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NIT: 900021482 - 1
CERTIFICADO DE PAGO DE LOS APORTES A LA SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

El suscrito Representante Legal y Revisor Fiscal de DAIMCO S.AS., certifica que
DAIMCO S.AS. se encuentra a PAZ Y SALVO por concepto de aportes a los sistemas
de Salud, Pension y riesgos laborales ARL (Articulo 50 de la ley 789 de 2002) y a las cajas
de compensacion Familiar, asi como por concepto de pago de parafiscales. De los
Ultimos seis (6) meses.

De conformidad con lo establecido enla Ley 1819 de 2016 cumpliendo con el articulo
114-1, deberd diligenciar la siguiente informacion:

| EXONERACION DE PAGO DE APORTES PARAFISCALES |

Exento de los pagos
parafiscales de Instituto
Colombiano de Bienestar
Familiar — ICBF y Servicio
Nacional de Aprendizaje
SENA de sus empleados
(articulo 114-1)

Si (x) No ()

Dado en Barranquilla., a los 17 dias del mes de febrero de 2026.

Afentamente,

JOSE MIGUEL DONADO WALTEROS

C.C. 73.138.660 de Cartagena. T.P 121531-T
Representante Legal Revisor Fiscal
Q‘DD Bogota: 5717020798 / 7030797 Q Calle 44B No. 57A - 52 Barrio La Esmeralda Bogota D.C. - Colombia
Barranquilla: 57 5 3049278 Carrera 43B No. 85 - 76 Piso 2 Barrio La Campifia Barranquilla - Colombia

< comercial@daimco.com
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uniDAD JUINTA CENTRAL G a

ADMIMNISTRATIVA

esrecia.. DE CONTADORES

Certificado No:

E@0epRpAeee@ReERe®@HE

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico JOSE MIGUEL DONADO WALTEROS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 72268067 de BARRANQUILLA (ATLANTICO) Y Tarjeta Profesional No 121531-T
Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIQS * * * * * * % x x * sk kxxkh sk xxdkdkxxwhsnx

L I I I R R I B R R R R R I I

I I I I R R B I R I R R R I R R R I I I R R R R R R R R R R

Dado en BOGOTA a los 9 dias del mes de Diciembre de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

o\ ymos
SAN\EFE.;‘;. MILENA BARRIOS PULIDO
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 pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

suvero  73.138.660
BOCANEGRA GARCIA

APELLIDOS

~JOSE VICENTE
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gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA identificado(a) con CC 73138660 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: BERAKAH INGENIERIA S.A.S NI 900353973

Novedades
Tipo

Clave Planilla Clave Pago Planilla

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9498235834 | 229753 E | 20260122 | EPs | EPso0s SANITAS gé’LTlg:%%';‘A 202601 | 30
9498235834 | 229753 E | 20260122 | aFp | 230301 PORVENIR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9498235834 | 229753 E | 20260122 | ARL | 144 | coLPATRIA ARP gé’LTlg:%??';‘A 202512 | 30
9498235834 | 229753 E | 20260122 | ccF | ccra4 | compENsAR gé’Jg:%%’;‘A 202512 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-12 a las 11:02.

Pagina 1 de 1
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar) mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S, segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que el profesional JUAN GABRIEL DUARTE ORJUELA, identificado con cédula de ciudadania No.
1.010.166.303 con matricula profesional No. A241282014-1010166303, en calidad de DIRECTOR DE
INTERVENTORIA hace parte del equipo de trabajo del Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 suscrito
entre UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA D.C y DAIMCO S.A.S

SEGUNDO: Que el mencionado profesional tiene asignada una dedicacién del SESENTA POR CIENTO (60%)
de su tiempo al referido contrato de interventoria, conforme a lo establecido en la propuesta técnica y el acta de
inicio del contrato.

TERCERO: Que el profesional JUAN GABRIEL DUARTE ORJUELA se encuentra simultineamente vinculado al
CONSORCIO CONSULTORES 26 el cual hace parte como empresa.

CUARTO: Que la dedicacion del 60% asignada al contrato de interventoria es compatible con las demas
actividades profesionales del mencionado profesional, garantizando el cumplimiento cabal de sus obligaciones
contractuales.

QUINTO: Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime convenientes.

Dado en Bogota D.C, a los 02 dias del mes de febrero de 2026.

Atentamg

énte,
v

VA

OFEVIEENTE-BOCANEGRA GARCIA
Representante Legal
DAIMCO SAS
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena

06



gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que JUAN GABRIEL DUARTE ORJUELA identificado(a) con CC 1010166303 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: CONSORCIO CONSULTORES 26 NI 901457789

Novedades
Tipo

Clave Planilla Clave Pago Planilla

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9498194876 | 442952 E | 20260122 | EPs | EPsoo2 | sALuUD TOTAL gé’LTlg:%%';‘A 202601 | 30
9498194876 | 442952 E | 20260122 | aFp | 230301 PORVENIR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9498194876 | 442952 E | 20260122 | ARL | 144 | coLPATRIA ARP gé’LTlg:%??';‘A 202512 | 30
9498194876 | 442952 E | 20260122 | ccF | ccra4 | compENsAR gé’Jg:%%’;‘A 202512 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-12 a las 11:02.

Pagina 1 de 1
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar) mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S, segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que el profesional CARLOS ALBERTO MORALES SAMPER, identificado con cédula de ciudadania No.
72.291.971 con matricula profesional No. 08236-126372, en calidad de PROFESIONAL AMBIENTAL hace parte del
equipo de trabajo del Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 suscrito entre UNIDAD ADMINISTRATIVA
ESPECIAL CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA D.C y DAIMCO S.A.S

SEGUNDO: Que el mencionado profesional tiene asignada una dedicacion del SESENTA POR CIENTO (60%)
de su tiempo al referido contrato de interventoria, conforme a lo establecido en la propuesta técnica y el acta de
inicio del contrato.

TERCERO: Que el profesional CARLOS ALBERTO MORALES SAMPER se encuentra simultdneamente vinculado
al CONSORCIO CONSULTORES 26 el cual hace parte como empresa.

CUARTO: Que la dedicacion del 60% asignada al contrato de interventoria es compatible con las demas
actividades profesionales del mencionado profesional, garantizando el cumplimiento cabal de sus obligaciones
contractuales.

QUINTO: Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime convenientes.

Dado en Bogota D.C, a los 02 dias del mes de febrero de 2026.

Atentamgnte,

/
/IMWA/'

o =--.:—.- OCANEGRA GARCIA
Representante Legal

DAIMCO S.AS

C.C. No. 73.138.660 de Cartagena

06



gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que CARLOS ALBERTO MORALES SAMPER identificado(a) con CC 72291971 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad
Social.

APORTANTE: CONSORCIO CONSULTORES 26 NI 901457789

Novedades
Tipo
LENTTIE]

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ClavelRlanilla} (ClavelRago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9498194876 | 442052 E | 20260122 | EPs | EPSo10 EPSSSSS'??L%*E’;‘)TES gé’LTlg:%%';‘A 2026-01 | 5 X
9498194876 | 442952 E | 20260122 | EPs | EPS010 EPSSSLLJJé?:L(J\rEI)TES gé’LTlg:%%';‘A 202601 | 25
9498194876 | 442052 E | 20260122 | AP | 2514 | coLPENSIONES gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 5 X
9498194876 | 442952 E | 20260122 | AP | 2514 | coLPENSIONES gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 25
9498194876 | 442052 E | 20260122 | ARL | 144 | coLPATRIAARP o g:%%’;‘A 202512 | 5 X
9498194876 | 442952 E | 20260122 | ARL | 144 | coLPATRIAARP S g:%%’;‘A 202512 | 25
9498194876 | 442052 E | 20260122 | ccF | ccra4 | compeENsAR gé’Jg:%%’;‘A 202512 | 5 X
9498194876 | 442952 E | 20260122 | ccF | ccra4 | compENsAR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 25

Este certificado se expide el dia 2026-02-12 a las 11:02.

Pagina 1 de 1
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA, identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar), en mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S., segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que DAIMCO S.A.S. realiza la contratacion de servicios profesionales con el Ingeniero ALBERTO
FEDERICO MOUTHON BELLO identificado con cédula de ciudadania No. 73.137.740 de Cartagena (Bolivar) con
matricula profesional No. 13202-47445.

SEGUNDO: Que el objeto del contrato consiste en la ASESORIA EN ESTUDIOS HIDROSANITARIOS PARA
PROYECTOS DE INTERVENTORIA ejecutados por DAIMCO S.A.S.

TERCERO: Que el mencionado profesional presta sus servicios como ASESOR EN ESTUDIOS
HIDROSANITARIOS (REDES HIDRAULICAS, SANITARIAS, REDES CONTRA INCENDIO Y RED DE GAS)
brindando apoyo técnico en el andlisis, revision y evaluacién de sistemas hidrosanitarios en el Contrato de
Interventoria No. UAECOB-635-2025 que adelanta la empresa.

Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime convenientes.

Dado en Bogota D.C., a los 02 dias del mes de febrero de 2025.

Representante Legal
DAIMCO S.A.S.
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena (Bolivar)

06



gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que ALBERTO FEDERICO MOUTHON BELLO identificado(a) con CC 73137740 realizo los siguientes aportes al Sistema de Seguridad
Social.

APORTANTE: CONSORCIO INGESCOR R 2024 NI 901901440

Novedades

Tipo
LENTTIE]

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ClavelRlanilla} (ClavelRago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9495985961 | 1078558556 | E | 2026-01-03 | Eps | epsoio [EPS SSLLJ’S'??L(L’}E’;‘)TES gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9495985961 | 1078558556 | E | 2026-01-03 | AFp | 230201 | PROTECCION gé’LTlg:%%';‘A 202511 | 30
9495985961 | 1078558556 | E | 2026-01-03 | ARL | 1411 ARL SURA gé’LTlg:%??';‘A 202511 | 30
9495985961 | 1078558556 | E | 2026-01-03 | ccF | ccrie COMFACOR gé’LTlg:%%';‘A 202511 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-17 a las 10:02.

Pagina 1 de 1
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar) mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S, segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que el profesional JOSE MIGUEL DONADO WALTEROS identificado con cédula de ciudadania No.
72.268.067 con matricula profesional No. 121531-T, en calidad de PROFESIONAL FINANCIERO hace parte del
equipo de trabajo del Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 suscrito entre UNIDAD
ADMINISTRATIVA ESPECIAL CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA D.C y DAIMCO S.A.S

SEGUNDO: Que el mencionado profesional tiene asignada una dedicacion del VEINTE PORCIENTO (20%) de
su tiempo al referido contrato de interventoria, conforme a lo establecido en la propuesta técnica y el acta de
inicio del contrato.

TERCERO: Que la dedicacion asignada al contrato de interventoria es compatible con las demés actividades
profesionales del mencionado profesional, garantizando el cumplimiento cabal de sus obligaciones contractuales.

CUARTO: Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime
convenientes.

Dado en Bogota D.C, a los 02 dias del mes de febrero de 2026.

Atentam te,

Rerese ante egal
DAIMCO S.A.S
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena

06



gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que JOSE MIGUEL DONADO WALTEROS identificado(a) con CC 72268067 realiz6 los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: SERVIMINAS DEL CESAR S.A.S. NI 900965142

Novedades

Tipo
LENTTIE]

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ClavelRlanilla} (ClavelRago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9497723485 | 2069006063 | E | 2026-01-08 | EPS | EPSO05 SANITAS gé’LTlg:%%';‘A 202601 | 30
9497723485 | 2069006063 | E | 2026-01-08 | AFp | 230301 PORVENIR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9497723485 | 2060006963 | E | 2026-01-08 | ARL | 1411 ARL SURA gé’LTlg:%??';‘A 202512 | 30
9497723485 | 2069006063 [ E | 20260108 | ccF | coror [ COMPAMIIAR ot g:%%’;‘A 202512 | 30

Pagina 1 de 2



aportes
enlinea

APORTANTE: UNIVERSIDAD SIMON BOLIVAR NI 890104633

Clave Planilla

Clave Pago

Tipo
Planilla

Fecha Pago Riesgo Cédigo

Administradora

Certificado de Aportes

Concepto

Periodo

Dias

Novedades

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | EPS | EPS005 SANITAS OBLIGATORIA 2026-01 5 X
COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | EPS | EPS005 SANITAS OBLIGATORIA 2026-01 25 X
COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | AFP | 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2025-12 5 X
COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | AFP | 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2025-12 25 X
SEGUROS COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | ARL 14-7 BOIVAR GELIGATORIA 2025-12 5 X
SEGUROS COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2025-12 25 X
COMFAMILIAR COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | ccF | ccroz ATUANTICO OBIIGATORIA 2025-12 5 X
COMFAMILIAR COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | ccrF | ccroz ATLANTICO OBLIGATORIA 2025-12 25 X
COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | SENA | PASENA SENA OBIIGATORIA 2025-12 5 X
COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | SENA | PASENA SENA OBLIGATORIA 2025-12 25 X
INSTITUTO 5
COLOMBIANO DE COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | ICBF | PAICBF BIENESTAR OBLIGATORIA 2025-12 5 X
FAMILIAR
INSTITUTO )
COLOMBIANO DE COTIZACION
9496986122 | 2044632279 E 2025-12-29 | ICBF | PAICBF BIENESTAR OBLIGATORIA 2025-12 25 X
FAMILIAR

Este certificado se expide el dia 2026-02-12 a las 12:02.
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA, identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar), en mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S., segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que DAIMCO S.A.S.realiza la contratacion de servicios profesionales con el Ingeniero JAIRO
ANDRES MEZA ROSAS identificado con cédula de ciudadania No. 13.874.430 de Bucaramanga (Santander) con
matricula profesional No. 68202-108602

SEGUNDO: Que el objeto del contrato consiste en la ASESORIA EN ESTUDIOS ESTRUCTURALES ejecutados
por DAIMCO S.A.S.

TERCERO: Que el mencionado profesional presta sus servicios como ASESOR EN ESTUDIOS
ESTRUCTURALES brindando apoyo técnico en el analisis, revision y evaluacion de sistemas estructurales en el
Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 que adelanta la empresa.

Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime convenientes.

Dado en Bogota D.C., a los 02 dias del mes de febrero de 2025.

Representante Legal
DAIMCO S.AS.
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena (Bolivar)

06



gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que JAIRO ANDRES MEZA ROSAS identificado(a) con CC 13874430 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: GAVINCO INGENIEROS CONSULTORES SAS NI 900916608

Novedades
Tipo

Clave Planilla Clave Pago Planilla

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9495619411 | 1063776444 | E | 20251128 | EPs | EPsoos | compENsArR bl g:%%’;‘A 202512 | 30
9495619411 | 1063776444 E | 20251128 | AFP | 2514 | coLPENSIONES <l g:%%’;‘A 202511 | 30
9495619411 | 1063776444 | £ | 20251128 | ARL | 147 AP gé’LTlg:%??';‘A 202511 | 30
9495619411 | 1063776444 | E | 20251128 | ccF | ccrea | compensar ot g:%%’;‘A 202511 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-17 a las 10:02.

Pagina 1 de 1
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA, identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar), en mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S., segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que DAIMCO S.A.S. realiza la contratacion de servicios profesionales con el Ingeniero JOSE
ARMANDO RUIZ ANGARITA identificado con cédula de ciudadania No. 25202-47008 de Cucuta (Norte de
Santander) con matricula profesional No. 68202-108602

SEGUNDO: Que el objeto del contrato consiste en la ASESORIA EN GEOTECNIA ejecutados por DAIMCO
S.AS.

TERCERO: Que el mencionado profesional presta sus servicios como ASESOR EN GEOTECNIA brindando
apoyo técnico en el analisis, revisién y evaluacién de estudio de suelos y Geotecnia en el Contrato de
Interventoria No. UAECOB-635-2025 que adelanta la empresa.

Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime convenientes.

Dado en Bogota D.C., a los 02 dias del mes de febrero de 2025.

Representante Legal
DAIMCO S.AS.
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena (Bolivar)

06



SIMPLE S.A.
NIT: 900.322.354-8
Operador de Informacion — Planilla Integrada de Liquidacion de Aportes

CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES
Periodo: Diciembre 2025

SIMPLE S.A., en calidad de Operador de Informacién autorizado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, mediante la cual se
administra la Planilla Integrada de Liquidacion de Aportes (PILA), CERTIFICA que el aportante cuyos datos se relacionan a
continuacion realizo el pago de aportes parafiscales correspondiente al periodo de cotizacion del mes de diciembre de 2025:

I. DATOS DEL APORTANTE

Razon Social: JOSE ARMANDO RUIZ ANGARITA Tipo de Empresa: INDEPENDIENTE
No. Documento: CC 13460203 Tipo de Persona: NATURAL
Direccion: CRA19N 34 24 Ciudad: BOGOTAD.C.
Teléfono: 3005500285 Departamento: BOGOTAD.C.
Forma Presentacion: UNICO Total, Afiliados: 1

Il. DETALLE DE COTIZACIONES - DICIEMBRE 2025

CONCEPTO BASE DE COTIZACION VALOR APORTADO
Pension — AFP $1.423.500 $227.760
Salud - EPS $1.423.500 $177.938
Riesgos Laborales — ARL $1.423.500 $7.431
Caja de Compensacion Familiar $1.423.500 $0
ICBF / SENA / CCF (Parafiscales FSP) $1.423.500 $0

TOTAL PAGADO $ 413.129

Ill. INFORMACION DE PAGO
Periodo Cotizado: Diciembre 2025 Fecha de Pago: Dentro del dia habil 2

Estado: PAGADA Planilla SIMPLE: N/A — Planilla sin mora

NOTA: Si el pago se realiz6 después de las 3:00 PM del dia habil indicado, se hara efectivo el dia habil siguiente. SIMPLE S.A. da por
entendido que el aportante esta de acuerdo con la informacién suministrada; en consecuencia, cualquier inconsistencia con las administradoras
sera responsabilidad del aportante.

IV. ENTIDADES DESTINATARIAS DE LOS APORTES

TIPO ENTIDAD IBC VALOR
PENSION COLPENSIONES $1.423.500 $227.760
SALUD NUEVA EPS $1.423.500 $177.938
RIESGOS POSITIVA CCF $1.423.500 $7.431
CAJA NINGUNA / INDEPENDIENTE $0 $0

El presente certificado se expide en cumplimiento de las disposiciones legales vigentes en materia de seguridad social integral y aportes parafiscales,
de acuerdo con la informacion registrada en la Planilla Integrada de Liquidacion de Aportes (PILA) para el periodo indicado.

Expedido electrénicamente en Bogota D.C., el dia 10 de enero de 2026.

SIMPLE S.A. JOSE ARMANDO RUIZ ANGARITA
Operador de Informacién Autorizado Aportante — Trabajador Independiente
NIT: 900.322.354-8 CC: 13.460.203

SIMPLE S.A. | Calle 26 No. 96J-66 Torre Empresarial Quantum, Bogoté D.C. | www.simple.com.co | Tel: (601) 307 5050



DA n

. ANOS
NIT: 900021482 - 1 ANIVERSARIO

CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA, identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar), en mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S., segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que DAIMCO S.A.S. realiza la contratacidn de servicios profesionales con el Ingeniero RIGOBERTO
LOZADA DIAZ identificado con cédula de ciudadania No. 79.400.516 de Bogota D.C (Bogota D.C) con matricula
profesional No. 25202-110012

SEGUNDO: Que el objeto del contrato consiste en la ASESORIA EN ESTUDIOS TOPOGRAFICOS ejecutados
por DAIMCO S.A.S.

TERCERO: Que el mencionado profesional presta sus servicios como ASESOR EN ESTUDIOS
TOPOGRAFICOS brindando apoyo técnico en el anlisis, revision y evaluacion de estudios topograficos en el
Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 que adelanta la empresa.

Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime convenientes.

Dado en Bogota D.C., a los 02 dias del mes de febrero de 2025.

Representante Legal
DAIMCO S.AS.
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena (Bolivar)
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. . CERTIFICADO DE APORTES AL
Qgcompensor I miplanilla.com SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

La empresa DISMET S.A.S, identificada con NI nimero 800229512, aport6 por RIGOBERTO LOZADA DIAZ

identificado(a) con CC numero 79400516 quien se encuentra registrado(a) a la fecha por concepto de aportes obligatorios al
sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla Integrada de Liquidacién de aportes, para los periodos de pensién
comprendidos entre 12 - 2025 y 01 - 2026 de la siguiente forma.

o o
w = > = % 2 [o}
Elrlitirlzlsivivis v ialv S &= = g - 2

= .

CODIGO  ,pvNOMBRE 4 'S8 N E D ADASSLGMAVC o e, 53 < % PERIODO  NBMERO DE 8 i

E G TEEPPPTNEACEPT & g2 2 2 < z

£ R

8 8 5 3 g -

3 I3

CCF22  Colsubsidio Caja de 1 X 0 29 $6,508,373 004000 $260,400 $0 $0 Diciembre- = 1838513 | 05/01/2026 = Si
Compensacion Fliar 2025

CCF22  Colsubsidio Caja de 1 L 0 1 $224427 004000 $9,000 $0 $0 Diciembre- = 1838513 | 05/01/2026 = Si
Compensacion Fliar 2025

230301 Porvenir 1 x 0 29 $6508,373 016000  $1,041,400 $32,600 $32,600 Diciembre - 1838513 05/01/2026 = Si
2025

230301 Porvenir 1 L 0 1 $235520 0.16000 $37,700 $1,200 $1,200 Diciembre- = 1838513 | 05/01/2026 = Si
2025

EPS005  Sanitas EPS 1 X 0 29 $6508,373 004000 $260,400 $0 $0 Enero-2026 1838513 | 05/01/2026 = Si

EPS005  Sanitas EPS 1 L 0 1 $235520 0.04000 $9,500 $0 $0 Enero-2026 1838513 | 05/01/2026 = Si

144 Seguros de Vida 1 X 0 29 $6,508,373 006960 $453,000 $0 $0 Diciembre- = 1838513 | 05/01/2026 = Si

Colpatria S.A. 2025
144 Seguros de Vida 1 L 0 1 $235520 0.00000 $0 $0 $0 Diciembre- = 1838513 | 05/01/2026 = Si
Colpatria S.A. 2025

El presente certificado se expide a los 7 dias del mes Enerode 2026

Este documento esté clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacion.
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar) mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S, segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que el profesional CARLOS JAVIER ESPITIA PALOMINO, identificado con cédula de ciudadania No.
78.027.760 con matricula profesional No. BL230-33353, en calidad de ESPECIALISTA MECANICO hace parte del
equipo de trabajo del Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 suscrito entre UNIDAD ADMINISTRATIVA
ESPECIAL CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA D.C y DAIMCO S.A.S

SEGUNDO: Que el mencionado profesional tiene asignada una dedicacién de CINCUENTA PORCIENTO
(50%) de su tiempo al referido contrato de interventoria, conforme a lo establecido en la propuesta técnica y
el acta de inicio del contrato.

TERCERO: Que la dedicacion asignada al contrato de interventoria es compatible con las demas actividades
profesionales del mencionado profesional, garantizando el cumplimiento cabal de sus obligaciones contractuales.

CUARTO: Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime
convenientes.

Dado en Bogota D.C, a los 17 dias del mes de febrero de 2026.

Atentamegfte,

[OEANEGRA GARCIA

JOSEAIC NP EER

DAIMCO S.A.S
C.C. No. 73.138.660 de Cartagena
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gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que CARLOS JAVIER ESPITIA PALOMINO identificado(a) con CC 78027760 realizo los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: ADCON CONSULTORIA SAS NI 901984463

Novedades
Tipo

Clave Planilla Clave Pago Planilla

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9496835790 | 2032266020 E | 20251223 | eps | epsoio [EPS SSLLJ’S'??L(L’}E’;‘)TES bl g:%%’;‘A 202512 | 30
9496835790 | 2032266020 | E | 20251223 | AFp | 230301 PORVENIR <l g:%%’;‘A 202511 | 30
9496835790 | 2032266020 | E | 20251223 | ARL | 144 | coLpaTRIAARP gé’LTlg:%??';‘A 202511 | 30
9496835790 | 2032266020 [ £ | 20251223 | ccF | coror | COMPAMIIAR ot g:%%’;‘A 202511 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-17 a las 11:02.

Pagina 1 de 1
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CERTIFICACION

El suscrito JOSE VICENTE BOCANEGRA GARCIA identificado con cédula de ciudadania No. 73.138.660 de
Cartagena (Bolivar) mi calidad de Representante Legal de DAIMCO S.A.S, segun consta en el Certificado de
Existencia y Representacion Legal expedido por la Camara de Comercio de Barranquilla, procedo a certificar:

PRIMERO: Que el profesional JUAN CAMPO DE LA CRUZ GONZALEZ, identificado con cédula de ciudadania No.
1.079.931.590 con matricula profesional No.242963, en calidad de ASESOR JURIDICO hace parte del equipo de
trabajo del Contrato de Interventoria No. UAECOB-635-2025 suscrito entre UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA D.C y DAIMCO S.A.S

SEGUNDO: Que el mencionado profesional tiene asignada una dedicacién del VEINTE PORCIENTO (20%) de
su tiempo al referido contrato de interventoria, conforme a lo establecido en la propuesta técnica y el acta de
inicio del contrato.

TERCERO: Que la dedicacion asignada al contrato de interventoria es compatible con las deméas actividades
profesionales del mencionado profesional, garantizando el cumplimiento cabal de sus obligaciones contractuales.

CUARTO: Que la presente certificacion se expide a solicitud del interesado para los fines que estime
convenientes.

Dado en Bogota D.C, a los 17 dias del mes de febrero de 2026.

Atentamgnte,

JOr-HERNTZEOCANEGRA GARCIA
Representante Legal
DAIMCO S.AS

C.C. No. 73.138.660 de Cartagena
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gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que JUAN CAMPO DE LA CRUZ GONZALEZ identificado(a) con CC 1079931590 realiz6 los siguientes aportes al Sistema de Seguridad
Social.

APORTANTE: DELACRUZ GONZALEZ JUAN CAMPO CC 1079931590

Novedades

Tipo
LENTTIE]

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ClavelRlanilla} (ClavelRago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9478284263 | 1201647507 | 1 2026-01-17 | EPs | EPso37 | NUEVAEPS. gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9478284263 | 1201647507 2026-01-17 | AFP | 230301 PORVENIR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9478284263 | 1201647507 | 1 2026-01-17 | ARL | 1425 COLMENA gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9477059094 | 1134102025 | | 2025-12-17 | Eps | EPso37 | NUEVAEPS. gé’LTlg:%%';‘A 202511 | 30
9477059094 | 11341092025 | | 2025-12-17 | AFP | 230301 PORVENIR o g:%%’;‘A 202511 | 30
9477059094 | 11341092025 | | 20251217 | ARL | 1425 COLMENA 50T g:%%’;‘A 202511 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-03 a las 13:20.

Pagina 1 de 1



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 900021482 1 DAIMCOSAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMPENSAR CALLE 44B # 57A 52 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7020798 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2026-01 2078350541 9497831999 E 2026/01/22 2026/01/13 [ BANCOOMEVA S.A. 0 $13,469,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacién Nombre in|re|td|ta|td|tafvsfcojvsfsl igefm|va fav vcfirl) vi| Codig [Dias| IBC Aporte | Codig | Dias IBC Aporte  |Codigo|Dias IBC Aporte  |Codig|Dias IBC Tarifa| Aporte [Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
gltlelelp|p|pP|r|t]|n alc|p|t Pl o o o SENA e ICBF
SUCURSAL: COMPENSAR (5 $12,911,242  $2,066,100 $12,911,242  $516,700 $12,911,242  $516,700 $12,911,242 $386,900 $3,486,400
Centro de Trabajo: 5.22 (4 Afiliados) $7,911,242| $1,266,100 $7,911,242)  $316,700 $7,911,242)  $316,700 $7,911,242 $38,900) $0 50| $1,938,400
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (4 Afiliados) $7,911,242| $1,266,100]| $7,911,242) $316,700| $7,911,242) $316,700 $7,911,242 $38,900) $0) $o| $1,938,400
1 |cc [1010238255 |CAMARGOBELLO 23030 30 | $1,803,240f  $288,600| EPS00] 30 |  $1,803,24 $72,200( CCF24| 30 | $1,803,240) $72,200( 14-4 30 | $1,803,240] 0.522% $9,500] 30 50| 5ol si $442,500
ICRISTIAN NICOLAS 1 8
2 |cC [1005344545 |MURCIA GERENA X 23030( 2 $106,667] $17,100( EPS03| 2 $106,667] $4,300] CCF24| 2 $106,667] 54,300 14-4 2 $106,667{ 0.000% so| 2 50| sl si 525,700
ROSEMBERG 1 7
DUVAN
3 [cC 1005344545 |MURCIA GERENA 23030 28 | $1,493,334f  $239,000| EPS03| 28 |  $1,493,334 $59,800( CCF24| 28 |  $1,493,334) $59,800 14-4) 28 |  $1,493,334f 0.522% $7,800] 28 50| sof si $366,400
ROSEMBERG 1 7
DUVAN
4 [cc |1044429322 [orOZCO 23030 30 | $2,200,000f  $352,000] EPS00] 30 | $2,200,000 $88,000( ccF24| 30 | $2,200,000) $88,000( 14-4 30 | $2,200,000{ 0.522% $11,500( 30 50| sl si $539,500
[GRANADOS 1 5
UULISSA
5 |cc [1000006563 [ViNASCO POVEDA X 25-14 | 5 $384,667] $61,600( EPS00| 5 $384,667] $15,400( ccF24| 5 $384,667] 515,400 14-4 5 $384,667] 0.000% so| 5 50| sof si $92,400
LINA MARCELA 5
6 |cC 1000006563 [VINASCO POVEDA 25-14| 25 | $1,923,334)  $307,800| EPS00| 25 |  $1,923,334 $77,000( ccF24| 25 | $1,923,334) 77,000 14-4 25 | $1,923,334] 0.522% $10,100| 25 50| sof si $471,900
LINA MARCELA 5
Centro de Trabajo: 6.96 (1 Afiliados) $5,000,000(  $800,000 $5,000,000(  $200,000 $5,000,000(  $200,000 $5,000,000 $348,000) $0 $0 $1,548,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $5,000,000(  $800,000 $5,000,000(  $200,000 $5,000,000(  $200,000 $5,000,000 $348,000f $0 $0 $1,548,000
7 |cc [7593364  [BOCANEGRA 25-14| 30 |  $5,000,000(  $800,000] EPS00| 30 [ $5,000,000]  $200,000 CCF24[ 30 | 5,000,000,  $200,000| 14-4| 30 | $5,000,000]6.960%  $348,000 30 50| sof si $1,548,000
[GARCIA VICTOR 5
IMANUEL
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No [ Identificacion Nombre [in|re|td|ta|tdftafvs|cofvsfstfige|tmva fav fvelirl|vi| codig Dias IBC Aporte | Codig | Dias IBC Aporte  [Codigo]Dia: IBC Aporte  [Codig|Dias IBC Tarifa| Aporte |Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
g|tlefe|p|p[p[r]tn] [afc|r]t| |P]| o o o SENA e ICBF
SUCURSAL: MONTERIA (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $7,500 $349,300
Centro de Trabajo: MONTERIA (1 Afiliados) $1,423,500(  $227,800 $1,423,500  $57,000 $1,423,500  $57,000 $1,423,500 $7,500) $0 $0 $349,300
Ciudad: MONTERIA Depto: CORDOBA (1 Afiliados) $1,423,500|  $227,800f $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500] $7,500 $0 $0) $349,300
8 Jcc |91204184 |BASTILLA RIVERA | | | | | | | | | | | | | | | | | bs14] 30 | 1,423,500 5227800 epsoo| 30 [ 51,423,500  $57,000] ccrref 30 | $1,423,500]  s57,000] 144 30 [ s1,423,500] 0522 57,500] 30 $0) sof| s $349,300
EDGAR 2
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacion Nombre in|re|td|ta|td|tafvsfcojvssligefmva fav vcfirl) vi| Codig [Dias| IBC Aporte | Codig | Dias IBC Aporte |Codigo|Dias IBC Aporte | Codig|Dias IBC Tarifa| Aporte |Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
gltlejelpfp|Pfrft|n afcfpft] |P| o o o SENA e ICBF
SUCURSAL: MEDELLIN (1 Afiliados) $2,000,000  $320,000 $2,000,000  $80,000 $2,000,000 $2,000,000 $139,200 $619,200
Centro de Trabajo: 6.96 (1 Afiliados) $2,000,000(  $320,000 $2,000,000  $80,000 $2,000,0000  $80,000 $2,000,000 $139,200) $0 $0 $619,200
Ciudad: MEDELLIN Depto: ANTIOQUIA (1 Afiliados) $2,000,000] $320,000f $2,000,000) $80,000) $2,000,000] $80,000 $2,000,000] $139,200| $0) $o| $619,200
9 |cC 1020426765 [CARDENAS 23020 30 | $2,000,000(  $320,000| EPSO1] 30 |  $2,000,000 $80,000( CCFo4| 30 | $2,000,000) $80,000( 14-4 30 | 52,000,000 6.960%  $139,200| 30 50| sof si $619,200
UARAMILLO JORGE 1 0
ANDRES
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacion Nombre  [infreftdftaftd]ta)ys)colvs|slfigefim|vafav|velirl] vi[codig[Dias|  IBC Aporte | Codig [Dias|  IBC Aporte |Codigo[Dias|  1BC Aporte |Codig|pias|  1Bc  [Tarifa| Aporte |[pias| 1BC Aporte | Exonerado | Total Aportes
g|tfelefp|p[p[r]t|n ajelpft] [P| o o o SENA e ICBF

SUCURSAL: COMFAMILIAR ATLANTICO (1 Afiliados) $1,500,000  $240,000 $1,500,000  $60,000 $1,500,000  $60,000 $1,500,000 $367,900
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aportes
enlinea

Planilla Resumen

SUCURSAL: COFREM (1 Afiliados)

$1,578,261

$189,400

$1,578,261

$1,578,261

$1,578,261

Centro de Trabajo: 02 (1 Afiliados) $1,500,000j $240,000 $1,500,000] $60,000] $1,500,000] $60,000]| $1,500,000 $7,900| $0| $0| $367,900
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO (1 Afiliados) $1,500,000]  $240,000) $1,500,0000  $60,000) $1,500,0000  $60,000 $1,500,000 $7,900) $0| 50| $367,900
C 1043690372 |GARCIA MARTINEZ 25-14 | 30 $1,500,000f $240,000| EPSO0| 30 $1,500,000f $60,000| CCFO7| 30 $1,500,000f $60,000] 14-4] 30 $1,500,000] 0.522%] $7,900| 30 S0 S0| Si $367,900
[VALERIA MARIA 5]
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacion Nombre  [in|re[td|tajtdftajvsfcojvs|slfige)im fvajav|vcfirl]vifcodig[pias|  IBC Aporte  |Codig |Dias|  1BC Aporte  [Codigo|Dia 1BC Aporte [Codig|pias|  1BC Tarifa| Aporte |Dias|  IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
gltfe|efr|p[P[r]t|n afcipft] [P| o o 0 SENA e ICBF

$189,400

Centro de Trabajo: COMFREM (1 Afiliados) $1,578,261 $189,400| $1,578,261 $0| $1,578,261 $0| $1,578,261 $0| $0) $o| $189,400

Ciudad: VILLAVICENCIO Depto: META (1 Afiliados) $1,578,261|  $189,400) $1,578,261 $0 $1,578,261 30 $1,578,261 30| $0) $0| $189,400

11 |cC [1122141207 [LUCERO RUIZ X 23020| 30 | $1,578,261 $189,400( EPS00] 30 | $1,578,261 0| ccF34f 30 [ $1,578,261 s0| 14-4 30 | $1,578,261(0.000% $0| 30 30 $0) Si $189,400

UULIAM CAMILO 1 2
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No [ Identificacion Nombre [in|re|td|tajtdftafvsfcofvsfstfige|tmva fav fvelirl)vi| codig Dias IBC Aporte [ Codig | Dias IBC Aporte  [Codigo]Dia: IBC Aporte  |Codig|Dias IBC Tarifa| Aporte |Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
gftfefelp|p|p|r|tIn] |a]|c|P|t] [P]| o o o SENA e ICBF

SUCURSAL: 100015 BOG (1 Afiliad $1,704,000 $272,700 $1,704,000 $68,300 $1,704,000 $68,300 $1,704,000 $417,700
Centro de Trabajo: 10015 (1 Afiliados) $1,704,000] $272,700 $1,704,000] $68,300] $1,704,000] $68,300]| $1,704,000 $8,400] $0) $0| $417,700
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $1,704,000[  $272,700) $1,704,000] $68,300) $1,704,000) $68,300 $1,704,000] $8,400] $0| 30| $417,700
12 |CC 26431465 IMEDRANO TOVAR X 23100| 2 $113,600 $18,200| EPS00| 2 $113,600| $4,600| CCF24[ 2 $113,600) $4,600 14-4) 2 $113,600| 0.000%| $o| 2 S0 S0| Si $27,400
[CLAUDIA MARCELA 1 5]
13 |CC 26431465 IMEDRANO TOVAR 23100 28 $1,590,400} $254,500| EPS00| 28 $1,590,400} $63,700| CCF24| 28 $1,590,400} $63,700| 14-4] 28 $1,590,400| 0.522%| $8,400| 28 $0 S0| Si $390,300
[CLAUDIA MARCELA| 1 q
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacion Nombre in|re|td|ta|td]tafvs fcojvsfsl igeflm|va fav vcfirl) vi| Codig [Dias| IBC Aporte | Codig [ Dias IBC Aporte  [CodigoDias IBC Aporte | Codig|Dias IBC Tarifa| Aporte |Dias| IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
glt]elefp|[p|p[r|t|n alc|p|t] [p| o ° ° SENA e ICBF
SUCURSAL: 100023 EDU ESCUELA $17,508,651 $2,872,700 $17,508,651  $700,500 $17,508,651 $17,508,651 $5,492,600
Centro de Trabajo: 100023 EDU ESCUELA NORMAL (4 Afiliados) $17,508,651| $2,872,700f $17,508,651 $700,500) $17,508,651 $700,500) $17,508,651 $1,218,900) $0| $0| $5,492,600
Ciudad: MEDELLIN Depto: ANTIOQUIA (4 Afiliados) $17,508,651| $2,872,700 $17,508,651 $700,500 $17,508,651 $700,500 $17,508,651 $1,218,900] $0) $0| $5,492,600
14 |CC 1152706959 |BORJA GUTIERREZ [25-14 | 30 $2,599,205 $415,900| EPSO1| 30 $2,599,205 $104,000] CCF04| 30 $2,599,205 $104,000{ 14-4] 30 $2,599,205| 6.960%) $181,000| 30 $0 $0| Si $804,900
DANIELA 0f
15 |CC |1082960319 |BUSTAMANTE 23030 30 $2,599,205 $415,900| EPS00| 30 $2,599,205| $104,000] CCF04| 30 $2,599,205| $104,000( 14-4] 30 $2,599,205| 6.960%) $181,000| 30 S0 S0| Si $804,900
JORTEGA JESUS 1 b
IMANUEL
16 |CC 43798885 RAMIREZ ZAPATA [25-14 | 30 $5,198,410| $831,800| EPSO1| 30 $5,198,410} $208,000] CCF04| 30 $5,198,410| $208,000| 14-4f 30 $5,198,410| 6.960%| $361,900( 30 $0 $S0| Si $1,609,700
(GLORIA ELENA 0f
17 |CC 1095821690 |RESTREPO 23020 30 $7,111,831 $1,209,100| EPSO1| 30 $7,111,831 $284,500] CCF04| 30 $7,111,831 $284,500( 14-4] 30 $7,111,831 6.960%) $495,000| 30 $0 $0| Si $2,273,100
IMONSALVO JHON 1 0f
JALEXANDER
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacion Nombre [in|re|td|tatdftafvsfcofvsfstfige|m fva fav fvelirl)vi| codig Dias 1BC Aporte | Codig | Dias 1BC Aporte  [Codigo|Di 1BC Aporte | Codig|Dias 1BC Tarifa| Aporte |Dias 1BC Aporte | Exonerado | Total Aportes
gltlelelp|p|pP|r|t]|n alc|p|t Pl o o o SENA e ICBF
SUCURSAL: 100025 (4 Afiliados) $8,247,000 $1,319,600 $8,247,000  $330,000 $8,247,000  $330,000 $8,247,000 $567,500 $2,547,100
Centro de Trabajo: 100025 (4 Afiliados) $8,247,000| $1,319,600] $8,247,000] $330,000] $8,247,000] $330,000 $8,247,000] $567,500 $0| $0| $2,547,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (4 Afiliados) $8,247,000( $1,319,600] $8,247,000| $330,000] $8,247,000| $330,000 $8,247,000 $567,500 $0 $0| $2,547,100
18 |CC 1024593585 |BRAVO X 25-14 | 2 $94,900 $15,200| EPSO0| 2 $94,900f $3,800| CCF24[ 2 $94,900f $3,800 14-4) 2 $94,900| 0.000%| $0| 2 $0 $0| Si $22,800
VILLANUEVA 8|
DANIEL ANDRES
19 |CC 1024593585 |BRAVO 25-14 | 28 $1,328,600| $212,600| EPS00| 28 $1,328,600) $53,200| CCF24{ 28 $1,328,600] $53,200| 14-4] 28 $1,328,600| 6.960%| $92,500 28 $0| S0} Si $411,500
VILLANUEVA 8|
DANIEL ANDRES
20 [CC |1084899188 |MOTTA VARGAS 23030 30 $3,000,000f $480,000| EPSO1| 30 $3,000,000f $120,000] CCF24| 30 $3,000,000f $120,000{ 14-4] 30 $3,000,000] 6.960%) $208,800| 30 $0 S0| Si $928,800
IYESSICA 1 0f
|ALEJANDRA
21 |CC [1001174743 [PAEZ TORRALBA 23030 30 $1,623,500f $259,800| EPSO3| 30 $1,623,500} $65,000] CCF24| 30 $1,623,500f $65,000] 14-4] 30 $1,623,500] 6.960%) $113,000] 30 S0 S0| Si $502,800
LAURA SOFIA 1 7]
22 |CC [53021112 IZAPATA GOMEZ X 23030 22 $2,200,000f $352,000] EPS00| 22 $2,200,000} $88,000| CCF24| 22 $2,200,000} $88,000| 14-4| 22 $2,200,000| 6.960%) $153,200| 22 $0 S0| Si $681,200
|ASTRID JOHANNA 1 5]
Total Afiliados( 18) $46,872,654]  $7,508,300] $46,872,654]  $1,812,500] $46,872,654]  $1,812,500) $46,872,654] $2,336,300] $0| $0 $13,469,600
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Recepcion
Resaltado

Recepcion
Resaltado


aportes Planilla Resumen

enlinea
RESUMEN DE PAGO
CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 18 $7,508,300 S0 S0 $7,508,300
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $272,700 S0 S0 $272,700
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 /A 7 $3,112,700 S0 S0 $3,112,700
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $2,404,400 S0 S0 $2,404,400
PROTECCION 230201 800,229,739 0 3 $1,718,500 S0 $0 $1,718,500

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 18 $2,336,300 S0 S0 $2,336,300
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 18 $2,336,300 S0 S0 $2,336,300

CCF (ADMINISTRADORAS: 4) 17 $1,812,500 S0 S0 $1,812,500
COMFACOR CCF16 891,080,005 1 1 $57,000 S0 S0 $57,000
COMFAMA CCF04 890,900,841 9 5 $780,500 S0 S0 $780,500
COMFAMILIAR ATLANTICO CCF07 890,101,994 9 1 $60,000 S0 S0 $60,000
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 10 $915,000 S0 S0 $915,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 5) 18 $1,812,500 S0 S0 $1,812,500
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 2 $129,200 S0 S0 $129,200
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 5 $796,500 S0 S0 $796,500
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $129,100 S0 Noj $129,100
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 2 $57,000 S0 S0 $57,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 7 $700,700 S0 $0 $700,700

TOTAL 18 $13,469,600 $0 S0 $13,469,600
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gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que JENNY PAOLA LATORRE GARZON identificado(a) con CC 1069402286 realiz6 los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: CONSORCIO NACIONAL XVII NI 901062602

Novedades
Tipo
LENTTIE]

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ClavelRlanilla} (ClavelRago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9497986490 | 453776 E | 20260122 | EPs | EPso0s SANITAS gé’LTlg:%%';‘A 202601 | 30 X
9497986490 | 453776 E | 20260122 | aFp | 230301 PORVENIR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30 X
9497986490 | 453776 E | 20260122 | ARL | 144 | coLPATRIA ARP gé’LTlg:%??';‘A 202512 | 30 X
9497986490 | 453776 E | 20260122 | ccF | ccra4 | compENsAR gé’Jg:%%’;‘A 202512 | 30 X

Este certificado se expide el dia 2026-02-12 a las 11:02.

Pagina 1 de 1



gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que MAURICIO ANDRES PINILLA ARDILA identificado(a) con CC 1020734287 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: CONSORCIO INFRAESTRUCTURAS 2019 NI 901414264

Novedades

Tipo
LENTTIE]

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ClavelRlanilla} (ClavelRago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9440313058 | 1666008312 | E | 2022-0921 | EPs | EPsoos | compENnsar gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9440313058 | 1666008312 | E | 2022-0921 | AFp | 230301 PORVENIR <l g:%%’;‘A 202511 | 30
9440313058 | 1666008312 | E | 2022-0921 | ARL | 144 | coLpaTRIAARP gé’LTlg:%??';‘A 202511 | 30
9440313058 | 1666008312 | E | 2022-0921 | ccF | ccrea | compensar ot g:%%’;‘A 202511 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-17 a las 12:02.
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gportes Certificado de Aportes
en linea

Se certifica que PAULA ANDREA CASTANEDA LEON identificado(a) con CC 1013665569 realizo los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social.

APORTANTE: CONSORCIO CONSULTORES 26 NI 901457789

Novedades
Tipo

Clave Planilla Clave Pago Planilla

Fecha Pago Riesgo Coédigo Administradora Concepto Periodo Dias

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sIn ige Ima vac avp vct irl vip

9498194876 | 442952 E | 20260122 | EPs | EPsoos | comPENSAR gé’LTlg:%%';‘A 202601 | 30
9498194876 | 442952 E | 20260122 | aFp | 230301 PORVENIR gé’LTlg:%%';‘A 202512 | 30
9498194876 | 442952 E | 20260122 | ARL | 144 | coLPATRIA ARP gé’LTlg:%??';‘A 202512 | 30
9498194876 | 442952 E | 20260122 | ccF | ccra4 | compENsAR gé’Jg:%%’;‘A 202512 | 30

Este certificado se expide el dia 2026-02-12 a las 12:02.
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UAECOB-CONTRATO-630-2025 - 0008 - 46003
Bogota, D.C. 02 de febrero de 2026

Sefores

DAIMCO S.A.S

Atn. ARQ. GABRIEL DUARTE ORJUELA
DIRECTOR DE OBRA

Calle 44B #57a-52, Bogota D.C

Referencia: CONTRATO DE OBRA No. UAECOB - 630 - 2025

OBJETO: “CONSTRUCCION Y ADECUACION DE LA ESTACION DE BOMBEROS DE
CAOBOS SALAZAR B-13 DE LA UAE CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA
- SGC”

Asunto: CERTIFICADO PAGO APORTES PARAFISCALES Y SISTEMA DE
SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL.

Yo, CARLOS ANDRES SALAZAR TOBON, identificado con cedula de ciudadania
No.1.019.007.501 de BOGOTA D.C., en calidad de REPRESENTANTE LEGAL, certifico
que CONSORCIO OBRAS COMANDO 2023 identificado con NIT. 901.734.446-1 ha
cumplido con las obligaciones parafiscales senaladas en el articulo 50 de la ley 789 de 2002
y actualmente se encuentra a Paz y Salvo por estos conceptos.

Agradecemos su atencion y el cumplimiento de los compromisos establecidos.
TN

| =

”// a

L D
-/

ING. CARLO$ ANDRES SALAZAR TOBON
REPRESENTANTE LEGAL
CONSORCIO OBRAS CAOBOS MG

Cordialmente,

N.I.T 901.994.058 - 1
Carrera 55 No. 152 B - 68 OF. 15-03.
Tel: (57-1) 718 94 31. Correo Electrénico: consorcioobrascaobosmg@gmail.com
Bogota D.C.



REPUBLICA BE COLOMBIA A
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wiEo 4,019.007.501
SALAZAH TOBON
APELLDCS

CARLOS ANDRES

NOMBRES

FECHA DE NACIMIENTO 22'J9N'1 986

MEDELLIN
(ANTIOQUIA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.76 O+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO

24-AGO0-2004 BOGOTA D.C
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIO

N ftr, /JM'J/‘,/’]“ ”"““f} A n

I REGISTRADOR NACIONAL
INDICE DERECHU CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

1

I !

2/
ﬁ f - i

A-1500150-00427492-M-1019007501-20130306 0032450918A 1 1632178464




aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 901994058 1 CONSORCIO OBRAS CAOBOS MG A - 200 O MAS COTIZANTES CAOBOS MONTES DE RETIRO BOGOTA-BOGOTA D.E. 3202608421 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-12 2012709276 9496504231 = 2025/12/15 2025/12/16 | BANCO DE OCCIDENTE 1 $2,623,100

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 2 $658,700 $500 $0 $659,200
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $130,700 $100 $0 $130,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $528,000 $400 S0 $528,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $913,000 $600 $0 $913,600
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $913,000 $600 $0 $913,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $524,700 $400 S0 $525,100
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 3 $524,700 $400 $0 $525,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $524,700 $500 $0 $525,200
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $360,000 $300 S0 $360,300
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $132,000 $100 $0 $132,100
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $32,700 $100 $0 $32,800

3 $2,621,100 $2,000 $0 $2,623,100
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