_ _ - Cédigo: MP - GNFA -PO-08-PR- | |
& MACROPROCESO: GESTIGN FINANCIERA [ =192+ TS 1
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025
\ FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION

DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

i ECHA‘DEEXPEDICION -

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA ] MILENA SOFIA RICO VASQUEZ |¢l
CEDULA DE CIUDADANIANo. | 1002.031.775 | oE [ BARRANQUILLA e .
CODIGO ACTIVIDAD RUT [ 0000007220 | cmuar [ 3243691002 |
' E-MAIL PERSONAL | Fakeforest1409@gmail.com . o L
E-MAIL INSTITUCIONAL | . o »
BANCO | CAJASOCIAL _ |#  MoDECUENTA [ 24152121044 Je cA[ X e co[ o
No CONTRATO ACTUAL Afo VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 21.427.680,00 ||« .

1049 [ oE| 2026 |« HONORARIOS MENSUALES t

EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y
ADMINISTRATIVA DENTRO DEL PLAZO AGORDADO, LOS SERVICIOS YIO ACTIVIDADES ENUNCUADAS A LO

OBJETO DEL CONTRATO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO. COMO CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE '
_UNAS SUMAS DE DINERQ A TITULO DE HONORARIO. - '
L NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | RAFAEL JOSE PEREZ HERAZO el | L
S a; < | | cARGO DEL SUPERVISOR | REGISTRADOR PRINCIPAL la] | - R
FVS L
N , — r—_—'———q . rl
i s || coPNo. [ 39126  Jle cRPNo. 116726 |« L
. . C . Coe
s FECHACDR| 23/01/2026 | FECHACRH 26/01/2026 FECHAAPROBAGION i Mes Ao S
3 LUGAR DE EJECUCION ] ] ] e
CIUDAD BARRANQUILLA \s | ENALLZACI Dia Mes Aiflo
FECHA/ FI N
DEPARTAMENTO ATLANTICO « CONTRATO [25] 09| 2026 |«
FECHA DE INICIO DEL Dia Mes Afio MESES DIAS o
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO :
CONTRATO | 26 | 0 | 2026 |¢- [8 ] 1:] « -
FECHA DE INICIO DE LA/ADICION Dia _ Mes-  Afo ADICION Y/O PRORROGA No. * NS
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia _ Mes _ Afo _ MWESES DIAS VALOR - S

PRORROGA ' | | | ],. |__|"|__|" _| |',._ _, *

- ES FACTURADOR ELECTRONICO ‘
VALOR A COBRAR $ 2.678.460,00 |« | g No de factura d
; . . ‘
VALOR TOTAL # DE DIAS = | J<' [ ] -
s 2.26_78.460.‘00'"—] Dia Mes __Afio MES A COBRAR 1
DEL[ 01 [02] 2026 |« PAGONo. NoDiAS FEBRERO | "
PERIODO DE PAGO :
28 | 02' 2026 |a [ 02 e | 30 I‘IOU% FEBRERO | ) g
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\\E@ MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA 05 FR - 01

Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |[Versién: 2

Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24- 01 -2025

FORMATO.INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y _AU'ITORIZA_CIC')_N DE PAGO

Valor del Pago Razon Social Aporte
' 1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 220.000 NUEVA EPS SA « 125%
2. FONDO DE PENSION 281.600 COLPENSIONES a« 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS . «
3. | ABORALES {ARL) 9.200 POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 0.522%

- TOTAL A PAGAR $ 510.800 PLANILLA DE PAGO No. 1079901241 |«

e T

AMIREEACIONIDEIPAGOS

| || VALORTOTALDELCONTRATO | §  21.427.680,00 xgb‘;n‘fjfﬁgg SALDO POR PAGAR
"PAGO 01 VALORDEL PAGO || § 446.410,00 |« [ 3 446.410,00] s 20.981,270,00

* PAGO 02 - VALORDELPAGO I[$ 2.678.460,00 |«[$  3.124.870,00] [[$ 18.302.810,00

PAGO 03 VALOR DEL PAGO : “($ ' - $ N

PAGO 04 VALOR DEL PAGO als - s .

PAGO 05 VALOR DEL PAGO “«|$ - $ -

PAGO 06 VALOR DEL PAGO o ARE -

PAGO 07 VALOR DEL PAGO B I s -

: PAGO 08 VALOR DEL PAGO ' ARE -
3 PAGO 09 VALOR DEL PAGO «lls -l s 5
PAGO 10 VALOR DEL PAGO o3 S s -

"PAGO 11 VALOR DEL PAGO NE -1 s N

PAGO 12 VALOR DEL PAGO “«l$ - $ -

PAGO 13 VALOR DEL PAGO os s :

. PAGO 14 VALOR DEL PAGO als - 3 N
PAGO 15 VALOR DEL PAGO - s s -
: ) _ PAGO 16 VALOR DEL PAGO B NRE -
L PAGO 17 VALOR DEL PAGO B -1 s -

PAGO 18 VALOR DEL PAGO | $ - $ -

| - PAGO 19 VALOR DEL PAGO «s -1 |ls -
IR "PAGO 20 VALOR DEL PAGO o3 s ;

Gia Mes Afio
pEL| 01 | 02| 2026 | pacone. | FEBRERO
a| 28 Jo2| 2026 | (02| | FEBRERO

PERIODO DE PAGO
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-@ MACROPROGESO: GESTION FINANCIERA g:‘_’?:_';"f GNFA - PO -08
Superinteﬁdencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

" FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS PROF‘IOS MEDIOS ¥ CON PLENA
AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA DENTRO DEL PLAZO ACORDADO, LOS
SERVICIOS Y/O ACTIVIDADES ENUNCUADAS A LO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO.
COMO CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE UNAS SUMAS
DE DINERQ A TITULO DE HONORARIO.

- 3!INF.0RME|DELU PERVISIOJDEILASIGBLIGAQIQNESJ_DEL{CONII’LRATIS'FA—

1. ORGANIZAR LA DOCUMENTACION ASIGNADA

ACUERDO CON LOS PROCESQOS DE ARCHIVAGION
ARCHIVISTICA ESTABLECIDOS.
2. ELABORAR LA HOJA DE CONTROL Y DILIGENCIAR EL
FORMATQ UNICO DE INVENTARIO DOCUMENTAL( FUID)
3.REALIZAR ADECUADAMENTE EL PROCESGC DE
ROTULACION DE LAS CAJAS Y CARPETAS, 4.
CUMPLIR CON LA ENTREGA DIARIA DE UNA CAJA DE
ARGHIVG.

NOTA: Si se requiere ampliar mas las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o imagenes, favor colocarlas

COomo anexos.
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@ MACROPROGESO: GESTION FINANGIERA | 0190+ T8 - GNFA-FO - 08 - PR -
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE-CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y' AUTORIZACION DE PAGO

. L ERTIFICACIG @3 UMPLIMIENTOAUTORIZAC]ON

Una vez verificado el desarrollo de las actw:dades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el
(a) contratista MILENA SOFIA RICO VASQUEZ identificado (@) con cedula de ciudadania
No 1.002.031.775 de BARRANQUILLA cumplié sastifactoriamente con el objetc y obligaciones
del contrato de Prestacién de Serviciocs No 1049 de 2026 confoome las normas, especificaciones, procedimientos,
y demds normas técnicas exigibles.

del CRP No. 116726 CDP No 39126

Se autoriza el pago por la suma de : $ 2.678.460,00

Valor en letras: DOS MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y OCHO MIL CUATROCIENTOS SESENTA PESOS CON

00 CTVOS
g Dia Mes Afio
DEL| O01.]| 02| 20 EBRER
PERIODO DE PAGO | 2% | eacoo | F o
- a| 28 Jo2] 2026 | [02] | FEBRERO

Para constancia se firma en BARRANQUILLA : 05  dias del mes de de

Mieno. Yo fzco V/MW»

‘Firma Contratista
MILENA SOFIA RICO VASQUEZ
Cedula de Ciudadania No
1.002.031.775 de BARRANQUILLA

ESTE POC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 4
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Cddigo: MP - GNFA - PO -
08-PR-05-FR-03

Superinteﬁdencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Version: 01

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Notariado y Registro
— FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) sefior(a) MILENA SOFIA RICO VASQUEZ, identificado(a) con Cedula de Ciudadania
No. 1.002.031.775 de BARRANQUILLA, en su calidad de Contratista de la
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 1049 de 2026 realizo el
pago de la seguridad social correspondiente al mes de FEBRERO.

Dependencia DIRECCION TECNICA DE REGISTRO
Perfil Contratista AUXILIAR ADMINISTRATIVO
. Dia | Mes| Afio Dia |Mes| Afo

Mes a cobrar Desde 01 02 | 2026 Hasta 28 | 02 | 2026
Valor Salud ) $ 220.000
Valor Pensién $ 281.600

Planilla seguridad | Y210T ARL _ $9.200

| social Pensionado / anexar resolucion N/A

Numero de planilla 1079901241
Periodo de la planilla FEBRERO
Fecha pago planilla 20/01/2026

Se expide la presente certificacion una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro dellontratista a los 05 dias del mes

de MARZO del 2026

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccién: Calle 26 N° 13 — 49 Interior 201
http:ffwww.supernotariado.gov.co
cemrespendencia@supemotariado.gov.co
Bogoté D.C., Colombia




PAGOSIMPLE |

AUTOLIQUIDAGION
CONSOLIDADA

Fecha creacion reporte: 2026-02-25, 09:59:44 AM  Tipo Planilla:

Perlodo Cotizacion:

I: PLANILLA INDEPENDIENTES

* febrero de 2026

Periodo Servicio:

febrero de 2026

Numéro Planilla: 1079901241

Referencia pago (PIN): 8823925861

I. DATOS DEL APORTANTE

Ra_ién Sdcial IMILENA SOFIA RICO VASQUEZ
Documénto {CC1002031775 Dirécelén "|CR22D #68 - 58
Tipo de Empresa JINDEPENDIENTE Teléfono ' 3243691002
Tipo Persona NATURAL , Forma Presentacién {UNICO
| Cludad ~_|BARRANQUILLA, DISTRITO ESP, INDUSTRIAL Y PORTUARIO Departamento _ |ATLANTICO
Representante Legal | Identificagiéon.
Total Afiliados 1 ARP ~ |POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
___ Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas ____Parafiscales
D sl WA R A E B BRI EE EERT: sondsn | o5, | fome | amsaiton S | ] ren [l | Amml e A il Bl - Rl B~
:cm.n.u.a.ms MILENA 5OFIA RICOVASQUEZ | 89 w0 R . . 125-14) COLPENSIONES | $1.760.000)  § 281.6001(EFS037) NUEVA EFS 5A. 5 1.760.000 smmt; 0522 ;1~7ﬁ°ﬂ°ﬂ $9-200]{NIN-CE) RINGLINA CCF .‘“ %9 b s *
" NLTOTALES
: _ o , . : ‘ i i : o e dos; cidades | SUBTOTALSIN | TOTAL e
IEC Pensién IBC salud | IBC Riesgos | IBC Cajos Aportes Penslén | :ApoHes Salud |Aportes Ricsgoes| Aportes Cajes: | Aportos Sena, | AportosICBE | Ag\sa:“t;s Iﬂln"’gi“uﬁgclbn Licgnclas, Seidos { ~ ARP INTERESES DE | INTERESES, | TOTAL FINAL
) ] : N } A - - L & Favor) EPS MORA DE MORA
$1.760.000 $ 1.760,000 $ 1.760.000 §0 $ 231..600 $ 220.000 $9.200 $9) 80 30 $0 50 $0 50 $ 510.800| 50 $ 510,800}
e Pagra T

Linoas de Servicio FonoSIMPLE: Bogot4 601 4446634 - Call: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6428000 - Cartagona: 605 6945444 - Pereira:

TR

et " -
-y Cr e am s Iriad
B 1?“.,‘,v_-:. -

-~

* Antes da Imprimlr, aseglrese que sea realmente necesarfo, Proteger el medio amblente estd en nuestras manos.

606 3402582 - Barranquila: 605 3613850 - Resto del Pals: 018000 971 971 - |Mis que Fé'éil. SIMPLE!




£ PROCESO: GESTION FINANCIERA Cédigo: GF-FR-070

s
J PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALES Version: 2

Superintendencia de
Notariado y Registro FORMATO: BASE DE RETENCION EN LA FUENTE Fecha: 17/Feb.f2026

s S

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2026

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tributaria para la igualdad y justicia social, Decreto 2231 de 2023,
Decreto 1625 de 2016, parégrafo 2 del articulo 383 del estatuto tributario, la retencidn en la fuente establecida
en el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en cuenta por concepto de rentas de trabajo que no
provengan de una relacion laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la gravedad de juramento

que:
DEPURACION CALCULO DE RENTA - 8l NG

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2025 mis ingresos

totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales o superiores a x

1400. UVT.

2. Soy responsable del impuesto sobre la renta. ' X

3. Dependiente Econdémico: paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando
Certificado expedido por Contador Piblico, con soportes Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, i
cuando es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntar registro civil. -

4. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias. X

5. AFC: Realizo ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion. Adjuntar
pago mensual del ahorro realizado.

6. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del
crédito de vivienda de la vigencia correspondiente.

7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacién de esta
incluyendo el valor pagade por [a vigencia que corresponda.

8. Dando aplicacién al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, es necesario indicar st va a tomar costos
y deducciones asociadas a las rentas de trabajo relacionadas a la presente cuenta de cobro si:
a. Marca (Sl), se aplicara la tarifa de retencién en la fuente del articulo 392 del E.T
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 383 del E.T.
de acuerdo con depuracién de renta y UVT aplicable.

9, Ha suscrito contratos durante el afio 2026: por un valor igual o superior a 4000 UVT

{$209.496.000)

Nota: Remitir los soportes a los que hay lugar (nicamente para contratos cuyos honorarios superen los
$6.000.000 mensuales.

En constancia de lo anterior, se firma a los __ 05 dias del mes de __MARZO de 2026 .

Atentamente,

A -
MW( M a Yz w‘l/a%?u:%
MILENA SOFIA RICO VASQUEZ
CC 1.002.031.775

Superintendencla de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201

PBX 57 + (601) 5140313

Bagota D.C., - Colombia

hitp:/\www.supernotariado.qov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2.Concepto |0 | 1| Inscripeién

4, Nimero de formulario

J

9984

141230380059

A

f"\

5. Nitmero de Identificacion Tributaria (NIT)
1002031775

12. Direcclén seccional
Impuestos de Barranquilla

6.DV

(Q)

jjuzén elacirdnico

IDENTIFICACION

24, Tipo de centribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de ldentifica '
Persona natural o sucesion iliguida 2 |Cédula de Ciudadanla 13 100 %.ﬂ;g\( ) (h
Lugar da expedicion 28. Pals 29, Departamonto Iciplo
COLOMBIA 1 6 9 |Aflantico \ F(mllla 0D o1
31, Primar apellido 32. Segundo epellido 33. Primer nombre % nombres
RICO VASQUEZ MILENA <\ ??FiA
35. Razdn social &V Q’/
O\
36. Nombre comercial
0 VAN
ABRCION NN\ .
38. Pais 39. Departamento ~ ~ 49. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atantico @b @ 0 8 | Baranquilla ¢c01
41, Direccién princlpal w 7
CR 22D 68 58BRR SAN FELIPE N7
12 Comed alactionico fakeforest1409@gmail.com /7 NS AN
43. Cédigo postal [sa.toedey Yy /L 524369100 2|45 Teisfono2
S L/ S RGJFICACION
Actl)ddad_g_conémica\\ ~ Ocupactén
Actividad principal i Dtras actlvidades 52. Numero
46.Cédige  47. Fecha inicio actividad 48,C ‘i@j 50. Chdigo 1 2 51. Cédigo Sstablecimisntas
7220025220 %\5 I |

(Q/

v < Wﬂsabllldades, Calidades y Atributos

1 2
53. Cédigo |4 9|

| /\

Q210 11 12 13 14 15 16 1T 18 19 20
@IIIIIII[IIII

21 22 23 24 25 26

|

| 49-No responsablede VA

et
/ & Unydrios aduanaros Exportadores
1 2 NV 5 ] T 8 ) 10
I | | I | | | I I I 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo 57. Modo
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L] | [ nE

IMPORTANTE: Sin perjulclo de las actuall

lones a que haya lugar, 1a Inscripelén en el Reglstro Unico Tributarfe -RUT-, tendré vigencia Indefinida y en consscuencla no se exiglra su renovaclén

Para uso exclusivo de la DIAN

& ]

59, Anaxos 60. No. de Fotios:

La Infnrmaclnn suministrada a través del farmulario oficlal de Inscripeldn, actualizacién, 3uspansldn
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz, en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelant; Ins procedimi administratives
sancignatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informade y acepta la politica de
tratamiento de dates lay 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjulcio de fas verificaciones qua la DIAN realice.
Firma autorizada;

ARELLAND ROBLES DARIO ALFONSO
Gestor |

984. Nombre
985, Cargo

Fecha generacién documento PDF: 20-01-2026 10:52:48AM

"



5/3/26, 16:06 Editar .

| = Homepage 06 .

i‘;ﬁ Aumentar el confraste 3 UTC -5 16:06:52

. Proveedor N
| ] S
§ Busqueda | Mis procesos Menl l Ira |5U393"--- T

Escritrio = Mend — Administracién de contratos ~— V@I contrato

1 Informacion general Datos guardados

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

2 Condiciones

v

3 Bienes y servicios

4 Documentos del Proveedor

5 Documentos del contrato .t Poreentaje i >Recepeion de articulos

6 Informacién presupuestal . '

Plan de Pagos

7 EJecucion del Gontrato

iSe requleren emislones de L
“ 28l i No

8 Modificaciones del Contrata c6digos de autorizacién? . . 3

9 [ncumplimlentos lddepago  Namerodefactura  Fechadeemlsiéon  Fecha de recepeién Valor totat de la factura  Estado 2t

No existen resultados que cumpian con los criterios de bisqueda especificados

¥

Desecripclén Nombre del archive
i
Acta Inicio Milena Sofia Rico Vasquez  Acta Inicio Milena Sofia Rico Vasguez . GComprador Descargar  Detalle
Corregida.pdf Corregida.pdf
COMPROMISO CTO 1049.pdf : COMPROMISO CTO 1049.pdf Comprador Descargar  Detalle
SUPERVISION MILENA SOFIA SUPERVISION MILENA SOFIARICO.pdf  Comprador Descargar Detalle
RICO.pdf
examen ocupacional Milena Sofia.pdf exdmen ocupacional Milena Sofia.pdf Proveedor Descargar  Detalle
Informe de evidencias periodo 26 AL Informe de evidencias pericdo 26 AL 31 Proveedar Descargar Detalle
31 ENERO.zip {Archivado) ENEROQ.zip
CUENTA DE COBRO FERIODO 26 CUENTA DE COBRO PERIODO 26 AL Proveedor Descargar  Detalle
AL 31 DE ENERO.pdf {Archivado) 31 DE ENERO.pdf .
informe evidencias 26-31 Enero informe evidencias 26-31 Enero 2026.zip Proveedoar Descargar Detalle
2026.zip .
cobro petiodo 26-31 de cuenta de cobro periodo 26-31 de enero Proveedor Descargar Detalle
Datos guardades 2026 pef de 2026 pelf .
i
idencias pericdo del 01 de Informe evidencias petiodo del 01 de Proveedot Descargar Detalle 2

Documentos de ejecucion del contrato

"

28 de febrero Milena Sofia
Jez .zip

febrero al 28 de febrero Milena Scfia
Rico Vasgquez zip

b

Cargado por

] Borrar " Cargar nuevo |

| Evaluacion de la Entidad Estatal |

-

Ayuda | Espafiol {Colombia) v

hitps:#/www.secop.gov.co/CO1CentractsManagement/Tendering/SalesCaontractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR. 16780946



