
Fecha Registro:

Estado:

Razón Social:

Banco: Corriente

Nombre:

CONTRATO DE 

PRESTACION DE 

SERVICIOS  

COORDINADORA GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 13025  de fecha 2025-09-18. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Número: 232225 2025-12-02 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-041-911610  CENTRO DE FORMACION AGROINDUSTRIAL-HUILA

Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto 

Comprobante

Usuario Solicitante: MHjpolania JHON EDISSON POLANIA MOGOLLON

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-041-

911610

CENTRO DE FORMACION AGROINDUSTRIAL-

HUILA

Fecha y Hora Sistema: 2025-12-09-10:27 a. m.

TERCERO ORIGINAL

Identificación: NIT 830059956 ANALITICA Y REDES SAS Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 21.775.906,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 21.775.906,00 Saldo x Obligar: 21.775.906,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

ORDENADOR DEL GASTO

Identificación: 51784954 GLORIA MARITZA SANCHEZ ALARCON Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE FORMACION AGROINDUSTRIAL - HUILA

CUENTA BANCARIA

Número: 278035084 BANCO DE OCCIDENTE Tipo: Estado: Activa

CAJA MENOR VIÁTICOS DOCUMENTO SOPORTE

Identificación: Fecha de Registro: Genera Viáticos: No
Num. Solicitud de 

Comisión:
Número: CO1.PCCNTR.8630305 Tipo: Fecha: 2025-12-02

ÍTEM PARA AFECTACIÓN DE GASTO

DEPENDENCIA POSICIÓN CATÁLOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

FECHA OPERACIÓN VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACIÓN
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

911668  CENTRO DE 

FORMACION 

AGROINDUSTRIAL-

FORTALECIMIENTO DE LA 

OFERTA DE SERVICIOS 

TECNOLOGICOS PARA EMP

C-3605-1300-3-40402A-3605007-02 

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 

INVESTIGACIÓN, DESARROLLO E 

INNOVACIÓN TECNOLÓGICA 

ORIENTADOS A LA COMPETITIVIDAD 

DEL MERCADO DEL TRABAJO - 

IMPLANTACIÓN SISTEMA DE 

INVESTIGACIÓN APLICADA, 

DESARROLLO TECNOLÓGICO Y 

COMPETITIVIDAD

Propios 27 CSF

Total: 21.775.906,00 0,00 21.775.906,00 21.775.906,00

21.775.906,00 0,00

Objeto:
MANTENIMIENTO BIENES: PRESTAR EL SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL ESPECTROMETRO DE ABSORCION ATOMICA ANALYTIK JENA MODELO CONTRAA 700 DEL LABORATORIO DE CIENCIAS 

BASICAS SECCION FISICOQUIMICA DEL CENTRO DE FORMACION AGROINDUSTRIAL.

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

21,775,906.00 21,775,906.00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

36-02-00-041-911610 CENTRO DE FORMACION AGROINDUSTRIAL-HUILA 9-1 INVERSION PROPIOS CSF 2025-12-26
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Actualización0 2

141144689695
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Persona jurídica 1                               

           

ANALITICA Y REDES SAS

COLOMBIA 1 6 9 Bogotá D.C. 1 1 Bogotá, D.C. 0 0 1
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CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 
 

 
 
Bogotá, D.C, 9 de diciembre de 2025 
 
Señores 
Ciudad. 
 
Yo, Herman Ortiz Olarte, identificado con 91.265.132, en mi condición de Revisor Fiscal de Analítica y 
Redes SAS identificada con Nit. 830.059.956-1, certifico el pago de los aportes de pensión y riesgos 
laborales y de Caja de Compensación Familiar correspondiente a la nómina de los últimos seis (6) 
meses que legalmente son exigibles a la fecha de presentación de la propuesta para el presente 
proceso de selección, (o sea, en los cuales se haya causado la obligación de efectuar dichos pagos) y 
así mismo declaro bajo la gravedad de juramento que NO me encuentro obligado a cancelar ICBF, 
SENA y Seguridad Social en Salud. 
 
La anterior certificación se expide para efectos de dar cumplimiento al artículo 50 de la Ley 789 de 
2002, en consonancia con la Ley 828 de 2003, las Leyes 1607 de 2012 y 1739 de 2014 y demás normas 
concordantes. 

 
Atentamente, 
 
 
 
 

 
Revisor Fiscal 

 

 
HERMAN ORTIZ OLARTE  
REVISOR FISCAL:  
CC: 91.265.132 
Matricula Profesional:  51503-T 
ANALITICA Y REDES SAS 
NIT: 830059956-1 
TELÉFONO(S): 601 4555173 
 

 







Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público HERMAN ORTIZ OLARTE identificado con CÉDULA DE CIUDADANÍA No
91265132 de BUCARAMANGA (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No 51503-T SI tiene vigente
su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 3 días del mes de Noviembre de 2025 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:173C64275E3221BB


*Si descontó incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Fecha de Pago: 05/12/2025

Periodo liquidación Salud:

Empresa: ANALITICA Y REDES SAS NIT: 830059956

Número de Radicación: 92119505

Número Autorización: 1983040363

Número de Administradoras: 12

Total de empleados: 11

Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCO DE OCCIDENTE

Código NIT Administradoras Num. Afiliados
*Número de 

incapacidad por 
riesgos laborales

Valor descontado 
en incapacidad 

y/o licencia
Total Pagado

14-25 800226175 Riesgos Profesionales Colmena 11 $0 $2,118,200

230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $368,000

230301 800224808 Porvenir 1 $0 $227,800

231001 800227940 Colfondos 4 $0 $2,508,100

25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 
Colpensiones

4 $0 $3,896,100

CCF22 860007336 Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 11 $0 $1,739,100

EPS001 830113831 ALIANSALUD EPS S.A. 2 $0 $237,000

EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $57,000

EPS005 800251440 Sanitas EPS 4 $0 $567,000

EPS008 860066942 Compensar EPS 2 $0 $184,400

EPS010 800088702 EPS Sura 1 $0 $396,000

EPS017 830003564 Famisanar EPS Cafam  Colsubsidio 1 $0 $297,700

$12,596,400

Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: noviembre 2025

Total a pagar: $12,596,400

Fecha de vencimiento: 12/12/2025

Razón social recaudo:

Descripción:

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Compensar OI

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Nit recaudo: 9998600669427

diciembre 2025

Información básica de la planilla

Detalles del pago

REPORTE RESUMEN DE PAGO

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



P A G A D O

1983040363

2025/12/05 1983040363

      

TOTALES SALUD

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

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 237.000 0 0 0 0 0 0 237.000 2

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 57.000 0 0 0 0 0 0 57.000 1

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 567.000 0 0 0 0 0 0 567.000 4

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 184.400 0 0 0 0 0 0 184.400 2

EPS010 EPS Sura 800088702-2 396.000 0 0 0 0 0 0 396.000 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 297.700 0 0 0 0 0 0 297.700 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 368.000 0 0 0 0 0 0 368.000 1

230301 Porvenir 800224808-8 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 1

231001 Colfondos 800227940-6 2.409.100 0 0 49.500 49.500 0 0 2.508.100 4

25-14 Colpensiones 900336004-7 3.722.500 0 0 86.800 86.800 0 0 3.896.100 4

TOTALES RIESGOS LABORALES

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

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

14-25 Riesgos prof Colmena 800226175-3 2.118.200 2.118.200 0 0 2.118.200 21.182 2.118.200 11

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF22 Colsubsidio 860007336-1 1.739.100 0 0 1.739.100 11

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 830059956-1 ANALITICA Y REDES SAS Cra 70 G # 79 -36 Piso 3 4555173 servicio@analiticayredes.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-12 2025-11 E 05/12/2025 92119505 $12.596.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



P A G A D O

1983040363
TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

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

Salud 6 1.739.100 1.739.100

Pensión 4 7.000.000 7.000.000

Riesgos Laborales 1 2.118.200 2.118.200

CCF 1 1.739.100 1.739.100

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 12 12.596.400 12.596.400

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 830059956-1 ANALITICA Y REDES SAS Cra 70 G # 79 -36 Piso 3 4555173 servicio@analiticayredes.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-12 2025-11 E 05/12/2025 92119505 $12.596.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

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

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 830059956-1 ANALITICA Y REDES SAS Cra 70 G # 79 -36 Piso 3 4555173 servicio@analiticayredes.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-12 2025-11 E 05/12/2025 92119505 $12.596.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

1 CC 1005062207 MOGOLLON MORENO MARBELL KATERINE 1 0 S 231001 2.309.274 369.500 0 0 0 0 EPS008 2.309.274 92.400 14-25 2.309.274 4 100.500 CCF22 2.309.274 92.400 0 0 0 0 0

2 CC 1030577916 MAHECHA MORENO INGRITH ZULAY 1 0 S 230201 2.300.000 368.000 0 0 0 0 EPS008 2.300.000 92.000 14-25 2.300.000 4 100.100 CCF22 2.300.000 92.000 0 0 0 0 0

3 CC 37839164 PEREZ HERNANDEZ ELSA MARIA 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS001 1.423.500 57.000 14-25 1.423.500 2 14.900 CCF22 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

4 CC 52084215 DIAZ MARTINEZ CECILIA 1 0 S 25-14 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS005 1.423.500 57.000 14-25 1.423.500 2 14.900 CCF22 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

5 CC 52965394 JAIMES PEREZ ADRIANA JEANNETH 1 0 S 25-14 4.500.000 720.000 0 0 0 0 EPS001 4.500.000 180.000 14-25 4.500.000 2 47.000 CCF22 4.500.000 180.000 0 0 0 0 0

6 CC 74329767 DIAZ MARTINEZ HECTOR JULIO 1 0 S 231001 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS005 1.423.500 57.000 14-25 1.423.500 4 62.000 CCF22 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

7 CC 79333193 ZORRO AYERBE JORGE HUMBERTO 1 0 S 231001 9.900.000 1.584.000 0 0 49.500 49.500 EPS010 9.900.000 396.000 14-25 9.900.000 5 689.100 CCF22 9.900.000 396.000 0 0 0 0 0

8 CC 80074539 MUÑOZ CALVACHE DIDINSON 1 0 S X 25-14 7.441.333 1.190.700 0 0 37.300 37.300 EPS017 7.441.333 297.700 14-25 7.441.333 4 323.700 CCF22 7.441.333 297.700 0 0 0 0 0

9 CC 91267278 JAIMES ASCANIO NELSON 1 0 S 25-14 9.900.000 1.584.000 0 0 49.500 49.500 EPS005 9.900.000 396.000 14-25 9.900.000 5 689.100 CCF22 9.900.000 396.000 0 0 0 0 0

10 CC 91289706 ORDUZ PEREZ WALTER MIGUEL 1 0 S 231001 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS002 1.423.500 57.000 14-25 1.423.500 4 62.000 CCF22 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0



 

CERTIFICADO

Mediante la presente CERTIFICAMOS que la empresa ANALITICA Y REDES S.A.S -
ANALITICA Y REDES LTDA identificada con el número de documento 8300599561
es cliente del BANCO DE OCCIDENTE desde el día 18 de agosto de 1999 con la Cuenta
Corriente 278-035084 la cual se encuentra Activa y vigente

Por lo anterior podemos afirmar que la mejor carta de presentación de la empresa
ANALITICA Y REDES S.A.S es ser un "cliente activo de Banco de Occidente".

Expedimos esta certificación hoy 15 de diciembre de 2025.

                 

 

                                

 



FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA
ARL10782
Forma de pago: Credito
Medio de pago: Consignación bancaria
Fecha de Vencimiento: 21/01/2026
Fecha generación: 22/12/2025 16:11:25
Fecha expedición: 22/12/2025 16:11:26
Orden de compra: CO1.PCCNTR.8630305 DE
2025

ANALITICA Y REDES SAS
NIT: 830059956-1

Cra 70g # 79 - 36 piso 3
Bogotá, D.C. (BOG) Colombia

TEL: 3133032276
servicio@analiticayredes.com

FACTURADO A
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE.
NIT 899999034-1
CL 57 8 69, Bogotá D.C. Bogotá, D.C. (BOG)
TEL: 601 5461500
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
FLORIDABLANCA, SANTANDER

Periodo de facturación
Fecha inicial: 01/12/2025

Fecha final: 30/12/2025

CUFE: 7eab11e738ada69a61d9cc966a729f45fee4014664d0e5721847162baa9da9eccc6e08095d0b1f63b7d6ec19eae73dc6

DESCRIPCIÓN CANT U/M V. UNIT. IMP. TOTAL

1 Cód.: 002 Servicio
Servicio de mantenimiento preventivo del espectrómetro de Absorción
Atómica marca Analytik Jena modelo Contraa 700 (inventario 91165456)
que incluya: limpieza de componentes internos y externos, verificación de
voltajes, verificación de estado de manómetros, verificación de firmware,
verificación de UPS, verificación de parámetros, longitud de onda,
verificacion funcionamiento en llama y diagnostico para el horno de grafito.
Suministro de 4 cilindros de Gas Acetileno 6.5 K para A.A.

1 Día $ 14.500.000,00 $ 14.500.000,00

2 Cód.: 002 Servicio
Mantenimiento preventivo de Digestor Microondas Marca Analytik Jena,
Modelo Top Wave, inventario 91165457. El mantenimiento incluye
limpieza de componentes internos y externos, verificación de variables de
temperatura y presión, lubricación de partes móviles (si las tiene), revisión
de seguridad eléctrica, prueba de función, ajuste y verificación de
operación.

1 Día $ 3.799.081,00 $ 3.799.081,00

Total cantidad : 2
VEINTIUN MILLONES SETECIENTOS SETENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS SEIS PESOS

Favor girar cheque a nombre de ANALITICA Y REDES SAS. Cuenta corriente: 278035084 Banco de
Occidente Sucursal Marly. Actividad económica principal 4659 tarifa 11.04 x mil. NO somos
retenedores del impuesto sobre las ventas.

SUBTOTAL $ 18.299.081,00

IVA 19% $ 3.476.825,39

TOTAL FACTURA $ 21.775.906,39

AJUSTE -$ 0,39

TOTAL NETO $ 21.775.906,00

#$36-02-00-041-911610;CO1.PCCNTR.8630305;kyguzman@sena.edu.co#$

Documento oficial de autorización de numeracion de facturación según resolución número 18764093300544 vigencia de 19/05/2025 al 19/05/2026
rango del 10633 al 13000 prefijo ARL. Esta factura se asimila en todos sus efectos a la letra de cambio.

Proveedor Tecnológico :  ALIADDO SAS NIT:830099008-5  - www.aliaddo.com

Pág. 1 de  1

Diego Mauricio Cuellar Torres
Sello
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