
Código 110-10-08

Versión 2

Fecha 20/02/2024

No Contrato 010/2026

Dia Mes Año Anticipo Pago Parcial X

4 3 2026 Pago Unico Pago final

PAGO UNICO Y/O 
PRIMER PAGO   

 PAGOS PARCIALES PAGO FINAL

1 X X

2 X , X

3 N/A X

4 N/A X

5 X X

6 X X

7 X X

8 X X

9 X X

10 N/A X

11 X X

12 X X

Nombre : EDSSON JOHAO HERNANDEZ SERRANO

Firma:

Motivos de Devolución:

ALCALDIA DE RIONEGRO SANTANDER

LISTA DE CHEQUEO  PARA APROBACIÓN DE PAGO  CUENTAS  CONTRATOS DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS

OBSERVACIONES

Nombre del contratista: Etapa de Pago 

Valor Total: 48.500.000$                                                      Valor Mensual: 39.056.995,35$         Cuenta No 01 Fecha de Entrega

ETAPA DE PAGO 
SI NO N/A

Acta de Pago Parcial

Acta de Recibo Definitivo 

Informacion Bancaria para pagos

Formato Informe de Contratista con sus respectivas evidencias

Resolución  del fondo de pensiones (aplica a contratista pensionados)

Acta de inicio

Acta Liquidación Definitiva

ASOCIACION PARA LA ATENCION INTEGRAL DEL ADULTO 
MAYOR

Lista de chequeo

DOCUMENTOS

Estampillas con soporte de pago

Formato informe de supervision

Factura o Cuenta de Cobro  en original 

Pago de Seguridad social Persona Nartural / Persona Jurídica  Planilla Pila 
Pagada o Certificado firmado por revisor fiscal o Representante Legal del 
pago de Seguridad Social  y parafiscales  de conformidad con la Ley.

Revisado y Aprobado del 
Supervisor

Nombre : RICARDO LARROTTA HERNANDEZ

Firma:

Aprobado para trámite de pago

Revisión Documental Tributaria



210103745801
NOMBRE DEL 

BANCO
BANCOOMEVA

TIPO DE 
CUENTA

CUENTA DE 
AHORROS

FECHA
NÚMERO
FECHA
NÚMERO

SECRETARIO GENERAL Y DEL INTERIOR
Supervisor
Con Copia.Expediente
Recibido Oficina de Contratación______

SECRETARIO GENERAL Y DEL INTERIOR
FECHA DE PRESENTACION : 04 de marzo de 2026

FECHA DE INICIO 14 DE ENERO DE 2026

VALOR TOTAL DEL CONTRATO
ADICIONAL (+)

INFORMACIÓN FINANCIERA
VALOR INICIAL DEL CONTRATO

FECHA DE TERMINACIÓN 13 DE ABRIL DE 2026 O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO

48.500.000,00$                                                                                         
-$                                                                                                           

48.500.000,00$                                                                                         

CONTRATISTA 

Nit 900.090.388-2

R.L ASOCIACIÓN PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DEL 
ADULTO MAYOR 

C.C. 91.279.384 de Bucaramanga

9498776267 - 9500828713

ENERO - FEBRERO

9498776267 - 9500828713

N° DE PLANILLA

PERIODO DE COTIZACIÓN

ARL

N/A
N° DE PLANILLA

FECHA DE PAGO

IBC 40%

COLPENSIONES

NUEVA E.P.S.
$218.900 - $218.900

 $                                                                                        39.056.995,35 

IBC 40%

$35.100 - $35.100
I.C.B.F. $52.600 - $52.600
CAJA DE COMPENSACION

06/02/2026 - 03/03/2026

ACTA DE PAGO

TRANSITORIA EN LA ESTACION DE POLICIA DE RIONEGRO SANTANDER Y LA SUBESTACION DE  POLICIA 

N° DE CUENTA BANCARIA

TRES (03) MESES Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO

PAGO PARCIAL 

14 de enero 2026

OBJETO 

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL
05 de enero 2026
26A00001

26A00058
REGISTRO PRESUPUESTAL

TREINTA Y NUEVE MILLONES CINCUENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS 
NOVENTA Y CINCO PESOS CON TREINTA Y CINCO CENTAVOS  

($39.056.995,35) M/CTE

SUPERVISOR: EDSSON JOHAO HERNANDEZ SERRANO
CONTRATISTA: ASOCIACIÓN PARA LA ATENCIÓN 
INTEGRAL DEL ADULTO MAYOR                                                    
R.L. RICARDO LARROTTA HERNANDEZ

CEDULA: 1.098.726.855 de Bucaramanga

ALCALDIA MUNICIPAL DE RIONEGRO -DEPARTAMENTO DE SANTANDER 
NIT: 890.204.646-3

NIT:  900.090.388-1

FECHA DEL CONTRATO: 14 de enero de 2026
NÚMERO DE CONTRATO: 010 DE 2026

ACTA N° 2 DE RECIBO PARCIAL No. 1
SECRETARIA GENERAL Y DEL INTERIOR

TERMINO DE DURACIÓN

VALOR PAGADO

ENERO - FEBRERO

 APORTE A SALUD

9498776267 - 9500828713

PERIODO DE COTIZACIÓN
EPS
VALOR PAGADO

PARAFISCALES (SI APLICA)

PERIODO DE COTIZACIÓN
FECHA DE PAGO
N° DE PLANILLA

FECHA DE PAGO
IBC 40%

SENA

N/A

ENERO - FEBRERO

ENERO - FEBRERO

06/02/2026 - 03/03/2026

N° DE PLANILLA

EDSSON JOHAO HERNANDEZ SERRANO

HASTA 28 DE FEBRERO DE 2026

$70.100 - $70.100

FONDO DE PENSIÓN

VALOR A COBRAR
FECHA COBRO ANTERIOR -

N° DE COBROS REALIZADOS

PERIODO DE COBRO

RICARDO LARROTTA HERNANDEZ

-

VALOR TOTAL PAGADO (-) -$                                                                                                           
VALOR PRESENTE ACTA 

VALOR TOTAL APORTES DE ENERO - FEBRERO

06/02/2026 - 03/03/2026

9.443.004,65$                                                                                           
39.056.995,35$                                                                                         

POSITIVA

N/A
9498776267 - 9500828713

PERIODO DE COTIZACIÓN
FECHA DE PAGO

$9.200 - $9.200VALOR PAGADO

APORTE A PENSIÓN

 APORTE ARL 

SALDO PENDIENTE POR PAGAR (=)

06/02/2026 - 03/03/2026

14 DE ENERO DE 2026

$280.200 - $280.200

DESDE

$666.100 - $666.100







CERTIFICACIÓN DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD 
SOCIAL Y PARAFISCALES

PERSONA JURÍDICA

Yo, RICARDO LARROTTA HERNANDEZ, identificado con cédula de ciudadanía 
No. 91.279.384 expedida en Bucaramanga, en mi condición de Representante 
Legal de ASOMAYOR COLOMBIA, identificada con NIT.900.090.388 - 1, certifico 
que la empresa ha realizado y se encuentra al día y a paz y salvo por todo concepto 
relacionado con el pago de los aportes al sistema de seguridad social (salud, 
pensión, riesgos laborales) y parafiscales (ICBF, Sena, Caja de Compensación 
Familiar) exigidos por la ley, por el periodo de ENERO-FEBRERO 2026, con la 
planilla 9498776267.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 
y el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Girón, a los diez (10) días del mes de febrero de 2026.

RICARDO LARROTTA HERNANDEZ
Representante Legal
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CERTIFICACIÓN DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD 
SOCIAL Y PARAFISCALES

PERSONA JURÍDICA

Yo, RICARDO LARROTTA HERNANDEZ, identificado con cédula de ciudadanía 
No. 91.279.384 expedida en Bucaramanga, en mi condición de Representante 
Legal de ASOMAYOR COLOMBIA, identificada con NIT.900.090.388 - 1, certifico 
que la empresa ha realizado y se encuentra al día y a paz y salvo por todo concepto 
relacionado con el pago de los aportes al sistema de seguridad social (salud, 
pensión, riesgos laborales) y parafiscales (ICBF, Sena, Caja de Compensación 
Familiar) exigidos por la ley, por el periodo de FEBRERO-MARZO 2026, con la 
planilla 9500828713.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 
y el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Girón, a los tres (03) días del mes de marzo de 2026.

RICARDO LARROTTA HERNANDEZ
Representante Legal
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INFORME DE SUPERVISIÓN 
  

 
INFORME DE SUPERVISIÓN NO. 01 DEL CONTRATO 010 DE 2026 

 

TIPO DE CONTRATO: Suministro de Alimentación 
CONTRATO No. Y FECHA: 010 del catorce (14) de enero de 2026 

CONTRATISTA: 
ASOCIACIÓN PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DEL 
ADULTO MAYOR  R.L. RICARDO LARROTTA 
HERNANDEZ 

Nit o C.C. No. 900.090.388-1 

OBJETO: 

SUMINISTRO DE ALIMENTACION PARA PERSONAS 
PRIVADAS DE LA LIBERTAD DE MANERA TRANSITORIA 
EN LA ESTACION DE POLICIA DE RIONEGRO 
SANTANDER Y LA SUBESTACION DE  POLICIA DEL 
CORREGIMIENTO DE SAN RAFAEL DEL MENCIONADO 
MUNICIPIO. 

VALOR INICIAL: $48.500.000= 
VALOR ADICIONAL: NA 
PLAZO INICIAL: TRES (03) MESES Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO 
PLAZO ADICIONAL: NA 

SUPERVISOR: 
EDSSON JOHAO HERNANDEZ SERRANO 
Secretario General Y Del Interior 

FECHA DE INICIACIÓN: 14 de enero de 2026 
ACTA DE 
SUSPENSIÓN  

Nº Nº Nº 
N/A   

ACTA DE 
REINICIACIÓN  

Nº Nº Nº 
N/A   

FECHA DE TERMINACIÓN: 13 de abril de 2026 o hasta agotar presupuesto 
NUEVA FECHA DE TERMINACIÓN NA 
MUNICIPIO: RIONEGRO SANTANDER 
OFICINA GESTORA: SECRETARIA GENERAL Y DEL INTERIOR 
VALOR A PAGAR  $39.056.995,35 

PERIODO DE PAGO: 
DESDE: 14 de enero 2026 HASTA: 28 de febrero de 

2026 
 
Con base en los informes presentados por el Contratista ASOCIACIÓN PARA LA 
ATENCIÓN INTEGRAL DEL ADULTO MAYOR respecto a las actividades ejecutadas en 
el presente contrato y como parte de la constancia para acceder a los recursos financieros 
aportados por parte del Municipio de Rionegro Santander, tomando como base la 
presente acta o informe de recibo No. 01 por valor de TREINTA Y NUEVE MILLONES 
CINCUENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS CON TREINTA 
Y CINCO CENTAVOS ($39.056.995,35) M/CTE. 
 

C E R T I F I C O   Q U E: 
 

De acuerdo con las condiciones establecidas en el presente contrato y una vez revisada 
la documentación suministrada por el Contratista con relación al desarrollo y ejecución del 
mismo, las actividades representativas realizadas durante la ejecución fueron: 
 

INFORME PARCIAL 
 

IT
EM ACTIVIDADES GENERALES EVIDENCIAS 

1 

 

DESAYUNO 
Caldo  300cc (huevo o costilla) arepa de matiz pelado 150 
gr, chocolate-200 cc. 
ALMUERZO: 

Sopa 200 cc-arroz 40 gr-grano 10gr, guarnición 150 gr 
pollo asado- sudado-frito-ensalada 40 gr-bebida normal. 
CENA: 
Opción 1 
Cereal 40 gr (arroz) con proteína pan, bebida, tubérculo 
150 gr, bebida caliente 200 cc. 
Opción 2 
Harina 40 gr (pasta) con proteína pan, bebida, tubérculo 
150 gr, bebida caliente 200 cc. 
Opción 3 

Proteína, Pan, bebida, tubérculo 150 gr, bebida caliente 
20cc. 

 

Se realizo la entrega debidamente de los 
productos a suministrar en cajas de 
icopor limpias, bolsas para evitar la 
contaminación y el enfriamiento de los 
productos suministrados en el 
PERIDODO COMPRENDIDO del 14 de 
enero de 2026 al 28 de febrero del 2026. 
 

Desayunos: 554 
Almuerzos: 554 
Comidas: 554 
 
Se anexa registro fotográfico, planillas y 
certificación por parte de la Policía 
Nacional 



INFORME DE SUPERVISIÓN

Por otra parte, se deja la salvedad, que para la presente cuenta de cobro será suscrita por 
el representante legal SUPLENTE, de conformidad Certificado de Matrícula Mercantil de 
la Asociación para la Atención Integral del Adulto Mayor con NIT. 900090388-1

Así mismo, se deja constancia que se verificó el cumplimiento o no de las obligaciones del 
Contratista frente a la Afiliación y a los aportes al sistema de seguridad social, de 
conformidad con el artículo 50 de la ley 789 de 2002:

A Continuación, se relacionan los pagos del período, a saber:

APORTE A SALUD

PERIODO DE COTIZACIÓN ENERO - FEBRERO
FECHA DE PAGO 06/02/2026 02/03/2026
N° DE PLANILLA 9498776267 - 9500828713
IBC 40% N/A
VALOR PAGADO $218.900 - $218.900
EPS NUEVA E.P.S.

APORTE A PENSIÓN

PERIODO DE COTIZACIÓN ENERO - FEBRERO

FECHA DE PAGO 06/02/2026 02/03/2026
IBC 40% N/A
N° DE PLANILLA 9498776267 - 9500828713
VALOR PAGADO $280.200 - $280.200
FONDO DE PENSIÓN COLPENSIONES

APORTE ARL 

PERIODO DE COTIZACIÓN ENERO - FEBRERO
FECHA DE PAGO 06/02/2026 02/03/2026
IBC 40% N/A
N° DE PLANILLA 9498776267 - 9500828713
VALOR PAGADO $9.200 - $9.200
ARL POSITIVA

PARAFISCALES (SI APLICA)

PERIODO DE COTIZACIÓN ENERO

FECHA DE PAGO ENERO - FEBRERO

N° DE PLANILLA 06/02/2026 02/03/2026

SENA $35.100 - $35.100

I.C.B.F. $52.600 - $52.600

CAJA DE COMPENSACION $70.100 - $70.100

Por lo anterior, el suscrito Supervisor hace constar que la información suministrada en el 
presente informe es veraz y cumple con los parámetros establecidos con el objeto del 
contrato.

Se expide en Rionegro, a los 04 días del mes de marzo de 2026.

EDSSON JOHAO HERNANDEZ SERRANO
Secretario General y del Interior 
Supervisor













































 
 
 

REGISTRO FOTOGRAFICO DE ALIMENTACION DE LA ESTACION DE POLICIA DE 
RIONEGRO SANTANDER 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



































































 
 
 

REGISTRO FOTOGRAFICO DE ALIMENTACION DE LA ESTACION DE POLICIA DE 
RIONEGRO SANTANDER 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Código 110-10-08

Versión 2

Fecha 20/02/2024

04 DE MARZO DE 2026

INFORMACION GENERAL

Natural CC No D.V.

Jurídica X CE

NIT X

APELLIDOS / EMPRESA NOMBRES / REPRESENTANTE LEGAL

DIRECCIÓN CIUDAD

TELEFONO  FIJO MOVIL / CELULAR

E-MAIL

INFORMACION BANCARIA

VERIFIQUE QUE LA CUENTA ESTÉ ACTIVA

CC X

REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE CE Número

NIT

FIRMA

MUNICIPIO DE RIONEGRO (SANTANDER)

PERSONA IDENTIFICACION

INFORMACIÓN BANCARIA PARA PAGOS

900.090.388-1

Número

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO

Floridablnaca Santander

RICARDO LARROTTA HERNANDEZASOCIACIÓN PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DEL ADULTO MAYOR 

TIPO DE CUENTA

Número

Certifico que la información aquí suministrada es Legible y Verídica. 

00210103745801

91.279.384

OBSERVACIÓN

RICARDO LARROTTA HERNANDEZ

Cuenta de Ahorros

asomayorcolombia@gmail.com

NÚMERO BANCO

Calle 30 # 22 - 140 Apto 604 Cañaveral

BANCOOMEVA

Extensión 

3188218474














