la depuracién de la base gravable delaretencion enla fuente, la
existencia de alguno(s) delossiguientes conceptos:

Sl | NO CONCEPTO

X Intereses y correccion monetaria pagados en el afio inmediatamente anterior sobre préstamos para
adquisicion devivienda.*

* Si se deducen los intereses en el crédito para adquisicion de vivienda del trabajador, y el crédito habia sido
otorgado al trabajador y sucényuge, la deduccion podré ser utilizada en su totalidad por uno de ellos siempre y
cuando manifieste que el otro cényuge no ha solicitado como deduccién la parte que le correspondiay en caso
de que el trabajador esté trabajando al mismo tiempo con varios empleadores, esa deduccion por intereses en
préstamos de vivienda solo se podra utiizar con uno solo de los empleadores. Se debera anexar el certificado
de los intereses pagados por crédito de vivienda emitidos por la respectiva entidad financiera.

Pagos durante el afio anterior por medicina prepagada deltrabajador, el conyuge, y sushijos y
dependientes.).

Para que se tenga en cuenta esta deduccién, se debera entregar el certificado de los pagos
realizados.

Una cuenta de ahorro AFC en alguna entidad bancaria que realice préstamos hipotecarios ofy en
Corporaciones de Ahomoy Vivienda, en la medida en queel
Articulo 126-4 del E.T.

No formarén parte de la base de retencion en la fuente del contribuyente persona natural, y tendran el caracter
de rentas exentas del impuesto sobre la renta y complementarios, hasta un valor que, adicionado al valor de
tos aporfes voluntarios a los seguros privados de pensiones y a los fondos de pensiones voluntarias de que
tratael articulo 126-1 de este Estaluto, no exceda del treinta por ciento (30%) delingreso laboral o delingreso
tributario del afio, segiin corresponda, y hasta un monto méximo dle tres mil ochacientas (3.800) UVT por afio.

**Dependientes

De conformidad con el paragrafo 2° del articulo 387 del Estatuto Tributario, modificado por el articulo 15 de la Ley 1607 de 2012,
manifiesto que tengo los siguientes dependientes a mi cargo:
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. FORMATO DECLARACION QUE TENGO PERSONAS A CARGO

En la ciudad de Bogotd, siendo el dia 7 del mes de agosto del afio 2025

Yo Cheryl Giannina Rosas Rosero, mayor de edad, idenfificado(a) con la
cedula de ciudadania nimero 1.124.851.467 de Mocoa

con domicilio en Bogota de estado civil: Unidn Libre y profesidon u oficio:
Auxiliar Administrativa, me permito manifestar bajo la gravedad de
juramento que actualmente tengo bajo mi bajo mi responsabilidad %
dependencia econdmica, en forma permanente a lafs) persona (s)

relacionada(s) a continuacién:

Daniel Felipe | Mora Rosas | Cedula de 1120066195 | hijo

ciudadania

Firma

Documento de identidad: 1124851467
Direccidn: Bogotda

Teléfono: 3249220383

Correo electronico: sheril2488hotmail.com

Huella digital

¥ Este documento NO requiere autenticacion como tampoco reconocimiento notarial de acuerdo con lo estipulado por el articulo 25 del decreto 19 de
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INSTITUTO TECNOLOGICO DEL PUTUMAYO

NIT. 800.247.940-1

Sede Principal: "Aire Libre" Barrio Luis Carlos Galan Teléfono: 3103310083
Mocoa, Putumayo - Colombia

IES vigilada por:

Educacion

Adicional: [TP-MOCOA | 2025-2 | INGENIERIA DE SISTEMAS |
{ Identificacién: CC-1120066195 B

Cliente: MORA ROSAS DANIEL FELIPE
eluar: 3125380061

E-mail: danieffelipemorarosas@gmail.com | NRO:62025
Calegoria: PAGOS DE MATRICULA | ‘
. G e
b i R A e

{DERECHOS MATRICULA CICLO PROFESIONAL ' § 1.566.00000 ~ 100% 0%  $0,00 i  PE—— CRATUIDAD 15634
{DERECHOS COMPLEMENTARIOS CICLO N — o i f585  l6a%s 00000 :

: PROFESIONAL

‘Recibo de pélc_';d'genér'é\'d-o' a través de 'Sigedlln. valide la autenticidad de este recibo escaneando el crédigo QR oa
‘travéz del siguiente enlace: hitps://sigedin.itp.edu colapifv2/invoice/payment/pdf/62025

ID:

NRO PAGO:
VALOR COBRADO:
VALOR PAGADO:
FORMA DE PAGO:
FECHA DE PAGO:
ESTADO:

BANCO:

CODIGO TRANSACCION:

TIKED ID:
NUMERO DE TARJETA:
FRANQUICIA:

CODIGO APROBACION:
NRO RECIBIDO:

Detalle de pago

5hca760d-d866-4746-b035-cc907f2d72a5
40588036

$ 313.000,00

$ 313.000,00

PSE

viernes, 25 de julio de 2025 16:46
PAGC FINALIZADO OK

NEQUI

1653454346

3327730530

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

~ $313.000,00
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ERNESTO MURTEL SILVA / /{{//Ij ;

- _Nombre y firma
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ERNESTO MURIEL SILVA//W
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Nro. CPS 2025-0502

INFORMACION DEL CONTRATANTE
ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE
CONTRATANTE LA AMAZONIA COLOMBIANA — OPIAC
NIT 830.009.653-1

OSWALDO MARCIAL MUCA CASTIZO

REPRESENTANTE
LEGAL

C.C. 1.121.201.120 expedida en Leticia - Amazonas

DIRECCION Calle 31 A No. 15-10, Barrio Armenia, Localidad de Teusaquillo
EMAIL oplac@oplac.org.co

INFORMACION DEL CONTRATISTA v

NOMBRE ,
hilame CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO / p

C.C. No. 1.124.851.467 de Mocoa - Putumayo ¢~
DIRECCION Calle 5# 11-96 en Mocoa - Putumayo
EMAIL sheri12488@hotmail.com

PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL
FINANCIERO EN EL MARCO DEL ACTA DE ENTENDIMIENTO
NO. 0101918-2025-02 SUSCRITO ENTRE LA ORGANLZA/CION
OBJETO NACIONAL AUTORIDADES TRADICIONALES INDIGENAS DE
COLOMBIA - GOBIERNO MAYOR Y LA ORGANIZACION
NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA
COLOMBIANA - OPIAC. /

VALOR TOTAL VEINTE MILLONES DE PESOS ($20.000.000) M/ICTE
VIGENCIAY PLAZO | CUATRO (04) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA FIRMA DEL
DE EJECUCION ACTA DE INICIO

Entre los suscritos, a saber; OSWALDO MARCIAL MUCA CASTIZO identificado con cédula de
ciudadania nimero 1.121.201.120 expedida en Leticia, Amazonas, actuando en ejercicio de sus
facultades legales y estatutarias en nombre y representacion de la ORGANIZACION
NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA, en adelante
La OPIAC, identificada con Nit. 830009653-1, segin consta en los actos administrativos de
registro Nos. 00368387 y 00368388 del libro | de las entidades sin animo de lucro 00368388 del
12 de julio de 2023 expedido por la Camara de Comercio de Bogota D.C., dotada de personeria
juridica mediante Resolucion No. 004 de septiembre de 1995 emitida por la Direccion General
de Asuntos Indigenas del Ministerio del Interior, quien en adelante y para efectos del presente
Contrato de Prestacion de Servicios Logisticos se denominara LA OPIAC v/o EL
Direcci6n: Calle 31 A #f 15-10, Barrio Armenia, Teusaquillo
Teléfonos: (57) 1 - 6946113/2859863

Correo — e; opiac@opiac.org.co / Pigina Web: http://www.opiac.org.co
Daaina 1 da 1N




OPIAC Pucblos Indigenas de lo Personeria Juridica No. 004 de Septiembre de 1995 Min Interior
tes Amazonia Colombiana NIT: 830.009.653 1

m@ Organizacién Nacional de los

parte vy por la otra, CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERQ, mayor de edad, identificado con
cedula de ciudadania No. 1.124.851.467 de Mocoa - Putumayo, quien para los efectos del
presente contrato se denominara EL CONTRATISTA, acuerdan celebrar el presente Contrato
de Prestacion de Servicios, sin vinculacion laboral, con plena autonomia técnica, administrativa
y financiera ef cual se regira por las siguientes clausulas y en general por las disposiciones
aplicables contenidas en el Codigo Civil Colombiano.

CLAUSULA PRIMERA. OBJETO. PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN |
CIENCIAS ADMINISTRATIVAS EN EL MARCO DEL ACTA DE ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02 SUSCRITO ENTRE LA ORGANIZACION NACIONAL U}é?RLIDADES
TRADICIONALES INDIGENAS DE COLOMBIA - GOBIERNO MAYOR Y LA
ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA
COLOMBIANA - OPIAC.

CLAUSULA SEGUNDA. OBLIGACIONES DE EL CONTRATISTA. EL CONTRATISTA se

obliga con LA OPIAC al desarrollo de las siguientes actividades:

a) Obligaciones Generales:

1. Una vez iniciada la ejecucion del contrato, el contratista cumplira con el obieto v las
obligaciones pactadas en el contrato.

2. Guardar absoluta reserva sobre los hechos, informaciones o cualquier dato o
evidencia conocidos en el ejercicio de su actividad contractual, salvo las excepciones
contempladas
en laley.

. Mantener vigente durante el término del contrato la afifiacion a los sistemas de salud,
ARL y pensién en los porcentajes establecidos en la ley.

. En cumplimiento de lo establecido en la ley 1562 de 2012, por la cual se modifico el
sistema general de riesgos laborales y el decreto reglamentario No. 0723 del 15 de
abril de 2013 EL CONTRATATISTA se afiliara de manera obligatoria al ARL. Los
costos de afiliacion a Salud y Pension y ARL correran por cuenta del contratista.

. EL CONTRATISTA debera aportar copias de las constancias de pago de salud, ARL
y pension, como requisito para el pago de honorarios al momento de presentar su
cuenta de cobro.

. Presentar mensualmente, informe escrito de ejecucion por parte del CONTRATISTA,
con los documentos soporte a que hubiere lugar.

. Atender todas las politicas a nivel administrativo, financiero y contable de la OPIAC.

. Informar de manera inmediata al supervisor sobre cualquier eventualidad de fuerza
mayor o caso fortuito que dificulte o impida la completa ejecucion del contrato.

Direcelon: Callo 31 A #1510, BDarrlo Atmeanla, Tousaguillo
Teléfonos: [57) 1 - 69461 13/2859863
Corren - o oplaci@opiac.org.co / Paging Weh: Wipe//www oplae org.co
Paping 2 dey
Bogold D.C., Colombis
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b) Obligaciones Especificas:

1. Participar en la planificacion de actividades y en la elaboracion del Plan de Trabaio
ylo cronograma.
. Atender los requerimientos financieros que surian en el marco de la ejecucion del
ACTA DE ENTENDIMIENTO NO. 0101918-2025-02
Elaborar los productos financieros requeridos en el ACTA DE ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02
Recolectar la documentacion técnica v financiera generada en el desarrollo del ACTA
DE ENTENDIMIENTO NO. 0101918-2025-02
. Participar en los escenarios a los que haya lugar en el marco de las actividades a fin
del desamollo y cumplimiento del ACTA DE ENTENDIMIENTO NO. 0101918-2025-02
. Apoyar de manera permanente al Coordinador Técnico en cada una de las etapas,
fases en cumplimiento del ACTA DE ENTENDIMIENTO NO. 0101918-2025-02.
. Presentar informe mensual de actividades.
. No divulgar, entregar o suministrar total o parcialmente, el resultado de los trabajos
que son materia de este contrato sin el consentimiento escrito de EL CONTRATANTE.
. Participar en los espacios convocados por el coordinador del convenio.
. Realizar control y gestion financiera de pago de honorarios del personal, asi también
las solicitudes de pago de las actividades a desarmollar y compra de insumos, semillas.
. Apoyar al coordinador del convenio en la direccion logistica de las actividades
enmarcadas en el convenio.
12. Organizar el archivo digital v fisico del convenio con los debidos soportes.
13. Atender las indicaciones que le realice el coordinador del convenio v que guarde
relacion con el objeto del contrato.
14. Realizar los informes financieros.
15. Presentar informe mensual de actividades.
16. Las demas actividades que le designe el supervisor del contrato y que guarde relacion
con el objeto del contractual.

PARAGRAFOQ: Es de precisar que los productos a entregar en virtud de la ejecucion de este
contrato le pertenecen a LA OPIAC. Por consiguiente, el contratista se compromete a realizar
la entrega de estos al finalizar el plazo de ejecucion del presente contrato.

CLAUSULA TERCERA. OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE. Son obligaciones del
CONTRATANTE:

|
1. Pagar los honorarios en los términos y con la periodicidad pactada, previa verificacion i

del cumplimiento de los requisitos legales y contractuales. I

Direccidn: Calle 31 A #f 15-10, Barrio Armenia, Teusaquiflo
Teléfonos: (57) 1 - 6946113/2859863
Carreo — e oplac@oniac ora co / Pagina Weh: httprffuvrww opiac org co
Pagina 3 de9
Bogots D.C., Colombia
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2. Ejercer la supervision del contrato de manera directa por el representante legal o |
mediante la persona designada para ello; en desarrolio de lo anterior le corresponde !
entre otras las siguientes funciones: I
Verificar el cumplimiento de los requisitos establecidos en este contrato para su |
perfeccionamiento.

Realizar la supervision de actividades de EL (LA) CONTRATISTA, mediante la
recepcion de un informe mensual de actividades el cual contara con su visto bueno,
junto con los documentos soporte a que hubiere lugar.

c) Presentar ante el Area de Contabilidad y Finanzas de OPIAC, la solicitud para el pago
de honorarios del contratista.

CLAUSULA CUARTA. VIGENCIA Y PLAZO DE EJECUCION. El término de ejecucion del
presente Contrato de Prestacion de Servicios es de CUATRO (4) MESES, contados a partir
de la firma del Acta de Inicio. PARAGRAFO. En todo caso, la duracion podra prorrogarse por
acuerdo entre las partes, sin que supere la vigencia del ACTA DE ENTENDIMIENTO NO.
0101918-2025-02. La prérroga debera constar por escrito.

CLAUSULA QUINTA. VALOR TOTAL DEL CONTRATO. El valor total del presente contrato
es por la suma de VEINTI MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS ($20.000.000) M/CTE, valor
que incluye todos los impuestos a los que haya lugar y esté supeditado a la prestacion efectiva
del servicio.
CLAUSULA SEXTA. FORMA DE PAGO: El valor pactado en la clausula anterior.Sera
cancelado mediante: CUATRO (04) PAGOS por un valor de CINCO MILLONES DE/PESOS
($ 5.000.000) MCTE, el cual estara supeditado a la entrega del informe de actividades, de la
cuenta de cobro, v del soporte de pago de planilla de sequridad social v los productos a los
que hay lugar. PARAGRAFO PRIMERQ: Para el ultimo pago sera necesario que el contratista
presente informe final de actividades, cuenta de cobro, soporte de pago de planilla de
sequridad social y los productos a los que haya lugar, segin sea el caso, certificado de
cumplimiento del objeto contractual suscrita por el Supervisor del contrato. PARAGRAFO
SEGUNDO: Una vez cumplidos en debida forma la totalidad de los requisitos establecidos por
LA OPIAC para el tramite de las cuentas y pago efectivo, estas seran canceladas dentro de
los TREINTA (30) dias siguientes. PARAGRAFO TERCERO: Los honorarios seran
consignados en la cuenta bancaria de ahorros No. 912-334775-89 del Bancolombia, de
acuerdo con la certificacion bancaria aportada por el (Ia)CONTRATISTA, siempre v cuando
se cuente con recursos disponibles en la cuenta bancaria destinada para la ejecucion del
ACTA DE ENTENDIMIENTO NO. 0101918-2025-02, PARAGRAFO CUARTO: LA OPIAC
haré las retenciones a que haya lugar sobre cada pago, de acuerdo con las disposiciones
legales vigentes. PARAGRAFO QUINTO. - El valor de los honorarios pactados no incluye el
valor de los viaticos y demas gastos en los que EL(LA) CONTRATISTA deba incurrir para

Direccién: Calle 31 A # 15-10, Barrio Armenia, Teusaquilio
Teléfonos: (57)1 - 6946113/2859863
Corren — e oplac@oplac org co / Pagina Web: http://www. opiac.org.co
Pagina 4 e 9
Bogotd D.C., Colombia
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desarrollar el obieto del contrato. Sin embargo, cuando se requiera el desplazamiento a otras |
ciudades, los gastos deberan ser autorizados previamente de acuerdo con las politicas | |
intemnas establecidas por LA OPIAC. - PARAGRAFO SEXTO. - Queda entendido que la forma |
de pago de que trata esta clausula corresponde a la prestacion efectiva y real del servicio
contratado. En caso de que EL(LA) CONTRATISTA no cumpla con la prestacion en los |
términos indicados y con la entrega de los productos requeridos en este contrato yen el marco |
del convenio, o el contrato se dé por terminado anticipadamente, sélo habra lugar al pago de |
los servicios efectivamente prestados, liquidados en forma proporcional.

CLAUSULA SEPTIMA. NORMAS QUE RIGEN EL PRESENTE CONTRATO Y EXCLUSION
DE RELACION LABORAL. El presente contrato se regira para todos sus efectos por las
normas contenidas en la legislacion civil. En consecuencia, entre las partes no existe vinculo
laboral alguno y por tanto no habr4 lugar a la generacion de prestaciones sociales.
CLAUSULA OCTAVA. SUPERVISION DEL CONTRATO. La supervision del'presente contrato
sera realizada por la sefiora BISNEY CAMILA CHINDOY MUTUMBA QY, Coordinador del
proyecto en temitorio, o por quien el Representante Legal de LA OPIAC designe por escrito
para tal fin.

CLAUSULA NOVENA. CESION DEL CONTRATO. EL CONTRATISTA no podra ceder el
presente contrato total o parcialmente a ninguna persona natural o juridica, nacional o
extrajera sin autorizacion expresa DEL CONTRATANTE.

CLAUSULA DECIMA. TERMINACION. El presente contrato terminara al desamrollo del objeto
para lo cual no podra exceder la duracién de este. No obstante, podra darse por terminado
bilateralmente en cualquier tiempo, siempre que obre acuerdo mutuo. Esta forma de
terminacion no genera pagos de periuicios, ni indemnizaciones a favor o en contra de alguna
de las partes, derecho a los cuales renuncian los firmantes del presente contrato.
TERMINACION UNILATERAL: También podra terminarse de fomma unilateral por el
incumplimiento de la obligaciones derivadas del mismo, o por el (la) CONTRATANTE, por la
defectuosa o inoportuna prestacion del servicio del (la) CONTRATISTA, o cuando esta no
pueda prestar sus servicios durante el periodo especificado en el contrato o por razones de
enfermedad, accidente u otro motivo, a menos que se llegue a un acuerdo previo, 0 cuando
intencionalmente cometa alguna conducta incompatible con las leyes, por conducta que
genere descrédito a la OPIAC, o por las demas razones que impliquen un incumplimiento a
las condiciones pactadas en el presente contrato; asi mismo, cuando el (la) CONTRATISTA
entreque documentacion falsa, engafiosa o contraria a la realidad que acredite su experiencia,
idoneidad o titulos profesionales. Para la declaratoria de incumplimiento, el supervisor debera
 informar por eserito a la Coordinacion General con copia al Area Juridica de OPIAC con el fin
de requerin previamente el cumplimiento del contrato y presentar un informe al ordenador del |
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gasto para que, previa oportunidad de defensa al CONTRATISTA y con base en las |
evidencias, se declare el incumplimiento del contrato Y su consiguiente terminacién unilateral.
CLAUSULA DECIMA PRIMERA. LIQUIDACION. El presente Contrato se liquidara de mutuo
acuerdo entre las Partes, una vez cumplido a cabalidad el obieto contractual por parte de EL
CONTRATISTA; o por LA OPIAC de forma unilateral y directa, en caso de incumplimiento por
parte de LA CONTRATISTA, decision que debe estar debidamente motivada. PARAGRAFO.
- Las partes procederan a la liquidacion del presente contrato dentro de los cuatro meses
siguientes a su expiracion. Esta debera constar por escrito en Acta y dara la connotacién de
paz y salvo por todo concepto entre las partes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. - INCUMPLIMIENTO POR PARTE DEL (LA)
CONTRATISTA. Ante el incumplimiento de cualquiera de las obligaciones por parte de EL
(LA) CONTRATISTA el CONTRATANTE podra declarar el incumplimiento contractual v dar
por terminado el vinculo en forma unilateral. En caso de que se causen perjuicios a la OPIAC,
podran ser objeto de reclamacion ante la jurisdiccion civil si a ello hubiere lugar.

CLAUSULA DECIMA TERCERA. CLAUSULA PENAL. - El incumplimiento tofal o parcial de
las obligaciones obieto del presente contrato por parte de LA CONTRATISTA, generar4 una
clausula penal pecuniaria equivalente al Diez (10%) por ciento del valor total del mismo, que
LA OPIAC podra cobrar judicial o extrajudicialmente.

CLAUSULA DECIMA CUARTA. - SOLUCION DE LAS CONTROVERSIAS, Las partes
intentaran resolver las controversias surgidas en el desarmollo de las actividades ejecutadas
dentro del presente Contrato, en la forma mas agil v directa posible, para lo cual acudiran a
un Centro de Conciliacion autorizado por el Estado para tal fin, a costas de la parte incumplida,
previo a acudir a la via judicial.

CLAUSULA DECIMA QUINTA. IMPUESTOS. Los impuestos que se llegaren a ocasionar
como consecuencia de la legalizacion y desarrollo del presente contrato seran asumidos por
LA CONTRATISTA, el cual, es responsable de cumplir con todas las obligaciones de caracter
tributario a su cargo. Por esta razon exonera de toda obligacion y responsabilidad en esta
materia AL CONTRATANTE.

CLAUSULA DECIMA SEXTA. SEGURIDAD SOCIAL. Es deber de LA CONTRATISTA afiliarse
al sistema general de sequridad social (salud, pensién y ARL), de conformidad con lo reglado
en la Ley 100 de 1993 v sus decretos reglamentarios. En este sentido la presentacion de los
soportes de afiliacion a seguridad social es requisito indispensable para la validez de este
contrato v los soportes del pago mes vencido lo seran para la retribucién pactada a titulo de
honorarios.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA. ASPECTOS GENERALES. LA CONTRATISTA, reconoce y
acepta el contenido del presente contrato, asi mismo, durante el periodo del contrato o en

Direccion: Calle 31 A # 15-10, Barrio Armenia, Teusaquillo
Teléfonos: (57) 1 - 6946113/2859863
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cualquier tiempo o después de este, EL CONTRATISTA no revelara a ningln tercero, o I
utilizara para sus propdsitos personales la informacion que se derive del objeto del contrato. |

CLAUSULA DECIMA OCTAVA. LUGAR DE EJECUCION. El contrato se eiecutara en Bogota
D.C — Sede OPIAC vy teritorios en los departamentos donde se desarrolle el objeto
contractual. Cualquier comision debe contar con autorizacion previa del supervisor,
CLAUSULA DECIMA NOVENA. GASTOS POR DESPLAZAMIENTO. Cuando por |
necesidades de prestacién del servicio sea necesario desplazarse a un lugar diferente al
domicilio contractual, EL CONTRATANTE reconocera gastos de viaje, paro lo cual LA
CONTRATISTA debera presentar solicitud con minimo cinco dias de antelacion a la fecha del
viaje. Una vez termine el desplazamiento, debera entregar los soportes correspondientes
dentro de los cinco dias habiles siguientes, so pena de que dichos valores se deduzcan de
los honorarios mensuales causados en ese periodo.

CLAUSULA VIGESIMA. DOMICILIO CONTRACTUAL. Para todos los efectos legales, el
domicilio contractual sera en la ciudad de Bogotd, v las notificaciones seran recibidas por las
partes en las siguientes direcciones: Por el CONTRATANTE en la Calle 31 A Nam. 15 - 10
Barrio Armenia Localidad de Teusaquillo, sede de la OPIAC, Comeo electrénico
opiac@opiac.org.co, y por parte de EL (LA) CONTRATISTA: Calle 5 # 11 -96 en Mocoa -
Putumayo, Teléfono 3223117594 y correo electronico sheril2488@hotmail.com

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA. AUTORIZACION PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES. LA OPIAC como responsable del tratamiento de datos personales de
conformidad con lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y demas nommas aplicables, informa
que los datos personales recopilados y almacenados en nuestras bases de datos seran
utilizados unica y exclusivamente para los fines del presente contrato, como son el
cumplimiento de deberes contractuales y legales y la verificacién de antecedentes judiciales,
fiscales o disciplinarios ante los entes de control. PARAGRAFQ: Con la suscripcion del
presente instrumento EL CONTRATISTA autoriza a LA OPIAC al tratamiento de sus datos
personales, y, cualquier reclamacion sobre el uso de estos deber4 ser realizada a través del
correo areajuridica@opiac.org.co

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA: COMPROMISO ETICO Y SALVAGUARDA DEL BUEN
NOMBRE INSTITUCIONAL. EL CONTRATISTA se obliga a cumplir de manera integra,
diligente v leal con los fines y objetivos institucionales de LA OPIAC, asi como a abstenerse
de realizar cualquier conducta, manifestacion o actuacién que pueda menoscabar el buen
nombre, la imagen o la reputacion de la Organizacion, de su Representante Legal, de los
miembros del Comité Ejecutivo, o de cualquier otro colaborador o integrante de la misma. En
caso de que EL CONTRATISTA incurra en conductas contrarias a los obietivos institucionales
0 que afecten negativamente la imagen o reputacién de LA OPIAC, de su Representante
Legal, del Comité Ejecutivo o de algtn integrante de la Organizacion, se impondra una sancion
pecuniaria equivalente al veinte por ciento (20%) del valor total del contrato. Esta sancion sera
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determinada por el Coordinador General v Representante Legal de LA OPIAC, previa |
valoracion de los elementos probatorios recaudados mediante una investigacién interna que
garantice el debido proceso. PARAGRAFO: EI CONTRATISTA que haya sido sancionado
conforme a lo dispuesto en la presente clausula no podra suscribir contratos ni celebrar
instrumentos juridicos con LA OPIAC por un término de cinco (8) afios, contados a partir de
la ejecutoria de la decision sancionatoria emitida por el Representante Legal de la
Organizacién. .
CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. PROHIBICIONES. EL CONTRATISTA se obliga a

quardar absoluta reserva, y se abstiene de difundir, publicar, transmitir, enajenar, ceder,
promulgar, transferir cualquier tipo de informacion que sea propiedad del CONTRATANTE vy
acepta que de conformidad a las disposiciones, v siguiendo los procedimientos establecidos
en las politicas y procedimientos de Proteccion de datos Personales, no divulgar directa,
indirecta, proxima a remotamente, ni a través de ninguna ofra persona, la informacion
confidencial perteneciente a la parte Contratante, asi como también a no utilizar dicha
informacion en beneficio propio ni de terceros. PARAGRAFO PRIMERO: Definicion de
informacion confidencial: se entiende como Informacion Confidencial, para los efectos del
presente contrato: 1). La informacion que no sea plblica y sea conocida por el contratista con
ocasion a la ejecucion del objeto del presente contrato. 2) Cualquier informacion societaria,
técnica, juridica, financiera, comercial, de mercado, estratégica, de productos, nuevas
tecnologias, patentes, modelos de utilidad, disefios industriales, modelos de negocios /o
cualquier ofra relacionada con lograr tales fines, y/o cualquier otro ente relacionado con la
estructura organizacional, bien sea que la misma sea escrita, oral, visual, 0 en cualguier forma
tangible o no, incluidos los mensajes de datos (en la forma definida en |3 ley), de la cual, el
contratista tenga conocimiento o a la que tenga acceso por cualquier medio o circunstancia
en virtud de las reuniones sostenidas y/o documentos suministrados en el marco de la
ejecucion del obieto del presente contrato. 3). La que corresponda o deba considerarse como
tal para garantizar el derecho constitucional a la intimidad, la honra y el buen nombre de las
personas y deba guardarse fa debida diligencia en su discrecion y manejo en el desempefio
de sus funciones. PARAGRAFO SEGUNDO. ORIGEN DE LA INFORMACION
CONFIDENCIAL: provendré de documentos suministrados en el desamollo del presente
contrato y que son inherentes a las creaciones del intelecto, a la naturaleza, medios, formas
de distribucion, comercializacion de productos o de prestacion de servicios, transmitida verbal,
visual o materialmente, por escrito en los documentos, medios electronicos, discos opticos,
microfilmes, peliculas, e-mail u otros elementos similares suministrados de manera tangible o
intangible, independiente de su fuente o soporte v sin que requiera advertir su caracter
confidencial. PARAGRAFO TERCERO: Obligaciones de la parte receptora: Se considerara
como parte receptora de la informacion confidencial (al) o (a la) contratista que recibe la
informacion, o que tenga acceso a ella. La parte receptora se obliga a: 1) Mantener la
informacion confidencial sequra, usarla solamente para los propositos relacionados con el
objeto del presente contrato, en caso de ser solicitada, devolverla toda {incluyendo copias de
esta) en el momento en que va no requiera hacer uso de la misma o cuando termine la
relacion, caso en el cual, debera entregar dicha informacion antes de la terminacion de la
vinculacion. 2) Proteger la informacion confidencial, sea verbal, escrita, visual, tangible,
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intangible o que por cualquier otro medio reciba, siendo legitima poseedora de la misma la !
confederacion, restringiendo su uso exclusivamente a las personas que tengan absoluta |
necesidad de conocerla. 3) Abstenerse de publicar la informacion confidencial que conozca, j
reciba o intercambie con ocasion de las reuniones sostenidas. 4) Usar la Informacion |
confidencial que se le entregue, nicamente para los efectos sefialados al momento de la
entrega de dicha informacion. 5). Mantener la informacion confidencial en reserva hasta tanto
adquiera el carécter de publica. 6). Responder por el mal uso que le dé a la informacion
confidencial. 7) Guardar la reserva de la informacion confidencial como minimo, con el mismo
cuidado con la que protege Ja informacion confidencial. 8). La parte receptora se obliga a no
transmitir, comunicar, revelar o de cualquier otra forma divulgar total o parcialmente, piblica
o privadamente, la informacion confidencial sin el previo consentimiento por escrito por parte
de LA OPIAC. PARAGRAFO CUARTO: Cualquier divulgacion autorizada de la informacion
confidencial a terceras personas estara sujeta a las mismas obligaciones de confidencialidad
derivadas del presente contrato y la parte receptora debera Informar estas restricciones
incluyendo la identificacion de la informacion como confidencial. _
CLAUSULA VIGESIMA CUARTA. PERFECCIONAMIENTO. El presente contrato se entiende.

perfeccionado con la firma de las partes, razon por la cual suscriben el presente, ochy%)

del mes de julio de 2025 en la ciudad de Bogota D.C. ¢
[ POR OPIAC POR EL CONTRATISTA

AL, CQJE& g

(PSWALDO MARCIAL MUCA CASTIZO CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO
.C. 1.121.201.120 dg Leticia - Amazonas C.C. 1.124.851.467 de Mocoa - Putumayo

i<

/  Representantk Legal OPIAC Contratista
I

Proyectd: Angie Rodriquez Castiblanco — Abogada Contrato de Asistencia Técnica 2312483 FAO-OPIA, Acta de entendimiento NO.
0101918-2025-02

Revisién y aprobacidn Juridica: Javier Camacho - Abogado Acta de entendimiento NO. 0101918-2025-02

Revisién presupuestal: Area contable OPIAC

Aprobé: Oswaldo Muca - Representante Legal OPIAC.
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ACTA DE INICIO P

CONTARTO No. No. CPS$ 2025-0502 *
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

MODALIDAD:
INFORMACION BASICA DE LAS PARTES.

RAZON SOCIAL: ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE
LA AMAZONIA COLOMBIANA — OPIAC
NIT. 830.009.653-1

DIRECCION: Calle 31 A Nro.15-10 Banio Armenia, Localidad Teusaquilio,
Bogotda D.C.

E-mail: cordinaciongeneral@opiac.org.co

CONTRATISTA: CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO/
IDENTIFICACION. C.C No. 1.124.851.467 de Mocqia/- Putumayo
DIRECCION: Calle 5 # 11 -96 en Mocoa - Putumayo
TELEFONO: +57 3223117594

E-maiil: sheril2488@hotmail.com

PRESTACION DE SERVICIOS COMO,PROFESIONAL EN CIENCIAS
ADMINISTRATIVAS EN EL MARCO/DEL ACTA DE ENTENDIMIENTO NO.
0101918-202502 SUSCRITO ENIRE LA ORGANIZACION NACIONAL
AUTORIDADES  TRADICIONALES INDIGENAS DE COLOMBIA -
GOBIERNO MAYOR Y LA ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS
INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA —OPIAC.

S

OBJETO:

VALOR DEL CONTRATO: VEINTE MILLONES DE PESOS [Q0.000.00G‘ M/CTE

El contrato se ejecutard en la ciudad de Bogotd D.C, sede de LA
LUGAR EJECUCION: OPIAC, y/o en los territorios de la Amazonia colombiana en los que
LA OPIAC egjerce su influencia.

PLAZO DE EJECUCION: CUATRO (04) MESES

FECHA INICIO: OCHO (08) DE JULIO DE 2025. /

/ //
FECHA FINALIZACION:  SIETE (07) DE NOVIEMBRE DE 2025.

Direccidn: Calle 31 A #f 15-10, Barrio Armenia, Teusaquifio
Teléfonas: (57} 1- 6946113/2859863 Pagina 1 de 2
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SUPERVISION DEL CONTRATO.

La Supervisién del presente Com‘rcx_fcp la realizard el BISNEY CAMILA

CHINDOY MUTUMBA JOY O por quien‘el Representante Legal designe
por escrito para tal fin.

calidad de CONTRATISTA, I
cdlidad de SUPERVISORA, con el fin de dar inici
Servicios Profesionales No. CPS 2025-0502 L

Para constancia se firma por quienes en ella intervinieron.

EL SUPERVISOR, EL CONTRATISTA,

BISNEY CAMILA CHINDOY MUTUMBAJOY |  CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO
C.C. ] 124-860.247 de MOCOC! C.C ] N 2485; 46‘7 de MOCOO -
Putumayo

Proyects: Angle Rodriguez Castiblanco — Abogada Contrafo de Asistencia Técnica 2312483 FAO-OPIAC
Revisién y aprobacién Juridica: Javier Camacho - Abogado Acta de entendimiento NO. 0101918-2025-02
Revisién presupuestal: Area contable OPIAC

Direccion: Calle 31 A 15-10, Barrio Armenia, Teusaquilio
Teléfonos: {5 7) 1- 6946113/2859863 Pégina 2 de 2
Correo ~ e: npiac@onniac orR.c0 / Pagina Web: hitn:/fveww apiar.omg ro




Retencion aplicable para el afio 2025
Frocedimiento No. 1

Mes |

jul-25 |

[CHERYL ROSAS ROSERO

1124851467

VALOR UVT

ANO 2025 [

|
49799

Conceptos

Datos

Depuracion |

Total pagos laborales en el mes

Sueldo

8.500.000

Auxilio de transporte

Comisiones

Horas exiras

Recargos noclurnos y dominicales

Otros auxilios (movilidad, alimentacién, etc.)

Bonificaciones

Vidticos

Exceso de las 41 UVT por pagos por concepto de alimentacion (art 387-1 ET)

Incapacidades

Licencia de maternidad

Cesantias (no se tienen en cuenta para efectos de la retencion en |a fuente)

Intereses sobre cesantias (no se tienen en cuenta para efectos de la retencién en la fuente)

AE

Vacaciones

Primas extralegales

Otros ingresos laborales- Bonos, cheques electronicos, pages indirectas

Total Ingresos mes (No se incluye la prima)

Menos ingresos no constitutivos de renta ni ganancia ocasional

Aportes obligatorios a Fondos de Pensiones (art. 55 ET)

Aseguradora de Riego Laboral

Aportes voluntarios a fondos de pensiones obligatorios (Régimen ahorro individual) (Art. 55 ET)

Aportes obligatorios al sistema de salud (art. 56 ET)

Total ingresos no constitutivos de renta ni ganancia ocasional

[Subtotal (A)

Menos Deducciones

Intereses por prestamos de vivienda (promedio afio anterior o los meses correspondientes)

Pagos por salud prepagada, Plan complementario de salud, o seguros de salud (art 387 ET)- P

Seleccione "SI" si tiene derecho a dependientes (Art 387 ET)

Total deducciones

Menos rentas exentas

Aportes a Fondos de Pensiones Voluntarias (art. 126-1 ET)

Aportes con destino a cuentas AFC, AVC (art 126-4 ET)

Indemnizaciones proteccion a la maternidad (art 206 ET Num 2)

Gastos de entierro del trabajador (art 206 ET Num 3)

Otras rentas exentas (Art. 206 ET)

Total renta exentas

Subtotal (B)

6.663.252

Valor de la prima de servicios

Subtotal (B)

6.663.252

[Menos renta exenta -25% del subtotal (C) (Numeral 10 art. 206 ET)

1.665.813 |

[LIMITE GENERAL DE RENTAS EXENTAS Y DEDUCCIONES 40% DEL INGRESO NETO Y HASTA 1.340 UVT [

2.515.813 |

Base Gravable (Ver Tabla)

4.997.439 |

Valor retencion en la fuente Art. 383 ET

51.000

Valor retencién en la fuente a practicar por prima de servicios (art. 383 ET)

Total retenciones a practicar en el mes (Art. 363 ET)

51.000

Descargue la version para el afio actual

11/09/20258:28 a. m,

www.consultorcontable.com




CHERYL ROSAS ROSERO

julio 2025

Ingresos en el mes

8.500.000,00

Base de cotizacion

3.400.000,00

FSP

Salud 12,5

425.000,00

Pension 16

544.000,00

Arl

17.748,00

Total planilla

986.748,00

TOTAL RETENCION

51.000,00

0,6000%

L

RETENCION DESCONTADO

DESCONTAR

ACUERDO IM - 172

3.000.000,00

30.000.00

30.000,00

ICBF 1954-213

3.500.000,00

21.000,00

21.000,00

L

3
3
3
$

8.500.000,00

51.000,00

$
3
$
$

51.000,00




ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS DOCUMENTO SOPORTE
INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA

_ Cuenta de Cobro No.
Nit 830009653

FECHA PERSONA NATURAL DE QUIEN SE ADQUIEREN LOS BIENES Y/O SERVICIOS NIT o C.C.
03/09/2025 CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO 1124851467

CIUDAD DIRECCION TELEFONO POR CONCEPTO DE

Mocoa CL51196 HONORARIO PROFESIONAL EN CIENCIAS ADMINIST
Descripcién Valor
HONORARIO NO  |[HONORARIO PROFESIONAL EN CIENCIAS ADMINISTRATIVAS DEL 08 AGOSTO AL 07 | 5.000.000 |

|

GRAVADO SEPTIEMBRE 2025 CTA COBRO 02

Valor en Letras s 5.000.000
CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE : :

'IRETEIVA
:|[RETEICA
TOTAL DOCUMENTO 5.000.000

Firma del Vendedor

Fabricante y Proveedor Tecnoldgico; World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2) .
CUDS: ?fObeb?81687?c7fﬁ940dc320b7edd8??Ted6551982Gab?8f23540977f4sacOaSadDbc1c922rdbcc28b2c945ed5?07 --Fecha y Hora de Expedicién : 15/09/2025 9:17:49 p.m.
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CUENTA DE COBRO N.° 02

ORGANIZACION NACIONAL DE LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA OPIAC
NIT: 830009653-1

Acta de entendimiento NO. 0101918-2025-02 en el marco del cumplimiento de los acuerdos del PND
2022 - 2026 Acuerdo IM - 172 con Gobierno Mayor y OPIAC.
DEBE A:
NOMBRES Y APELLIDOS: CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO

CEDULA Y/O NIT: 1.124.851.467 de Mocoa Putumayo
DIRECCION Y TELEFONO: Carrera 17 #29.20

/

LA SUMA DE: CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE, ($ 5.000.000) /

POR CONCEPTO DE: Prestacion de servicios como profesional en ciencias administrativas en g’ marco del acta de
entendimiento no. 0101918-2025-02 suscrito entre la organizacion nacional autoridades tradiciona 'r,s/ indigenas de Colombia
- gobierno mayor y la organizacién nacional de los pusblos indigenas de la amazonia colombiana ~OPIAC.

Periodo de prestacion del servicio Del 08 de agosto al 07 del Mes de e septiembye:
[/
Autorizo pagar: &
ife bancana Mo 91233477589 Banco BANCOLOMBIA,/
/

[/

4

CIUDAD Y FECHA: 03 de s

C_C. ‘..’!24851.45? ff{ Mocoa




INFORME DE ACTIVIDADES

| 'DATOS DEL uONTRAT*STﬁ- _
B : SRR A
'MOMBRF Y APELLIDO: CHERYL (‘fﬁﬁ!é’\a‘iNA ROSAS CEDULA:|

/

'RQSERO ? 123 851.487 ~ !

o ‘P&R!DDQ "REPORTADO: 8
i;xso. CONTRATO: CPS 2025-0502 // 'DE agosto AL 7 DE
‘ ) | s@aptiembre !

‘ CARGO: PROFESIONAL EN CIENCIAS ADM iN;bTRATi\/Hb

PERIODO m:s, CONTRATO
I | FECHA INICIO: 8 DE JULIO DE 2025 )

‘LFéCHA TERMINACION: 7 DE NOVIEMBRE DE 2025

| OBJETO: PRESTACION DE "SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN CEEN CIAS |
[ ADMINISTRATIVAS EN EL MARCO DEL ACTA DE ENTENDIMIENTO NO. 010191842025-02 |
' SUSCRITO ENTRE LA ORGANIZACION NACIONAL AUTORIDADES TR/-}DiCIO'\JALES
| INDIGENAS DE COLOMBIA - GOBIERNO MAYOR Y LA ORGL\NI;A ION KACIONAL DE
| LOS PUEBLOS INDIGENAS DE LA AMAZONIA COLOMBIANA ~-OP

f

_OBLIGACIONES | ; AVANCES

ESPECIFICAS l '

i"1 Par’uﬂpar en lal Se elaboro Jun o al equlpo ‘convocatoria Dc:zfa dﬂsphmgue en el
| planificacion de actividades | ‘ departamento de Guainia.

I y en ia elaboracion del Plan | .

| de Trabajo ylo | | Se realizo logistica para el despliegue en el departamento qe

- cronograma. Cuafrua en el mes de septiembre

| 2. ~ Atender loé | Se envia documentacién solicitada pafa ol primel desembolso por
\ requerimientos financieros | parte de OPIAC

\ que surjan en el marco de |

|l ejecucion del ACTA DE |




ENTENDIMIENTO  NO.|
1 0101918-2025-02

SEnaborar los productos | Se envia correo para “solicitud de ~informacion de fecha de
fmanmeros requeridos en | ‘ desembolso el 26 de agosto de 2025

el ACTA DE | %

 ENTENDIMIENTO NO.

| 0101918-2025-02 '

|
1
|
|

Recolectar la | !
| documentacion técnica a ' Se realiza verificacién de documentos de informes de actividades

| financiera generada en el |  de equipo técnico.
| desarrollo del ACTA DE | ,

| ENTENDIMIENTO ~ NO.

| 0101918-2025-02 |

| 5.Participar _ en los | Se realizan convocatorias de reunién para seguimiento y |

escenarios a los que haya | alistamiento de actividades |
| lugar en el marco de las
actividades a fin del |
| desarrolio v cumplimiento |
 del ACTA DE |
| ENTENDIMIENTO NO. |
0101918 2025-02

6 Apoyar de  manera | Se ac
| permanente al Coordinador |

I Técnico en cada una de las |

| etapas, fases en |
' cumplimiento del ACTA DE

| ENTENDIMIENTO NO. |
01019;8 2025-02. |

1 7. Realizar control y | n el drea financiera de OPEAC
| gestion financiera de pago |
' de honorarios del '
‘ personal, asi también las |

|
’ solicitudes de pago de las | g¢ envia documentacion solicitada por parte del &rea contable de
{ actividades a desarrollar y OP{N‘ para la revision de infarme financiero futuro.




| compra de insumos, | '

‘ sem;lias

Ir,,,,,, e o
| 8.0rganizar el archivo |
 digital y fisico del convenio |
| con los debidos soportes.

|

| el supervisor y que guarde |
' relacion con el objeto del

. Convenio.,
L

En el mes agosto se Caaga los 1 zr oductos del convenio csegun la |
necesidad

' 9.Las demas que requiera | No se ha requerido en el periodo reportado.

()bsaa‘irasienea

‘ Loq soporfes mencionados en cada uno de las actividades espemﬁcc:s se encuentran en el |

drive

l._.k, P e
i Firma ( Contratista

del convenio: |

T T — T

| Vo, Bc:a Supervisor

| Cheryl Giannina Rosas Rosero
| C.C. 1.124.851.467 de Mocoa -

Proyecto: Diego Riafio — Asistente juridico OPIAC

ﬁisnﬁy Camila whi‘"'.j(}‘ -
L (“ 1.124.860. /47 de Mocoa E’utumayq




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADAN)A

NMERG. 1.124.851.467
ROSAS ROSERO
APELUIDOS

CHERYL GIANNINA
‘\!E‘u' BRES

FECHA DE NACIMIENTO  24-ENE-1988

MOCOA
(PUTUMAYO)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.64 A+ F

ESTATURA G.S. RH SEXO
06-JUN-2006 MOCOA AR
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 6’:-""/'""“'(‘ .,L--A-u? P

REGISTRADOR NAGIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

A-6400100-00133043-F-1124851467-200681202 0007424964A 1 25652528




AN Formulario del Registro Unico Tributario
2. Goncepto Actualizacion de oficia

4. Numero de formulario 141077371169

L

014107737116 9

5. Nimero de Identificacion Tributarla (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional I—;Buzdn electronico
112486514 8 7J 8 Impuestos y Aduanas de Puerio Asis 4 6

IDENTIFICACION N

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. NOmero de Identiricaci(’m_
Persona natural o sucesion iliquida Cédula de Giudadania 3 1124851467

Lugar de expedicion 28. Pais 239. Deparlamanto o [ 30, Cruﬂ;;r\;;;dpiu
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo Mocoa

31. Primer apelido 32, Segundo apellido 33, Primer nombre ! 34. Otros nombres
ROSAS ROSERO CHERYL J GIANNINA

35. Razén saocial

36. Nombre comercial

1

UBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Giudad/Municipio
COLOMBIA Pulumayo Mocoa

41. Direccién principal
CLS 11 986

42, Gorreo electrénico sheril2488@hotmail.com
43. Cédigo postal 44, Telglono ! 322311759 4/45Tastono2 3249220383

CLASIFICACION

Actividad economica Ocupacian

Actividad principal Activivad secundara Otras aclividades 52. Numero
46.Codige  47. Fecha inicio actividad 48.Cédign 49, Fecka 'nicio actividad 50. Cédigo 1 51. Godigo establecimientos

[7010]/[20140327] 7.18] | | | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 5~ 2 1 1 12 1 14 16 17
SS.Cddigo‘S |4 9| | ] __._ [ f |
05- Impto. renla y compl. régimen ordinar
49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros Exportadores

1

L | 55. Forma 56. Tipo Servicio
54. Gidiga | 57. Mado

11 19

| 1 =

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

58, Anaxos sl I:I NO 60. No. da Folios: E’

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datas suministrados se adelantardn los procedimientos administrativas
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de ,
tratamienta de datos ley 1581 de 2012, 984, Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Firma del solicitante:

985. Gargo

Fecha generacidn documento PDF: 12-07-2025 E;J,SBOPM
"




Jueves , 7 de agosto de 2027
A

Sefiores:
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO
identificado(a) con CC. 1124851467 a la fecha de expedicion de esta eftificacion, tiene con el
Banco los siguientes productos: '

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
Cuenta de Ahorro 912-334775-89 2022/03/04 Activa

*Importante: Esta constancia sélo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica
Bancolombia a los siguientes nimeros: Medellin - Local: (57- 4) 510 90 00 - Bogota - Local (57- 1) 343 00 00 -
Barranquilla - Local: (57- 5) 361 88 88 - Cali - Local: (57- 2) 554 05 05 - Resto pais 01800 09 12345. Sucursales
Telefonicas en el exterior: Espafia (34) 800 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

==

Santiago Valencia Calderén
Lider Area de Conocimiento Autoservicios

BANCOLOMBIASA Establocimient Bancana

CIA FIANCIERA

ORI

&

ILADQ =il

~= Bancolombia




aportes
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razan Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA &
IC8F

€C 1124851467 ROSAS RDSERO CHERYL GLANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCOA-PUTLMAYD 4205614 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perlodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensian Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Dias Mara
2025-08 2025-08 1738283046 9491157284 2025/09/15 2025/09/01 | BANCOLOMBIA $3,698,300

RESUMEN DE PAGO

T

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 52,094,400 52,094,400

PORVENIR 230301 8G0,224,808 $2,094,400 $2,094,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) $64,460 $64,400
ARL SURA 890,503,790 564,400 $64,400
EPS (ADMINISTRADCRAS: 1) 5$1,540,000 $1,540,000
NUEVA E.P.S. 900,156,264 51,540,060 $1,540,000

Pagina 4 de 4 2025/08/30 12:14 PM




aportes Planilla Integrada
en linea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF

CC 1124851467 ROSAS ROSERO CHERYL GIANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCOA-PUTUMAYO 4205614 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Dias Mora
2025-08 2025-08 1738283046 9491157284 1 2025/0%/15 2025/09/01 | BANCOLOMBIA 3,698,800

RESUMEN DE PAGO
RESGO : CODIGO ~ 'NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESESMORA | SALDOSE " ~ VALOR APAGAR
ke . ; ; _  INCAPACIDADES 2

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) $2,094,400 $2,094,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 $2,094,400 $2,094,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) $64,400 $64,400
ARL SURA 890,903,790 5 $64,400 $64,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) $1,540,000 $1,540,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 §1,540,000 $1,540,000
$3,698,800 ' $3,698,800

Pagina 4 de 4 2025/08/30 12:14 PM




EJ‘D(E)[?;GS
eninea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv

]

Exonerado SENA e
ICBF

4205614 No

Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono

ROSAS ROSERO CHERYL GIANNINA PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCQA-PUTUMAYD

CC 1124851467
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

INDEPENDIENTE

Periodn

Clave

Tipo

Fecha

Pagy

Pension Salud Pago

Planilla

Planilfa

Limite

Pago

Dfas Mora

2025-08 1738283046

9491157284

i

2025/09/15

2025/09/01

BANCOLOMBIA

$3,698,800

2025-08

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO

NOVEDADES

Na, |Tipaid

Tipo Cotizanle |  Horas

Laboradas

Fecha
Radicacian
enel
Extericr

[Extranfretnp.
lera | Ext.

Fecha Inicio

had vip

] [
| |
i | Fecha nicio | Fecka Fin l

tsin ped £ fge

Fecha Inicio

T

Fecha Fin

ife llma

Fecha Inicis

L

Fecha Fin
Lma

i
i
i

Fecha inicio
vac-lr

Feeha Fin

v
o wac-{r

(GIANNINA

1 !

1124851467 [ROSAS ROSERD CHERYL

ndependiente can
Kontrato de
piestacion de
pervicios superior a
| iney

4| 1025/08/G1

n‘l"nlal Afiliados(1)

Pagina 1 de 4

2025/08/30 12:14 p. m.




aportes
enlinea

I

SALARIO

PENSION

SALUD

1| Fecha Inicin
vet

Fecha Fin

Fecha Inicia
inl

Fecha Fia
irl

Valor Jl-tus] Tipe de

| ral Selarla

Adminfstradara  |Dias

1BC

Tarifa

Taiify
Alto

Riesgo

Pension

Valor
Catlzackon

| Cotizacian
Voluntaria
Aliliado

Calfzacton
Voluntara
Ernpleador

Fondo
Salldaridad
Pensional

Subsistancis

e

valor No Tetal

retenido

| AP Desting

Admintstragara ] Dias

[

Valar
Cotizactan

Tarifs

Valer UFC

£ 12.320.600:

PORVENIR

$12.320.600

RSN

RIESGQ

$ 1.971,200

$g

$ 61.600;

§ 61.600

|
|
I

§ 2,094,400

301 § 12.320.000

|
|

12,5%) $ 1.540.000

§ 2.0M.400

|
=

$ 1.540.000)

Pagina 2 de 4

2025/08/30 12:14 p. m.




aportes
enlinea

CCF

RIESGOS

| €PS Desting | Administracora | Dias

iBC

{ Tarifa

Valer Adminbbiadora | Dias
Catizacidn

1ac

Valar ¢
Cotizacién |

[Tarifa | v

lar

SEMA | Catizacton
B

ENA

[Tart,

Valaor | Tadfa
{ ICEF

PARAFISCALES

E Cotizaclén | ESAP
‘ ICBF

|

Valo
Cetizactén

ESan

| Tarifa
MEN

Cotlzacian
MEN

5 1.540.000

ARL SURA

$ 1.510.C00,

50

S lfl ] E.G‘
|
|
|
\

Pagina 3 de 4

2025/08/30 12:14 p. m.




aportes

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dy Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Telefono Exonerado SENA e
ICBF

CC 1124851467 ROSAS ROSERO CHERYL GLANNINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL BARRIO MIRAFLORES MOCOA-PUTUMAYO 4205614 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perlodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensian Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Dlas Mara
2025-08 2025-08 1738283046 9491157284 I 2005/09/15 2025/09/01 | BANCOLOMBIA $3,698,800

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS 52,094,400 $2,094,400

PORVENIR 230301 800,224,808 51,094,400 52,094,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 964,400 $64,400
ARL SURA 890,903,790 $64,400 564,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) $1,540,000 $1,540,00G
NUEVA E.P.S. EP5037 900,156,264 51,540,060 $1,540,000

Pagina 4 de 4 2025/08/30 12:14 PM




CERTIFICACION - PERSONAS NATURALES NOASALARIADAS

Bogota 7 septiembre de 2025

Sefiores
OPIAC
Bogota

Yo, CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO identificada con cédula de ciudadania nimero 1.124.851.467 de Mocoa, en
cumplimientode la Ley 2010 de 2019, me permito manifestar bajo gravedadde juramentolo siguiente:

1. Para la obtencidon de mis ingresos obtenidos por concepto de honorarios y por compensacion de servicios
personales, informo que SI NO_x he contratado o vinculado dos (2) o mas trabajadores asociados alaactividad.

2. Informacion para efectos de depuracion de la base de retencién en la fuente para aquellas personas naturales en
virtud del Articulo42 de la Ley 2010 de 2019 el cual modifica elarticulo 383 del Estatuto tributario:

Solicito se tenga en cuenta la siguiente informacion para la depuracién de la base gravable delaretencién enlafuente, la
existencia dealguno(s) delossiguientes conceptos:

Sl | NO CONCEPTO

X Intereses y correccion monetaria pagados en el afio inmediatamente anterior sobre préstamos para
adquisicion de vivienda. *

* Si se deducen los intereses en el crédito para adquisicién de vivienda del trabajador, y el crédito habia sido
otorgado al trabajador y su conyuge, la deduccion podra ser utilizada en su totalidad por uno de ellos siempre y
cuando manifieste que el otro conyuge no ha solicitado como deduccién la parte que le correspondia y en caso
de que el trabajador esté trabajando al mismo tiempo con varios empleadores, esa deduccion por intereses en
préstamos de vivienda solo se podra utilizar con uno solo de los empleadores. Se debera anexar el certificado
de los intereses pagados por crédito de vivienda emitidos por la respectiva entidad financiera.

X Pagos durante el afio anterior pormedicina prepagada deltrabajador, el conyuge,y sus hijosy
dependientes.).

Para que se tenga en cuenta esta deduccion, se debera entregar el certificado de los pagos
realizados.

X Una cuenta de ahorro AFC en alguna entidad bancaria que realice préstamos hipotecarios o/y en
Corporacionesde Ahorroy Vivienda, en la medidaen que el
Articulo 126-4 del E.T.

No formaréan parte de la base de retencion en la fuente del contribuyente persona natural, y tendran el caracter
de rentas exentas del impuesto sobre la renta y complementarios, hasta un valor que, adicionado al valor de
los aportes voluntarios a los seguros privados de pensiones y a los fondos de pensiones voluntarias de que
tratael articulo 126-1 de este Estatuto, no exceda del treinta por ciento (30%) del ingreso laboral o del ingreso
tributario del afio, segun corresponda, y hasta un monto maximo de tres mil ochocientas (3.800) UVT por afio.

**Dependientes

De conformidad con el paragrafo 2° del articulo 387 del Estatuto Tributario, modificado por el articulo 15 de la Ley 1607 de 2012,
manifiesto que tengo los siguientes dependientes a mi cargo:



SI | NO Concepto Documento para acreditar

deduccion
x | Tengo___N.A___hijo(s) menores de 18 afios que Registro civil y solicitud bajo la gravedadde
dependen econdmicamente de mi. juramento.
X Me encuentro financiando la educacion de Registro civil y copia delpago de

N.A.__ hijo(s) entre 18y 23 afios, en una institucion formal | Matriculacancelada.
de educacion superior certificada por el ICFES o autoridad
oficial correspondiente, 0 en programas técnicos de
educaciéon no formal debidamente acreditados por la

autoridad competente.

X | Tengo N.A. ___ hijo(s) mayores de 23 Dictamen médico expedido por
Afios gque se encuentren en situacion de dependencia| Medicina Legal o las Empresas
originada en factores fisicos o psicoldgicos. Administradoras de Salud.

x | Tengo conyugue o compafiero permanente, padres y/o| Certificado por contador publico, o por
hermanos que se encuentre en situacién de dependencia, | dependencia originada en factores fisicos o
por ausencia de ingresos enelafio menores a260 UVT. psicolégicos que sean certificados por
Medicina Legal

Los factores de depuracién de la base de retencion de las personas naturales, se determinaranmediante los soportes
que adjunte a la factura o documento expedido por las personas no obligadas a facturar.

Se tendran en cuenta los limites establecidos por la normatividad fiscal vigente, en especial los indicados en el articulo 388 del
Estatuto Tributario, adicionado por el articulo 18 de la Ley
1819de 2016.

Segunlo establecido por elparagrafo 3 delarticulo 383 del Estatuto Tributario, solicito:

+ Sl_x NO___sea practicada la tarifa de retencién en la fuente calculada.
+ SI_NOx__elmayor valor deretencién enlafuente entre el calculo y el %.

Cordialmente,

™
el i
(Ol 2

Tt u{ -

Nombre: CHERYL GIANNINA ROSAS ROSERO
N° de identificacion:1.124.851.467 de Mocoa

Nota: Para ser valido este documento debe venir diligenciada en su totalidad y con los soportes queacrediten la
informacion.



. FORMATO DECLARACION QUE TENGO PERSONAS A CARGO

En la ciudad de Bogotd, siendo el dia7 de septiembre del aino 2025 Yo Cheryl Giannina
Rosas Rosero, mayor de edad, identificado(a) con la cédula de ciudadania numero
1.124.851.467 de Mocoa con domicilio en Bogotd de estado civil: Unidn Libre y profesidon u
oficio: Auxiliar Administrativa, me permito manifestar bajo la gravedad de juramento que

actualmente tengo bajo mi bajo miresponsabilidad y dependencia econdmica, en forma

permanente a la(s) persona (s) relacionadal(s) a continuacion:

NOMBRES APELLIDOS TIPO DE NUMERO DE = PARENTESCO
DOCUMENTO DOCUMENTO
Daniel Felipe Mora Rosas Cedula de 1120066195 hijo
ciudadania

Firma

Documento de identidad: 1124851467
Direccion: Bogotd

Teléfono: 3249220383

Correo electrdnico: sheril2488hotmail.com Huella digital

* Este documento NO requiere autenticacién como tampoco reconocimiento notarial de acuerdo con lo estipulado por el
articulo 25 del decreto 19 de 2012.




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEOULA DE CIUDADANIA
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DANIEL FELIPE
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REPUBLICA DE COLOMBIA

ORGANIZACION ELECTORAL
REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CVIL
DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL

neossiss - | BEGISTRO CIVIL  maawe 33649597

ro - Close dg eficing

Comubdu[:l &WD hp-cddnd-hikh[] Cédigo

Frirmer Apeilids

RO3AS
Maombea{s)

= a 98 nacimive Baxs (an latras e ngines Pacter AAL
.]ﬂ“fol‘*] Mo | |3l,l_ 0w JOIBIHASUUHNO e l POSITIVO

ey
[OMBIA PU'I‘UMAYD HOCOA )

Tipo de decuments antscadents o Daclarsclén de tastiges MNomere certiicado da nacido vive

(LR TIPIC.AM DE NACIDO VIWD A 5084886

Ca520020388

Apsllidas y nombres campletos

0§43 ROSERO CHERYDL GIANNINA

Doswmanta de Identifcaclén {Clase y Mrumera) Maclonnlidad

Yk GISTRO CIVIL I.S.12094696 COLOMBTANA

,L' -

Apsiiidos y nombras completos

.;n MOJHANA JHON ALEXANDER

x Deocumanto de ldentficacidn ‘cl&u 4 -mnm! Nldﬂﬂ.l_“.-ﬂ
} :c_. 18,129,789 COLOMBIANA

F1:A OFICINA DE REGISTRO -

Apeitidos y nombras complatos

HI0RA MOJHANA JHON ALEXANDER

,-._» L] Documents de identificacide (Clase y ndmare)

4501 Co 18,129,789

-

Apallidos y nambres completoy

X X X XX XX XXX XXX XXX XX XX XXX XX XXXXXXXXX

Documento da identificscién (Clase y namaro)

Firma
XXX XX XXX XXX XXXXXXXXXXXX XXX XXXXXXXXX
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do testigo

' : Ap 'y compl
X XXX XXX X X XXX XXX XXX XXX X XXXXX XXX XX XX¥ X

Documanto da idenzificacién (Clase y nimare) Pirms
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Retencidn aplicable para el aio 2025
Procedimiento No. 1

Mes I ago-25 ]

[CHERYL ROSAS ROSERO

1124851467 VALOR UVT
ANO 2025 I 49.799 |

[ Conceptos Datos Depuracion
Total pagos laborales en el mes

Sueldo 8.500.000
Auxilio de transporte -
Comisiones

Horas extras

Recargos nocturnos y dominicales

Otros auxilios (movilidad, alimentacion, etc.)
Bonificaciones

Viaticos

Exceso de las 41 UVT por pagos por concepto de alimentacion (art 387-1 ET)
Incapacidades

Licencia de maternidad

Cesantias (no se tienen en cuenta para efectos de la retencién en la fuente)

Intereses sobre cesantias (no se tienen en cuenta para efectos de la retencién en la fuente)
AE

Vacaciones

Primas extralegales

Otros ingresos laborales- Bones, cheques electrdnicos, pagos indirectos - -
Total Ingresos mes (No se incluye la prima) 8.500.000 8.500.000

Menos ingresos no constitutivos de renta ni ganancia ocasional
Aportes obligatorios a Fondos de Pensiones (art. 55 ET) 544.000 544.000
Aseguradora de Riego Laboral 17.748 17.748
Aportes voluntarios a fondos de pensiones obligatorios (Régimen ahorro individual) (Art. 55 ET) - -
Aportes obligatorios al sistema de salud (art. 56 ET) 425.000 425.000
Total ingresos no constitutivos de renta ni ganancia ocasional 986.748 986.748

[Subtotal (A) 7.513.252

Menos Deducciones
Intereses por prestamos de vivienda (promedio afio anterior o los meses correspondientes) -
Pagos por salud prepagada, Plan complementario de salud, o seguros de salud (art 387 ET)- P -
Seleccione "SI" si tiene derecho a dependientes (Art 387 ET) 850.000
Total deducciones 850.000

Menos rentas exentas

Aportes a Fondos de Pensiones Voluntarias (art. 126-1 ET)
Aportes con destino a cuentas AFC, AVC (art 126-4 ET)
Indemnizaciones proteccion a la maternidad (art 206 ET Num 2)
Gastos de entierro del trabajador (art 206 ET Num 3)

Qfras rentas exentas (Art. 206 ET)

Total renta exentas

Subtotal (B) 6.663.252
Valor de la prima de servicios N
Subtotal (B) 5.663.252

E [Menos renta exenta -25% del subtotal {C) (Numeral 10 art. 206 ET) | 1.665.813 |

[LIMITE GENERAL DE RENTAS EXENTAS Y DEDUCCIONES _40% DEL INGRESO NETO Y HASTA 1.340 UVT | 2.515.813 |

[Base Gravable (Ver Tabla) 4.997.439 |

Valor retencion en la fuente Art. 383 ET 51.000 0,60%]
Valor retencion en la fuente a practicar por prima de servicios (art. 383 ET) -
Total retenciones a practicar en el mes (Art. 383 ET) 51.000

Descargue la version para el afo actual
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CHERYL ROSAS ROSERO

agosto 2025

Ingresos en el mes 8.500.000,00
Base de cotizacion 3.400.000,00
FSP
Salud 12,5 425.000,00
Pension 16 544.000,00
Arl 17.748,00
Total planilla 986.748,00
TOTAL RETENCION 51.000,00 0,6000%

| RETENCION DESCONTADO DESCONTAR

ACUERDO IM - 172 5.000.000,00 30.000,00 30.000,00
ICBF 1954-213 5 3.500.000,00 21.000,00 21.000.00
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8.500.000,00 51.000,00




