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Radicado No. 45471 Fecha de Radicacion: 02-marzo-2026

A. INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA/EJECUTOR

. Total de pagos: 12

Dependencia/Grupo: DIRECCION LABORATORIOS Pago No: 2 = —
Pago Final: Diciembre-2026

Nombre completo DIEGO ALEXANDER GARZON ZULUAGA Identificacion 1015445404
Correo electrénico: dgarzon@sgc.gov.co ¢ Es usted pensionado? NO
Direccién de residencia: calle 53b 18 23 Municipio: BOGOTA Departamento: BOGOTAD.C.
Teléfono de Contacto: 3134572713 Tipo de régimen IVA(Tributario): No Responsable de IVA
Actividad Econémica RUT: 7210 Investigaciones y desarrollo experimental en el campo de las ciencias naturales y la ingenieria

B.INFORMACION DEL CONTRATO/CONVENIO

11

No CONTRATO: 304-2026 Fecha de inicio: 15-ene-2026 | Fecha de terminacion: 30-dic-2026 Plazo de Ejecucion del contrato: VESES |DIAS |
¢ El contrato ha tenido Cesién? NO IFesiE e 6l @zsin Contratista anterior:

Novedades del periodo a pagar Fecha de terminacién anticipada:

Servicios prestados en la ciudad de: BOGOTA Fechas de suspension Desde Hasta

Investigaciones y desarrollo experimental en el campo de las ciencias naturales y la ingenieria en el ejercicio

Actividad Econémica Municipio: Codigo: 72102 Nombre de la Actividad: -~
de una profesion liberal

C.INFORMACION PRESUPUESTAL Y FINANCIERA DEL CONTRATO

Periodo a pagar: Desde (DD-MM-AAAA): 01-febrero-2026 Hasta (DD-MM-AAAA): 28-febrero-2026
Valor Inicial 103.168.652,00 | Valor de Adicion 0,00 | Valor Total 103.168.652,00
am Valor Ejecutado n
C;‘;?:C?:I Descripcion co,ﬁii":i':mo PSGGNRO Uso presupuestal Deescripcion Uso No. RP Valor Total de RP  |previamente en el RP alora ag;;ir ey Saldo
1001557 | Caracterizacién de materiales de s PGN | A-02-02-02-008-003-04-4 SERVICIOS DE ENSAYO Y ANALISIS | 1556 103.168.652,00 5.054.372,00 8.919.480,00 89.194.800,00
interés geoldgico TECNICOS
103.168.652,00 5.054.372,00 8.919.480,00 89.194.800,00
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Rentas de trabajo no laborales u honorarios segtin corresponda 8.919.480,00 | Retencion en la fuente del periodo Tarifa 8.576751% 740.000,00
Valor IVA | Factura No. 0.00 Retencion IVA Tarifa 15% 0,00
— Retenci6n ICA del periodo Tarifa 0.766% 88.120,00
Ingresos por comisiones 2.584.496,00 [ oo = r NIT- 8999990615
Valor IVA Comisiones 0,00 | Estampilla  Tarifa 0% () 0,00
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO 11.503.976,00 | TOTAL RETENCIONES PRESENTE PAGO 828.120,00
TOTAL A PAGAR 8.091.360,00 | TOTAL OTROS DESCUENTOS 0,00
OCHO MILLONES NOVENTA Y UN MIL TRESCIENTOS SESENTA PESOS
Q DA O DED O R O D O
DEDUCCIONES Y RENTAS EXENTAS SEGURIDAD SOCIAL Y OTROS DESCUENTOS
CONCEPTO FECHA VALOR 800251440 - E.P.S. SANITAS S.A 446.000,00
Renta exenta 25% 2.876.000,00 | 800224808 - PORVENIR SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FON (PENSION) 570.900,00
Renta exenta 25%, maximo anual 790 UVTS, acumulado vigencia: 4.140.000,00 800224808 - PORVENIR SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FON (FSF) 0.00
860011153 - ARL POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS (Il - 2.436) 87.000,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC 0,00
1- CCF NINGUNA (0) 0,00
null No. null -
No. Planilla PILA o No. Radicacién pago SS 48328316
Aporte voluntario a fondo de pensiones 0,00| Tipo de Aporte Seguridad Social Vencida (Se encuentra afiliado a la seguridad Social)
Intereses prestamo de Vivienda 0,00 | Total aportes seguridad social 1.103.900,00
Certificacion del Afio 0 Vr. intereses pagados OTROS DESCUENTOS
Dependientes hasta | 0,00
EMBARGO JUDICIALES ()
Salud (Prepagada) 0,00
Vr. pagado afio anterior |Mes Valor Base retencion en la fuente 8.627.976,00
SUBTOTAL DESCUENTO BASE NETA 0,00 | Base retencion ICA 11.503.976,00

Resoluciones de comisiéon: 11526, 7726
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A. INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA/EJECUTOR

Fecha de Radicacion: 02-marzo-2026

. Total de pagos: 12
Dependencia/Grupo: DIRECCION LABORATORIOS Pago No: 2 = —
Pago Final: Diciembre-2026
Nombre completo DIEGO ALEXANDER GARZON ZULUAGA Identificacion 1015445404
No CONTRATO: 304-2026 | Fecha de inicio: | 15-ene-2026 | Fecha de terminacion: | 30-dic-2026 | Plazo de Ejecucion del contrato: et

CERTIFICACION DEL CONTRATISTA

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO JURAMENTO, QUE:

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas. 2. Los documentos soporte suministrados contienen
el pago de seguridad social en salud y pension. Los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP. Correspondientes a los ingresos
provenientes del contrato objeto del presente pago y certifico que no han sido utilizados en la disminucién de la base de
Retencién en la fuente en ningtin otro contrato. 3. Toda la informacién aqui suministrada es veridica. 4. He leido y entendido la
descripcién de cada uno de los campos aqui diligenciados. 5. La cuenta Bancaria de la cual presenté certificacion para el tramite
de pago es: CUENTA DE AHORROS No. 007700853828 BANCO DAVIVIENDA S. A.

SERVICIO [\ Firmado por: DIEGO ALEXANDER GARZON ZULUAGA
GEOLOGICO @

COLOMBIANO

Contratista

Fecha: 02-marzo-2026

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de supervisor del contrato de prestacién de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:

ceoees @ Autorizado por: ANGELICA MARIA CANDELA SOTO
COLOMBIANO

Supervisor

- Que el contratista cumpli6 a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas.

- Que el contratista desarroll6 las actividades descritas en el informe de actividades adjunto, dentro del periodo de cobro.

- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social realizados por el contratista por medio de
la planilla relacionada en el presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

- Por lo anterior, autorizo el pago por valor de: OCHO MILLONES NOVECIENTOS DIECINUEVE MIL: CUATROCIENTOS
OCHENTA PESOS

Fecha: 02-marzo-2026

Responsable liquidacion: Jhonathan David Duarte Molina(jdduarte) Fecha: 03-marzo-2026

Responsable verificacién Tesoreria: Sandra Milena Caso Rodriguez(smcaso) Fecha: 04-marzo-2026

Resoluciones de comision: 11526, 7726
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INFORME DE ACTIVIDADES

Objeto: Prestar servicios profesionales especializados de caracter técnico-conceptual y metodoldgico.para el andlisis, disefio y fortalecimiento de capacidades
analiticas en la investigacion y caracterizacion de materiales geolégicos, mediante la generacién de insumos técnicos, documentos especializados y
evaluaciones de desempefio metodolégico asociadas a la determinacién de mercurio y técnicas instrumentales avanzadas, en el marco del proyecto
metodologico de garantias analiticas definido por la Direccion de Laboratorios del Servicio Geologico Colombiano, conforme a los lineamientos
institucionales y del sistema de gestion de calidad.

Contratista: DIEGO ALEXANDER GARZON ZULUAGA

Contrato No.: 304-2026 Informe SEGUNDO

OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES

ACCIONES

1 Elaborar analisis técnicos especializados sobre los
resultados analiticos obtenidos en la caracterizacion de
mercurio, consolidando informes interpretativos que
aporten a la evaluacién del desempefno metodoldgico y
a la confiabilidad de los resultados, conforme a los
procedimientos definidos por la Direccion de
Laboratorios.

Se revisan 18 informes tecnicos de medicion de la sede bogota de la direccion de laboratorios

2 Disenar criterios técnicos de priorizacion y programacion
analitica aplicables a la determinacién de mercurio,
orientados a optimizar la atencién de requerimientos de
proyectos institucionales y la generacién de productos
técnicos en el marco del proyecto de garantias
analiticas.

"Se apoya. la realizacion del plan de capacitacion que se divulgara al personal dadas las
necesidades identificadas en el personal el mes anterior

Se realiza acompafiamiento al ensayo de poder calorifico , DRX, FRX para mejorar sus
competencias analiticas mediante validacion

Se realiza tratamiendo de datos calculando el SWZ para los ensayos de aptitud multianalitos de
bogotanos y cali"

3 Formular y documentar disefios experimentales y
esquemas de validacién asociados a la técnica ICP-MS;
incorporando andlisis estadistico y evaluacion de
desempefio, con el fin de fortalecer ‘la base
metodoldégica de los procesos de caracterizacion
geoquimica.

Se realiza cuestionario para la priorizacién y diagnostico de las validaciones asociadas a los
laboratorios de la direccon de laboratorios

CONCLUSIONES:
Nota: Se anexaran evidencias cuando el supervisor asi lo requiera.

Péagina 1
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INFORME DE ACTIVIDADES

4 Consolidar informes técnicos de verificacion, validacion
y evaluacion de incertidumbre de los métodos analiticos
aplicables a mercurio e ICP-MS, como insumos para la
toma de decisiones técnicas y el aseguramiento de la
calidad analitica.

"Durante la vigencia se realizan reuniones para evaluar el estado de validacibnes de otras
vigencias y de nuevos ensayos:

-Ensayo al fuego parte gravimetrica y se hace la revisién del borrador de plan de validacion de
este ensayo, DRX, FRX"

5 Emitir conceptos técnicos y criterios especializados para

En pro de la mejora del portafolio se identifican neesidades de mojora criticas a los procesos de

el seguimiento del desempefio de equipos analiticos y|AVR y se crea una matriz diagnostic3
sus técnicas asociadas, a partir de la revision de
informes de mantenimiento, calibracién y trazabilidad.

6 Desarrollar analisis diagnésticos y propuestas técnicas|Se apoya la realizacion del plan de capacitacion que se divulgara al personal dadas las

orientadas al fortalecimiento de las capacidades
analiticas de los grupos de trabajo de la Direccién de
Laboratorios, mediante documentos técnicos, informes
comparativos o recomendaciones metodolégicas.

necesidades identificadas en el personal el mes anterior y se consolidan las charlas para dar

7 Disenar, revisar o ajustar documentos técnicos y de
gestiéon (métodos de ensayo, instructivos, manuales o
formatos) relacionados con las técnicas objeto del
contrato, asegurando su alineacién con la NTC ISO/IEC
17025 y los lineamientos institucionales.

Durante la vigencia se actualiza el procedimiento de ensayo de Hg para su formalizacion el 6 de
marzo

8 Elaborar informes técnicos de participacion en procesos

Durante la vigencia se abordan reuniones asociadas a la mejora del sistema de gestion de

de evaluacién del sistema de gestion de calidad,|calidad, desde el enfoque de la imparcialidad de los resultados dando priorizacion a la
incluyendo andlisis de hallazgos, observaciones|separacion de los ensayos de servicios y a los ensayos de investigacion
técnicas y recomendaciones para la mejora continua, sin
asumir roles de auditor o responsable del sistema.

9 Presentar productos técnicos de avance y resultados|Este informe da seguimiento a esta actividad

conforme al plan de trabajo acordado, como evidencia
de los aportes especializados realizados al proyecto
metodologico de garantias analiticas y a los procesos
técnicos de la Direccion de Laboratorios.

10 Aportar conocimiento  técnico especializado. en
actividades analiticas o metodoldgicas puntuales,
estrictamente relacionadas con su experticia profesional
y con los objetivos técnicos del proyecto, sin que ello
implique continuidad funcional ni subordinacion.

"Se participa en reunones tecnicas como apoyo a al direccion de laboraotios en temas
relacionados con el proyecto de galeon san jose, Fiscaliay otros proyectos
Se realizan actividades de investigacion en el marco de los proyectyos de materuales de

referencia”

CONCLUSIONES:
Nota: Se anexaran evidencias cuando el supervisor asi lo requiera.

Péagina 2



@ INFORME DE ACTIVIDADES

11 Para la realizacion del ultimo pago, el contratista debera|Al no ser el ultimo pago esta actividad aun.no.aplica
hacer entrega al supervisor de los archivos generados
en la ejecucién de las actividades de su contrato, de
acuerdo con el proceso de gestion documental y
mediante carpeta digital en el repositorio establecido por

cada area.
12 Ejecutar las demds actividades que le sean asignadas y|Se apoya a la direcciébn en numerosas actividades relacioandas con el objeto de este contrato,
que estén relacionadas con la naturaleza de los|se deja evidencia de estas actividades en la carpeta compartida

procesos de la Direcciébn de Laboratorios.

SERVICIO /\ SERVICIO (\
GEOLOGICO @ GEOLOGICO @
COLOMEIAND COLOMEIANG Autorizado por: ANGELICA MARIA CANDELA SOTO

Firmado por: DIEGO ALEXANDER GARZON ZULUAGA

Contratista Supervisor

02/03/2026 02/03/2026

Pagina 3

CONCLUSIONES:
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1015445404 DIEGO ALEXANDER GARZON calle Sran 604 blod | 3134572713 dagarzonz@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS URC
P PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202601 2026-01 ! 06/02/2026 48328316 $334.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPSO005 Sanitas EPS 800251440-6 134.800 0 0 0 3 300 0 135.100 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 172.600 0 0 0 0 3 400 0 173.000 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 26.300 26.300 3 100 26.400 263 26.400 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 134.800 135.100
0 3 [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 172.600 173.000
ICBF Riesgos Laborales 1 26.300 26.400
) 3 [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 333.700 334.500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1015445404 DIEGO ALEXANDER GARZON calle Sran 604 blod | 3134572713 dagarzonz@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS URC
P PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE A PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2026-01 2026-01 ! 06/02/2026 48328316 $334.500
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
AABEE é Koo Fondo i
No. de N 3 MEEEHEREEE zlolels] = Cod. ~ " Voluntari | Voluntario | pensional [Cotizacion /| Cod. = .| cedigo Aporte IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte
Identificacion UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS [ IBCEPS [\aiorupc | arL [ 'BGARL [ & ) Cotizacion ) “eop | IBCCCR | “cop | parafiscales [ SEna | “iceF | Esap
8 @)l g solidaridad H
3
C 1015445404 GARZON ZULUAGA DIEGO ALEXANDER 59| 0 N|x X 230301 | 1.078.266 172.600 0 0 0 0 EPS005 1.078.266 134.800 14-23 1.078.266 3 26.300 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
g EXONERADO PAGO
cc 1015445404 DIEGO ALEXANDER GARZON | calle 57a % 56-04bloa | 534572713 dagarzonz@gmail.com PARAFISCALES Y 48328316 06/02/2026 62061354 03/03/2026 ! 0
apt 202
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNIcA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-01 2026-01 N $0 $297.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora upPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPSO005 Sanitas EPS 800251440-6 118.000 0 0 0 28 2.100 0 120.100 1
TOTALES PENSION
. Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - . Valor Mora Valor Mora No.
Cslge AP Rontie inr Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (i Cotizacion FSP otall=lzanan Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 150.900 0 0 0 0 28 2.700 0 153.600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizaciéon Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Segures 860011153-6 23.000 23.000 28 500 23.500 230 23.500 1
TOTALES CAJAS
Caédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
" - . L No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 118.000 120.100
) [ 28 [ 0 [ ) [ 0 Pension 1 150.900 153.600
ICBF Riesgos Laborales 1 23.000 23.500
) [ 28 [ 0 [ ) [ 0 ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 291.900 297.200

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA

TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO) PLANILLA (DIA/MES/ANO) EMPLEADOS uPC
g EXONERADO PAGO
cc 1015445404 DIEGO ALEXANDER GARZON | calle 57a :p?g(?; bloa | 3134572713 dagarzonz@gmail.com PARAFISCALES Y 48328316 06/02/2026 62061354 03/03/2026 1 0
SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
Onica | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-01 2026-01 N $0 $297.200

DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
s = 2
Tipoy ele B35 o alolalalalcl=lul<lole] | 18] cou 9 Voluntario | Voluntario p;?sr:ggal honco) @ lcotizacion /| cod g codigo 2 | Aporte | 1BCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
a i i I ) L zly g g g £ |c i 6 & g1 5 6 K4
No. [ Namero de Apellidos y Nombres 22152 2 e k(22|22 2 (|52 [5)2|518] 2 || S&b | moarp | & |cotizacion | VRHRETS | Yoniade gt sensional de [ cod.eps | Bceps | £ QOUzacon/| SO0 | iecarL | & [ = | cotizacion | “3UE° | iBcccr | & [ APt | BCOUos fARSES [ AR | Aean | Ahen
Identificacion HEIHEH g . | subsistencia 3
HE g solidaridad 3
o © o
1 1015435404 GARZO;‘LZEL;(LAlfVADGEARDIEGO 59| 0 N|Xx X 230301 | 2.021.748 | 16 323.500 0 0 0 0 EPS005 2.021.748 | 16 252.800 14-23 2.021.748 | 16 3 49.300 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




