
 
 
 
 

 
Calle 93 #11ª – 28 / Oficina 302 /Bogotá D.C. 

(601) 536 2099 / 317 681 6442 

coinvalfac@gmail.com 

 

Bogotá, 4 de diciembre de 2025 

FAC-DIFRA-370 
Señores: 

ENLACE CONSULTOR SAS 

T. CHAMORRO 

901.686.261-8 

MARLON FABIAN LOPEZ DURAN  

Interventoría 

 

 

REF: CONTRATO No. 158-00-A-COFAC-DIFRA-2024 con objeto “Obra pública para la construcción del 

módulo “A” del establecimiento de sanidad militar en el comando aéreo de combate No, 1 en Puerto Salgar – 

Cundinamarca de acuerdo a especificaciones técnicas anexas”. 

 

ASUNTO: SOLICITUD DE INGRESO DE VEHICULO PARA RETIRO DE CONTENEDOR.   
 

Cordial Saludo, 

 
Con la presente me permito solicitar amablemente el ingreso para el día sábado 6 de diciembre al jueves 11 de 
diciembre del 2025 de encargados de las puertas.  
 
 
 

 
 

Relación de personal, 
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Calle 93 #11ª – 28 / Oficina 302 /Bogotá D.C. 

(601) 536 2099 / 317 681 6442 

coinvalfac@gmail.com 

 

 

Relacion de vehiculo 

 

 
 

 

 

Quedo atento, agradezco la atención prestada. 

 

 

 

 

 

 

 

Cordialmente, 

 

 

______________________________________ 

DANIEL BROCHERO MORENO 

CC.1073327763 

Profesional sst  

CONSORCIO COINVAL 

CONTRATISTA DE OBRA  

 

Anexo:  

1. Documentos Luis García  

2. Documentos Camión foton blanco     
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

NIT 900694318
MULTISERVICIOS INTEGRALES JC SAS

LA DORADA CALDAS
TV 8 5B 19 8575425

01-EMPLEADOR C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de estaciones, vías y servicios compl

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7994704731 E-EMPLEADOS
octubre 2025 noviembre 2025

4
2025/11/11 1920275436

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

25-14 25-14 COLPENSIONES 2 $ 455.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.200 $ 0 $ 455.600 $ 1.200 $ 456.800
230201 230201- PROTECCION 1 $ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 600 $ 0 $ 227.800 $ 600 $ 228.400
SUBTOTALES: $ 683.400 $ 1.800 $ 685.200

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 3 $ 0 $ 0 $ 0 $ 171.000 $ 0 $ 500 $ 0 $ 171.000 $ 500 $ 0 $ 171.500
SUBTOTALES: $ 171.000 $ 500 $ 0 $ 171.500

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 3 $ 0 $ 0 $ 0 $ 186.000 $ 186.000 $ 500 $ 0 $ 186.500
SUBTOTALES: $ 186.000 $ 500 $ 0 $ 186.500

TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

CCF11 CCF11-CCF DE CALDAS 3 $ 171.000 $ 500 $ 171.500
SUBTOTALES: $ 171.000 $ 500 $ 171.500

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
10177171

CERVERA
CHAVEZ
JORGE
ENRIQUE

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.423.500

$ 57.000 $ 0 $ 57.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.423.500

1 $ 62.00030 $
1.423.500

CCF11-
CCF DE
CALDAS

$ 57.000 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

2 CC
10184962

GARCIA
ÑUSTES
LUIS
EDUARDO

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.423.500

$ 57.000 $ 0 $ 57.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.423.500

$ 62.00030 $
1.423.500

CCF11-
CCF DE
CALDAS

$ 57.000 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

3 CC
1073320153

MARTINEZ
SUAREZ
ERIKA

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.423.500

$ 57.000 $ 0 $ 57.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.423.500

1 $ 62.00030 $
1.423.500

CCF11-
CCF DE
CALDAS

$ 57.000 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 1.214.700

2025/11/17 8:26 AM USUARIO: SOI CC10177171 1PÁGINA 1 DE
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CERTIFICADO DE REVISIÓN TÉCNICO MECÁNICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
No. 183389053

DATOS CENTRO DIAGNÓSTICO

Entidad que expide el certificado: CDA REVIEXPRESS

NIT: 901445435
No. de Certificado de
Acreditación:

Fecha de expedición: Fecha de vencimiento:

24-CDA-021

2026/08/222025/08/22

DATOS VEHÍCULO

PLACA: TGN715

FOTONMARCA:

BJ5081VBCED-SLÍNEA:

PúblicoSERVICIO:

BLANCOCOLOR:

2015MODELO:

3990CILINDRAJE:

DIESELCOMBUSTIBLE:

LVBV4PDBXFE001573VIN:

CAMIONCLASE:

HC505295AA23NRO. MOTOR:

LVBV4PDBXFE001573NRO. CHASIS:

JAVIER CASTILLO R.NOMBRE PROPIETARIO:

JOHAN HIROSTHSHI CASTRO MORENO

FIRMA DEL RESPONSABLE

Concesión RUNT 2.0 SAS / Nit.901581627-8 / Colombia / Línea de atención nacional 01 8000 930060 / www.runt.gov.co



2025 6 5 2025 6 6 2026 6 5

5200030002 TGN715 CARGA O MIXTOS PUBLICO 3990 2015

FOTON
2

BJ5081VBCED-S GRUA

HC505295AA23 LVBV4PDBXFE001573 LVBV4PDBXFE001573 6,00

MULTI SERVICIOS INTEGRALES JC SAS   3104036735 NIT 900694318 LA DORADA

1520 520 8995 AT1502 5200030002 MEDELLÍN

320 $ 839.200,00 $ 436.300,00 $ 2.100,00

$ 1.277.600,00

 

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA NIT: 860.524.654-6

Para la lectura de este código QR les sugerimos descargar la aplicación "SOAT VIRTUAL" que se puede descargar desde cualquier celular Android o
iOS.


