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aportes
enlinea

; ResumiGeneral de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase’Aportante Sucursal Principal . Direccion “Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e :
e > « ICBF
NIt 901962949 1 | CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC | B - MENOS DE 200 COTIZANTES * {Principal: CRA17 1293 TAME-ARAUCA 3112691312 si
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES 3
: EMPLEADO X PENSION SALUD CCF RIESGOS i PARAFISCALES
‘Mo, | identificacion |  Nombres | Codigo |Dia I8C Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Codigo {Dias| 1BC Aporte Cadigo |Dias| 1BC Aparte  |Dias| 1BC Aporte
u B o pa A ados 3 0 2.9 0 0 S 1] Q 0
Centro de Trabajo: Principal ( 8 Afiliados) $19,973,508 §3,195,800 19,973,500 §799,000 519,973,500 §799,000 §19,973,500 $1,390,300 S0 50
Cludad: TAME Depto: ARAUCA ( 8 Afiiados) $19,973,500 43,195,800 §19,973,500 $799,000 $19,973,500 5$799,000 $19,973,500 $1,390,300 S0 $0
1 CC |1716B52188 ﬁchﬁm 230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS041] 30 §1,4213,500 £57,000 CCFe7| 30 $1,423.500 §57,000 1411f 30 51,423,500 599,100 | 30 50 50
LOS ) |
2 fec|iosastiod  [LEWVA JmenEz Lozt | 30 52,500,000 5400,000| EPs037| 30 §2,500,000 5100,000|  CcFe7| 30 52,500,000 $100,000 | wati] 30 $2,500,000 $174,000| 30 50 %0
[ALFREDO:
7 Joc[1116866434  |ORTIZ SUAREZ LUIS [231001 | 30 £3,500,000 §560,000 | EPSDad| 30 53,500,000 suapo000| core7] 39 53,500,000 $140,000]  1411| 30 $3.500,000 $243,600 | 30 50 50
ALEJANDRO e . y
4 |cc|imazessss |qumToOROZCO  [154 30 52,200,000 s5352,000| EPs037| 30 52,200,000 samooa| core?) 30 52,200,000 sasooo|  14:1) 30 $2,200,000 st53,200| 30 50 50
HUGO ALBERTO
5 [cc[s00ss0a0  [RINCON MEDINA - R230301 | 30 £2,250,000 s360,000 | EPS37| 30 51,250,000 son000]  ccrerl 30 © 52,250,000 590,000  va-n1| 30 52,250,000 156,60 | 30 50 50
EDWIN ARNALDO L
6 |cc|ioisestano |RomeroRi  Raoor | 30 52,500,000 $400,000  EPS037| 30 $2,500,800 swo00]  core7| 3 52,500,000 5100,000| 1411} 30 52,500,000 s17a.000| 30 50
MARTIN DANILO : L
7 |cc |1118776744  |SARMIENTO Raosor | 10 51,800,000 5288,000|  EPsDan] 30 51,800,000 s72.000]  Ccrerl W 51,800,000 sr000)]  1411] 30 51,800,000 128,500 | 30 0 s
MALDONADO ;
LIBARDO ALFONSO 1
8 |cc lioazzi7es  [sEGURA AVILA Ry | 30 §3,800,000 5608,000 | EPsorol 30 $3,800,000 5152,000|  CCF67| 30 53,800,000 sisz,000]  venf 30 3,800,000 564,500 | 30 50 50
|cLauDia MILENA : ;
Total Afiliados( 8) $19,973,500 $3,195,800 $19,973,500 $799,000 $19,973,500 §799,000 19,973,500 1,390,300 0 0
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a aportes " . Resumep General de Pago
en linea : 3 : : 3
- 1A P
- DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
 Periodo ) Clave Tipo . Fecha - : Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite - Pago Banco Dias Mora Valor
| 202510 2015-11 1918006640 9494483373 £ 2025111413 - 2025/11/10 | BANCO DAVIVIENDA o 56,184,100
RESUMEN DE PAGO i
R ODIGO D A ADO ALOR DADD R ORA : 0 ALOR A PAGAR
DADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) ' - A5 $3,195,800 50 50 $3,195,800
; _ 3
COLFONDOS * 231001 800,227,940 6 1 $560,000 50 50 $560,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 e 7 $352,000 56 50 $352,000
PORVENIR : Bt e 800224808 8 ' s sieans0 50 s $1,883,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 5400,000 50 50 $400,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) B $1,390,300 0 s = 1,390,300
" ARL SURA - ’ : 14-11 © 890,903,790 8 8 $1,390,300 50 50 . $1,390,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) ; -3 §799,000 50 .50 579'1,0_00
COMFIAR ccFe7 800,219,438 4 8 §799,000 50 50 579,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 8 §799,000 50 50 §799,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $152,000 50 50 §152,000
NUEVA E.P.S. . EPSO37 900,156,264 4 $378,000 0 50 $378,000
NUEVAEPSMOVLIDAD EPSO41 900,156,264 2 3 $269,000 0 - 50 $269,000
' ‘ 8 $6/184,100 | I 5p 56,184,100

. S
(=]

}
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aportes Resumen General de Pago
en linea _ 3

DATOS GENERALES DEL APORTANTE i 3 ‘
identificacion dv Razon Soctal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e

NIT 901962949 1| CONSORCIO CANCHAS BEPORTIVAS CIC | B - MENOS DE 200 COTIZANTES Principat CRATT 1293 TAME-ARAUCA 3112691312 si

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES ‘

EMPLEADO PENSION SALUD GoF" -2 RIESGOS - PARAFISCALES
No. | identificacion HNombres Codigo [Di IBC Aparte Codigo 1BC Aparte Codigo {Di: IBC Aparte Codigo |Dfas| IBC Aporte Thas
sl P g Afillado A0 0 0 4,800, 200 ai) 0
Centro de Trabajo: Principal ( 11 Afilisdos) $9,300,200 51,488,600 49,300, 200 $372,400 $9,711,432 £389,100 $9,300,200 $647,900 50 $0
Ciudad: TAME Depto: ARAUCA ( 11 Afifados) 59,300,200 1,488,600 $9,300,200 $372,400 $9,711,432 $389,100 $9,300,200 $647,900 50 $0
v Joc|iozaszaets |CEPEDA SANCHEZ  5ens n §569,400 91,200 | E7s037] 12 569,400 szzo0|  COFE7} 12 $593,125 saago0]  raf 12 5564,400 sw7m| 12 50
(CARLOS FERNEY :

7 foc [1116853764 - JDELGADO DIAZ 2514 5 51,486,250 4199200 EPSO41| 25 $1,186,250 $47,500| CCF6A 25 51,186,250 547,500 14-11| 25 1,186,250 T smena| 28 0
AVIER

3 fec [1116883849 aﬂ.wonuz anso1 | 2% 41,186,250 189,800 | Evsoat] 25 51,186,750 sarso0| corer] 28 51,186,250 sazs00] 1411 25 51,186,250 582,600 | 25 50 50

4 Jecliiieasazio. oAz aniceTo faosor | 12 §569,400 591,200 EPsoa| 12 569,400 00| coren 12 648,483 s6000)  1a1] 12 569,400 $39,700| 12 50 50

5 lcc [1116866305 [NEIVA ORTIZ JoSE 3oser | 30 $1,423,500 saze00| emsuar] 30 51,423,500 ss7.000|  ccrer| 36 51,423,500 ss7,000|  saf 30 $1,423,500 599,100 | 30 50 0
DELFIN - & .

s lcc l1nsgz40a  |oRTIZ GalLgGo  fe3ezot | 30 1,423,500 227,600 ESSC24f 30 51,423,500 ss7.a00| . corer] 10 | 1,423,500 ssr000| 141l 30 51,423,500 99,100 | 30 0 50
DAVID ALEJANDRO 5

7 |ec josr920m gnmcu-rcam g5-14 30 51,423,500 s227;800 | ESSC24 30 §1,423,500 ss7,000|  Core7] 30 51,423,500 ‘ss7.000|  14n1f 30, §1,423,500 599,100] 30 50 50
AVID .

8__jecit EZ GARCIA z'mm 17 §569,400 | 591,200 EPSOO5} 12 $569 400 522,800 CCFeT 12 5593,125 £23,800 A1) 12 5569,400 S19,7m0] 12 50 %
CARLOS ALBERTO |\ -

"9 cc|sersseos  |soLERROJAS s0SE [3os0r | 4 5169, 800 ssn400| EPSO3T| 4 $189,800 Js7.600] . CCFET| A 5316,333 sizm0| - 14| 4 189,800 513,300 4 50 50
10 |cC 1007396990 [TULVILAGARCIA  J230301 | 4 $149,800 $30,400| EPSO3| 4 189,800 57,600| Cofell 4 5268,383 sioB00f 1411 4 189,800 513,300 4 50 @
11 Joc [1006496984 mmsjgm agr | 12 5569,400 s91,200] EPSO4I| 12 $569,400 s22,800|  CCF67| 12 5640483 526000 1411) 12 5569,400 s19,m0| 12 50 50

Total Afiliados( 11) 5§9,300,200 $1,488,600 $9,300,200 $372,400 §9,711,432 $389,100 $9,300,200 §647,900 50 50|

Pagina 1 de 2

bs92



ii—_—-_-.'—ﬁ—_—
a aportes Resumepq General de Pago ;
enlinea 4 6 s ’
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION : : - T
Periodo . Clave Tipo Fecha - - Page
Pension Salud Pago Pianiila Planitla Limite Pago Banco Dias Mora § Valor
2050 |200541 | 1918025016 9494574053 T B 2025111113 2025/11/10 | BANCO DAVIVIENDA 0 52,898,000
RESUMEN DE PAGO ; R
# O D O D A ADO ALOR DAD R ORA ALDO ALOR AP

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) > : 1 41,488,600 50 50 $1,488,600
COLPENSIONES 2514 900,336,004 7 . - 3 $508,800 50 50 §508,800
PORVENIR 230301 800,224,808 B 8 $979,800 50 50 5979,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) : : : i $647,900 { 50 50 $647,900
ARL SURA . 1411 g0903,7%0 5 5647,900 50 50 5647,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 2 11 5389,100 50 $a $389,100
COMFIAR : CeFe7 800,219,488 4 1 $389,100 * 50 50 . §389,100

£PS (ADMINISTRADORAS: 4) ' 1 §372,400 50 50 §372,400
COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 2 $114,000 50 50 114,000 ::
MUEVA E.P.S. EPS037 m,15€,164 2 4 495,000 50 S0 595,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPSO41 900,156,264 2 | 4 $140,600 50 50 $140,600

© o OSANITAS 5T EPSO05 800251440 6 1 §22,800 50 50 §22,800

$2/898,000 |

v
Danina 7. Ada Y
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A aportes
“ en linea

Resurmen General de Pago

LY
DATOS GENERALES DEL APORTANTE { .
Identificacién dv Razon Social Clase Apartante Sucursal Principal Direccion ' Ciudad-Depar b Teléf E do SENA e
g 1CBF
NIT 901962949 1 | CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC B - MENOS DE 200 COTIZANTES Principal CRA17 1293 TAME-ARAUCA 3112691312 si
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF "RIESGOS l PARAFISCALES
No. | identificacion |  Mombres | Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo “18C Aporte Codigo {Dias| 1BC Aporte. Codigo [Dias 1BC Aparte  |Dias 18C Aparte
sal: P n P g 9 0 it G H&S 40 2.9 0
Centro de Trabajo: Principal { 3 Afiliados) $569,408 91,200 $589,400 $22,800 $577,308 523,208 §569,400 $39,500 0 s0
Cludad: TAME Depto: ARALICA ( 3 Afillados) $569,400 $91,200 5569,400 §22,800 §577,308 4§23,200 $5469 400 $39,900 | $0 50
1 lcc|so08457194  ALCALA ORTIZ 230301 4 - 5189,800 530,400 | ESSC24 4 $189,800 57600 CoFe7 4 5189,800 $7.600 1411 4 $189,800 $13,300| 4 50 sa
JAIDER GONZALO *
2 CC j1116866713 G?NE?HPO (230301 4 sxad.m £10,400 ESSC24| 4 $185,800 57,600 CCFe7) 4 £197,708 SB,000 14114 ,‘ $189,600 $13,300) 4 50 50
VAN RE
3 CC [1007AG5T66 ﬁ%w@ 230301 47 5189,300 -£30,400 EPSD41| 4 % §189,800 §7,600° CCFET] 4 'SIW.IIJ $7,600 11 4 $189,800 §13,3001 4 50 S0
R
Total Afiliados( 3) $569,400 591,200 $569,400 $22,800 $577,308 $23,200 569,400 $39.900 so 50
N

mlea . . 4 Ao "

{992



a m ; ResumfiGener_a\i de Pago ‘ ) _-

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo 3 Clave g Tipo 3 Fecha : Pago X
Pention | Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago’ Banco | Dias Mora Valor
202510 2005-11 [ 1918016031 9434573786 L | 3 2025/11713 7025711710 | BANCO DAVIVIENDA 0 S177,100
RESUMEN DE PAGO g i ' e : i
2 GO DDIGE D A ADO ALOR Q DAD ORA ALDO R PA R
P D
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) e : 3 _ $91,200 50 50 591,200
PORVENR : 230301 g00,224808 B 3 $91,200 50 50 | 591,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1), : b 3 §39,900 50 50 §39,900
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $39,900 50 50 39,900
CCF (ADWINISTRADORAS: 1) 3 §23,200 50 50 523,200
COMFIAR 3 CeF67 800,219,488 4 3 423,200 50 50 $23,200
" EPS (ADMINISTRADORAS: 2} 5 : : 3 $22,800 0 50 $22,800
COOSALUD MDV!LIDNJ ESSCZ“ 900,226,715 3 2 $15.200 50 S0 615,200
| NUEVA EPS MOVILIDAD Epsodl 900,156,264 2 1 . §7,600 50 50 §7,600
| posal] §177,100 | ‘

2992
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- CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS

INFORME DE INTERVENTORIA No. 04 NIT. 901.938.438-2

ANEXO 5.
COPIA NOMINAS OBRA

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca

intercerramiento@gmail.com
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CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS

INFORME DE INTERVENTORIA No. 04 NI 0Ll

- ANEXO 6.
PLANILLAS DE SEGURIDAD SOCIAL DE

INTERVENTORIA

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca
intercerramiento@gmail.com

—_— —
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aportes
en linea

Resume

n General de Pago

b

"

DATOS GENERALES DEL APORTANTE : b
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante -Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depar | Teléf: Exonerado SENA e
: > 1CBF
= { (
NIT 901958438 4 CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS B - MENOS DE 200 COTIZANTES Principat CRA 22 16-63 TAME-ARAUCA i 3142787795 Si
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES A =
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No, | identificacion Hombres Codigo |Dias| 1BC Aporte Cedigo {Di 18C Aporte Codigo {Dias| I1BC Aporte Codigo |Dias| 1BC Aporte Dias, 18C Aporte
] P B do g 08,00« ol 0 0 0a0 0 0 0
Centro de Trabajo: Principal ( 5 Afiliados) $14,425,000 52,308,000 $14,425,000 $577,000 $14,425,000 577,000 $14,425,000 $1,004,100 50 0
Cludad: TAME Deptn: ARAUCA ( 5 Afiiados) £14,425,000 $2,308,000| $14,425,000 §577,000 $14,425,000 $577,000 $14,425,000 51,004,100 $0 sof
v |cc|1098758486  [CAMARGO VELAZCO 2514 30 53,800,000 S608,000 |  EPS037) 30 $3,800,000 sis2000|  Core?) 30 53,800,000 5152,000 1411] 30 53,800,000 5164,500 | 30 50 50
\ LEONARDG x
2 fec|ostonses  [sanchez TarazonafRioaon | 30 52,500,000 $400,000 |  EPSO3T| 30 52,500,000 5100000  ccrer 30 52,500,000 $100,000 14-11] 20 52,508,000 $174,000 | 30 50 50
VICTOR MANUEL . s
3 leC[1116798046  [SARMIENTO haowor | 30 £1,800,000 $288,000 | EPSD37| 30 $1,800,000 s7,0m| coFer 30 1,800,000 §72,000 #4-130 30 $1,500,000 st25,300{ 30 5o S0
VEISSOM ALE JARDRO| y
4 fcc|1ovaaTees fLs'm viLLA PEDRO R230301 | 30 $3,825,000 $e12,000| EPSDAY] 30 3,825,000 $153,000)  CCFe7| 30 §3,825,000 | $153,000 1414 20 $3,825,000 5266,300( 30 50 0
5.
5 |cC{1010166976 [VERA GARCIA 2514 kL] 52,500,000 54000001 €PS08| 30 $2,500,000 5100,000|  CCF67| 30 52,500,000 5100000 111 30 52,500,000 §174.000 30 0 50
DAMEEL FERNANDC ;i = _ :
Total Afiliados( 5) §14,425,000 52,308,000 - 514,425,000 §577,000 14,425,000 $577,000 §14,425,000|  $1,004,100 50 - %0

-

Pagina 1 de 2 .
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S 2portes
.enlinea

Resumen General de Pago

2

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perioda 3 : Clave Tipo 3 . Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Plandlla Limite Pago Banco ! Dias Mora Valor
2025-10 20054 1924141800 9494622788 £ls 2025711712 2025711712 | BANCO DAVIVIENDA 54,466,100
RESUMEN DE PAGO
& 0 QDGO 6D0 OR QUIDADD OR ALDO OR A PAGAR
AFP (ADMINISTRADORAS: 2) _ 5 52,308,000 50 50 $2,308,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 51,008,000 50 50 51,008,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 51,300,000 50 50 $1,300,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $1,004,100 50 0 $1,004,100
ARL SURA 1411 890,903,790 5 5 51,004,100 50 50 $1,004,100
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) - 5 $577,000 50 $0 £577,000
COMFIAR CCF67 800,219,488 4 5 5577,000 50 50 §577,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $577,000 50 50 577,000
COMPENSAR 3 EPS008 860,066,942 7 1 $100,000 50 50 §100,000
" NUEVAE.P.S. EPS037. 900,156,264 2 3 5324,000 50 50 $324,000
NUEVA EPS MOVILIDAD 900,156,264 2 <f $153,000 50 50 $153,000

Pdgina 2 de 2

EPS041

$4/466,100 |

3991



tes Planilla Resumen

gﬁ%nea } }

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razan Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Emmr]-g;_ SENA e
€C 1116871105 RINCON MARTINEZ NESTOR FABIAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL EL n(}aé:fm CA 34 BLB BRR | TAME-ARALICA "1 3886794 N
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ! o
Periodo Clave ; Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Paga Planilla Planilia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-10 1911214102 9493340822 | 2025/11/05 2025/11/07 | HEQUI : 2 $414,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES -
EMPLEADO NOVEDADES PENSION | SALUD oCF RIESGOS | PARAFISCALES
Mo, Identificaciin Hombre 5 Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias niiu Exonerado
. Ing | ret{tde |t .:v.....uspwrmsmige‘!mamavptuwlvip > L 9.';:::
1ofec ' hnesriios :J;guﬂmz s . 236301 | 30 mocﬁl 30 ] 14-11 o Ho
Total  Afiliados( 1) : L | [

Pagina 1 de 2 2025/11/07 09:53 AM
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L

ﬂ 'e'nu,-;gg % Pigilla Resumen ‘ ’

DATOS GENERALES DEL APORTANTE :
Identificacion | dv Razon Social ‘ Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento | Teiéfona | Exonerada SENA e
- : » ICBF
CC 1116671105 RINCON MARTINEZ NESTOR FABIAN INDEPENDIENTE A . | PrvcipaL CL 15 31 126 CA 34 BL B BRR | TAME-ARAUCA BAB6794 No
COOVITAL
DATQS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago’
Pensitn Salud Pago 3 Planilla Planiita Limite - Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 20510 - | 191121012 T [oas3zd0822 1 2025/11/05 _ 1025/11/07 | NEQUI 2 414,000

RIESGO/ | ! . AFILIADOS VALOR LIQUIDADO [INTERESES MORA |~ SALHOSE
i 1 | £33 | \ | i | INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 - 5300 50 . 528,100
PORVENIR \ " 230301 800,224,808 8 1 SZN,&O 5300 5 50 $228,100
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) o 1 §7,500 ; 5100 @i §7,600
POSITIVA COMPARNIA DE SEGURDS .~ 14-23 7 860,011,153 6 1 §7,500 5100 S0 i 57,600
_ EPS (ADMINISTRADORAS: 1) : - ARy -4 5178,000 5300 50 5178,300
SANITAS ‘ EPSO05 800,251,440 6 . Ao R R ae0: . 5300 50 > 5178,300

Pagina 2 de 2 : . - i : 2025/11/07 09:53 AM
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES h
SOPORTE DE PAGO GENERAL . X 2 Bancolombia

e I T i T e ——y e et
=S - S = i z = e
TIPO IBENTIFICACION: | CEDULA DE CILUDADANLA  NOMERO DF IOENTIFICACION: 1116388220 g > oAty ]
NOMBRE O RAZON SOCIAL: GRISTIAN JAIR PADILLA PINZGN s oot ARG bl
TAME  DEPARTAMENTO: ARAUCA || paie meona: ; [
RECCION. CALLE173106  TELEFONO. 2863192 1871578918
TIPO APORTANTE: NTE - CLASE APORTANTE: » :
. | NPOEMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD o otrs obw g Ingeny
FORMA DE PRESENTACION: OMico "
APORTANTE EXONERADO PAGO APDRIES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIAT no || = {

TARIFA

Ramal

2026n0722 336 PM - USUARIC: 501 CC 1118866220 3 - s o PAGNATBE T

1492




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

< SOPORTE DE PAGO GENERAL

o : Z Bancolombia

e e e R T 2 S AR N e B R e e L e el il =T ) : ‘OATOS GENERALES DE LA PLAMILLA FRR IR AN P e T h TR, R AP o £t ¥ il

TIPO IDENTIFICACICN: ' CEDULA DE CIUOADARIA - 1. O JOENTIFICACIGN: SBITU05 | " NOAERD PLANILLA 7990302310 TIPO DE PLANILLA HNDEPENDIENTES

O RAZON SOTIAL - YONIER FERNANDO A 1 : y
3 epsaenTo wug FERCOSOTG orAos wES ocuibe ARG s FERIO0 GOTRAGION SALUD; MES  oabm ARD 2025
: - GALLE 168 1841 oNo: B A =i
i ; i st e e ‘ FECHA PAGO fnasamimidd): 0251405 NOMERD AUTORZACION:

APQRTANTE EXONERADD PAGO APORTES SALUD, SENA £ ICBF (REFORMA TRIBUTARIAY

F026MIN0BATAM  USUARIO: SOI CCB8079305

g : . PAGINA 1061 R
. ¥ - -
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ﬂ  APOres Resumen General de Pago

en linea d j
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

identificacion | dv Razon Social ~ Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfona Exom-rlng:F SENA &
CC 5822089 SALAS CANO FRANKLIN RODOLFO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 17.421 - 37 TAME-ARAUCA 8884716 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION : .

perfado Clave ‘ Tipo Fecha Pago

Pensibn |  Salud Pago Planilla Planilla Limite , Pago Banco Dias Mora Valor
202510 f2075-10 1838945950 9493082037 7 i 2025/11125 2025/10/09 | DAVIPLATA 0 413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificaciding Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias B8C Aporte Codigo |Dias, 18C Aporte Dias IBC Aporte

1 fec qum SALAS FRAMKLIN 230301 30 51\473.!;00 $227.800| EPSDIT| 20 $1,423,500 $178,000 0 50 S0 1423 30 51,423,500 s7.500] © S0
Taotal Aﬂll!doﬂ 1) §1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 50 50 §1,423,500 $7.500 50
RESUMEN DE PAGO

AFP. (ADMINISTRADORAS: 1) g 1

$227,800
PORVENIR . 230301 800,224,808 8 1 5227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §7,500
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 1423 860,011,153 & 1 7,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000
NUEVAE.P.S. m.t%,m' 2 W 5178,000

413,300 |

~ Pagina 1de 1

SALDOS E
INCAPACIDADES

$227,800

§227,800
57,500
§7,500

§178,000

$178,000

| $413,300

2025/10/08 06:57 PM

C€9L
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CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS

INFORME DE INTERVENTORIA No. 04 . R

ANEXO 7.
NOMINAS DE INTERVENTORIA

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca
intercerramiento@gmail.com
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@ CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS

INFORME DE INTERVENTORIA No. 04 NIT. 901.958.438-2
ERRAMIENTO _

ANEX0 8
INFORME DE SEGUIMIENTO AL SST
MES DE OCTUBRE

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca
intercerramiento@gmail.com

R L b Tt T L




——— -

CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS 2692

NIT. 901.958.438-2

INFORME MENSUAL No.04 DE INTERVENTORIA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

| PERIODO: DFL 01 DE OCTLIBRE DE 2025 AL 31 DE OCTUBRE DF 2025

CONTRATO DE OBRA PUBLICA No. 251 DE 2025

®: CONTRATISTA: CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC
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EI CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS, comprometido con el bienestar y Ia salud de sus trabajadores, en

INTRODUCCION

cumplimiento de la normatividad expedida por el Gohierno Nacional en el Decreto 1072 de 2015 v Resolucién -

U312 de 2019; implemento el Sistema de Gestion de Salud y Seguridad en et Trabajo SG-SST para et proyecto
denominado “INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y AMBIENTAL A LA
CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS EN LOS

CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENA EL PORVENIR, GONZALO JIMENEZ DE-

QUESADA, CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA, EN EL MUNICIPIO DE TAME
DEPARTAMENTO DE ARAUCA” o

ACTIVIDADES REALIZADAS POR LA INTERVENTORIA

Este informe corresponde al cumplimiento de las actividades desarrolladas por la interventoria desde el 01 de
octubre de 2025 al 31 de octubre de 2025. Durante el periodo que comprende el presente informe la
interventoria verificé las actividades desarrolladas por el personal de obra tales como: capacitaciones, aportes
al sistema de seguridad social y preoperacionales. :

Las actividades que se desarrollaron por la interventoria para hacer seguimiento a lo establecido en el decreto
1072 de 2015 para el desarrollo de contrato de interventoria N.° 239 de 2025 fueron las siguientes:

-Pagos de seguridad social
-Registro fotografico de seguimiento de actividades en obra.
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1. SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1.1 Analisis de Incidentes

Lo intorventoria EVIDENCIO gque, on ¢f mes de octubre de 2025, ng se reportaron ac

pérdida de tiempo ni enfermedades laborales dentro del area de ejecucion def proyecto.

C)

1.2. Examenes de Ingreso Médicos Ocupacionales de Obra

Consorcio Inter Cerramientos, durante el periodo que comprende el presente informe (del 01 de octubre de
2025 al 31 de octubre de 2025), estuvo al pendiente de que se realizaran los respectivos examenes médicos a
Siete (7) nuevos trabajadores que fueron vinculados para la ejecucion de actividades en el mes de octubre
2025, verificando que se encontrara apto de acuerdo a los resultados obtenidos realizados por el médico
encargado el cual cuenta con licencia en salud ocupacional segun lo establecido en la norma (Resolucmn 2346
de 2007). Ver Tabla 2.

ANEXO 1. Examenes de Ingreso personal de Obra vinculado mes de octubre 2025.

1.3, Examenes Médicos de Egreso Ocupacionales de Obra

Dadas las verificaciones realizadas por la Interventoria se evidencia que en el mes de octubre de 2025 se
registré el retiro voluntario de 7 trabajadores, los cuales presentaron la respectiva declaracion individual de
renuncia Voluntaria a examen médico de Egreso. Certificados que fueron debidamente verificados por esta
interventoria externa.

ANEXO 2. Declaraciones de Renuncia Vc_ﬁuntaria a examenes de Egreso octubre 2025.

14. Examenes Médicos Ocupacionales de Interventoria

Para el presente periodo el Contratista de interventoria CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS no realizo
examenes medicos de ingreso dado que no se presentaron novedades ni nuevos ingresos de personal
administrativo.

1.5, Pagos de Seguridad Seclal y Afffiaciones de Obra

La interventoria verifica que &l contratista de obra haya vinculado al personal necesario para la ejecucion de | .as
diferentes actividades programadas el periodo que comprende el presente informe (01 de octubre de 2025
31 de ottubre de 2025), comprobando las respectivas afiliaciones al sistema de seguridad social como el pago

Aa annrtae a ealiid nanciAn  riacane v anart ara anala A Mﬂhﬂllﬂﬂlhﬁ en rn1qmnna al narcanal
UU dpUituw o waiuu, puiioidil iueyuo g uyuuuu anoCai€s. A CCNUNUACIcn, s¢ reiation | S peiouiiai

administrativo y operativo para el periodo del presente informe.
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Tabla 1 Personal Administrativo en el mes de octubre 2025.

NUMERO
NOMBREY | coniy & CARGO | SALARIO |FECHADE EPS PENSION | ARL | CCF DE
APELLIDO INGRESO :
PLANILLA
SL"’*’.“*"m 1116778744 |  Secretaric | $1.800.000 | 15/07/2025 |  Nuevaeps Porvenir Sura | Comfiar | 9494483373
Claudia Residente de |  Epssuramerica : '
P 1.010.221.789 ek $3.300.000 15/07/2025 e Porvenir Sura | Comfiar | 9494483373
ﬁ'_gg‘:" 1,018.441.104 '"s":;::r 9 | $2500.000 | 1507/2025 |  Nuevaeps Proteccion | Sura | Comfiar | 0494483373
Martin Inspector de 2
i 1.018.461.400 HIER $2.500.000 | 15/07/2025 Nueva eps Porvenir Sura Comflar 9494483373
fonado | 80094040 | Dieclorde obra | $2250000 | 15/07/2025 | Nuevaeps Porvenir Sura | Comfiar | 0494483373
Luis Oz | 1.116:866.434 | " ‘Egge"‘a' $3.500.000 | 15/0712025 | Nuevaeps Colfondos | Sura | Comfiar | 9494483373
Huge Quinto | 1.094.244.456 | Auxiliarsstpgio | $2.200.000 | 15/07/2025 Nueva eps Colpensiones Sura Comfiar | 9494483373
| g:fg: 1.116.852.188 |  Conductor | $1.423.500 | 15/07/2025 Nueva eps Porvenir Sura | Comfiar | 9494483373
Tabla 2 Personal Operativo en el mes de octubre 2025.
- FECHADE | FECHA DE NUMERO DE
NOMBRE Y APELLIDO | CEDULA CARGO | SALARID INGRESO | RETIRO EPS PENSION ARL CCF PLANILLA
Jose Angel Soler Rojas |  96.195.806 Oficial | $1.423.500 | 01/08/2025 | 05/10/2025 | Nyevaeps |  Porvenir Sura | Comfiar | 9494574053
David Ortiz Gutiérrez 96192092 Oficial $1.423.500 |-01/08/2025 Coosalud /| Colpensiones | Sura Comfiar 9494574053
Jose Delfin Neiva Ortiz | 1116866305 | Ayudante | $1.423.500 | 01/08/2025 Nueva eps Porvenir Sura Comfiar 9494574053
cien g:{i:;om OfZ | 1116874041 | “Ayudante | $1423500 | 01/08/2025 Coosalud | Porvenr | Sura | Comfiar | 9494574053
Feminson VEIazaues | 1006496984 | Ayudante | $1423.500 | 03092025 | 2102955 | nienenc | povenr | Swa | Comfar | sasdsra0ss
Alfonso Diaz Aniseto | 1116852230 | Ayudante | $1423.500 | 03/09/2025 | 12102025 | Nyeva eps Porvenir Sura | Comfiar | 9494574053
aimr Tulivila Garcla | 1.007.396.990 | Ayudante | $1.423.500 | 25/08/2025 | 05/10/2025 | Nyeva eps Porvenir Sura | Comfiar | 9494574053
“son Delgado Diaz* | 1.116.853.849 | Soldador | $1.423.500 | 06/10/2025 Nueva eps Porvenir Sura Comfiar 9494574053
Javier Delgado Diaz* | 1.116.853.764 C;a;i«:.jr;zr;f $1.423.500 | 06/10/2025 Nuevaeps | Colpensiones | Sura Comfiar 9494574053
Ca”“SF :ggggzeepeda 1ULLYZ4BT5 | Cadenero- | $1.423500 | UG/URAUZS | 1002025 | \evaeps | Colpensiones | Sura | Comfiar | S494574053
“’é“gf;;p‘i‘;’mez 1116866723 | Elocticiata | $1423.500 | 2710005 | SUM0R0S | oo e | bomonr | Swa | Comfr I 0404574053
bt Ayudante ; -
Jaider Gonzalo Alcalz | 4 0 457 104 | elecricista/ | $1.423.500 | 2711012025 Coosalud | Porvenir | Sura | Comfiar | 9494574053
Ul U( 5
Ayudante
Ayudante :
Robert Yeir Perosa® | 1.007.469.766 | electricista/ | $1.423.500 | 27A0/2025 Nueva eps Porvenir . | Sura Comfiar 9494574053
' Ayudante :
Carlos Alberto ; | 18/10/2026 ; -
' Rodriquez Garcia® 1.116.867.010 | Topégrafo | $1.423.500 | 06/10/2025 Nueva eps Porvenir Sura Comfiar 9494574053
* Personal vinculado en el mes de octubre de 2025.
(Véase el informe de SG-SST -CCTUBRE 2025, del Coiliatista de Obia. Anexo 2. Plariilla segiiiidad sacial).
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16, Pagos de Seguridad Social y Afiliaciones de Interventoria

La empresa Inter Cerramientos, vinculd el personal requerido para la supervision y seguimiento del contrato de
ohra N.° 239 de 2025 realizando previamente la afiliacién al sistema de sequridad social inteqgral v riesgos

R < R e o AR o AN o G LR T

A continuacion, se relaciona el personal de Inter Cerramientos, identificando las entidades promotoras de salud
a las que cada uno pertenece.

Tabla 3 Personal Administrativo del contrato de interventan’a_ 239 de 2025 -octubre 2025

, o FECHA .
Aoy et CEDULA CARGO PENSION | EPS | ARL | CCF
1 INGRESO | RETIRO
Pedro Luis Usma Villa® | 1.094.277.845 Director / RL 15/5?!2025 N/A X D) X X
Leonardo Camarge Residente De i
AR 1.098.758.486 oivarmoria 156/07/2025 N/A X X X X
Victor Manuel Sanchez :
Tarazong 96.190.364 Inspector 2 15/07/2025 N/A X X X X
Yeisson Alejandro ; ; it g
Saririanis Mokdonads 1.116.798.046 | Aux. Administrativo 15107[2025 NIA X X X X
Danigtomendo Ve, (. 1.010.166.976 Inspector 1 1500712025 |  N/A X Rap-kst of
Tabla 4 Personal sub contratado del contrato de interventoria 239 de 2025 - octubre 2025
NOMBRES FECHA :
CEDULA | CARGO PENSION | EPS | ARL | CCF
. APELLIDOS 5 INGRESO | RETIRO
Yonier Femnando Romero Mendoza 86079305 | Conductor | 15/07/2025 | = N/A X X X X
Franklin Rodolfo Salas Cano 5822989 Topografo | 15/07/2025 N/A X X X X
Néstor Fabian Rincon Martinez 1116871105 | Cadenero | 15/07/2025 NIA X X X X
Cristian Jair Padilla Pinzon 1116668220 | Cadenero | 15/07/2025 N;'A X X X X

CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS, contintia con el cumplimiento del SG-SST realizando el pago mensual

de la planilla de los aportes parafiscales al sistema de seguridad social integral, riesgos laborales y caja de
compensacién del personal requerido para la supervision de las actividades contractuales del contrato de obra
251 de 2025 para e! perfodo que comprende el presente informe (del 01/10/2025 al 31/10/2025).

ANEXO 3.Planillas de pago de seguridad social octubre 2025 -Interventoria

1.6.1. Horario Laboral:

De acuerdo a lo establecido por el contratista de obra, el horario que se llevé a cabo durante la ejecucion de
actividades es el siguiente:
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Tabla 5 Horario Laboral desde el 01 de octubre de 2025 al 31 de octubre de 2025.

JORNADA | LUNES MARTES | MIERCOLES | JUEVES VIERNES SABADO
MARANA 7:00am.a 7:00am.a 7:00am. a 7:00am.a 7:00a.m.a 7:00 a.m. a
12:00 p.m. 12:00 p.m. 12:00 p.m. 12:00 p.m. 12:00 p.m. 11:00 a.m.
ALMUERZO Almuerzo Almuerzo Almuerzo Almuerzo Almuerzo
TARDE 2:00 p.m.a 2.00p.m.a 2:.00 pm.a 2:00pm.a 200p.m.a
5:00 p.m. 5:00 p.m. 5:00 p.m. 5:00 p.m. 5:00 p.m.
TOTAL 80H 8.0H 8.0H 80H 8.0H 40H

De igual manera, la interventoria debe hacer mencién que maneja los mismos horarios mencionados
previamente con la finalidad de llevar un buen control y supervision de las actividades desarrolladas en la obra.

11

Entrega de Dotacion y EPP personal de Obra

La interventoria, verificd y aprobd la dotacion y EPP entregados por parte de la empresa contratista de obra al
personal operativo que ingresd en el mes de octubre 2025, donde se evidencia el buen estado de los mismos,
con el objetivo de que al realizar sus actividades lo hagan de una manera segura a su integridad fisica.

Para este mes se realizé entrega de dotacion al personal nuevo los dias 06 y 27 de octubre de 2025.

Tabla 6 Matriz de EPP s y Dotacion de obra.
NORMA APLICABLE
ITEM | EPP Y DOTACION DESCRIPCION " PARA EL EPP OBSERVACION
- NTC1523 CUATRO PUNTOS DE
. | casco MATERIAL POLIETILENO. ANSI Z 89.1 2003 APOYO EN LA ARARA.
INDUSTRIAL USO INDUSTRIAL APROACION FRONTAL REDONDO,
NOSH 1503874 PREFERIBLEMENTE T |,
MATERIALPOLICARBONATO,
, | GAFASDE MARCO SUEVE EN PVC. ANSI Z87.1-2003 PREFERIBLEMENTE
SEGURIDAD PROTECCION PARA IMPACTO | CSA 294.3:993 ANTIEMPARNABLES.
POR OBJETOS Y RAYOS UV
: EXISTEN GRAN
- ﬁggg"‘““"—“ BE | Uso TRITURADO Y/O ,’ﬂg ;gg:’ VARIEDAD, REQUIERE
CEMENTOS EVALUACION PREVIA DE
MANTENIMIENTO | No5NORMA 42 St L
GUANTES DE SE REQUIERE EVALUACION EVITAR MOJARLOS, SU
' | NTC 2190 USO DE ACUERDO A
4 | CARNAZA/ PREVIA DE LA LABOR A NTC2220 ESPECIFICACION DE
NITRILO DESARROLLAR.
LABOR,
‘ SE RECOMIENDA
5 | TAPAOIDOS DE %g%%%%ﬁg# o UTILIZARLOS CUANDO EL
INSERCION ALERGENICO RUIDO EXTERIOR SEA
VENIASIDL ALITWY
INYECTADAS EN UNA SOLO
BOTAS DE PIEZA PARA LA GARANTIADE | s scy SUHBOESTY & - -
6. SEGUR‘.DAB EE AERMEIGIUAL, FLANITILLAS N.C‘.H.??" tbptblrlbﬂuu FARA
CALCHO ANATOMICAS Y SUELA NTCA7 ;1 SUPERFICIES HUMEDAS
ANTIDESLIZANTE Y O DESLIZANTES
RESISTENTE A LA ABRASION,
MATERIAL MEZCLILLA, TELA
' REQUIERE ANALISIS
8 | CAMISA/PANTALON | DE USO RUDO TIPQ DECRETO 1072
INDUSTRIAL. SE LSAN PARA PREVIO DE ACUERDO A

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca
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: 3 IR TRNE 1
ITEM | EPPY DOTACION DESCRIPCION "Dgfggf:'g;;"g OBSERVACION |
PROTEGER DEL SOL Y ALTAS LA LABORA
TEMPERATURAS. DESARROLLAR.

(Véase el informe de SG-SST -OCTUBRE 2025, del Contratista de Obra. Anexo. Formato entrega Dotacion.

‘REGISTRO FOTOGRAFICO r.-N‘REGA o= DOTACIéN

:-f@" a

ILUSTRACION 1~2. ENTREGA DE EPP PERSONAL OPERAT!VO

La Interventoria verifico y aprobé la dotacién y los Elementos de Proteccion Personal (EPP) entregados por la
empresa Contratista de Obra al personal operativo que ingreso en octubre de 2025. Se constato el buen estado

de todos los elementos, cumpliendo con las normas técnicas aplicables (ver Tabla 6: Matriz

de EPP's y Dotacion

de Obra), con el objetivo primordial de garantizar que el personal ejecute sus actividades de manera segura,

protegiendo su integridad fisica.

A continuacion se presenta la ewdencra fotografica de las verificaciones realizadas en campo en el mes de

Octubre de 2025.

REGISTRO FOTOGRAFICO VERIFICACION INTERVENTORIA
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1.8. Entrega de Dotacidn y EPP personal de Interventoria

Faia el preseiite periodd, ei Contratista de interventoria CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS 1o realizd'la
entrega de nueva dotacién al personal encargado de las actividades del contrato de interventoria No. 239 de
2025, denominado “INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y AMBIENTAL A LA
CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y- ESCENARIOS DEPORTIVOS EN LOS CENTROS

EDUCATIVOS RURALES INDIGENA EL PORVENIR, GONZALO JIMENEZ DE QUESADA, CRISTOBAL
COLON Y SANTA TERESITA, EN EL MUNICIPIO DE TAME DEPARTAMENTO DE ARAUCA',

LR U N e SN L it
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19.  Inducciény Capacitaciones

Durante el periodo que comprende el presente informe (01 de octubre 2025 al 31 de octubre de 2025), la
infervantaria estuvo al nendiente de ae se realizara adeciadamente |a induceidn de SST al parsonal de ohra

operativo ingresado por parte det Consorcio CANCHAS DEPORTIVAS CiC, adtcro;t;ﬂr-nénte se hizo presencia
en las capacitaciones realzadas el dia 01 de octubre de 2025, detallando a los trabajadores la importancia de

ia implementacion y uso de equipos de proteccion personai.

(Véase el informe de SG-SST -OCTUBRE 2025, del Contratista de Obra. Planilla Asistencia Capacitaciones).

REGISTRO FOTOGRAFICO CAPACITACIONES

e

ILUSTRCION 11 14; CAPACWACIONES E INDUCCIONES DEL PERSONAL OPERATIVO

1.40.  Induccion y Capacitaciones

Como interventoria externa, durante el periodo comprendido entre el 01 de octubre y el 31 de octubre de
2025, se verifico que se realizaran ias revisiones preoperacionaies de foda ia maquinaria y equipo uiilizado,
confirmando que se encontraban en correcto estado de funcionamiento antes del inicio de cada jornada laboral.
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Esta supervision se llevé a cabo en el marco del Contrato de Qbra Publica No. 251 de 2025, dentro de las
actividades de construccin de cerramientos perimeiraies y escenarios deportivos.

Adicionalmente, se dispuso de maquinaria, equinos v herramientas apropiados para cada labor, asequrandn
que fueran seguros y tnicamente manipulados por personal debidamente capacitado. Se implementaron
controles de mantenimiento preventivo y seguimiento continuo a la calibracion y estado operativo, con el fin de
garantizar ia precision de las mediciones, ia seguridad en ei manejo y ia eficiencia en ia ejecucion de ios
trabajos. :

ANEXO 4. Documentos y Preoperacionales de Equipos y maquinaria.

< Fo ARt x:?:y I \ s

;cf.j‘:

ILUSTRACION 15 - 16. VERIFICACION MAQUINARIA Y EQUIPOS

2. . CONCLUSIONES

- Lainterventoria realizo la respectiva revision y seguimiento a los examenes ocupacionales realizados
al personal OPERATIVO vinculado por el CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC durante el
periodo que comprende el presente informe mensual No.04 (01 de octubre de 2025 al 31 de octubre
de 2025). ‘ '

- Seavala por parte del CONSORCIC INTER CERRAMIENTOS, la dotacién y elementos de proteccidn

- personal entregados por parte del contrafista de obra al personal operativo, ademés se evidencia el
cumplimiento de los aportes al sistema de Seguridad Social de cada uno de los integrantes afiliados
en el mes de octubre de 2025.

- Como conclusion se tiene presente c’wella interventoria ha estado pendiente de las actividades
realizadas por el contratista en cuanto al SG-SST, cumpliendo asi con los requerimientos especificos
que conllevan a un trabajo seguro.
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- Alafecha el contratista cumple con la sjecucion e implementacion adecuada del Sistema de Gestion
de Seguridad y Salud en el Trabajo.
- En el periado que comprende ei presente informe, e Contratista de interventoria, CONSORCIO INTER
CERRAMIENTOS, ha registrado un cumplimiento del 100% en las obligaciones laborales y de
Al Al oal b o ma sl b smmd N0 Aa HNNE
seguridad y saiud &n & trabajo del personai vinculado al Contrato de Interventor ria No. 238 de 2025.
3. ANEXOS INTERVENTORIA
ANEXO 1. Examenes de 1ngfeso personal de Obra vinculado mes de octubre 2025.............c.coviumirivninnne %
ANEXO 2. Declaraciones de Renuncia Voluntaria a examenes de Egreso octubre 2025. .........c.ccoovieiennines 4
ANEXO 3.Planillas de pago de seguridad social octubre 2025.-Interventoria..................... iy i it 6
ANEXO 4. Documentos y Preoperacionales de EQUIPOS'Y MAQUINANA. ............cccormeerrmsrmmtacsissersnsssessseraserssss 11

Aprobacion del Informe:

Elaboro: Aprobo:

CONSORCICVINTER CERRAMIENTOS ING. D!R CTOR DE INTERVENTOR!A
ING. RESIDENTE DE INTERVENTORIA R/L CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS
M.P. 68202-359088 STD CONTRATO DE INTERVENTORIA N.239 /2025

M.P. 54202-403854 NTS
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ANEXO 1
EXAMENES DE INGRESO PERSONAL
OBRA OCTUBRE 2025
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Certificado laboral

LAoAR .

\-ml\lmss AN

901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC

Pacleste  JAVIER DELGADODIAZ
CC 1116853764 © i Fetha
Nactmiento 2'3; de mar. 1982 (43 :
Ocupacion CADENERO / AYUDANTE

_ 5
Servicios realizados b T
¢ A Med'ncm_a f}c’upac;onal
@ V:siome!re_a
Concepto
. Tipg de conceple Enfasis

Sin restiiceion para el cargo

y Obsenac-onas y i reoonmvdacms

.

SE REALIZA FXAMEN MFD[{:O OCUPACIONAL INGRESO CON ENFASP? OSTFOMUSCULAR SE VALORA V!SIGMETRiA | ABORATOR")’-? (

SEROLOGHA)

Tremision a eos: NO
‘conunaar iratamiento medica: no
*atencidn por ARL:-no.

RECOMENDACIONES

*uso de EP| de acuerdo al cargo
*gstepmuscuiar pausas activas Z veces al dia
* gjercicio de astiramiento

* higiene po&!éldi

HABETD‘-} ¥ ESTILOS DE VIDA %AL!JDABI E
* dieta control de peso
‘egercicie reqular 3 veces /semana

. INCLUIR EN PVE - NO

. XIMENA L1ZETH RUEDA ROZO

SAlUD ENEL TRARAID

THILS TR 12000 77820 SST RN, ¥1-568

hngs fapn medsystem co/conceptiZ86 7428

Examen Pm-lngﬁuo laboral
vie, 03 de oct. 2025 08:29h

Osteomustular

1 l1nB‘|3764 JAVlER DE' GADO -DIAZ- ("nncqnu ”‘}251003 10033"35"1?8

CARRERA 11 # 15 52 BARRIO 20 DE JULIO
; Tame, Arauca

312 3047448

€C 900132686

rtraso Lo MedSy

3

Pruebas de laboratorio :
"B SEROLOGIA®

5 LENT

Gaﬁagacién:' vie 03 de pet 2025

Juver Pl

JAVIER DELGADO DIAZ
TC A I6B53 75 2

Portants

v




06/ 111250825 1116853849-WILSON nELGA,DO DIAZ Conoapf 4- zﬁ 251003-1008-2867,130 : R T
& : : : ¥ CARRERA 11 # 15 - 52 BARRIO 20 DE JULIO
i D ; ] Tame, Arauca
_ : 312 3047448
. ASDE IADOS 5. A8 : : _ ; GC 900132686
3 it & et SOl ey i Med Sy tem
Certificado laboral < ket ; R '

901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC

Paciente - . WILSON DELGADODIAZ Examen Pre-mﬂreso IMEeeha
CC 1116853849 : Vie., 03 de oct. 2025 08 35h
Nacimiento DO de sep. 1985 (40)

Osupaeion ‘ SOLDADOR

Servicios realizados : Pruebas de laboratorio
& Medicina Ccupacional : : e A SEROLDGIA
@ Visiomelria ) 5 ; ‘

s

Coﬁcepto .

' Tipode concepte 1o S5 “Enfasis

N restAtcion pata el cargo Osteamuscutar : 1 2 AT
.s: s s . Generacion: vie, 03 de oct. 2025
Observaciones y/'o r!cmndums = A

SEREALIZA FXAMFN MFDICD DCUPACIDNAI. INGRESO CON FNFA‘;I':E OSTFDMUQCUI AR SE VALORA VIS*OMETR'A LAEORATOHIOC {
SEROLOGIA). .

“remision a eps; NO
‘continuar tratamiento medico. no
“*atencidon porARL no

RECOMENDACGIONES Bres v i e

*uso de EP| de acuerdo al'cargo

*gsleomuscular pausas activas 2 veces_ al dia

*gjerciclo de estiramiento , Hy - )
*higiene postural | y e s

=

. HAE!TD& Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE. . " v - 5 2
* dieta control de pest : : : ¢
*ejercicio regular 3 veces /semang

. INCLURENPVE NO : : A

Ce e

SWIESONBDELGADG AR

VAULHD B85 ELTRARA I

RETHES 1871172800 - Y1890 85T R No -#1-5¢

R Lat kb ]

- htipsd/app medsystam colconcept 2867428




27710725, 0948 ¥ §s { T 10068457 194-JAIDER-GONZAL O ALC:AI.A—ORTIZ-Cam:::ptG-2025@22-1?IB-Z&E%‘—lr- ;
¥ o A ' SRRl mmnns sznmozunewuo
: o ‘ ‘ : " Tame, Arauca
nE : : : ; 312 3047448
ASQUEIADOS 5,4 % _ cc qnmazau

Certificado laboral .

901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC

Pacienle AIDER c,oNZALU ALCALA DRTIZ Exanien Pre- lngruo ‘labaral

CC 1006457194 1 : Fecha Mle 22 de Oct 2025 08:48h
Nacimiento. 21 de Ocl, 2002 (23] k { ;
Doupacion ".YUDANTE £L ['CTRIC*STNAYUDMTE

& 3 S Sy ;
Servicios realizados : . e Pruebas de lworatonu
& Medicina Ccupacional ; ' ~ B SEROLOGIA

@ Visiomelria - , \ o ¢ £
- 3 J . . / i f

Concepto

. Tipo de concepta : Enfasis : fne i

Sin restrccion para ef cargo 5 Osteomusclar 3 oz 2
bl p o/ ki ’ Generacion: Mie., 22 de Oct 2025

' Observaciones y/o recomendaciones

SE REALIZA EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL INGRESO' CON ENFASIS OSTEDMUSCUL AR SE VALORA VISEOMF‘TRIA lABOnATnmos {
SEROLOGIA) - {

“rermision a ens: NO
*continuar tralamiento medico: no
*atencin por ARL: ho

RECOMENDACIONES: ‘ S ks
*uso de EP de acuerdo alcaigo | - ? - ! - : s
*osteomuscidar pausas activas 2'veces al dia’ §
* mercicio de estiramiento : - : |
* higiene postural

HABITOS ¥ ‘E STILOS DE VIDA SALUDABLE i : !
* dieta comnrel de peso el 32 N \
*ejercicio regular 3 veces /semana

. " INCLUIR EN PVE - NO

e 3 3 - <

: £ 3 _am: 4".'/_‘_?;
e i : , JAIDER GONZALD ALGALA ORTIZ
: "9 SALUD EN EL TRABASD : 3 4 f(‘ lD{)ﬁ-‘l‘a?!\M

e
SUAANE

nips (fapp medsystam co/concept/Z867428 i ! =

Irpmss con MedSysten

Vi



06/10/28; 11,06

LAS AR

ASOl \Il(h SoAS

Cerﬁfscado Iaboral A

- 1022924815-CARLOS-FERNEY-CEPEDASANCHEZ Cancipto 20251003 1008 2‘357815 :

2685

=)

e

=k

CARRERA- 11 ¥ 15 ¢ 52 BAR’RIO 20 DE JuLIG
Tame, Arauca
' “312.3047448 -
CC 900132686
a1 MedSyatem

‘ ¥ MG

901962949-1 - - CONSORCIO CAHCHAS DEPORTIVAS Cic,

Paciente LJ\R.'J" FERNE\ CEPEDA SANCHFT
= GO 1022824815

Nacinuento 25 de may. 1986 (29 afos)

Ocupacion (',L'ADENE:RO

Servicios reaﬂgadog ;

- & Medicina Onupacional’

@ Visipmetria

Concepto
Tipo de concepto

Sin restiiccion pata el g4

-~

Observaciones vm-reeomendhei«m

SE REALIZA EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
smmoum) .

’_I'Eﬂ'llb?()l'l a eps NO :
*continuar fratamienioc medico: no
*atencion por AR no

RECOMENDACIONES

“*ust de EPI de acuerdo al cargo
_tostecmuscular: pausas avtivas 7 veces al dis
A ejercicio de estimmlenm

h i.igtene posmral

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE
* dieta control de peso
*gjercicio regular 3 veces /semana’

| . INCLUIR EN PVE - VISUAL -

s oo e TR
¥ e .

n -

A A

XIMENA LIZETH RUEDA ROZO
g DL PANT s
URIDAD " SACOGEN EL- TRABA IO

RETRUS 1812000 - 182G 587 R.No #1-568

hitps, JBPRIUSdSYSIm Co/conCHnU286 /415

Exampn Pte-mgrew faboral

Enfasis

Fecha * Vie, 03 deeci 20!509 30h

~

Pmehu de Iabbratorto
3 SEROLOGIA

AT ol

Osteomiscular ; L :
: e : Generacion: vie, 03 de oct. 2025

KRG

INGRFS:O COonN ENEASIS OSIEUWSClMR SE VALORA VISIOMETRIA lABORATnRIO‘% {

Carlos Co_pec/m |
. CARLOS FERNEY CEPEDA SANCHEY

(e Y

PACinTg




06/10/25. 1138 : 1116866723 VAN RENE' BOMEZ. OCA\{PO ,anmpm 20251003-1208-2868284 s
&' 5. Boe s (CARRERA 11 # 15 52 BARRIO 20 DE JULIO
il o ¢ Tame, Aravea
i ﬁ‘} . Lt 3123047448
r sl DS SALS Sk ' : ; : CC 900132686
\ =y 5 ; iy { e : I"'].Ell‘,_ e MedSy:.'.t_;m
Certificado laboral ' paE 3
901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC - & -
Pacienté - IVAN RENE GOMEZ OCAMPO ~Examen Pre-ingreso laboral
_Ce 1116866723 i Fecha ~ Vie.. 03 -de-oct. 2025 09:30h

Naclmiento 10 de dic. 1994 (manur
Qcupacion - Eleetnoista

Servicios reall;adog , : : Pruebas de laboratorio

1
& Medicina é}bup_ar:mnal . _ 5 < ,_A.SIEWOL OGIA
@ Visiometria : r S ; '
~ Conceplo : By e e : LR S oy =
. Tipo de concepia G Enfasis : ‘ 5= S e

Sin restriccion para el cargo Dsteamugoar i b v o
e B S i Generacion: \ie, 03 de oct 2025
Observaciones y/o tmumemaﬁme: : : i £ 3

" SE REALIZA EXAMEN MEDICO OCUWC’IONAI lNGRESO CON FNFASIS USTEOMUSCUL AR SE VAL ORA VlSlOMETRIA IABOHATONO'?. {
SEROLOGIA)

'rem::ﬁum aeps/ NO )
“contindar tratamiento medico: no
*atencion por ARL: no i

- RECOMENDACIONES N i ' : v
*uso de EPI de acuerdo al cargo: :
N sosteomuscular: pausas activas 2 veces aldia
* gjarcicin de astiramiento ;
* higiene postural | 2
HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE:
“dieta control de peso
*ejercicio reqular 3 veces /semana

. INCLUIR EN PVE : NO

._9 i ,a._- L

g ._,:-:'!.“
} ; 3
KIMENA LIZETH RUEDA ROZOQ e I LR
[| ] ‘.1: UB-ENEL TRABA M
L2000 720 85T | NE RS

nitps//app Mmedsystem colconcepl2867461 Lol S g ; =



2686

27110125, 1507 T : . TM'?JSQ?&G-RQBSRT-YEIRPEROZNNOCENC:C»Con-:agm 20251622-1208-2863758 ;

& : ‘ © 4 CARRERA11#15- 52 BARRIO 20 DE JULIO
; : e LS VA Tame, Arauca

| ; : 312 3047448
\ﬁﬂl i umx S, \ \ ‘ | ; ik ; CC 900132686
‘=: HETn G N‘pﬁﬁy.’—.u-m
. Certiﬁcado tahora! :
901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC I >
Paciente ROBERT YEIR PEROZA .  Examen Pre-ingreso laboral B
CC 1007469766 ~ Fecha™ Mie., 22 de oet..2025 08:38h
Nacimisnlo 24 de Abr. 2001 (24 afios) sl 4 Jhe§
Ocupa:‘flm AYUDANTE EL ECTRICISTAJAYUDANTE
Servicios realizados ”. - Pruebas de laboratorio
_ . Fy : 3
o Medicina Ooupacional : - & SEROLOGIA
@ Visiometria ' £ , :
Carnicepto g : : : : : ; :
. Tipo de concepto 5 Ny " Enfasis . i .- - : :
Sin reqtrlcmf}_rfpam el cargo -, "?s!ﬂi‘if""ﬁ“iiaf 2 : Generacidn:_ Mie., 22 de oct. 2025

Ghsmwu:ims y/o mcommidacim

SE REAL(ZA EXAMEN MEDICO OCUPA(‘IONM INGRESO CON FNFA&DB OSTEOMUSCULAR SE-VALORA VISIOMETRIA LABORATORIOS (
SEROLOGHA) [y 1% B :

*remision a eps:NO :
*eontinuar (ratamiento medico: no PR S
'atencihn‘pcrARL. no : : FE

RECQMENDA\,IONES y it

*uso de EPI de acuerdo al cargo ‘ o e A s

*oste0musCUldr: pausas activas 2 veces al dia ATt e . : &
" ¥ejercicio de sstitamiento RO

i mglene posiural 3 '

'HABlmq Y ESTILDS DE VIDA SALUDABLE

* dieta control de peso ; e 5 ‘
*ejercicio regular 3 veces /sqmana 5

. INCLUIR EN PVE | NO | : , s e : :
. o . ?dﬁﬁ%luza

mmrm uzmH RﬂEnA ROZO.

S AR | ROBERT YEIR PEROZA INOU ENCIO
5'5?” sl r\'\l IWTFNEL TRABALIO A T 4 ey k A 1 3 "‘-4 fioh
i 2 ., (= & S
RETHOS T8 2020 > 7B SSTR-NG A1 568 i j L ; g
f
&N .
—' - .1

tittps; '}app.mwsysmzco!éonoap!imﬁ?ﬂa




A
%
Vi
o,

: : ; # ; ! . 2549
66/10/25. 1150 : 111686?010-CARLOS ALBERTO Ronﬂteue* ’“ARCIA Contepto :v:;‘smoa '103 2867818
& i : CARRERA 11 #15 - uammozootwuo
i : = At ' ; 312 3047448
\'-m I umn SIS : 3 CC 900132686 :
3 = 25 frmgrena soe MedSystem
Certificado lahoral

901 962949~1 CONSORC!O CANCHAS DEPORTIVAS CIG

Padiente uaa«o‘a AL bE—HlD RODRIGUEZ. Exsmen PtMngmso taboral

G 1116867010 ‘ Fecha - Vie, 03 deoct, 2025 09 55h
Nacimiento 27 de Ene 1995 (30 anos) )
Ocupacion " TOPOGRAFO

Servicios realizados e : Pruehas de Iabora!orio
& Medicina Deupaciona) : S R R CERGLOGIAY ,

@ Visiomettia ; A Yol g s

Concepto

. Tipo de concépio J ; Enfasis : a8 £ ‘ ;

Sin restticcion pars el watigo | Osteomuscular

Generacion: Vie, 03 de ost 20?5 :

‘

obscmmonu ylo Iecomondacms

SEREALIZA FXAMEN MEDILO OCUPACIONAL !NGRESO LON ENFASIS O‘GTEDMUSLUl AR SF VM ORA VISIOME TRIA LABORATDHIO‘H 3
SEROQLOGHA) . :

. (

fremision a.eps; NO

'rommuar tmtammnlo medico rm
“atencitnpor ARL no

; n[‘f‘OMENDACIONES
*uso de £P| de acuerdo al cargo e . g : :
*asteamuscatar pausas aotivas 2 veces al dia : : . o Froats
* gjercicio de estiramiento ; ] 3 ‘ 3
* higiene postural =~ . Ty e : oy R ' Y

HARITOS ¥ ESTHLOS OE VIDA SALUDABLE:

* dieta cantral de‘peso
*ejercicio regular 3 veces /semana

sige INCLUIR EN PVE | NO' ; . _ : EAT e %

e Lonles R ki
: ’ ; aad os. . |‘ "

 CARLOS MERTO RODRIGUEZ GARCIA
Hos 1 nU; -I

Ao

rlips fapp medsystem colconcept/286 7428 : . s S



» 1 5 : ; 4 5 ! V ; -‘ > yis
_nu:n-;;:,q 14:48 i zt‘teahm1—H,FhscmmGmoMAthnez-concep;g.?r').:r‘f,mgi.2313,2333;;14 Rl

a4

& Y : CARRERA 11 £ 15 - 52 BARRIO 26 DE JULIO
< g 2 ' . : . Tame, Araucs
. 312 3047448
e \‘-l)l ] \nm S, \ s ' &5 - : \ CC 900132686
A ' IMprena con MedSysten
Certificado laboral : T 3
9019629491 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS cic : -5
Pacénte HERSON DELGADO MARTINEZ  Examen Pre- Inqresolabord s : ! |
CC 1116871311 Fecha ° Vie., 31 d&OcL 2025 0848h ! i i

Nacinmienty 24" de Jul. 1995 (30 antos) -
Qeupacian -~ AYUDANTE DE OBRA

o i & , i, 5
Servicios realizados i oW ' - Pruebas de laboratorio
2 Medicina ’]LUD&(‘iOﬂQ] ; - - B SEROLOGIA
< Vn-,u)me:r.a & ;
-. Concepto ;
. Tipo de cancepio " Enfasis
: Sin restriecion para el cargo SRl Osteamuscular

< Generation: Vie —31 de Oct 2025
Observaciones y/o recm&actpnes : it T

SE REALIZA EXAMEN MFDlCO OCUPACIONAL INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCU! AR SE VALORA VISIOME TRIA L AB()RATOFJH’)"‘ [
SEROLOGIA} 3 .

‘rémlsu’m a eps NO TR ; ' =
*continuar tratamiento medico. no !
*atencion por ARL no

RECOMENDACIONES 1

*uso de £EPI de avuerdo al cargo
*osteamiusculat: pausas activas 2 veces al dia
* pjercicio de estiramiento

* higietie postural |

HABITOS ¥ £STILQS DE VIDA SAl UDARLE ; :
* dieta contral de pesa i A
“*gjercicio retiuldr 3 veces /semana o

. INCLUIR EN PVE  NO _
. ; - .I " |
+ < 3 ) f ; Tk " ]
s Bain : R : ,
g ‘-! s A cag i

3 HERSON DELGADO MARTINEZ
{7\"V4Llf FENELTR viBaATIATY

SR E- Ivl MY P TR0 SET R NG BT-563 p ! . : & ; : L

CG

nitps Vapp-medsystam. colconcept/2867426 i { i ; { . NE2: in




4 1 L s |

: ; SR : : £ 3 n f ‘ _,t:-l"‘l‘ :
04/11/25, 1448 i : 1116853324 -ELMER-DIAZ-TULIBI A-Coneepio- 200510811 318 2868624 2
: : e N  CARRERA 11 %15 - szamamzooe.muo‘
; - e G . Tame, Arauca
: b3 Rt 312 3047448

ANOCT \l)(h s, WA TR ; : . CC 900132686

' mifsiess ot MedSystem

Certificado laboral

901962949-1 - CONSORCID CANCHAS DEPORTNAS mc

Pacienie - ECMER DIAZ TULIBILA Examgn Pre-ingreso laboral :
CC 1116858324 o .~ Fecha. Vie, 31 de Oct 2025 08:48h

Nacimiento 07 de Abr 1995 {30 anos)
Ocupacion -~ AYUDANTE DE OBRA

B

Servicios realizados % Pruebas de laboratorio
/ & Medicina Dcupacional & SEROLOGIA j

@ Visiometria ; : - A ;

Concepto ; ) Mo
. Tlpodeconcapm s _. ol Bhiasis ;

Sin Es-:.mcn in para el cargo A 3 Osteomuscular 55 : '_ . ; : ) Genem e ';31 de'()cl 2625

¥

Ohsarvaclonos ylo recumnﬂacioms

SE'REALIZA) FXAMFN MFDM.‘O OCUPACIONAL INGRESO CON ENFA‘?.IQ OSTFOMUSCU[ AR SE VAL GRA VISIOME ‘l RIA LABORATORIOS {
&;EROl OGIA} ‘ . . ‘ . ;
TEMISION a eps: NO g

*oontinuar ratamiento medico, no ‘ \
*atencton pes ARL no i 7

RECOMENDACIONES " 7 S g »
*uso de EPl de aguerdo al cargo : ; -

- *ogteomuscular; patisas aclivas 2 vecesal dia
* mprdicio de estiramiento
“ higieng pastural

HABI TOS Y ESTILOS DE VIDA ’SALUDABLE
= *dieta control de peso
*ejercicio reqular 3 veces /semana

. INCLUIR EN PVE - NO

et R T

KIMENA LIZETH RUEDA ROZO L ‘ /

- ELMER DIAZ TULIBILA
R AT & ALLIR EXCEL V5 S GG .ue53324 -
RDADYCSALL ; _ il 5
e il VAT 020 - T 78E0 957 RN 81568 ; 3 .
f 3 ; ; - i . a
£ 4
/ :
]
S\ : “ b & ! I \ o
nttps /fapp medsystam ca/concept/286 7428 =5 : ; : X : == 44
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’ f

nal 125, 1455 m151bTI-EDWﬁRD RAMIREZ MFCPF Concepba 2025 1\]'51 1318 casas:s

S :\ cmaﬂunus 52 BARRIO 20 DE JULIO j
' 3 ' ‘ Tame, Araucs - =1
: _ ‘ : ; 312 3047448 s
CASOL l \lm-. BN : . CC 900132686

tmpress oon MedSystem

Certiﬁcado faborat

903962949-1 CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC - :

Pacienie :D_WARD RAMIREZ MECHE - Examed Pre-lngmohhmul ;

CC- 94151671 2l « Fecha Vie:, 31 de Dct. 2025 09:08h
Nacimiento . 18 de May. 18980 (45 anos) : 52 G e 7 _—
Ocupacion  OFICIAL i 4 : A ; By
Servicios realizados : : R Pruebas de laboratorio
& Medicina O'éupac:onal i G Ly SERDLOGIA

. @ Visiometrs

Concepto R i gl
. “'Tip.o de concepio Enfasis - ; i
E © Sin reslr:rurcﬁ pasareir.argn : _- Osteansciilar : Generacion: Vie . 31 de .Ov:l- 2025
Observaciones y/o recomendaciones ' A =
SE REALIZA'EXAMEN MEDICO. OCUF'ACIDNAL INGRESO CON ENFAS!S OSTEOMUSC/UI AR SE VALORA VISIOMFTRIA LABORATOQIOS (
SEROLOGIA) ¢

C*rémision a eps: NO
*oontinuar tatamiento medico: no
*atencion por ARL no

RECOMENDACIONES
*uso de-EP! de acuerdo al cargo
" *psteomuscular paisas activas 2 veces al dia
* gjereicio de estiramiento
- hrgmne postutal : ) _
HARITOS Y ESTILDS DE VDA -:ALUDAEME
* dieta control di peso R : : ;
*ejercicia retular 3 veces /sembna :

. INCLUIR EN PVE . NO : & e i

e g - fonsapn ez Mecthe
EDWARD RAMIREZ MECHE

CC B 6TY

-t

hitps lapp medsysiem co/contepl/286 7428 - e : : : i ) . N g




04/11/26:14.56 ; ) Fa 1116783412 VA]R CARRERO PARMLES CGHGE;:HD— 5"()3! 1418 "8383

hm TADOS 5,08 , ; - : CC 900132686

lingiren Son MedSystem

: : : S * CARRERA11#15: 52 BARRIO 20 DE JULIO
¥ IS5 . Tame, Arauca
b : ; 312 3047448

Certtf;cado Iaboral

9019629491 - CONSORGlO CANCHAS DEPORTIVAS GIC

Pacienta YALR CARRERO PARAL!:S | Examien Pre- lngns? !Iboml

CC 1116788412 i ~ Fecha Vie, 31 de Oct. ‘2[]25 09.08h
Macimiento. . 29 de Ago. 1990 (15 anos)

Ocupadion  AYUDANTE DE QBRA -

s
{ v

Servicios realizados . '  Pruebas de laboratorio

& Medicina Ocupacional S © " B SEROLOGIA

@ Vn-.;@métu;_;

Concepto =~ : b SR, et

Tipo de concepio A ‘ ‘ Enl’asls ' ; ; : e . A : : .
SIII'! restricoidin para el ;-au_m Oalecrmusml.n ) §

Generacion: Vie . 31 de Oct. 2025
Bbservacmes ¥/o recomendaciones

SE REALIZA FKAMEN MEDICO OC UF‘ACK]NAI INGRESQ CON ENFA‘:FS BSTI‘DMUSCW AR SE VALOHA VIS!QMETHIA LABORATOLEIO‘; (
SERDLOGIA} : ‘ : ‘ f

fremision a eps: NO
“feortinuar tratamiento medido. no A : ’
*astencién por ARL: no

RECOMENDACIONES

*uso de EPI de acuerdo sl cargo
*ostecmuscular pgusas activas 2 veces al dia -
* gjércicwy de estiramiento ;
“higiene postural =

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE ; 7 3 :
* dieta control de peso .- ; 4 B3 Sl ol : 4
*ejercicio regular 3 veces /semana

INCLUIR EN PVE - N&)-
' -""-r-i e : : : : ; ; 7 %
P S e TR oS YAl CAgp cro
sl i oo bl s T e YAIR CARRERO PARALES
i : S G e BRI '

SALUDENEL TRABAN &
SV S RRIEE o § 3 Pamenis

Mips: 7app medsystem co/concept/2867428 : ® ' s s : TN



04/11125, 15:15 1102825222 FRANKLIN FUENTESANGARITA Concapio- 202610211425 2868278
Y ; ‘ i CARRERA'1 # 15 - 52 BARRIO 20 DE JuLip °
. B BN : Tame, Arauca &= ;
' : o L . - 312 3047448 \
\\t]{l \lm'-u AN . CC 900132686
y v “ g g ) : timpress O MedSystem
Cert-iﬁcado laboral
901962949- 1 CONSOQCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC 4 3
Paciente FRANKLIN FUENTES Examen Pre-ingreso laboral

CCY 1102026222 Fecha  Vie., 31 de Oct. 2025 09°08h
‘Nacimiento . 06 de Abr. 2000 (25 snos) : AT
"‘Deupacion DFICIAL

Servicios realizados : T Prucbasdehbora{orio kol
¥ A Medicing Ccupacibnal lSERO’LOGIA T s :

- Vistometria

Concepto
. Tipo de énncupt’o’ " Enfasis e )
i a ? 3 ; 2 4
Sin restriccion para ef cargo . Dsteomuscular
pala ; . ; :

Generacion: Vie , 31 de Oct 2025
observ-cloﬁu ¥/0 recomendaciones

SE REALIZA EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL INGRESO CON ENFASIS DSTEOMUSCUL AR SE VAL ORA VISIOMETRIA LABORATORIOS (
SEROLOGIA) :

*remision a-eps: NO
*continuar iratamiento medico: no
*atencion por ARL. no
RECOMENDACIONES , x i : ‘ ] :
uso de EPI de acuerdo al cargo® Py ey i SACRISE oo
*osteomuscilar; pausas activas 2 veces al dia : '
*giercicio de estiramiefito
* higiene postural

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE- S e

- * dieta conteal de peso
*ejercicio regular 3 veces /semana

. INCLUIR EN BVE - NO |

i 2t Hanktn Toentes
: FRANKLIN FUENTES ANGARITA
E( 1192025222

“htips: /app madsystem calconcedt2867428 o ] T e bl #0 11
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19125, 13:28 55 A 7391ETB@&G—ERW&N—EDUA\RDO»BAfw‘RF.RAJNOSA7Cer\.¢,—;i|u-2D;25?1031~1448~286-"Ad'}1 S it

“L : ; : = ; CARRERA 11 ns 52 HARRIO 20 DE JULIO.

) = : i Tame, Arauca

f , ; . ; ; 312 3047448
\-m l \l)(h RALS : 3 e . CC 900132686 s

Hepreos SN E;%;;!,‘:]ff;:vm
Certificado laboral ;
901962949 < CONSORCID CANCHAS DEPORTIVAS CIC

Paciente ~ ERWIN EDUARDO BARRERA ~Examen Preﬁlngmso laboral

. CC~ 1091673486 : ' Fecha * Vie. 31 de Oct. 2025 09 27h
Naramlenm - 28 de Abr !995 (30 aam; e : : '

Ocupat.u 1. AYUDANTE DE O8SRA ; o

Servicios realizados ne. ! : Pruebas de laboratorio
& Medicina Ocupacional .~ : ¢ 'h # _' © & SEROLOGIA

@ Visiomeina

Tipo de concepio E Enfasis
‘Sin A i o af Ois 12 - : 3 =
Sin restricen pars el cargo stecibiseUiar . Generacion: Vie 31 de Ont 2025
Observaci y/o res . : .
SE REALIZA EXAMEN MEDICO OCUPACIONAI INGRESO (‘DN FNFASIS DSTFOMUSCUL AR SE VALORA WSIOMETRIA lAEOﬂATQRtOS {
SEROLOGIA)

remision a eps NO
*continuar tratamiento medico no
*atencion por ARL: no :

RECOMENDACIONES ; ; : .
*uso de EPI de acuerdo alcargo :
*osteomustulan pausas aclivas 2 veces al dia,
* gjerpicio de @stivamiento

* higiene postural

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA %LUDABLE

* dieta contral de peso

*gjercicio reqular 3 veces /semang

. INGLUIR EN PVE 4O, - g

Q‘JV'“T‘SD {bdrreva

e e : ST ERWIN EDUARDO BARRERA NOSA
3 .L“.l(___‘m,.““ tBARGAD - CE S0MBTIARE
< RE 3020 WA SR Ny 81968 Pacienia s \

Hips fapp medsystem colconcepy286 7428 i ‘ | ; . SR g : ; i
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LASAR
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g Cemﬁcado laboral

ok : ol R0

1416868334 JAVIER- STEVEN.PEDRAZA ARENAS. Concepto. 20 151031 1028 2888810 ®

‘

CARRERA 11 ¢ 15 52 BARRIO 20 DE JU0O

901962949-1 CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CiIC

Paciente « _ JAVIER STEVEN PEDRAZA
CC 1116860334

"Z2de rSF:p. 1996 (24 anas)
AYUDANTE DE OBRA

Nacimiento
Ocupacion

Servicios realizados -
& Medicina Ocupacional

- @ Visiometria |

-Concepto

g Tipo de concepio

Sin resthiccion para ehs argo
. ! !

:

Oburmioﬁos y/o recomendaciones

Tame, Arauca
n2 304?448
CC 900132686
. Virmensy £ P.!"(I‘J_\,"i!.wn
Examen Pre-ingreso laboral ;
Fecha . Vie,, 31 de Ogt, 2025 09:27h
/

Pruebas de lnboratono
: ‘ A SEROLOGM

Enfasis

Os Hatl]
e Generacion: Vie. 31 de Oct. 2025

SE REALIZA EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL INGRESO -CON FNFA‘:IS 051 EOM)SCULAP SEVALORA VISIOMETRIA ‘LABORATC)RH’?S {

SEROLOGIA)

Sremision a eps. NO
*contnuar tratamienta medico: no
*atencion por ARL no

RECOMENDACIONES
*uso de EPI de acuerdo al cargo

*osteomuscular: pausas activas 2 veces al dia

* glercicio de Bstirarmiento
* higiene postural

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE
* dieta control de peso
*ejercicio requiar-3 veces /semana

. (NCLUIR EN PVE - NO

XIMEMA LIZETH RUEDA ROZD

SIRIDAD ¥ SALD ONEL TRABAUD

HUS (1572000 - P850 51 Rt 81 -56;

blips fapp medsystem cﬁlﬁ'!ncep:.‘?@ﬁ?-lZB

Tavier Pedrora A

.,AstR STEVEN PEDR AZA ARENAS
§ ’: wwu

"RCIDNE
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A

0411725 0812 b e . 1116865002 JNMEORHZ-BEN!’EZ Con: L.p;o “U:‘NUS‘ 1128 2"-685&

o

\'-m,!u)lh-u v i t : A 5 . £C00132686

& ’ > I: : CARRERA 11 #15 SZBAWOZBOEJUUO
e ; A 4 : = i * 7’"*. Aratica .
i L ) s 312 3047448

Jy mpresa

Certificadofaboral, -« -~ ot w o P
901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS CIC _
Pacente - JAIME ORTIZ BENITEZ Examén Preingreso taboral

CC ' 1116865092 : 7 - - Fecha Vie. 31 de Ocl. 2025 09:27h

Nacimientd 12 dé Nov. 1992 (32 aros) & e =
Ocupacion  AYUDANTE DE OBRA I 3

\ ’ : . N

~ Servicios fealizidos o : q : - Pruebas de laboratorio
& Medicina Otupacional @ PR : & SEROLOGIA

@ Visicmelria : i : 5
‘Concepto T e : .

. Tipo de conceplo Z Eﬂfnﬂs

Sin restricolon paa el fargo” ! Osteomuscular

_ Observaciones y/o recomendaciones - v : ! . o e

i) MedSystom

Generacion; Vie., 31 de Oct. 2025 .

* SE REALIZA EXAMEN MEDICG-OCUPACIONAL INGRESO CON ENFASIS OSTEOMU\( ULAR SE VALORA VISIOMETRIA. U\BORATORIOS ¢ ol

SEROLOGIA) 5

‘reimision a éps NG % p;
*continuar tratamiento medico.no
*atencron por ARL: no.

RECOMENDACIONES - : ’ = : 3
*uso de EPI 'de acuerdo al cargo, o : 3
*osteomuscular gausas activas 2 veces al dia
- * sipreicio de estiramisnto § S f
* higiene postursal

- HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE:
* dieta control e peso ey

*ejercicio reguiar 3 veces fsemana : : g ; b % ; t 53

. INCLUIR EN PVE “NO

A

1 ‘
0N e 5
s-u s : -
* = ¥

»_’..:r‘*' ¥

JAIME ORTIZ BENITEZ

xwrrm uzem RUEDA réo.’u
! ¢ .»Hll’\u TRABAJO 1“68660‘”
FIROS AP E 20205 AT 85T RoNG- §1-568 ,' e
3 . ‘P
=
\or

nups dapp medsystem coftoncept/ 2867428
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0411125, 0873 | ; 11 16884024- MIGUEL-ANGE L ANGARITA-ARENAS- -ConCepto-202510:31-1348 2868548 -
#} S : ~ CARRERA 11 # 15 - 52 BARRIO 20 DE muo_
. D ; : Tame, Arauca
; : . 312 3047443

CASOCE \nu-,s AN B T e , CC 900132686 X 2

impmo MedSestem

Cemﬁcado laboral : : ' i ' g
901962949-1 - CONSORCIQ CANCHAS DEPORTIVAS CIC &

Pacenie  MIGUEL ANGEL ANGARITA  Examen Pre-ingreso laboral

CC 1116864024 . o Fecha Vie! 31 de Oct. 2025 09:27h
Nacimiento - 25 de Oct. 1992 (33 afios)

Ocupacion AYUDANTE DE OBRA

Servicios realizados { 2 - Pruebas de laboratorio
& Medicina Ocupacional ; & SEROLOGIA

@ Visiomietria : g
\

Concepto : ] ‘ : : ' %
‘ Tipo de concepto : ; Enfasie Sih : :
hiFe vrestriccion para el carge - Dsteomuscular : Bg
Sinrestriccibn para el 2argo . Dsteomuscula 8k e 31 B0 Dot ntos

Obserul:iom ylo recomendaciones

SE REALIZA EXAMFN MEDICO DCUPALIONAL INGRESO' CON ENFASIS OSTEOMUSGCUL AR SE VA! ORA VISIOMETRIA | ABDHATU?HO% {
SEROLOGIA)

; II{'I\‘II?mHagﬁS NO .- S
*continuar tratamyento medico’ o >
- *atencion por ARL: no ; s

RECOMENDACIONES : e
*uso de EPI de acuerdo al cargo :
*psteomuscular: pausas activas 2 veces al dia-

* gercicio de estiramiento

*higiene postural

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE ;
* dieta control de peso £ % o
*ejercicio regular 3 veces fsemana M

. INCLUIR EN PVE - NO

Migyel Arenas
MIGUEL ANGEL ANGARITA ARENAS
CC. 116884024

Pacmeenie

Ho68 : 5 ke i\

hitpsfapp madsystem u:aicbr:mpu?aﬁ?dm 3 3 \ 0E )




04014 :.--;‘ 1506 1 sy 961B?BBQAEDGAR-BELLO-PREGONéRGWxCemJOZ&10:-1-142?‘-2888208 ' WE

- g : oo g CARRERA 11215 - 5znmozan£.mm :
sl A AR = T
' i) S ; 3123047448
: ASOCIADOS S A8 P : £ : ; ;. ©C900732686 -

wnpres qu&y;am: :
Certificado laboral

901962949-1 - CONSORCIO CANCHAS DEPORTIVAS cic - 4 A

_ Paciente - EDGAR BELLO F’REGONERU Examen Pre-ingmo faboeal ’
| CC .96192862 . Fecha Vie., 31de Oct 2025 09:08h
Naramlf-mo 13 de May 1973 l‘“ anos) 7
" “Ocypacién . OFICIAL . : B 4

Servicios realizados T " . Pruebas delaboratono e
¢ X 4 . F g St L '“‘
2 & Medicina Ocupacional - - S A SEROLOGlA\ : &

@ Visiomelria.

" Concepto s 8 ke ;
. Tipo de concepto : . Enfasls - : 2 gl LOe ' ' .

Sin restricoion pars of cargo . - Dsleomusoular ; e : A ik
0 i E¥ S T ; Generacion: Vie , 31 de Oct. 2025

|
Observaciones y/o rwnmm:hclones

SE REALIZAEXAMEN MFDiCD OCUPACIONAI INGRE.SO CON ENFASIS OSTEOMUSCUI AR SE VALORA VISIOMETRIA LABGRATOQIOS( AR
SEROLGGIA)
Ui
sremision a eps. NO LB it . -~
" *continuar Zatamiento medico. no 7 3 ' ‘ :
*atencion por ARL: no 3 4 .

RECOMENDACIONES
*uso de EP! de acuerdo al cargo :
rostevmuscular: pabisas activas 2 veces al dia = : : . oz i
* ejercicio de estiramiento s 3y
* higiene poestural-

J

HABITOS ¥ ESTILOS DE VDA SALUDABLE :
. * dieta control de peso : y . & 2 ) ;
KD *plercicio reqular 3 veces /semana 7 ; ;

. INCLUIR EN PVE - NO

i i

[ " e o : i !
ty v | 7} ‘ *

& A

wagay welo Ciuzronero

XIMENA I.I_ZETH RUEDA ROZG : . .. o EDGAR BELLD PREGONERO

'.;V,-:EL ALUDEN EL TRABAJD Zrs IR ; , SEte R %wzm : 3
87, '

RETHUS 3 ‘:';_i';'#.“.' 1M 1R No #81-5068

A Pjeritg
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CERRAM

,... \ CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS

NIT. 901.958.438-2

ANEXO 2
DECLARACIONES DE RENUNCIA
VOLUNTARIA A EXAMENES DE EGRESO
OCTUBRE 2025

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca
intercerramiento@gmail.com
Tel. 3142787795

2692
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CONSORCIO CANCHAS
DEPORTIVAS CIC

DECLARAC!ON INDIVIDUAL DE RENUNClA
- VOLUNTARIA

A EXAMEN MEDICO DE EGRESO

Yo: JOSE ANGEL SOLER ROJAS. identificado(a) con cedula de c:udadama No
96.195.806 OFICIAL traba;ador vmculado al proyecto:

CONSTRUCC!ON DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS -

EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR, GONZALO

JINENEZ DE QUESADA, CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA. EN EL :

MUNIC!P!O DE TAME, DEPARTAMENTO DE ARAUCA",

manmesto que

Renunmo de manera hbre voluntana e mformada a la realizacion del examen médsco de -

. egreso, correspondiente a mi retiro de las actividades ejecutadas dentro del proyecto.

1}

Der‘laro que’

» Esta renuncia se realiza sin ningun tipo de pre516n coaccion o condncaonamsento
. Entiendo que el examen de egreso es un derecho, no una obligacién.
.« Fuiinformado(a) sobre su ob}atwo importancia y alcance, pero decido no
reahzar!o ;

Firmo la pfesente declaracion a los 05 dias del mes de OCTUBRE de 2025 enel
mumcnp:o de Tame - Arauca i

Firma: B S Q—

JOSE mGEL SOLER ROJAS
CC:96.195.806

Calle Y7 #12-93 B. Las ferias Tame ~ Arauca
SMconsorciocic Fagmail.coth

Nit, 901:962.949- 1

ORVI2491317



 CONSORCIO CANCHAS
- DEPORTIVAS CIC

DECLARACION INDIVIDUAL DE RENUNCIA
- VOLUNTARIA

A EXAMEN Méoléo DE EGRESO

Yo HERMINSON VELAZQUES DIAZ, tdennficado(a) con cédula de ciudadania No
1.006.496.984 AYUDANTE DE OBRA trahajador vinculado al proyecto:

CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPDRTIVOS

EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR. GONZALO
JIMENEZ DE QUESADA, CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA, EN EL
MUNICIPIO DE TAME, DEPARTAMENTO DE ARAUCA'.

manifiesto que:

~Renuncio de manera libre, voluntaria e ihfprmada a la realizacion del examen médico de
egreso, correspondiente a mi retiro de las actividades ejecutadas dentro de'I proyecto,

Declaro que:

« Esta renuncia se realiza sin nmgun tapo de presion, coaccion o condimonamlento

« Entiendo que el examen de egreso es un derecho, no una obiigacion.

« Fui informado(a) sobre su objétivo, imponanma y alcance, pero dec:do no
realizarlo ] j

Firmo la presente declaracion a Ios 12 dias del mes de OCTUBRE de 2025, en €l
municipio de Tame — Arauca

Fima: [kyrvason \yovayes L
HERMINSON VELAZQUES DIAZ :
CC: 1.006.496.984 e

Calle 17 #12-93 B. Las ferias Tame = Arauca
; Mconsorciocicl@gmait.com
NIt 901.962.949-

3112491312

76953
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CONSORCIO CANCHAS
DEPORTIVAS CIC -

DECLARACION INDIVIDUAL DE RENUNCIA
VOLUNTARIA |
A EXAMEN MEDICO DE EGRESO

Yo, ALFONSO DIAZ ANICETO, tdentlﬁcado(a} con cédula de ciudadania No.
: {8 116 852.230 AYUDANTE DE OBRA trabajador vinculade al proyecto:

CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS

 EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR, GONZALO

JIMENEZ DE QUESADA. CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA EN EL
MUNICIPIO DE TAME, DEPARTAMENTO DE ARAUCA",

man:fiest_o. que:

Renuncio de manera libre, voluntaria e informada a 1 realizacion del examen médico de
egreso, correspondiente a mi retiro de las actividades ejecutadas dentro del proyecto.

Declaro que: R e

« Estarenuncia se realiza sin nmgun tipo de pres;bn coaccion o conduc:onamnento

« Entiendo que el examen de egreso es un derecho, no una obligacion.

»  Fuiinformado(a) sobre su ob)etwo mportancla y aIcance pero decido. no-
realizarlo.

Firmo la presente declaracion a los 12 dias del mes de OCTUBRE de 2025, en el :
mun|01pl0 de Tame Arauca

) |
Firma: ;[)\i,a 50 A\ oL =i
ALFONSO DIAZ ANICETO 2
CC‘: 1.116.852.230

¥

‘Calle 17 #12:93B. Las ferias Tame = Arauca
B onsorciocic Hagmait.com

NIt 901.962.949-1

#1241 D
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CONSORCIO CANCHAS
DEPORTIVAS CIC

DECLARACION INDIViDUAL DE RENUNCIA
VOLUNTARIA

‘A EXAMEN MEDICO DE EGRESO

Yo, OSCAR TULIVILA GARCIA, identificado(a) con cédula de ciudadania No.
1.007.396.990 AYUDANTE DE OBRA trabajador vinculado al proyecto:

CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS :
EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR GONZALO
JIMENEZ DE QUESADA. CRISTOBAL COLON Y. SANTA TERESITA. EN EL
MUNICIPIO DE TAME DEPARTAMENTO DE ARAUCA y

manifiesto que:

Renuncio de manera libre, voluntaria e informada a la realizacién del examen médico de
egreso, correspondiente a mi retiro de !as.actividade_s ejecutadas dentro del proyecto.

Declaro que;

« Esta renuncia se realiza sin ningan’ tipo de presion, coaccion o condncuonamlento

« Entiendo que el examen de egreso es. un derecho, no una obligacién. '

» - Pul :nformadc(a) sobre su objetivo, mpartancsa y a%cance pero decido no
realizarlo : : _

Farmo la presente declaracion a los 05 dlas dei mes de OCTUBRE de 2025 en el
mumupno de Tame — Arauca. )

Firma: ‘g /30 \u\\u\\
OSCAR TULIVILA GARCIA
CC: 1.007.396.990

: Cuile 17 #12-93 B. Las ferias Tame - Arauca
‘ Bconsorciocic f@egmai.com
Nit. 901.962.94%-)

21124911214




CONSORCIO CANCHAS
DEPORTIVAS CIC

DECLARACION INDIVIDUAL DE RENUNCIA
VOLUNTARIA |

A EXAMEN MEDICO DE EGRESO

Yo, CARLOS FERNEY CEPEDA identificado(a) con cedula de cnudadanla No
1.022.924.815 CADENERO trabajador vinculado al proyecto:

‘CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIME TRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS

EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR, GONZALO
JIMENEZ DE QUESADA, CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA EN EL
MUNICIPIO DE TAME DEPARTAMENTO DE ARAUCA',

manifiesto que.

Renuncio de manera libre, voluntaria e informada a la realizacion del examen medico de
egreso, correspondiente a mi retiro delas actividades ejecutadas dentro del proyecto.

Declaro que

« Esta renuncia se realiza sin ningun tipo de presion; coaccion o condicionamiento. -
" » Entiendo que el examen de egreso es un derecho, no una obligacion.
+ Fuiinformado(a) sobre su objetivo, importancia y aIcance pero decido no
reahzarto : '

Firmo la presente declaracion a los 18 dias del mes de OCTUBRE de 2025, en el
municipio de Tame — Arauca ' :

Firma. Q\I\Q\ED CLQ “0R
CARLOS FERNEY CEPEDA

cC: 1.022.924.815

7

Calle 17 #12-93 B. Las fenas Tame = Ariuca
- Bconsorciocic | @gmail.com

Nit, 201.962:249- 1

HAN17401219
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" CONSORCIO CANCHAS -
DEPORTIVAS CiC

DECLARACION INDIVIDUAL DE RENUNCIA
'VOLUNTARIA
A EXAMEN MEDICO DE EGRESO

Yo, IVAN RENE GOMEZ OCAMPO identificado(a) con cédula de ciudadania No
1.116.866.723 ELECTRICISTA trabajador _v_inculado al proyecto:

'CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS -
EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR, GONZALO
JIMENEZ DE QUESADA, CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA. EN EL
MUNICIPIO DE TAME, DEPARTAMENTO DE ARAUCA’,

manifiesto que:

Renuncio de manera libre, voluntaria e informada a la realizacion del examen médico de
egreso. correspondiente a mi retiro de las actividades ejecutadas dentro del proyecto.

Declaro que:

«  Esta renuncia se realiza sin ningun tipq de presion, coaccion o condicionamiento

« Entiendo que el examen de egreso es un derecho, no una obiigacion

» Fuiinformado(a) sobre su objetivo, importancia y alcance, pero decido no
realizarlo. : ; : : '

Firmo la presente declaracion a los 30 dias del mes de OCTUBRE de 2025 en el
municipio de Tame — Arauca 2 '

Firma- I\Jiﬁd QpM‘fl
IVAN RENE GOMEZ OCAMPQ
CC:1.116.866.723

Calle: 17 #12-93 €. Las ferias fame - Afauca
: Bconsgiciocicl @gmail.com
Nit. 901.962.94%1

19401712




/ CONSORCIO CANCHAS
DEPQRTIVAS cc

DECLARACION INDIVIDUAL DE RENUNCIA
VOLUNTARIA =

A EXAMEN MEDICO DE EGRESO

Yo CARLOS ALBERTO RODRIGUEZ GARCIA identificado(a) con cédula de
ciudadania No. 1.116.867.010 TOPOGRAFO trabajador vinculado al proyecto: .

"CONSTRUCCION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL Y ESCENARIOS DEPORTIVOS
EN LOS CENTROS EDUCATIVOS RURALES INDIGENAS EL PORVENIR, GONZALO
JIMENEZ DE QUESADA, CRISTOBAL COLON Y SANTA TERESITA EN EL .
MUNICIPIO DE TAME, DEPARTAMENTO DE ARAUCA" .

manifiesto que

Renuncio de manera libre, voluntaria e 'informada a la realizacion del examen medico de
. egreso, correspondiente a mi retiro de las actividades ejecutadas dentro del proyecto.

Declaro que

« - Esta renuncia se realiza sin ningun tipa de presion, coaccion o condicionamiento.

- Entiendo que el examen de egreso es un derecho, no una obligacion.

« Fui informado(a) sobre su ob]etivo Imponanma y alcance, pero decido no’ 7
realizarlo.

Firmo la presente declaracion a los 18 dias del mes de OCTUBRE de 2025 en el
‘municipio de Tame - Arauca :

Firma: Q%«\L\m____%m\()uﬁ?
CARLOS ALBERTO RODRIGUEZ GARCIA

CC:1.116.867.010

Calle 17 #12-93 B, Las terias Tame - Arauca
: HMconsoicioticl @gmail. com

Nit, 901 .262.949-1

OAIFE2I?
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CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS

NIT.901.958.438-2

< ANEXO 3
PLANILLA DE PAGO SEGURIDAD SOCIAL
INTERVENTORIA - MES DE OCTUBRE
2025

Carrera 22 No.16-63 Barrio el Cielo Tame - Arauca
intercerramiento@gmail.com
Tel. 3142787795




b aportes
en linea

Resume_nbﬁeneral de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE . ar
identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exanerado SENA e
: ! ©ICBF
NIT 901958438 2 | CONSORCIO INTER CERRAMIENTOS B - MENOS OF 200 COTIZANTES Principal CRA22 1663 TAME-ARAUCA 3142787795 51
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES :
EMPLEADO 1 PENSION SALUD F RIESGOS PARAFISCALES
No. | identificacion Nombres - | Codigo |Di 18C ° _ Aporte Codigo {03 isc Aporte Codigo |Dias| 18 Aporte Codigo |Dias IBC Aparte ias| 1B Aporte
o K p fiaa D8 00 Q
Centro de Trabajo: Principal ( 5 Afiliados) $14,425,000 2,308,000 §14,425,000 $577,000 $14,425,000 $577,000 . $14,425,000 $1,004,100 $0 so
Cludad: TAME Depto: ARAUCA ( 5 Afiliados) $14,425,000 §2,308,000 $14,425,000 | §577,000 14,425,000 $577,000 514,425,000 §1,004,100 50 50
1 fec [iooa7shens  [CAMARGO VELAZCO [25-14 0 $3,800,000 5608,000 | EPsuaz|-30 53,809,000 5152,000|  ccre7| 30 $3,800,000 5152000  14-t1f 30 53,800,000 5264,500 | 30 50 50
2 cc|osisoied  |SANCHEZ TARAZONARIGON | 30 52,500,000 5400,000 | EPS037 30 $2,500,000 §100,000 | - CCFe7] 30 52,500,000 - $ta0,000| 1411 30 $2,500,000 §174,000 | 30 ) i
VICTOR MANUEL
3 fec|iieT9s0ae  [SARWENTO w300 | 30 41,800,000 sae8,000| EPsoz7| 30 51,800,000 §72,000|  CCFe7] 30 51,800,000 00|  1411| 30 51,800,000 | §125,300 | 30 50 50
[MALDONADO
’ VEISSON wfmor :
4 |ec|tosareas [UswAvILLAPEDRO f23osor | 10 53,825,000 612,000 |  EPSG41| 30 $3,625,000 5$153,000|  CCF67| 30 53,825,000 s153,000] . 1411 30 43,625,000 | $266,300 | 30 56
LS ; i
5 |cC 1010168976 |VERA GARCIA 514 30 52,500,000 5400,000 |  EPS008| 30 " 2,500,000 5100,000|  Ccrer) 30 $2,500,000 5100,000 | 14-11] 30 §2,500,000 174,000 30 50
[DAMIEL FERRANDO ! ;
Total Afiliados( 5) $14,425,000 $2,308,000 $14,426,000 $577,000 $14,425,000 $577,000 §14,425,000 $1,004,100 $0
i’ ‘
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