7 22a\ o cosmuacono: . m VERSION: 0
Q@ IBoyacas FORMATO _
- CODIGO: A-AD-GC-F-034
ACTA DE RECIBO FINAL A SATISFACCION FECHA: 24/Jul/2019
FECHA PRESENTE ACTA 2 DE MARZO DE 2026
CONTRATO X CONVENIO ___ CO1.PCCNTR.9361645/2367 |DE FECHA: 26 de Febrero de 2026
OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA ORGANIZACION, MONTAJE, OPERACION Y ACTIVACION DEL STAND EN EL MARCO DE Il
CONFERENCIA INTERNACIONAL DE REFORMA AGRARIA DEL DEPARTAMENTO DE BOYACA

JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA NIT: 901,053,218-4
CONTRATISTA JOSE ALEXANDER VARGAS CAMACHO C.C: 7,171,421
INTERVENTOR __ SUPERVISOR ___ NUBIA ELIZABETH BERMUDEZ TARAZONA C.C: 1.057.546.897

VALOR INICIAL : $ 48.034.350,00
VALOR DEL CONTRATO / CONVENIO : |APORTE DEPARTAMENTO: $ 48.034.350,00

APORTE DE CONTRAPARTE: $ 0,00
ADICIONAL N° VALOR $ 0,00
ADICIONAL N° VALOR $ 0,00
VALOR TOTAL CON ADICIONES $ 48.034.350,00
PLAZO INICIAL CINCO (05) DIAS, contado a partir de la suscripcién del acta de inicio.
PRORROGA N° Tiempo:
PRORROGA N° Tiempo: De Fecha:
PLAZO TOTAL CINCO (05) DIAS, contado a partir de la suscripcién del acta de inicio.
FECHA DE INICIACION 26 DE FEBRERO DE 2026
ACTA DE SUSPENSION N° De Fecha:
ACTA DE REINICIACION N° De Fecha:
FECHA DE TERMINACION 02 DE MARZO DE 2026
FECHA DE TERMINACION REAL 02 DE MARZO DE 2026
PERIODO AUTORIZADO A PAGAR

26 DE FEBRERO AL 02 DE MARZO DE 2026

RBPP N 2024 00000008888

N°s Y ANO DE REGISTRO/S PRESUPUESTALES QUE RESPALDAN EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA: RPC No: 3178 ANO 2026.

En las oficinas de SECRETARIA AGRICULTURA se reunieron los sefiores, NUBIA ELIZABETH BERMUDEZ TARAZONA Interventor / Supervisor, y el sefior JOSE
ALEXANDER VARGAS CAMACHO como representante legal o contratista, con el fin de suscribir la presente acta.

En visita al lugar de los trabajos se constat6, que lo ejecutado estd de acuerdo con las especificaciones, caracteristicas y condiciones estipuladas en el contrato o
convenio y registradas en los informes, por tanto el suscrito supervisor recibe satisfactoriamente y autoriza el pago como lo registra la presente acta; igualmente certifica
que el CONTRATISTA cumplié con sus aportes al régimen de Seguridad Social en Salud, Pension, Riesgos profesionales y Parafiscales (Cuando Aplique) de acuerdo a la(s)

planilla (s) N°36604323 de de conformidad con la normatividad vigente.

CONTROL ANTICIPOS

Valor Anticipo $ 0,00
Sumatoria Amotizaciones $ 0,00
Saldo por Amortizar $ 0,00

*Nota al anticipo: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el anticipo por cada fuente de financiacion, segun hoja anexa de fuentes de

financiacion (aclarar dentro de las observaciones), diligenciar y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.
BALANCE DE PAGO

CONCEPTO DEBE HABER
Valor del contrato o Convenio $ 48.034.350,00
Amortizacion Anticipo -
Valor a pagar de la presente acta $ 48.034.350,00

Valor Total actas pagadas -

Saldo sin ejecutar -

Valor a Reintegrar al Departamento

Sumas iguales $ 48.034.350,00 | $ 48.034.350,00

*Nota al balance: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el balance por cada fuente segun hoja anexa (fuentes de financiacion- Balance) ,
diligenciary copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.

CUENTA BANCARIA EN LA QUE SE CONSIGNA EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA:

No. CUENTA: 176570061653 |BANCO: DAVIVIENDA AHORROS: X CORRIENTE:

*Las cantidades y valores consignados en la presente acta son responsabilidad exclusiva del contratista e interventor y/o supervisor. El pago de la presente acta se
realizara con base en el principio de confiabilidad y responsabilidad con que el Interventor y/o Supervisor y el contratista realizan las mediciones en campo y las revisiones
efectuadas a los informes por parte del Interventor y/o Supervisor.

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

No siendo otro el objeto de la presente reunién se firma el acta por los que en ella intervinieron.

Firma: Qﬂ’z*% %
E E? VARGAS CAMACHO

Firma:
Nombre: NUBIA ELIZABETH BERMUDEZ TARAZONA Nombre: JOS
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR CONTRATIST]

* Si se requieren se pueden adicionar mas firmas.

ANEXO: PLANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL MES CORRESPONDIENTE
ANEXO: LIQUIDACION PARAFISCALES (CUANDO APLIQUE)
ANEXO: FORMATO SABANA - CUADRO DE CONDICIONES ACTUALIZADAS DE CANTIDADES (CUANDO APLIQUE) A
ANEXO: INFORME COMPLETO DE ACTIVIDADES FIRMADO POR EL CONTRATISTA Y EL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR. Coveacionse

Boyaca

Contratacién

N

JAIME ALEJANDRO

WALTEROS
reenn 02/06/2026



. Carrera 9 No. 22 - 26 centro
L Tunja,Boyaca, Colombia
Tels: 312489 8969 / (8) 7449020

SERVICIOE COMERCIALES LTDA
BEGURADS - LOGiSTICA - SUMINISTROS

info@javsegurosylogistica.com

PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES
ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002
(PERSONAS JURIDICAS)

JOSE ALEXANDER VARGAS CAMACHO identificado con N° 7.171.421 en mi condicién de
representante legal de JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA identificada con NIT 901 053 218
- 4, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional
de Formacién Profesional para la Industria de Construcciéon (articulo 65 Ley 1819 de
2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50
de la Ley 789 de 2002.

JAVIER ALEXANDER DIAZ ROJAS, identificado con 80.769.245 y con tarjeta profesional No.
147064-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de Revisor
Contador publico de A/ SERVICIOS COMERCIALES identificada con NIT 901 053 218-4,
debidamente inscrito en la Cdmara de Comercio de Tunja, luego de examinar de acuerdo con
las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la
compaiiia, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacidon Familiar, al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de
Formacion Profesional para la Industria de Construcciéon (articulo 65 Ley 1819 de 2016
y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compafiia durante los ultimos 3 meses
meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

En constancia, se firma a once (11) dias del mes de mayo de 2026.

JOSE LEXA "-' VARGAS CAMACHO JAVIER ALEXANDER DIAZ ROJAS
RESENTANTE LEGAL CONTADOR PUBLICO

JAV SERV, OMERCIALES LTDA JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA
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SEGUROS - LOGisTICA SUMINISTROS

.. REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE .CIUDADANIA

80.769.245

NUMERO

DIAZ ROJAS

APELLIDOS

FECHA DE NA(.IMIENTO 21-SEP-1984

TUNJA
| (BOYACA)
| LUGAR DE NACIMI EN ro {
1.70 '
ESTATURA G S. RH ~;Exo

25-0CT-2002 BOGOTAD.C. {
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\ A-0700100-43157548-M-0080769245-20070321 01291 O7080A 02 188697762

Tunja,Boyaca,

- 26 centro
Colombia




omggg?n’é‘rf%ﬁ»fsm”‘ TUrismo %
A& nnu:n A A A u‘!‘&au e 3]
JUNTA'CENTRAL DE‘CONTADORES
ARJETAPPROFESIONAL ™~
E{CONTADOR:PUBLICO=

(—\";‘ .'n"

<

~Fin
3 ,

CONTADOR:PUBLICO/defacuérdo:con:io

Estastarjetaies el.unico documento que_lo:acredita
<G A'ﬁéstabl'é,cit‘do enss

K

XL

u

redita;como’.

At

1a;Ley/43,de}1990: :
Agradecemos.a-quieniencuentre estatarieta devolveria
a!/iMip/i'\sgeﬂpj,g/e Cp‘rﬁercio‘lndus!ﬂa-y-Tuﬁsmb“i“’Junia~Cem;al
= de.Contadores. : XRX

AR o TCRIAM N 0
e PO SO NOWON N O X

@)

AN

I
e
,
o
b



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PP OOPOEROEOG®@

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 JAVIER ALEXANDER DIAZ ROJAS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 80769245 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 147064-T
Sl tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 20 dias del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA 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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:C1283DCB38293290

RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901053218 4 JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA B 0 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 6621 Juridica A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 CR 92226 7449020 JAVSEGUROSBOYACA@GMAIL.COM S 5 . a .

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPOPLANILLA | FECHAPAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-01 2026-02 36270789 E 2026-02-05 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 11.031.700 0 BANCO DAVIVIENDA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC'I;'":‘GLJDM'TE ESTADO PLANILLA
18 36270789 2026-02-05 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF| SENA | ICBF [ESAP| MIN &
g _(é_ Total Exer_1to de Activ’ida_ld
N. ID EMPLEADO SALARIO Mogﬁll:lADl__\,Alg DE 2 E 5 % é % @ E 'g) é E_JQ % g % '9 i EPST AFPT E E é E’ NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. é‘ _E IPRIIISEEES || (Eeameiies
)
1 |cc7ir1421 WIRCASCANACHO | 8000000 F X 0 3030| 30| 30 fORVENIR- | 8.000000) 1.280.000) 40.000 40.000ARITAS- | 8000000} 350,00 PONMFABOY- | 8000000 390 0gpf 30900 3600 001044 0 0 0 0 olot|o| 2083600 s 2662101
2 |cc 33368979 Lo 2 BUITRAGO IEUR F X 0 27| 27| 27 | 27 PRVENIR | 1975819 955 900 0 o> | M 632000 QMPABOY | 1SR gaag) 17581 g65000 001004 0 0 0 0 olot|o| 304900 S 2662101
3 |cc3s368979 e BUITRAGO 1.750950 F X 0 3|3|3|3foryENR | 175008 28100 0 i 175008 72000 0MFABOY | a7s00sl 7100 175005 ol 000000 0 0 0 0 olot| o 42300 s 2662101
4 |cc3sarrase o A A0 Lot F X 0 21| 21| 21| 21 fRVENIR | 13300000 515 gog 0 OFAMISANAR- 1,330,000 53 500 COMFABOY- | 1330000 53509 13900001 13000/ 00044 0 0 0 0 oot|o| 333100 s 2662101
5 |cc 33377482 R e A oS0 1.900.000 F X 0 9|9 9|9 pony=NR | 50000 91200 0 O VAR 570000 22800 2MPABCY | 570000 22800 570,000 o| 000000 0 0 0 0 olot|o| 13680 S 2662101
6 |cc40035078 gL GONZALEZ ] 4000000 E X 0 30[30| 30| 30 [COSPENSION| 40000001 640,009 0 O > | HO%P%% 16000000V PABOY | 40000001 160,000 #0900 41800 001044 0 0 0 0 olor| 0| 1001800 s 2662101
7 |cc 40046731 RO LY it F X 0 30| 30| 30 30 [RO7 FCCION| 3000000 450,009 0 O™ | 3% 120,000Z2MPABOY | 3000000 45,000 39000 31400/ 001044 0 0 0 0 olot|o| 751400 s 2662101
8 |cCiomesoigr  [NEDA SUAREZZULY | 1750905 FIx 0 3|3 |3|3PoRvENR | azs0m 28100 0 sl w5001l 7a0000M AP0 a7s001) 71000 175001 1900 001044 0 0 0 0 olot| o w200 s 2662101
9 |cciomarrrss  [ODRICUEZ SOLER St LI F X 0 30[30| 30| 30 PORYENIR® | 19000001 304 009 0 o> | MO0 76,000 SOV PABOY: | 1900000 76000 L3000 19900 001004 0 0 0 0 olor|o| 475900 s 2662101
10 |ccioi0026aa3  [INIENEE PRACHICAN | 1.750.905 F X 0 30|30| 30| 30 [RO7 FCCION| 1750903 99 509 0 oS | MO 70200 00MPABOY | 175090 79100 1705 13000 001044 0 0 0 0 oot|o| 438700 s 2662101
1 |codti S e TN R0t F X 0 30|30[ 30|30 [ORVENIR- | 1.9000001 53 5 0 oPANITAS | 1900000 76 5gp[COMPABOY- | 1.900.0001 76 5 1900000 19900  0,01044 0 0 0 0 olor|o| 45900 s 2662101
030301 EPS005 CCF10
12 |ccloos2069  [ARGASREVES | 4750805 F X 0 30|30| 30| 30 FQUPENSION| 1750909 990 500 0 o> | MO 70200 2MPABOY | 175090 79100 1705 13000 001004 0 0 0 0 olot|o| 438700 S 2662101
13 |cC1040605630  BIVERAPACHECO CELLLLY F X 0 30(30{ 30|30 Egégi’:s'o'\‘ 24000001 334 000 0 A | 200 RO 24000001 g5 00| 24000001 5100 001044 0 0 0 0 olor|o| eorio0 s 2662101
14 |cClogeaziz  [PRIAUBATO.0L | 2100000 F X 0 24 24| 24| 24 PORVENIR | 1680000 964 g5 0 Of oo | LOB00001 67200 COMPABOY - | 1080000 67500 19800001 17600/ 001004 0 0 0 0 olot|o| 420800 s 2662101
15 |cCloageaaiz  [CRISLBATOLOR | 210000 F X 0 6]6|6]6pony ' | 420000 67200 0 | iy 420000 1680010V PO 420000 16800 420000 o| 000000 0 0 0 0 olot|o| 10080 S 2662101
16 |cCi0dg63e821 [ R ALEORSS | 2400000 E X 0 30[30| 30| 30 PORYENIR® | 24000001 384 009 0 e > | ZHP0 96.000CMPABOY | 24000001 g 000 249090 25100 001044 0 0 0 0 olor|o| eorio0 s 2662101
17 |cCio0630508  [OAVILAN CASTRO et F X 0 30| 30| 30| 30 fORVENIR | 2500000 400,000 0 o> | Z%%%% 100,000L2MPABOY | 2500000 400,000 23000 261000 001044 0 0 0 0 olot|o| 62100 s 2662101
w5 e iR || 280 E X 0 30|30[ 30|30 [ORVENIR- | 20000001 355 5 0 o AMISANAR-| 2000000 g5 55p[COMFABOY- | 20000001 g5 gy 2000000 559001 001044 0 0 0 0 olor| 0| 500900 s 2662101
030301 EPSOL7 CCF10

19 |cclosasazsy [ ORRESSECURA | —— F X 0 30| 30| 30| 30 fORV ENIR® | 24000000 33 g9 0 o> | ZA%%% 96.000Z2MPABOY | 2400000 95000 240000 253001 001004 0 0 0 0 olot|o| eor100 S 2662101
20 |cciosaesgzes  [pANMEL CHAVEZYURI | 2100000 E X 0 27| 27| 27| 27 PORYENIRC | 180000 355 409 0 e > | M0 75,60000MPABOY | 1890000 7560 1890000 19800 001044 0 0 0 0 olor| 0| 473400, s 2662101
21 |cCi0s4es2s3  [oAVIEL CHAVEZYURL ) 2100000 F X 0 3|3|3]3ponyENR 1 2100000 33600 0 oS 210000 8400oM PO 2100000 8400 210000 o| 000000 0 0 0 0 olot| o 50400 S 2662101
5 |eewmmss SRS LT E X 0 30[30| 30| 30 [COSPENSION| 1750905 560 509 0 e > | HTOY 70100CMPABOY | 17005 79000 17909 183000 001044 0 0 0 0 olor|o| 438700 s 2662101

Paginal 2026-02-05




RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

5.d.

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901053218 4 JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA B 0 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 6621 Juridica A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 CR 92226 7449020 JAVSEGUROSBOYACA@GMAIL.COM S
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-01 2026-02 36270789 E 2026-02-05 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 11.031.700 0 BANCO DAVIVIENDA
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECgﬁé(l)MITE ESTADO PLANILLA
18 36270789 2026-02-05 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
43.778.716 43.778.716 43.778.716 43.778.716 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T (\Q/CI"[SA%O VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 3) 18 7.085.000 0 0 0 7.085.000

COLPENSIONES 25-14 900336004 7 4 1.584.400 0 0 0 1.584.400

PROTECCION 230201 800229739 0 2 760.200 0 0 0 760.200

PORVENIR 230301 800224808 8 12 4.740.400 0 0 0 4.740.400
EPS(Administradoras: 3) 18 1.751.600 0 0 0 1.751.600

FAMISANAR EPS017 830003564 7 2 156.000 0 0 0 156.000

SANITAS EPS005 800251440 6 15 1.511.600 0 0 0 1.511.600

EPS SURA EPS010 800088702 2 1 84.000 0 0 0 84.000
ARP(Administradoras: 1) 18 443.500 0 0 0 443.500

ARL SURA | 14-11 | 890903790 5 18 443,500 0 0 0 443500
CCF(Administradoras: 1) 18 1.751.600 0 0 0 1.751.600

COMFABOY | CCF10 | 891800213 8 18 1.751.600 0 0 0 1.751.600)
Gran Total 11.031.700 0 0 0 11.031.700

Pagina 2 2026-02-05



RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901053218 4 JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA B 0 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 6621 Juridica A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 CR92226 7449020 JAVSEGUROSBOYACA@GMAIL.COM s 5 a
[ | [ |
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-02 2026-03 36604323 E 2026-03-05 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 11.326.200 0 BANCO DAVIVIENDA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC:;'":GL(I)M'TE ESTADO PLANILLA
19 36604323 2026-03-05 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA | PARAF | SENA | ICBF |ESAP| MIN &
= | O
3 = Total Exento de Actividad
MODALIDAD DE |o|F(wlwlala|a (w2 (w]|I|ola|=|a a|lo|w|lx 2= Parafiscales | Econdmica
N ID EMPLEADO SALARIO SALARIO z g:-l e 'E e 'E g ; g) d o E ; z L>) x| EPST AFPT & & 8 g NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. = _g
)
VARGAS CAMACHO | 8.000.000 PORVENIR- | 8.000.000] L280.000] 40.000] 40.000GANITAS. | 8.000.000 COMFABOY- | 8,000,000 8.000.000
1 |cc7ir1421 MO oINS F 0 30[30| 30| 30 POR* il 32000021 " 320,000 83600| 0,01044 0 0 0 o1 o| 2083600 s 2662101
L OPEZ BUITRAGO 1.750.905 PORVENIR- SANITAS: COMFABOY-
2 |cc 33368079 L eI F 0 17| 17|17 |17 o 992,180  158.800 0 o hcoos 992180 39.700 00 992180 39.700| 992180  10.400 001044 0 0 0 o1 o 248600 S 2662101
LOPEZ BUITRAGO 1750.905) PORVENIR- SANITAS. COMFABOV-
3 |ccassesore oA BOTR F X 0 1313| 13| 130NV 758.726| 121400 0 O 758726 3040000 758.726| 30400 758.726 0,00000 0 0 0 o1 o 1822000 S 2662101
ORTEGA ALFONSO 7,900,000 PORVENIR- | 1.456.667 FAMISANAR.| 1.456.667] COMFABOY- | 1.456.667) T456.667
4 |cc33377482 N A A S E 0 23| 23| 23| 23 PR 233,100 0 A 58.300 00 58.300 153000  0,01044 0 0 0 o1 o 365000 S 2662101
ORTEGA ALFONSO 1,900,000 PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
5 |ccassrase NIRRT F X 0 71777 b 443334 71000 0 0 e 3334 1780081 443334 17.800] 443334 0,00000) 0 0 0 o1 o 106600, S 2662101
MILLAMIL GONZALEZ | 4.000.000 COLPENSION]| 4,000,000 SANITAS | 4.000.000 COMFABOY- | 4,000,000 2.000.000
6 |ccaoo3sors ey F 0 30[30| 30| 30 CO5PEN 640,000 0 O e 160,000 21" 160.000 41800 001044 0 0 0 o1/ o| 1001800 s 2662101
REYESNINOLYDA 3.000.000 PROTECCION]| 3.000.000 SANITAS | 3.000.000 COMFABOVY-| 3,000,000 3.000.000
7 |ccaoose731 S F 0 30[30| 30|30 [0 480.000 0 o 120000520 F 120,000 31400 0,01044 0 0 0 o1 o 751400 S 2662101
HERNANDEZ NIVIA PROTECCION FAMISANAR- COMPENSAR
8 |cciooossses0  [PRIANDEET 875.000 v|x 0 1515| 15|15 [0 875453 140100 0 s 875453 35,100 S 437500  17500] 875.453]  9.200] 0,01044 0 0 0 o1 o 201900 S 2662101
PINEDA SUAREZ ZULY | L.750.905 PORVENIR- SANITAS. COMEABOV-
9 |cciooessosr  [NEDAS A o[x 0 1313| 13| 130NV 758.726| 121400 0 oA 758726 30.400 M 758.726| 30400 758726 8000 001044 0 0 0 o1 o 1902000 S 2662101
RODRIGUEZ SOLER 7,900,000 PORVENIR- | 1.900.000 SANITAS | 1.900.000 COMFABOY- | 1,900,000 7,900,000
10 |ccioo2417758  ROORIDI E 0 30[30| 30| 30 PORY 304.000 0 oo 76,000 oM 76.000 19.900|  0,01044 0 0 0 o1 o 475000 S 2662101
DIMENEZ PIRACHICAN | 1.750.905 PROTECCION| 1.750.905 SANITAS | 1750905 COMFABOY- | 1.750.905) 1.750.905,
1 |cciomoozeass  PIIEIEE A F 0 30[30| 30|30 [0 280.200) 0 B rcoos 70,1000 70.100 18300  0,01044 0 0 0 o1 o 438700 S 2662101
ROBLES CASTEBLANCO
12 |cc1010122722  |NASLY ESTEFANIA HELN0TY E 0 26|26 26| 26 [ORVENIR- | 1646667 65 5 0 oPANITAS: | 1646667 g5 gggCOMPABOY- | 1646667| g g 1646667 17500 001044 0 0 0 o1 o 412500 S 2662101
030301 EPS005 CCF10
ROBLES CASTEBLANCO
13 |cCc1010122722  |NASLY ESTEFANIA L0y F X 0 4la|a|aORVENIR | 5i3304 30000 0 g TAS: 243304 0800 COMPABOY- o 243304 0,00000 0 0 0 o1 o 48800, S 2662101
b30301 EPS005 CCF10
VARGAS REVES 750,905 COLPENSION]| 1,750,905 SANITAS | 1.750.905) COMFABOY- | 1.750.905) 750,905
14 |cC1020520620  [ARCASREYES F 0 30[30| 30| 30 CO5PEN 280.200 0 O o 70100000 70.100 18300 0,01044 0 0 0 o1 o 438700 S 2662101
RIVERA PACHECO 2,400,000 COLPENSION]| 2,000,000 SANITAS | 2,000,000 COMFABOY- | 2,000,000 2.000.000
15 |ccioage0se30 b VERAPACHEC F 0 25| 2805 25 EOLEE 320,000 0 = 80,0000 80.000 20900 0,01044 0 0 0 o1 o 500000 S 2662101
RIVERA PACHECO 2.400.000 COLPENSION SANITAS: COMFABOY-
16 |ccioaeoses0 kYRR IETE F X 0 3|3]3 |35, 218364  35.000 0 o rcoos 218364 8.800 00 o 218364 0,00000 0 0 0 o1 o 438000 S 2662101
RIVERA PACHECO 2.400.000 COLPENSION SANITAS. COMFABOV-
17 |cci0age0s630 b VERA PACHEC = X 0 22 ) - 5 160000,  25.600 0 O oo 160000 6.4000N " o 160.000 0,00000 0 0 0 o1 o 2000 s 2662101
GRIJALBA TOLOZA 2.100.000 PORVENIR- | 2.100.000 EPSSURA- | 2.100.000 COMFABOY- | 2.100.000 2.100.000
18 |ccioaedizny  [FRALSATOROLA E 0 30[30| 30| 30 POR 336,000 0 Ok roin 84,0000 84.000 22000 0,01044 0 0 0 o1 o 526000 S 2662101
BECERRA ALFONSO | 2.400.000 PORVENIR- | 2.400.000 SANITAS | 2400000 COMFABOY- | 2.400.000 2,400,000
19 |ccioaessezr  PrERAMALTORES A o|x 0 30[30| 30|30 PR 384,000 0 i 96,000 00 96.000 25100 0,01044 0 0 0 o1 o 601100 S 2662101
GAVILAN CASTRO 7,900,000 PORVENIR- | 2.500.000 SANITAS | 2500.000 COMFABOY- | 2,500,000 2.500.000
20 |ccioage30s08 AV ILAN A F X 0 30[30| 30| 30 PORYE 400.000 0 O o 100000 2MF 100.000 26100 0,01044 0 0 0 o1 o 626100 S 2662101
GUERRERO RODRIGUEZ]
21 |cc1049641960  [JAVIER FERNANDO ALY F 0 30|30[ 30|30 [ORVENIR- | 20000001 554 5 0 oFAMISANAR-| 20000001 g5 5poCOMFABOY-| 20000001 gj gl 20000001 5900  0,01044 0 0 0 o1 o 500900 S 2662101
030301 EPS017 CCF10
TORRES SEGURA 2,400,000 PORVENIR- | 2.160.000 SANITAS | 2.160.000 COMFABOY- | 2.160.000 2.160.000
22 |ccios3sazsl |, DRICSSECLRA | E 0 27| 27| 27| 27 POR 345,600 0 oo 86,4000 86.400 22600 0,01044 0 0 0 o1 o 541000 S 2662101
TORRES SEGURA 2.400.000 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
23 |cciosassazsy |, DREESSECURA A F X 0 31333 bases 218364 35000 0 B rcoos 218364 8.800 00 o 218364 0,00000) 0 0 0 o1 o 438000 S 2662101
GAMEZ CHAVEZ YURI | 2.100.000 PORVENIR- | 2.100.000 SANITAS | 2.100.000 COMFABOY- | 2.100.000 2.100.000
24 |cciosaesazes AN EL F 0 30[30| 30| 30 PORYE 336,000 0 O 84,0000 M 84.000 22000 0,01044 0 0 0 o1 o 526000 S 2662101
MOSCOSO BARRANTES
25 |CC1077145303  [EDITH YOLIMA LrEnEts F 0 30|30{ 30|30 Egégiﬁs'o'\' 1750905 580,200 0 OEAP’s\IoIgsAS LIS 70.100282”1';ABOY' 1750905 76100 1790905 15300 001044 0 0 0 o1 o 438700 S 2662101
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RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

5.d.

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901053218 4 JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA B 0 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 6621 Juridica A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 CR 92226 7449020 JAVSEGUROSBOYACA@GMAIL.COM
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO [CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-02 2026-03 36604323 E 2026-03-05 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 11.326.200 0 BANCO DAVIVIENDA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FECgﬁé(')M'TE ESTADO PLANILLA
19 36604323 2026-03-05 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
45.184.590 45.184.590 45.184.590 43.906.515 0
SALDOS E
SUBSISTEMA cODIGO NIT DV AFILIADOS LIgCILDC,)ARDO VALOR UPC INTI\I/:ToRgiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 3) 19 7.310.100 0 0 0 7.310.100

COLPENSIONES 25-14 900336004 7 4 1.581.000 0 0 0 1.581.000

PORVENIR 230301 800224808 8 12 4.828.800 0 0 0 4.828.800

PROTECCION 230201 800229739 0 3 900.300 0 0 0 900.300
EPS(Administradoras: 3) 19 1.808.100 0 0 0 1.808.100

FAMISANAR EPS017 830003564 7 3 191.200 0 0 0 191.200

SANITAS EPS005 800251440 6 15 1.532.900 0 0 0 1.532.900

EPS SURA EPS010 800088702 2 1 84.000 0 0 0 84.000
ARP(Administradoras: 1) 19 451.300 0 0 0 451.300

ARL SURA 14-11 890903790 | 5 19 451.300 0 0 0 451.300
CCF(Administradoras: 2) 19 1.756.700 0 0 0 1.756.700

COMFABOY CCF10 891800213 8 18 1.739.200 0 0 0 1.739.200

COMPENSAR-CCF CCF24 860066942 7 1 17.500 0 0 0 17.500
Gran Total 11.326.200 0 0 0 11.326.200
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RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901053218 4 JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA B 0 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 6621 Juridica A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 CR92226 7449020 JAVSEGUROSBOYACA@GMAIL.COM s 5 a
[ | [ |
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-04 37001057 E 2026-04-08 TODOS LOS CENTROS BOYACA TUNJA 12.504.700 0 BANCO DAVIVIENDA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC:;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
84 37001057 2026-04-08 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA | PARAF | SENA | ICBF |ESAP| MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
MODALIDAD DE |o|F(wluw|ala|a|w|=|z|w|<|ola =] [N 7T T g} 2= Parafiscales | Econdmica
N ID EMPLEADO SALARIO SALARIO z g:-l e 'E e 'E g ; g) d 9} E ; z L>) o EPST AFPT & & 8 E NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. = _g
)
VARGAS CAMACHO | 8.000.000 PORVENIR- | 8.000.000] L280.000] 40.000] 40.000GANITAS. | 8.000.000 COMFABOY- | 8,000,000 8.000.000
1 |cc7ir1421 MO oINS F 0 30[30| 30| 30 POR* il 32000021 " 320,000 83600| 0,01044 0 0 0 o1 o| 2083600 s 2662101
RODRIGUEZ SANCHEZ | 1.750.905 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
2 |cc7is002 eyt v|x|x 0 NEREE ER s 58364  9.400 0 o hcoos 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
LOPEZ BUITRAGO 1750.905) PORVENIR- | 1.750.905 SANITAS | 1.750.905) COMFABOV- | 1.750.905) 1.750.905)
3 |ccassesore oA BOTR F 0 30[30| 30| 30 PORYE 280.200) 0 O 70100000 70.100 18300 0,01044 0 0 0 o1l 0| 43700 s 2662101
ORTEGA ALFONSO 7,900,000 PORVENIR- | 1.900.000 FAMISANARS| 1,900,000 COMFABOY-| 1,900,000 7,900,000
4 |cc33377482 N A A S E 0 30[30| 30| 30 PORY 304.000 0 A 76,000 oM 76.000 19.900|  0,01044 0 0 0 o1l o| 475000 s 2662101
MUROZ SANTOYO 1.750.905) PROTECCION FAMISANAR- COMFABOV-
5  |ccaoo2e347 T ARTHA MARISOL v|x|x 0 HEREREY sl 58364  9.400 0 0 e se3sd 240080 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
VILLAMIL GONZALEZ | 4.000.000 COLPENSION| 3.466.667) SANITAS | 3466667 COMFABOY- | 3.466.667) 3.466.667
6 |ccaoo3sors ey F 0 26| 26| 26| 26 COSPEN 554.700 0 O e 13870021 F 138.700 36200 001044 0 0 0 o1/ o| 88300 s 2662101
MVILLAMIL GONZALEZ | 4.000.000 COLPENSION SANITAS. COMFABOV-
7 |cc 40035078 ey F X 0 alalalalsrEl 533334 85400 0 o 533334 2140000 533334 21400 53334 o| 0,00000 0 0 0 o1 o 1282000 S 2662101
REYESNINO LYDA 3.000.000 PROTECCION| 3.000.000 SANITAS | 3,000,000 COMFABOY- | 3,000,000 3.000.000
8 |ccaoose731 R F 0 30[30| 30| 30 [ 307 480.000 0 o rcoos 120000520 ° 120.000 31400 001044 0 0 0 o1l o| 751400 s 2662101
MINOO2 -
9 |ccioooszarer  [ERNAMONTOYA LIEDELS v|x |x 0 11|12 COLPENSIONI  goaeal 9400 0 OADRES- 58364  2400COMPABOY-| goas3l 2400 58384 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
IANDREA LILIANA ES-25-14 P CCF10
NORE CHAVARRIA 750,905 COLPENSION SANITAS. COMFABOY-
10 |cC1002300100  NORECHAVARRA v|x|x 0 BN RN Sy 58364  9.400 0 O 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
VANQUEN BAUTISTA | 1.750.905 COLPENSION FAMISANAR- COMFABOY-
11 |cci002300a07  [PARGUEN B v|x |x 0 1 ([0 | 0 EOSEEN 58364  9.400 0 e se3sd 24000200 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
[ OPEZ ZAMBRANO 750,905 PROTECCION SANITAS. COMFABOY-
12 |cc1002331139  LOPEZAAMERARD v|x|x 0 BER RN EN sl 58364  9.400 0 o rcoos 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
CASTELBLANCO NUEVA EPS.
13 |cC1002331848  RODRIGUEZ EDGAR | 1720909 v|x |x 0 A1 | 1|1 FOREEIR 58364  9.400 0 0lSA-EPS037 58364  2400COMPABOY-|  goas3l 2400 58384 700 001044 0 0 0 o1 o 14900 S 2662101
By b30301 CCF10
IACEVEDO GARCIA 1.750.905, PROTECCION plolavin (iR COMFABOY-
14 |cc1002332085  [EYERQ SARCY v|x |x 0 BER RN EN il 58364  9.400 0 0lSA-EPS037 58364 240000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
RINCON MORENO 1750.905) PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOV-
15 |ccioozse7s7s [ CONMORER v|x|x 0 1 (1M a PR 58364  9.400 0 oA 58364 24000000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
DIAZ VILLAMIL JUAN | L.750.905 COLPENSION SANITAS: COMFABOY-
16 |ccioo23ms77  DAZY v|x |x 0 BN RN Y Sty 58364  9.400 0 oo 58364 240000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
NUEVA EPS.
RODRIGUEZ SUAREZ | 1.750.905 PROTECCION COMFABOY-
17 |cC1002396054 ORI CHEZ SIS v|x|x 0 1 [faflall, PR 58364  9.400 0 0lS.A-EPS037 58364 2400000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 14900 S 2662101
RODRIGUEZ SUAREZ | 1.750.905 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
18 |cci002396014  ODRELEL SIARE v|x|x 0 RN RN ER s 58364  9.400 0 o rcoos 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
NUEVA EPS.
19 |cci002404435  HERNANDEZ FUQUEN | 1.750.905 v|x |x 0 1)1 |1] 1 COLPENSIONI  geaeal 900 0 0lSA. MOV- 58364  2400COMPABOY- | goos3l 2400 58384 700 001044 0 0 0 o1 o 14900 S 2662101
IANDRES FELIPE ES-25-14 Eon CCF10
RODRIGUEZ SOLER 7,900,000 PORVENIR- | 1.520.000 SANITAS | 1.520.000 COMFABOY- | 1,520,000 520,000
20 |cciooparrss  ROORICUE F 0 2424| 24| 24 PORIE 243.200 0 O o 60,800 M 60.800 15900 0,01044 0 0 0 o1/ o| 380700 s 2662101
RODRIGUEZ SOLER 1,900,000 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
21 |cciooearrrss  ROORIDI F X 0 6(6(6|6baris 380000  60.800 0 oo 380.000] 1520000 380000 152000 380.000 o| 0,00000 0 0 0 o1 o o12000 s 2662101
QUG 1.750.905 lCoLPENSION 2= COMFABOY-
22 |cc1002681964  HERNANDEZ CAROL 2 v|x|x 0 11]1]1 58364  9.400 0 0PROTEGER- 58364 2400 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
ES25-14 CCF10
ADRIANA (CCFCss
- EPS S
23 |ccioo7iazaos  [RYENDANOCUERVO | 1.750.909 v|x|x 0 1111 FORVENIR- 58364  9.400 0 olcoosaLUD- | 58364  2400COMFABOY-|  ggagal 5400 58364 700 0,01044 0 0 0 oi| o 14900 S 2662101
NATALY GINETH b30301 oo CCF10
CARDENASTOLOSA | 1.750.905 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
24 |cca0o777ieos  [ARDENAS TOLES v|x|x 0 RN RN ER s 58364  9.400 0 o hcoos 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
BENAVIDES
25 |cc1007774158  MARCIALESANDREA | 1790909 v|x |x 0 1]1|1]1 [ORVENIR- 58364  9.400 0 DiE L 58364  2400COMPABOY- | goas3l 2400 58384 700 001044 0 0 0 o1 o 14900 S 2662101
e ANDA b30301 EPS005 CCF10
GIMENEZ PIRACHICAN | 1.750.905 PROTECCION| 1.750.905 SANITAS | 1.750.905) COMFABOY- | 1.750.905) 750,905
2 |cci010026m3  PUNEZ P F 0 30[30| 30| 30 [ROT ™ 280.200 0 O 70100000 70.100 18300 0,01044 0 0 0 o1/ o| 438700 s 2662101
BORRERO LOPEZ 1.750.905) PORVENIR- FEAMISANAR- COMFABOY-
27 |cciomomsess [ oRReROEOPE v|x |x 0 RN ERASE 58364  9.400 0 oy se3sd 240000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 14900 S 2662101
ROBLES CASTEBLANCO
28 |CC1010122722  |NASLY ESTEFANIA LiEony F 0 19| 19| 19|19 fORVENIR- | 1.203.334 45 g 0 oPANITAS | 12083341 45 5(qCOMFABOY- | 12083341 4g50q 1203334 156000 001044 0 0 0 oi| o 3016000 S 2662101
b30301 EPS005 CCF10
ROBLES CASTEBLANCO
29 |cci1010122722  NASLY ESTEFANIA LETnuey F 1 11| 11|12 |12 FORVENIR- | eo6667] 111500 0 gEANIAS 696667  27.000CCMFPABOY- | eo6 667 o 696667 o| 000000 0 0 0 o1 o 139400, S 2662101
b30301 EPS005 CCF10
ARIZA SAENZ SARA 750,905 COLPENSION FAMISANAR: COMFABOY-
20 [cciomooeso LN v|x|x 0 RN RN Y Sy 58364  9.400 0 o e 58364 2400800 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
RAQUIRA VARGAS 1750.905) PORVENIR- SANITAS. COMFABOV-
31 |cc1012363085  [aon RA VAT v|x|x 0 11 f1]2 PRV 58364  9.400 0 O oo 58364 2400000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 14900 S 2662101
IALVAREZ QUIROZ 1,750,905, PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
2 |ccioaesoms [ YAREZOUROZ v|x |x 0 11|12 fRY 58364  9.400 0 o e 58364 240000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o1 o 149000 S 2662101
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NUEVA EPS.
MARTINEZ VILLAMIL | 1.750.905 PORVENIR- COMFABOY-
33 |cciozes20a37  [IARTINESN v|x|x 11]1]1fonys 58364 9.400 0[S A -EPS037 s8364 24000210 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
VARGASREVES 1750905 COLPENSION| 1.750.905 SANITAS | 1.750.905 COMFABOY-| 1.750.905 1750905
34 |ccioomaez  ARCASREYES F 3030| 30| 30[FOLPEN 280.200 ol 70.100C2MF 70,100 18300, 0,01044 0 0 0 0 0 438.700 2662101
LEON CARVAJAL 1.750.905 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
35 |cc1033100654 oM SARVAL v|x|x 11]1]1fonys 58364 9.400 il s8364 24005210 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
SALUD
REYES MEDINA 1.750.905 PORVENIR- COMFABOY-
3 |ccaosarrrzro  REVESMEDINA o v|x |x 1]1f1]1 PR 58364 9.400 OEOTAIE- s8364 24002200 58363 2400 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
RIVERA PACHECO 2.400.000 COLPENSION| 2.400.000 SANITAS | 2.400.000 COMFABOY- | 2.400.000 2.400.000
37 |ccioagsosezy  [IVERAPACHEC F 3030| 30| 30[FQ5PEN 384.000 A 96,000 OMF 96.000 25100 001044 o 0 0 0 0 601.100 2662101
SALUD
Eelll celiosisoz Rl S e e e A RS v|x|x 11| 1|2 COLPENSON]  gaa0 9400 ofTOTAL- 58364 2400COMPABOY- | goos3l 2400 58384 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
DULIAN ES-25-14 il CCF10
AMAYA ORTEGA 1750905 PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
39 |ccio4oe06108  [LMATAO v|x|x 11]1]1fonys 58364 9.400 P s8364 24002210 58363 2400 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
BECERRA AGUDELO | 1.750905 PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
20 |ccioaeizoro  PECERRASCUDEL v|x|x 1]1)1]1 PR 58364 9.400 o s8364 24002210 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
BECERRA FORERO 1750905 PORVENIR- COOSALUD- COMFABOY-
a1 |cC1oage178o0 iR FOR v|x|x 11|12 PRV 58364  9.400 oo 58364 2400000 58363 2400 58364 700 001044 0 o 0 o o 14.900 2662101
GOMEZ GARRIDO 1750905 PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
422 |cC104618650 [0S CARRID v|x |x 1]1f1]1 PR 58364 9.400 oA s8364 24002200 58363 2400 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
L TENECRS, 1.750.905 (COLPENSION SANITAS: COMFABOY-
43 |cC1049627033  |RODRIGUEZ JAVIER 780. v|x|x 1|1]1]1 58364  9.400 0 58364 2400 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 o 0 14.900 2662101
ES25-14 EPS005 CCF10
| EONARDO
MONTENEGRO
44 |cC1049627042  RODRIGUEZ ANDRES | -790-909 v|x|x 1|12 COLPENSIONI  moasll 9400 gEANITAS 58364  2400COMPABOY-| goagal 24000 58364 700 001044 0 0 0 o 0 14.900 2662101
RODRI ES-25-14 EPS005 CCF10
GONZALEZ VELOSA | 1.750905 PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
45 |cC1oa0628537 [0 \aALES VELC v|x|x 11]1]1fonys 58364 9.400 oA s8364 24002210 58363 24000 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
FONSECA BELTRAN 1750905 PORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
46 |CC1049630311 [ ONSECA v|x|x 11|12 PRV 58364  9.400 o> 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 o 0 o 0 14.900 2662101
GRIJALBA TOLOZA 2.100.000 PORVENIR- | 2.100.000 EPSSURA- | 2.100.000 COMFABOY- | 2.100.000 2.100.000
a7 |ccioaezizrz  [FROLEA TOLOZR | F 30|30| 30|30 fORYE 336,000 O oo 84,000 OMF 84.000 22000 001044 0 0 0 0 0 526,000 2662101
NUEVA EPS.
IMENEZ PABON 1.750.905 PROTECCION COMFABOY-
48 |CCl0a9635749 ~ PMENEZPABOR v|x|x 11|12 [RE 58364  9.400 08.A. MOV- 58364 2400000 58363 2400, 58364 700 001044 0 o 0 o 0 14.900 2662101
GAVILAN CASTRO 1.900.000 PORVENIR- | 2:500.000 SANITAS | 2500.000 COMFABOY- | 2,500,000 2:500.000
49 |ccioaeaosos [ LAN A F 30|30| 30|30 foRYE 400.000 o 100000 oM 100.000 26100  0,01044) 0 0 0 0 o1 626.100 2662101
GUERRERO RODRIGUEZ]
50 |CC1049641960  [AVIER FERNANDO e E 30|30 30|30 FORVENIR- | 20000001 555 5 OFAMISANAR-| 2000000 g5 5goCOMFABOY- | 20000001 g4 gy 2000000 55900 001044 0 0 0 0 o1 500.900 2662101
030301 EPSOL7 CCF10
HERNANDEZ PRIETO | 1.750.905) PORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
51 |cCioageazzsg R ANDRL PR v|x|x 1)1 1] PRV 58364  9.400 O 58364 2400000 58363 2400 58364 700 001044 0 o o o 0 14.900 2662101
NUEVA EPS.
VARGAS GOMEZ JUAN | 1.750.905 PORVENIR- COMFABOY-
52 |CC1049645466  [ofoimons v|x|x 1]1)1]1 PR 58364 9.400 0lS.A ~EPS037 s8364 24002210 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
REVESCRUZ ANGIE | 1.750.905 COLPENSION SANITAS. COMFABOY-
53 |cC1049647638 [T SO v|x|x NS EY B Sty 58364 9.400 oA se364 240022V 58363 2400 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
GRS 1.750.905 PORVENIR- SANITAS: COMFABOY-
54 |cC1049649825 ~ |RODRIGUEZ HAROLD | -7°0 v|x|x 1111 58364  9.400 0 58364 2400 58363 2400, 58364 700 001044 0 0 0 o 0 14.900 2662101
030301 EPS005 CCF10
FEL IPE NICOLAS
SALUD
55 |ccioages1610  [21AZFIGUEROA JUAN | 3.000.000 Fx 29| 20| 29| 29 FORVENIR- | 2.900.0001 45, 59 OTOTAL- 2900000 116 ol COMFABOY- | 2.900.000] 116 gop 29000000 55300 (01044 0 0 o o 0 726.300 2662101
ISEBASTIAN p30301 oS CCF10
URIAN VANEGAS 1.750.905 PROTECCION IR HRE COMFABOY-
56 |CC 1049653360 7Y v|x|x 1111 58364  9.400 0lSA. MOV- 58364 2400 58363 2400, 58364 700 001044 0 o 0 o 0 14.900 2662101
VICTOR JULIAN [ 230201 A CCF10
ARIAS CELY JEYSSON | 1.750.905 PROTECCION SANITAS. COMFABOY-
57 |ccioagesaezz RS v|x|x 111 )1 R 58364 9.400 O s8364 24005210 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
. NUEVA EPS.
MESA MARIRIO DUVAN | 1.750.905 PROTECCION COMFABOY-
58 |CC1049657066  [oon s v|x |x 1]1]a]1 R 58364 9.400 0ISA-EPS037 s8364 24002210 58363 2400 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
IARIAS CRUZ DIEGO 1.750.905 PORVENIR- MEHN002 COMFABOY-
50 |cc 1049658509 TE v|x|x 1|1]1]1 58364 9.400 OADRES- 58364 2400 58363 24000 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
EDUARDO b30301 T CCF10
CONTRERAS
60 |CC1049659226  RODRIGUEZ DAVID Lrdety v|x|x 1]1[1]1 [ORVENIR- 58364  9.400 G 58364  2400COMPABOY- | goas3l 2400 58364 700 001044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
RODRISY! 030301 EPS005 CCF10
AGUILAR SILVA PAULA| 1.750.905 PORVENIR- VA COMFABOY-
61 |ccios0001585  [SOVILAR v|x|x 1 (W1 (2 PORET 58364 9.400 0lS.A -EPS037 se364 240022V 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
PARRA OLARTE ALANA| 1.750.905 PORVENIR- 2t Elpes COMFABOY-
62 |ccosooerror  [ARRA OLA v|x |x 1]1|1]1 PRV 58364 9.400 0lS.A-EPS037 s8364 24002200 58363 2400 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
BUITRAGO SUAREZ 1750905 FORVENIR- FAMISANAR- COMFABOY-
63 [ccios0002002 [0 TRASO S v|x|x Dol 1 PR 58364  9.400 oS 58364 24000000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 0 o 14.900 2662101
ORTEGA SUAREZ 1750905 COLPENSION SANITAS. COMFABOY-
64 |ccaos060a137  [1=CA SUARE v|x |x NN EREN Sy 58364 9.400 oy s8364 24002200 58363 2400 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
NUEVA EPS.
65 |cciosoeorize  [ERNANDEZ FUQUEN | 1.750.905 v|x|x 1|1]1|1 COLPENSIONI saagal 9400 0lSA. MOV- 58364  2400COMPABOY-| goagal 2400 58364 700 001044 0 0 o 0 0 14.900 2662101
KAREN LIZETH ES25-14 A CCF10
MEDINA MONTERO 1.750.905 PROTECCION SANITAS. COMFABOY-
66 |ccios108a53 oD A MONTES v|x|x 11a]1 RO 58364 9.400 oSl s8364 24002210 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
BAUTISTA HERNANDEZ NUEVA EPS.
67 |cc1051064745  [JUAN SEBASTIAN Seue v|x|x 1|1]1]1 g'sfog\éfN'R' 58364  9.400 0lSA-EPS037 58.364 2.40088";"1';ABOY' 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
CIPAMOCHA SALUD
68 |CC1051067012  |GONZALEZ JOHAN Lrdety v|x|x 11|12 COLPENSION]  sea0i 9400 ofTOTAL- 58364  2400COMPABOY- | goas3l 2400 58364 700 001044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
ES-25-14 CCF10
SEBASTIAN EPS002
UNRIZA CASTELLANOS| 1.750.905 PORVENIR- oIS IR COMFABOY-
69 |cc 1051067134 TE v|x|x 1)1]1]1 58364 9.400 0SA. MOV- 58364 2400 58363 24000 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
[VAN CAMILO b30301 AR CCF10
EPS
W CoiEnEady  |eoos i FEDRIENsE | crEiiets v|x|x 1]1[1]1 [ORVENIR- 58364  9.400 0PROTEGER- 58364  2400COMPABOY- | goas3l 2400 58364 700 001044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
DAVID FELIPE 030301 ROt CCF10
QUIROZ ALFONSO 1750905 FORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
71 |cciosieesizs 2O ALFON v|x|x 1)1 1] PRV 58364  9.400 e 58364 2400000 58363 2400 58364 700 001044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
FORERO LEAL LEVDER | 1.750905 COLPENSION SANITAS. COMFABOY-
72 |cC1052490661 [, ORHO v|x |x NN EREN Sy 58364 9.400 o s8364 24002200 58363 2400 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
TORRES SEGURA 2,400,000 PORVENIR- | 2.400.000 SANITAS | 2.400.000 COMFABOY- | 2.400.000 2,400,000
73 |cciosameazst [ ORRoSSOURE F 30|30| 30|30 fORYE 384.000 o 96,000 0MF 96.000 251000 001044 0 0 0 0 o1 601.100 2662101
GAMEZ CHAVEZ YURI | 2.100.000 PORVENIR- | 2.100.000 SANITAS | 2.100.000 COMFABOY-| 2.100.000 2.100.000
74 |cc1054e58283  [oAMEL O F 30/30| 30|30 fORYVE 336.000 oAy 84.000COMF 84.000 22000 001044 0 o 0 o 0 526,000 2662101
FIGUEREDO NUEVA EPS.
75 |cc10s6573873  [CORONADOCARLOs | 1790909 v|x|x 11|12 [ROTECCIONI  ggaal 9400 0lS.A~EPS037 58364 2400COMPABOY- | goos3l 2400 58384 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14,900 2662101
ALBERTO 230201 oCr10
TORRES MABEL 1750905 FORVENIR- SANITAS. COMFABOY-
76 |cC1057436083 [} ohac> v|x |x 1]1f1]1 PRV 58364 9.400 oSl s8364 24002200 58363 2400 58364 700  0,01044 0 0 0 0 0 14.900 2662101
HERNANDEZ DELGADO
77 |cc1057544950  [EDER LEANDRO rEnets v|x|x 11|11 fORVENIR- 58364  9.400 O AMISANAR:|  gaaal  2.400COMFABOY- | gaagal 5400 58364 700 001044 0 0 0 0 o 14.900 2662101
p30301 EPSO17 CCF10
ORTEGA DIAZ 1.750.905 (COLPENSION g COMFABOY-
78 |ccios7soees8 [ ECA DAL v|x|x BN RN Y Sy 58364  9.400 OCOOSALUD- | s8364| 2400800y 58363 2400, 58364 700 001044 0 o 0 o 0 14.900 2662101
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ISALUD

MENA RUMBOJUAN | 1750905 PORVENIR- COMFABOY-
79 |ccioersosass NS R v|x|x 0 11]1]1fonys B34 940 o OOTAL: s8364 24000210 58363 2400, 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 01 14.900 2662101
MOSCOSO BARRANTES
1.750.905, COLPENSION| 1.750.905 SANITAS- | 1750.905 COMFABOY- | 1.750.905 1.750.905,
80 |CC1077145303  [EDITH YOLIMA F 0 3030| 30| 30[FEPEN 280200 of  ofAN 70.100C0MF 70.100 18300 0,104 0 0 0 0 01 438.700 2662101
DARAMILLO RAMIREZ | 1750905 PORVENIR- SANITAS COMFABOY-
81 |cciomsgoios  PUANILO v[x|x 0 RN BN AN ssasd 9400 of  OEAL 58364 24000000 58363 2400, 58364 700  0,01044 0 0 0 0 01 14.900 2662101
HERRERA GALVIS 1.750.905 PORVENIR- SANITAS COMFABOY-
82 |cCl000804334  LECRC v|x|x 0 1]1)1]1 PR s8364 9400 o  oPAN s8364 24002210 58363 2400, 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 01 14.900 2662101
EPS S
MORENO ALPALA 1,750,905, COLPENSION COMFABOY-
83 |ccim7ssonas [ ORENOALPA v[x|x 0 NN B Sty 34 o4 0 OCOCSALUD- | 583 2400Cch 58363 2400, 58364 700  0,01044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
SALUD
84 |cCl1d1116539  [ONTANEZMUNOZ ) 1.750.905 v|x|x 0 1]1|1]1 [ORVENIR 58364 9400, 0O  O[TOTAL- 53364  2400COMPABOY- | sgas3l 2400  58.364 700|  0,01044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
ABIGAIL 230301 e CCF10
85 |cciusopater  [MARTINEZVARGAS - 1750905 v[x[x 0 11|11 [ORVENIR- s  oaq o  obaersos | ssaed  24000OMFABOY| ool ound s 700l 001044 0 0 0 0 oL 14.900 2662101
BJUAN MIGUEL 230301 : : A : A0kccr10 : : : ' :
[EAL MORALESANA | 1750905 (COLPENSION FAMISANAR: COMFABOY-
86 [ccusoazaios AL v[x|x 0 BN RN Y Sty s8364 9400 o  OFAMS 58364 2400000 58363 2400, 58364 700,  0,01044 0 0 0 0 o1 14.900 2662101
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901053218 4 JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA B 0 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 6621 Juridica ! i S O P G 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES " t
151 CR 92226 7449020 JAVSEGUROSBOYACA@GMAIL.COM s S a
[ ] [ ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION | PERIODO SALUD PLANILLA TIPOPLANILLA | FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-04 37001057 E 2026-04-08 TODOS LOS CENTROS BOYACA TUNJA 12.504.700 0 BANCO DAVIVIENDA
N° AFILIADOS  [REF. DE PAGO (PIN) FECEQC';‘(')M'TE ESTADO PLANILLA
84 37001057 2026-04-08 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
47.955.646 47.955.646 47.955.646 47.955.580 0
RESUMEN DE PAGO
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO VALOR UPC INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 3) 86 7.757.400 0 0 7.757.400
PROTECCION 230201 800229739 0 12 854.200 0 0 854.200
PORVENIR 230301 800224808 8 51 5.149.500 0 0 5.149.500
COLPENSIONES 25-14 900336004 7 23 1.753.700 0 0 1.753.700
EPS(Administradoras: 10) 86 1.923.000 0 0 1.923.000
EPS PROTEGER CCFC55 901543211 6 2 4.800 0 0 4.800
SALUD TOTAL EPS002 800130907 4 6 128.000 0 0 128.000
SANITAS EPS005 800251440 6 40 1.466.200 0 0 1.466.200
EPS SURA EPS010 800088702 2 1 84.000 0 0 84.000
FAMISANAR EPS017 830003564 7 15 187.200 0 0 187.200
NUEVA E.P.S. S.A. EPS037 900156264 2 11 26.400 0 0 26.400
NUEVA E.P.S. S.A. MOV EPS041 900156264 2 5 12.000 0 0 12.000
COOSALUD EPS042 900226715 3 1 2.400 0 0 2.400
EPS-S COOSALUD ESSC24 900226715 3 3 7.200 0 0 7.200
MINOO2 - ADRES MINOO2 901037916 1 2 4.800 0 0 4.800
ARP(Administradoras: 1) 86 490.500 0 0 490.500
ARL SURA | 14-11 | 890903790 | 5 86 490.500 0 0 490.500
CCF(Administradoras: 1) 86 1.895.100 0 0 1.895.100
COMFABOY | CCF10 | 891800213 | 8 86 1.895.100 0 0 1.895.100
Gran Total 12.066.000 0 0 12.066.000
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VERSION: 1

7 pRa GOBERNACION DE =

(A )BSyacas FORMATO CODIGO: A-AD-GC-F-029
INFORME DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION FECHA: 26/Feb/2021

MARQUE CON UNA "X" EL TIPO DE INFORME:

CONTRATO: X CONVENIO:

INTERVENTORIA: SUPERVISION

PARCIAL FINAL
INFORME No: 1 FECHA: 2 | de MARZO de| 2026
PERIODO: DEL 25| de | FEBRERO | de | 2026 | AL | 2 | de | MARZO |de| 2026 |
No. CONTRATO O CO1.PCCNTR.93 .
CONVENIO 61645/2367 DE 2026 FECHA: 26 | de FEBRERO |de| 2026
VALOR DEL CONTRATO O $48.034.350,00 RPC 3178
CONVENIO
IREGISTRO BPy P No. |2024 00000008888 |
CONTRATISTA O ENTIDAD
P ARTE DEL CONVENIO JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS PARALA  ORGANIZACION, MONTAJE, OPERACION Y ACTIVACION DEL STAND EN EL
MARCO DE Il CONFERENCIA INTERNACIONAL DE REFORMA AGRARIA DEL DEPARTAMENTO DE BOYACA

INFORMACION DEL CONTRATO O CONVENIO

NOMBRE DEL SUPERVISOR O .
INTERVENTOR NUBIA ELIZABETH BERMUDEZ TARAZONA
Teléfon 3105886152 Direccion: CR101750P 2 BRRCENTRO
. ONTRATO/CONVENI
FECHAS DE INICIO Y TERMINACION E

dd 5mrn% aaaa
FECHA DE INICIACION | 2 i03] 2026
PLAZO INICIAL El ter.mlr\f) de durauon' d.el. contrato serd cinco (5) dias contados a partir de la

suscripcion del actadeinicio
PLAZO CON ADICIONES N/A
FECHA DE TERMINACION SEGUN CONTRATO O CONVENIO INICIAL | 2 O3E 2026
FECHA DE TERMINACION REAL (Seglin prérrogasy suspensiones) | 2 203 2026
| INFORME ADMINISTRATIVO |
RELACION DE ACTAS GENERADAS (Inicio, Parcial, Suspension, reinicio, etc.)
CONTRATO O CONVENIO
FECHA
DESCRIPCION (dd/mm/aaaa) OBSERVACION
ACTAINICIO 26 i 02 2026
ACTA LIQUIDACION
ACTA DE RECIBO FINAL A SATISFACCION 2 03 2026
ADICIONALES EN VALOR Y/O PLAZO
CONTRATO O CONVENIO
FECHA ADICIONAL
NUMERO DE ADICIONAL (dd/mm/aaaa) VALOR PLAZO
0 | i $0,00
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7 p2a N\ Sosmnaconoe _
A BSyacar FORMATO CODIGO: A-AD-GC-F-029

INFORME DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION FECHA:26/Feb/2021

VALOR ADICIONALES Y PLAZO TOTAL $0,00
MODIFICATORIOS DEL CONTRATO O CONVENIO
FECHA MODIFICATORIO
No. CLAUSULA MODIFICADA (dd/mm/aaaa) DESCRIPCION MODIFICACION

1

H

SEGUIMIENTO A OBLIGACIONES LEGALES Y ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO O CONVENIO

VERIFICACION
ACTIVIDADES PACTADAS ACTIVIDADES EJECUTADAS EJECUCION | 5gSERVACIONES Y SOPORTES
T P N (Cuando aplique)
El contratistarealizé el montaje,
mantenimiento y desmontajede un
stand de 36 m? en el Centro de
Convenciones de Cartagena, en el marco
Montar mantener y desmontar un ) .
i delall Conferencia Internacional de
stand drea de 36 m2 en el centro de )
. Reforma Agraria, conformealas
convenciones de Cartagena con L P )
) o, caracteristicas técnicas establecidas en
motivo de la participacién de . . L . .
el estudio previo. La actividad incluyd el
productores en el marco de la Il o . .
. . disefio, produccién einstalacién del
Conferencia Internacional de Reforma . L,
. R - stand con moqueta, iluminacién
Agraria que incluye disefio, L
., general, cuatro tomas eléctricas, un
produccién con moqueta, , e, .
. L maodulo para exhibicion y atencion
iluminacién general y 4 tomas .
. . general, cuatro estanteriaso rackspara | X
electricas, 1 mddulo de productos y L
o . muestra de productosy servicios, area
atencién general, 4 estanterias o o .
debodegay cuatro imagenesimpresas
racks para muestra de productos o N L )
T, o institucionales. Asimismo, se garantizd
servicios, drea de bodega, 4 imdagenes R
) L, el transporte nacional y local de
impresas. Toda la produccion se . .
. . . materialesy personal requerido,
realiza en materiales certificados, X .
. o cumpliendo con las especificaciones,
naturales, funcionales y estéticos. . . ., L.
. tiempos de ejecucidn y condiciones
Transporte nacional y local de .
, necesarias para el adecuado desarrollo
materiales y personal. L
delaparticipacién delos productores,
asumiendo los costosy riesgos asociados
al transporte, montaje, mantenimiento
y desmontaje del servicio prestado.

INFORME TECNICO
El contratista transporto y entregd losinsumos, de acuerdo a las caracteristicas técnicas exigidas, en las cantidadesy
especificaciones sefialadas en el estudio previo, en los sitios requeridos en la cabecera municipal, asumiendo todos los
riesgos, costos y gastos que se generen por concepto de transporte, entrega y servicios prestados en la ejecucidn del contrato,
en los plazos acordadosy en las condiciones requeridas.

AVANCE DE EJECUCION
CONTRATO O CONVENIO
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FORMATO

VERSION: 1

CODIGO: A-AD-GC-F-029

INFORME DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION

FECHA:26/Feb/2021

+'% TEMPO TRANSCURRIDO
CCONTRATO/CONVENIO
% PAG(S AUTOR IZADOS

CALMLALALLALALAAALALLLALALALL LA ANN

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0% 90,0% 100,0%

% DE AVANCE % TIEMPO TRANSCURRIDO
HitHHHH 100,0% | % PAGOS AUTORIZADOS 100,09
CONTRATO/CONVENIO CONTRATO/CONVENIO % | % %
+ % DE AVANCE CONTRATO/CONVENO !!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!5!!!!!!!!!

&
3

)

DESCRIPCION DETALLADA DE LA EJECUCION, AVANCE Y ESTADO DEL CONTRATO Y/O CONVENIO CON ESPECIFICACION EN

CUANTO A LAS PARTICULARIDADES Y OBSERVACIONES PRESENTADAS EN EL DESARROLLO CONTRACTUAL
EJECUCION, AVANCEY ESTADO

La ejecucion sedio al 100%, avance del 100% y estado ejecutado al 100%

SEGUIMIENTO FINANCIERO

CONTRATO O CONVENIO

CUENTA No.[176570061653 FIDUCIA No.: BANCO: DAVIVIENDA
ENTIDAD BANCARIA O FIDUCIARIA:
NOMBRE DE CUENTA O FIDUCIA: AHORROS BANCO DAVIVIENDA
] FECHA
DESCRIPCION
PORCENTAJE (dd/mm/aaaa) VALOR
ACTA LIQUIDACION 100 2 103 2026 $48.034.350,00
TOTAL $48.034.350,00
INFORME JURIDICO

N/A

OBSERVACIONES:

N/A

NUBIA ELIZABEFH BERMUDEZ TARAZONA

NOTA: En los campos del formato, en los cuales no"apliqué'el df

colocar: "IJo aplicaoN.A."

iamiento debido al objeto del contrato o convenio

B N

Gobernacién de ERIKA XIMENA

B oy acC é FONSECA

o 02-06-2026
Contratacion  recaa
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7 pRa GOBERNACION DE =

(A )BSyacas FORMATO CODIGO: A-AD-GC-F-029
INFORME DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION FECHA: 26/Feb/2021

MARQUE CON UNA "X" EL TIPO DE INFORME:

CONTRATO: X CONVENIO:

INTERVENTORIA: SUPERVISION

PARCIAL FINAL
INFORME No: 1 FECHA: 2 | de MARZO de| 2026
PERIODO: DEL 25| de | FEBRERO | de | 2026 | AL | 2 | de | MARZO |de| 2026 |
No. CONTRATO O CO1.PCCNTR.93 .
CONVENIO 61645/2367 DE 2026 FECHA: 26 | de FEBRERO |de| 2026
VALOR DEL CONTRATO O $48.034.350,00 RPC 3178
CONVENIO
IREGISTRO BPy P No. |2024 00000008888 |
CONTRATISTA O ENTIDAD
P ARTE DEL CONVENIO JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS PARALA  ORGANIZACION, MONTAJE, OPERACION Y ACTIVACION DEL STAND EN EL
MARCO DE Il CONFERENCIA INTERNACIONAL DE REFORMA AGRARIA DEL DEPARTAMENTO DE BOYACA

INFORMACION DEL CONTRATO O CONVENIO

NOMBRE DEL SUPERVISOR O .
INTERVENTOR NUBIA ELIZABETH BERMUDEZ TARAZONA
Teléfon 3105886152 Direccion: CR101750P 2 BRRCENTRO
. ONTRATO/CONVENI
FECHAS DE INICIO Y TERMINACION E

dd 5mrn% aaaa
FECHA DE INICIACION | 2 i03] 2026
PLAZO INICIAL El ter.mlr\f) de durauon' d.el. contrato serd cinco (5) dias contados a partir de la

suscripcion del actadeinicio
PLAZO CON ADICIONES N/A
FECHA DE TERMINACION SEGUN CONTRATO O CONVENIO INICIAL | 2 O3E 2026
FECHA DE TERMINACION REAL (Seglin prérrogasy suspensiones) | 2 203 2026
| INFORME ADMINISTRATIVO |
RELACION DE ACTAS GENERADAS (Inicio, Parcial, Suspension, reinicio, etc.)
CONTRATO O CONVENIO
FECHA
DESCRIPCION (dd/mm/aaaa) OBSERVACION
ACTAINICIO 26 i 02 2026
ACTA LIQUIDACION
ACTA DE RECIBO FINAL A SATISFACCION 2 03 2026
ADICIONALES EN VALOR Y/O PLAZO
CONTRATO O CONVENIO
FECHA ADICIONAL
NUMERO DE ADICIONAL (dd/mm/aaaa) VALOR PLAZO
0 | i $0,00
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A BSyacar FORMATO CODIGO: A-AD-GC-F-029

INFORME DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION FECHA:26/Feb/2021

VALOR ADICIONALES Y PLAZO TOTAL $0,00
MODIFICATORIOS DEL CONTRATO O CONVENIO
FECHA MODIFICATORIO
No. CLAUSULA MODIFICADA (dd/mm/aaaa) DESCRIPCION MODIFICACION

1

H

SEGUIMIENTO A OBLIGACIONES LEGALES Y ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO O CONVENIO

VERIFICACION
ACTIVIDADES PACTADAS ACTIVIDADES EJECUTADAS EJECUCION | 5gSERVACIONES Y SOPORTES
T P N (Cuando aplique)
El contratistarealizé el montaje,
mantenimiento y desmontajede un
stand de 36 m? en el Centro de
Convenciones de Cartagena, en el marco
Montar mantener y desmontar un ) .
i delall Conferencia Internacional de
stand drea de 36 m2 en el centro de )
. Reforma Agraria, conformealas
convenciones de Cartagena con L P )
) o, caracteristicas técnicas establecidas en
motivo de la participacién de . . L . .
el estudio previo. La actividad incluyd el
productores en el marco de la Il o . .
. . disefio, produccién einstalacién del
Conferencia Internacional de Reforma . L,
. R - stand con moqueta, iluminacién
Agraria que incluye disefio, L
., general, cuatro tomas eléctricas, un
produccién con moqueta, , e, .
. L maodulo para exhibicion y atencion
iluminacién general y 4 tomas .
. . general, cuatro estanteriaso rackspara | X
electricas, 1 mddulo de productos y L
o . muestra de productosy servicios, area
atencién general, 4 estanterias o o .
debodegay cuatro imagenesimpresas
racks para muestra de productos o N L )
T, o institucionales. Asimismo, se garantizd
servicios, drea de bodega, 4 imdagenes R
) L, el transporte nacional y local de
impresas. Toda la produccion se . .
. . . materialesy personal requerido,
realiza en materiales certificados, X .
. o cumpliendo con las especificaciones,
naturales, funcionales y estéticos. . . ., L.
. tiempos de ejecucidn y condiciones
Transporte nacional y local de .
, necesarias para el adecuado desarrollo
materiales y personal. L
delaparticipacién delos productores,
asumiendo los costosy riesgos asociados
al transporte, montaje, mantenimiento
y desmontaje del servicio prestado.

INFORME TECNICO
El contratista transporto y entregd losinsumos, de acuerdo a las caracteristicas técnicas exigidas, en las cantidadesy
especificaciones sefialadas en el estudio previo, en los sitios requeridos en la cabecera municipal, asumiendo todos los
riesgos, costos y gastos que se generen por concepto de transporte, entrega y servicios prestados en la ejecucidn del contrato,
en los plazos acordadosy en las condiciones requeridas.

AVANCE DE EJECUCION
CONTRATO O CONVENIO
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FORMATO

VERSION: 1

CODIGO: A-AD-GC-F-029

INFORME DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION

FECHA:26/Feb/2021

+'% TEMPO TRANSCURRIDO
CCONTRATO/CONVENIO
% PAG(S AUTOR IZADOS

CALMLALALLALALAAALALLLALALALL LA ANN
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% DE AVANCE % TIEMPO TRANSCURRIDO
HitHHHH 100,0% | % PAGOS AUTORIZADOS 100,09
CONTRATO/CONVENIO CONTRATO/CONVENIO % | % %
+ % DE AVANCE CONTRATO/CONVENO !!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!5!!!!!!!!!

&
3

)

DESCRIPCION DETALLADA DE LA EJECUCION, AVANCE Y ESTADO DEL CONTRATO Y/O CONVENIO CON ESPECIFICACION EN

CUANTO A LAS PARTICULARIDADES Y OBSERVACIONES PRESENTADAS EN EL DESARROLLO CONTRACTUAL
EJECUCION, AVANCEY ESTADO

La ejecucion sedio al 100%, avance del 100% y estado ejecutado al 100%

SEGUIMIENTO FINANCIERO

CONTRATO O CONVENIO

CUENTA No.[176570061653 FIDUCIA No.: BANCO: DAVIVIENDA
ENTIDAD BANCARIA O FIDUCIARIA:
NOMBRE DE CUENTA O FIDUCIA: AHORROS BANCO DAVIVIENDA
] FECHA
DESCRIPCION
PORCENTAJE (dd/mm/aaaa) VALOR
ACTA LIQUIDACION 100 2 103 2026 $48.034.350,00
TOTAL $48.034.350,00
INFORME JURIDICO

N/A

OBSERVACIONES:

N/A

NUBIA ELIZABEFH BERMUDEZ TARAZONA

NOTA: En los campos del formato, en los cuales no"apliqué'el df

colocar: "IJo aplicaoN.A."

iamiento debido al objeto del contrato o convenio

B N

Gobernacién de ERIKA XIMENA

B oy acC é FONSECA

o 02-06-2026
Contratacion  recaa
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FORMATO

(Rpeyaca:

VERSION: 0

CODIGO: A-AD-GC-F-020

INFORME DE AVANCE DEL CONTRATISTA

FECHA: 24/Jul/2019

PERIODO REPORTE: 25 DE FEBRERO A 5 DE MARZO DE 2026

REGISTRO BPyP No.:

FECHA INICIACION: 25 DE FEBRERO 2026

CONTRATISTA: JAV SERVICIOS COMERCIALES LTDA.

CONTRATO No.

2024 00000008888

FECHA TERMINACION:

CO1.PCCNTR.9361645/2367

5 DE MARZO DE 2026

INTERVENTOR: NUBIA ELIZABETH BERMUDEZ TARAZONA

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA ORGANIZACION, MONTAJE, OPERACION Y ACTIVACION DEL STAND EN EL MARCO DE Il CONFERENCIA INTERNACIONAL DE REFORMA AGRARIA DEL

DEPARTAMENTO DE BOYACA

REPORTE DEL CONTRATISTA

REPORTE DEL INTERVENTOR

VERIFICACION EJECUCION DE ACTIVIDADES

OBSERVACIONES

ITEM ACTIVIDADES PACTADAS ACTIVIDADES EJECUTADAS
T P N
MONTAJE, MANTENIMIENTO Y DESMONTAJE DE UN i o - ) o El montaj_e del stanq se realizd cor!forme alo
. Se realiz6 el disefio, produccién, montaje, mantenimiento y establecido, cumpliendo con los tiempos y
STAND DE 36 M2 para el Departamento de Boyaca que . e P .
. - o . o desmontaje de un stand de 36 m2 para el Departamento de especificaciones técnicas. La estructura presentd
incluye disefio, produccién con moqueta, iluminacién . o . o . R, N . .
P Boyaca, utilizando materiales certificados y de alta calidad. El buena distribucion, funcionalidad y adecuada calidad
general y 4 tomas eléctricas, 1 modulo de productos y ! , N N L, 3 K
" . espacio incluyé moqueta, iluminacién general, 4 tomas en los materiales. Los elementos instalados operaron
1 atencién general, 4 estanterias o racks para muestra de X : .
correctamente durante la jornada. Se recomienda

productos o servicios, drea de bodega, 4 imagenes
impresas. Toda la produccion se realiza en materiales
certificados, naturales, funcionales y estéticos. Transporte
Nacional y local de materiales y personal.

eléctricas, modulo de atencidn, estanterias, area de bodega e
instalacion de imagenes impresas. Asimismo, se garantizo el
transporte de materiales y personal, el adecuado
funcionamiento durante el evento y el retiro final del stand.

fortalecer la sefializacion y el apoyo logistico en
momentos de mayor afluencia. En general, se
cumplié satisfactoriamente con los objetivos del

servicio.
- )
Firma: Firma:
Nombre: NUBIA Et‘%&‘é ERMUDEZ TARAZONA Nombre: JOSE RGAS CAMACHO
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR
T: Cumple totalmente las actividades pactadas. \‘
P: Cumple parcialmente las actividades pactadas.
N: No cumplid las actividades pactadas. bt i ERIKA XIMENA
Gobernacién de
- FONSECA
Boyaca

M 2-06-202
Contratacion  recaa gaosne
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