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INFORME DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR PARA EL PAGO

|c|n|v|2|o|2|5|o|2|o De fecha:CONTRATO/CONVENIO:
\

N° DE FICHA SGI-ALMERA:385

NIT O CEDULA: 891857833-1

\

..

★NOVEDADES DE LA EJECUCION
PRORROGA

ADIClON

SUSPENSION

2 5 MAY 2026

^2-

corporaciOn autOnoma regional de 
boyacA

APORTE CORPOBOYACA:
SESENTA Y CINCO MILLONES DOSCIENTOS TRES MIL CUATROCIENTOS 
VEINTIDOS PESOS ($65,203,422) MCTE.

Corpoboyaca !
BI LI DA d!

APORTE ESAL:
TRECE MILLONES TRECIENTOS OCHENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS 
NOVENTA Y OCHO PESOS ($13.383.998) MCTE. (APORTE EN ESPECIE) 
Fecha del CDP: 20/08/2025
Fecha del registro: 08/11/25
Entrada de productos al Centro de Documentacion: SI NO X

(si aplica):__________________
Fecha suscripcion prorroga: N/A 
Nuevo plazo: N/A

Fecha suscripcion adicidn: N/A
Valor total ($):N/A
Fecha de suspension: N/A
Fecha de reinicio: N/A

RECURSOS FINANCIEROS Y 
FISICOS

FORMATO DE REGISTRO

Fecha de terminacibn: 30 de diciembre de 2025
Valor inicial ($): SETENTA Y OCHO MILLONES QUINIENTOS OCHENTA Y SIETE 
MIL CUATROCIENTOS VEINTE PESOS ($78,587,420,00) MCT discriminados de 
la siguiente manera:

N°: N/A____________________
Tiempo: N/A
Nueva fecha de terminacibn: N/A 
N°: N/A
Valor ($):N/A
N°: N/A
Tiempo: N/A

Fecha real de terminacibn (si aplica): N/A
"De ser necesario inserte filas en la novedad correspondiente

VALOR APORTE CONTRAPARTIDA ($) TRECE MILLONES 
TRECIENTOS OCHENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS 
NOVENTA Y OCHO PESOS ($13,383,998) MCTE. (APORTE EN 

\ L '.I: ESPECIE) . .___ _ _______ __________________________) W fG S- i H p IB!

N° de CDP: 2025002292
N° de Registro Presupuestal: 2025004099
Entrada a almacen: SI NO X

CONTRATISTA: ACUEDUCTO
REGIONAL PENA NEGRA DEL 
MUNICIPIO DE PAIPA DEPRATAMENTO 
DE BOYACA___________________________
NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL (cuando aplique): PEDRO ISAIAS GUTIERREZ BENAVIDES 
OBJETO: AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE LA CORPORAClON AUTONOMA 
REGIONAL DE BOYACA-CORPOBOYACA Y UNA ESAL PARA LA "IMPLEMENTACIGN DE ACCIONES DE RESTAURACION 
ECOLOGICA EN EL MUNICIPIO DE PAIPA, BOYACA", EN EL MARCO DEL PROYECTO “CONSERVACION Y GOBERNANZA 
DE ECOSISTEMAS Y BIODIVERSIDAD, 
Fecha de inicio: 14 de noviembre de 2025 
Plazo inicial del contrato: UN (1) MES Y 
VEINTE (20) DIAS, contados a partir de la 
firma del FGC - 03 Acta de Iniciacibn, sin 
exceder el 30 de diciembre 2025.

VALOR APORTE CORPOBOYACA ($) SESENTA Y
CINCO MILLONES DOSCIENTOS TRES MIL

- CUATROCIENTOS VEINTIDOS .PESOS ($65,203,422) 
mcte.________ R; f*

Aplica para convenios I i **

• WY 
i i 'txpobyvjfC!

' 1/^ ---------
7 8 5 0

08-11-2025
(dd/mm/aaaa) A

(Fecha de suscripcion del contrato)



J

FORMATO DE REGISTRO
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INFORME DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR PARA EL PAGO

No.
NO N/A

Folios 201-205
1 X

Folio 222 (DC)
2 X

Folio 195
3 X

4 X

5 X

Folio 222 (DC)6 X

Folio 206-221
7 X

Folio 219-221
8 X

9 X

PROGRAMACION DE PAGOS POR FUENTE:

1.2.3.2.15.01\

PROGRAMACION DE PAGOS

$ 65.203.422

EA B C

1.2.3.2.15.01 1.2.3.2.07.01.01

$ 20.797.722

X

MARQUE 
CON UNA 
X EL PAGO 
APLICABLE 
PARA ESTE 
INFORME

DIGITE UNICAMENTE EL CODIGO FUENTE, DE ACUERDO A LA DISTRIBUCION PARA 
PAGO RELACIONADA EN EL CUADRO SUPERIOR

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE 
BOYACA

RECURSOS FINANCIEROS Y
FISICOS

Folios (209-110) (213-214)
(217-218) _______

TOTAL VALOR 
A PAGAR 
(2 Valores 

programados)

$ 65.203.422

ESPECIFICACIONES TECNICAS y/o ACTIVIDADES A TENER EN CUENTA PARA ORDENAR EL PAGO
OBSERVACIONES

j.
2
3

$ 11.803.989
$ 19.561.027
$ 13.040.684

CUMPLIMIENTO
"sT

Folio 196-199
Folio 227-234

SALDO DESPUES 
DEL PAGO 

(Et-D)

$ 32.601.711
$ 13.040.684 

$0

CODIGO
FUENTE

VALOR PROGRAMADO 
POR CADA FUENTE

TOTAL PAGO 
($) 

(A+B+C+-) 

$ 32.601.711 
$ 19.561.027 
$ 13.040.684

No. (3) DE PAGOS (3): 3 de 3
SALDO
INICIAL

(TOTAL VALOR A 
PAGAR)?

D

ASIGNACION DE CODIGO DE FUENTE PARA PAGO
DIGITE EL NUMERO DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN FRF-01 

A Jz B j, \ C 4z

1.2.3.2.07.01.01 _______________

$ 20.797.722 $44,405,700 \ $

O, IS 
t* c a) E a) 

£: 8 -g

PAGO N° 
n/x

DETALLE (Descripcion de la actividad, bien o servicio pactado para el page 
parcial y/o total correspondiente)
Informe tecnico final, donde se evidencie el cumplimiento de las 
actividades de restauracidn pactadas y ejecutadas, donde se 
describa las metas alcanzadas con sus respectivos soportes.______
Levantamiento de poligonos de las areas intervenidas en 
coordenadas Magna Sirgas y entrega de la informacidn en formato 
digital.__________________________________________________
Acta de recibo a satisfaccibn de las actividades de restauracidn 
adelantadas por parte de la ESAL debidamente firmada por la 
supervision delegada por la Corporacidn.______________________
Informe tecnico de recibo de obra por parte de Corpoboyaca
Informe financiero final y consolidado que se evidencia y soporte la 
inversion de los recursos del convenio aportados por Corpoboyaca, 
asi como los recursos de contrapartida, aportados por la ESAL, con 
los respectivos soportes, con base en las actividades y estrategias de 
ejecucidn._______________________________________________
Anexo fotografico en medio magnetico organizado por cada actividad 
del convenio.____________________________________________
Informe administrative final que debera incluir todas las acciones 
realizadas durante la ejecucidn ademas, la relacion y soportes de las 
actas de liquidacidn de los contratos derivados del Convenio.______
Paz y salvo firmado por cada una de las personas del equipo de 
trabajo vinculado por el ejecutor para las diferentes actividades objeto 
del convenio, en los cuales se haga constar que ha recibido a 
satisfaccibn los pagos acordados por el mismo._________________
Constancia de pago de aportes al sistema de seguridad social y 

_______parafiscal segun corresponda._______________________________
De ser necesario inserte filas.
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INFORME DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR PARA EL PAGO

OBSERVACIONES (si aplica):

N/A

NOMBRE MAIJDINAYIVER GOMEZ CEDENO

CARGO/ROL INTERVENTOR/ SUPERVISOR
NIT/CEDULA

FIRMA

* De ser necesario copie el anterior cuadro para firma de otro(s) supervii

Solo para ser diligenciado por el encargado de la oficina de Contabilidad

NOMBRE:

CARGO:

Vo. Bo:

FECHA:

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE 
BOYACA

; Co-poboyaca :

>
>
>
>

>

>

26.515.644

RECURSOS FINANCIEROS Y 
FISICOS

FORMATO DE REGISTRO
Pagina 3 de 3 

11/03/2020

Solo para ser diligenciado por el Subdirector responsable del proceso respectivo.

LINA MARITZA MONROY RAMIREZ

Subdirectors de Ecosistemas y Gestidn 
Ambiental

ANEXOS:
- /

>
-/

Factura o documento equivalente original (adjunto al presente informe)
Acta de Inicio (no aplica) X
Fotocopia del Registro Unico Tributario - RUT actualizado con fecha de impresibn no mayor a 30 dias, (adjunta al 
presente informe)
Certificacidn bancaria (adjunta al presente informe)
Fotocopia de aprobacibn de pblizas (no aplica) X
Adicibn y/o prorroga al contrato (No aplica)
Comprobante original de entrada a Almacen (No aplica) X
Registro entrega de documentos originales producto de contratos y convenios debidamente diligenciado, (N/A) X 
Certificacidn o planilla de pago de seguridad social (adjunta al presente informe).
Acta de Terminacibn y Liquidacibn (adjunta al presente informe).
Valor de las estampillas $ 131.000, (se adjuntan estampillas y consignacibn)
Otros cuando se requiera (N/A)

Nota: En mi condicion de interventor / supervisor, manifiesto que he revisadc/^rificado y comprobado que los documentos exigidos necesarios para 
autorizar el presente desembolso de recursos cumplen con los requisites fohnales, por Io tanto, bajo mi absoluta responsabilidad, garantizo la 
viabilidad del tramite financiero para el pago. (Art 83 Y 84 Ley 1474 de 201 p
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DEBE A:

Atentamente,

RREZ BENAVIDES

ACUEDUCTO REGIONAL PENA NEGRA DEL MUNICIPIO DE PAIPA 
NIT N° 891.857.833-1

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA 
Nit. No. 800.252.843-5

ACUEDUCTO REGIONAL PENA NEGRA
Personeria Jurfdica Res. 059 de 1982 

NIT. 891.857.833-1

Carrera 24 No. IIMSB Barrio la Pradera- Paipa Boyaca 
Correo acuediictoregionalpnegra@hotinail.com 

Tel: 3115921224-3213560241

La suma de: TRECE MILLONES CUARENTA MIL SEISCIENTOS OCHENTA Y 
CUATRO PESOS M/CTE ($13,040,684)

PEDRO ISAIAS GUTIE
Representante/Legm
Acueducto Regional Pena Negra

CorpoboyacS \

POR CONCERTO DE: Ultimo desembolso, correspondiente al 20% de los 
recursos aportados por la Corporacidn, dentro del convenio de Asociacidn CNV 
2025-020.

mailto:acuediictoregionalpnegra@hotinail.com


Il

OIZXM Formulario del Registro UnicoTributario

Actualizacidn2. Concepto | 0 [ 2

149997774784. Numero de formulario

499977747(415 7707212489984(8020 00000

IDENTIFICACldN
25. Tipo de documento

1

Lugar de expedicidn 28. Pais 29. Departamento

33. Primer nombre31. Primer apellido 32. Segundo apellido

//

37. Sigi.’36. Nombre comercial

•IBiC.ACION

5 1 6

42. Correo electrdnico

310757836843. Cddigo postal

ActlvlJad Aconomica Ocupaclon

246. Cddigo

21 243

53. Cddigo

ExportadoresUsuarios aduaneros

8 9 102 3 4 5 6 71
56 Tipo Servicio 355. Forma 1 2

18 2012 13 14 15 16 1711

60. No. de Folios:NO59. Anexos SI

GUTIERREZ BENAVIDES PEDRO ISAIAS984. Nombre

985. Cargo

7

001

Otras actlvldades
1

3 1 1 5 9 2 1 2 2 4| 45. Teldfono 2

C1.ASIFICAC16N

14- Informante de exogena
16- Obligacidn facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad
55 - Informante de Beneficiaries Finales

Actlvldad principal
47. Fecha inicio actividad

12. Direccidn seccional 
impuestos y Aduanas de Sogamoso

40. Ciudad/Municipio

1 5 Paipa

24. Tipo de contribuyente 

Persona juridica

39. Departamento
1 6 9 Boyacd

38. Pais
COLOMBIA

48. Cddigo 

,3 6 0 0 | |1 9 8 8,0 9,1 5| |__

35. Razon social
ACUEDUCTO REGIONAL PENA NEGRA DEL MUNICIPIO DE PAIPA DEPARTAMENTO DE BOYACA

0

T1 4. Buzdn electrdnico

41. Direccidn principal

OR 24 11 A 43 B BRR FATIMA_________________________
acueductoregionalpnegra@hotmail.com

I 44. Teldfono 1

1 2 3 4 5 6
,4 |7 |l 4|l 6|4 2|5 5

04- Impto renta y compl. rdgimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de rent

51. Cddigo 

|

7 d 9

=i__L_L

50. Cddigo

17

1

I 57. Modo

I 58. CPC

18

I
19 20 23 

J

Ji
—

26. Numero de Identificacidn

____________
30 Ciudad/Municipio

34. Otios nombres

22

I I

Representante legal Certificado z-O’-'

Fecha g 'eher'a^^iji^ 

\c9>"

s

26 

J

__________
La informacidn suministrada a travds del formulario oficial de inscripcidn, actualizacidn. suspensidn 
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar 
nexactitud en alguno de los dates suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos 
sancionatorlos 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 informado y acepta la politica de 
tratamiento de dates ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

5. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT) 6. DV
891 85783 3|l

52. Numero 
establecimientos

I I
Acilvfifad uo'jun'ja’ia

49. Fecha inicio actlviciad

. I
Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

10 11 12 13 14 15 16

LJ

61. Fecha | 2024-03-19 / 03:01:04PM

19

I
IMPORTANTE: Sin perjulclo de las actuallzaclones a que haya lugar, la Inscripcidn en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd vlgencla Indeflnlda y en consecuencla no se exlglrd su renovacldn 

Para uso exclusivo de la DIAN 

o|
Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice. 
Firma autorizada:

25

54. Cddigo I.

PDF): 21-05-2026 02:46:52PM

mailto:acueductoregionalpnegra@hotmail.com


Formulario del Registro Unico Tributario

2 Hoja 25Pagina de

Espacio reservado para la DIAN 149997774784. Numero de formulario

(415 7707212489984(8020) 000001499977747 8

2

Caractensticas y formas de las organizaciones

262. Naturaleza 63. Formas asociativas

65. Fondos 66. Cooperativas

1 268. Sin personerfa jurldica 69. Otras organizaciones no clasificadas

Constltucldn, Registro y Ultima Reforma Composlclon del Capital

2 Re<orn: a1. ConstitucidnDocumento

82. Nacional71. Clase 0 4 1 0 0 %
72. Numero 0 0 1

0 . 0 %73. Fecha 1 9 9 7 0 9 0 9 83. Nacional publico

74. Numero de notaria
%10 0. 075. Entidad de registro 84. Nacional privado0 3

76. Fecha de registro 1 9 9 9 0 2 1 7
77. No. Matrlcula mercantil S0500423
78. Departamento 1 5

079. Ciudad/Municipio 1 3 85. Extranjero %

0 . 086. Extranjero publico %Vigencia

80. Desde
0 . 0 %87. Extranjero privado81. Hasta

9

92. DV89. Estado actual CO. rech<" Ci’mbio de estadoItem

8 11

2

3

5

Vlnculacldn economics
95. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT) de la 
Matriz o Controlante

171. Pais 172. Numero de identificacidn tributaria 
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razdn social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacidn documento PDF: 21-05-2026 02:46:52PM

001

I 
l__.

96. DV.

I

Estado y Beneflclo

91. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)

12. Direccidn seccional
Imouestos y Aduanas de Sogamoso

88. Entidad de vigilancia y control 
Gobernacidn

_0_3

2 0 18 112 2
S 0500423

. T 5

(OE

1 9 9 7 0 9 0 9
2 1 1 8 1 0 2 1

,1 9 9 9 1 0 3 1
3 0 0 0 1 2 3 1

0 1
0 0 1
2 0 18 10,21

| 1 4. Buzdn electrdnico

6 I

170. Numero de identificacidn tributaria 
otorqado en el exterior

64. Enddi-des^n, insiHuiosjfe deiechu oublico de orden nacional, departmental.

70. Btne'icio

93econdm?ca°n 94’ Nombre d01 9ruP° econdmico y/o empresarial 

n___________
97. Nombre o razdn social de la matriz o controlante

5. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT) 6. DV
891 857833|l

I
Entidad de vigilancia y control

|2 0 1 8,04,1 9
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zd i^\rxj
3 5 Hoja 3PAgina de

149997774784. Numero de formularioEspacio reservado para la DIAN

5. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)

Representacidn

99. Fecha inicio ejercicio representacidn

1 8

101. Numero de identificacidn

1 3 4 1 9 1 1 9 8
1

108. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)

98. Representacidn

103. Numero de tarjeta profesional101. Numero de identificacidn100. Tipo de documento

2
104. Primer apellido

98. Representacidn
<\ I

101. Numero de identificacion100. Tipo de documento

___3
104. Primer apellido

108. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)

inicio ejercicio representacidn98. Representacidn

100. Tipo de documento

4
104. Primer apellido

98. Representacidn

103. Numero de tarjeta profesional101. Numero de identificacidn100. Tipo de documento

5
104. Primer apellido

001

]__
102. DV

I

102. DV 103. Numero de tarjeta profesional 

J

| ______________
102. DV 103. Numero de tarjeta profesional

I

1
102. DV

I
107, Otros nombres 

]

106. Primer nombre

J______
109. DV 110. Razdn social representante legal

J__________________

106. Primer nombre

J
110. Haidr. social representante legal

107. Otros nombres

J

107. Otros nombres

I

106. Primer nombre

]________
110. Razdn social representante legal

107. Otros nombres 

J

100. Tipo de documento 

Cedula de Ciudadani

Formulario del Registro Unico Tributario 
Representacidn

12. Direccidn seccional
Impuestos y Aduanas de Sogamoso

98. Representacidn

REPRS LEGAL PRIN

6. DV
3 | 1

107. Otros nombres

[ISAIAS
104. Primer apellido

GUTIERREZ

105. Segundo apellido

108. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT) 109. DV

________ _ 2__ L

109. OV 1--------------s- -

J___
99. Fecha inicio ejjrcicie .'eptcserC.acidn

105. Segundo apellido 

[BENAVIDES

109. DV

___ L

llllUllllllllll
(415)7707212489984(8020) 000001499977747

-------------------------------,------------
99. Fecha inicio ejercicio represei.tacidn 

zRvr <

99. Fecha inicio ejercicio representacidn

I

14. Buzdn electrdnico

105. Segundo apellido

I V fO^. DV

__ ____ Ll__
X.^cha

101 Numuro de identificacidn

,2 0 2 1,1 0 ,2 41  
102. DV 1100. Numero de tarjeta profesional(O

106. Primer nombre

_________________
110. Razdn social representante legal z-

8 9 1 8 5 7 8 3

_________
106. Primer nombre

110. Razdn social representante legal

Fecha generacidn'doc5m?nto-'PDF: 21-05-2026 02:46:52PM

105. Segundo apellido

108. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)

105. Segundo apellido

108. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)



54 Hoja 4Pdgina de

149997774784. Niimero de formularioEspacio reservado para la DIAN

1 4. Buzdn electrdnico

2 6

112. Niimero de identificacidn

7 4 3 2 2 0 3 3 1 6 9

1
119. Razdn social

120. Valor capital del socio 121 % Partlcipacion

112. Niimero de identificacldn

53 3

--2
119. Razdn social

120. Valor capital del socio 121. % Participacior.

112. Numero de identificacidn

73 2 1 6 9

3
119. Razdn social

120. Valor capital del socio

2 3 8 5 3 4 7 9 1 6 9

4
119. Razdn social

120. Valor capital del socio

112. Numorj de identificacidn

7 4 3 2 2 8 1 6 9

5
119. Razdn social

120. Valor capital del socio 121. % Participacidn

Pecha generacidn documento PDF: 21-05-2026 02:46:52PM

001

113. DV

I

123. Pecha de retiro

J.

123. Pecha de retiro

J.

123 Pecha de retlro

J.

123. Pecha de retiro

J.

123. Pecha de retiro

_l____ .

118. Otros nomores 

J

118. Otros nombres 

J

Formulario del Registro Unico Tributario 
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

111. Tipo de documento 

Cedula de Ciudada

111. Tipo de documento 

Cddula de Ciudadan 3

12. Direccidn seccional
Impuestos y Aduanas de Sogamoso

111. Tipo de documento 

Cedula de Ciudada -| 3

111. Tipo de documento 

Cedula de Ciudada 1

111. Tipo de documento 

Cddula de Ciudadan -| 3

114. Nacionalidad

COLOMBIA

114. Nacionalidad
COLOMBIA

114. Nacionalidad 
COLOMBIA

116. Segundo apellido 

[RODRIQUEZ

116. Segundo apellido 
[VELANDIA

117. Primer nombre 

[ROGELIO

122. Pecha de ingreso

 ;2 0 2 4 ,2 s|_______
113 DV 114. Nacionalidad

COLOMBIA

122. Pecha de ingreso 

12024,01,281
113. DV

______ L_

115. Primer apellido

GUTIERREZ

115. Primer apellido
BARRERA

115. Primer apellido
LOPEZ

116. Segur.ou apellido

ICURTIDOR

116. Segundo apellido 

[NARANJO

117. Primer nombre 

[LUIS

122. Pecha de ingreso

12 0 2 4,0 1 ,2 8 |

114. Nacicnalidad

COLOMBIA

116. Otros nombres 

[JAIME

118. Otros nombres 
[MIGUEL

115. Primer apellido
AVELLA

115. Primer apellido 

TORRES

12.2. Pecha de ingreso

,2 0 2 4,0 1,2 81 
113. DV

_________ I

117. Primer nombre 

[FLOR

117. Primer nombre 

[JOSE

118. Otros nombres 

[MARIA

|'21 % PaftlcipaOda

112. Num jrc de identificacidn

1i6 Segundo apellido

IDE LOPEZ

I “Z
121. % Participacidn 122. Pecha de ingreso

|2 0 2 4,0 1,2 8|
113. DV

_______ I

(415)7707212489984(8020) 000001499977747 8

117. Primer nombre 

[ARTURO

1 6 9

5. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT) 6. DV
89 1 857833,1

Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Tempora!®?

6 1

9 1 04 1

4 19 13
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ZD IZXM
55 Hoja 4PSgina de

149997774784. Numero de formularioEspacio reservado para la DIAN

lllllllllillllllllllll
1 6 97 4 3 6 86 4

1
119. Razdn social

121. % Partlcipacidn120. Valor capital del socio

112. Numero de identificacidn

7 1 6 93 7 4 3 6 0 7 6 L

2
119. Razdn social

120 Valor capital del socio 121. % Participacidn

112. Numero de identificacidn 114. Nacionalidad111. Tipo de documento

115. Primer apellido

3
119. Razdn social

120. Valor capital del socio

111. Tipo de documento

117. Primer nombre115. Primer apellido

4
119. Razdn social

120. Valor capital del socio

112. Numoru de identificacidn111. Tipo de documento

115. Primer apellido

5
119. Razdn social

121. % Participacidn120. Valor capital del socio

Fecha generacidn'i

001

J
114. Nacionalidad113. DV

I

113. DV 

|

122. Fecha de Ingreso 

J
123. Fecha de retiro

J.

123. Fecha de retiro

J.

123. Fecha de retiro

J.

123. Fecha de retiro

J,

J
114. Nacionalidad

117. Primer nombre 

]

117. Primer nombre 

J
116. Segundo apellido 

]

118. Otros nombres 

]

118. Otros nombres 

J

118. Otros nombres 

]

111. Tipo de documento

Cddula de Ciudada i 3

Formulario del Registro Unico Tributario 
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

12. Direccidn seccional
Impuestos y Aduanas de Sogamoso

111. Tipo de documento 

Cddula de Ciudada 1

6. DV
3 | 1

115. Primer apellido
TUTA

116. Segundo apellido 

[CEPEDA
115. Primer apellido

AVENDANO

116. Segundo apellido 

[NINO

117. Primer nombre 

[LUCAS

118. Otros nombres 
[PAULO

122. Fecha de Ingreso 

12024,01,281
113. DV

_______L

112. Num arc de identificacidn

123. Fecha de retire

J.

122. Fecha de ingreso 

J

122. Fecha de ingreso 

l

116 Segundo apellido 

o
121. % Participacidn

116. Segur.ou apellido 

I

113 DV
X\\ V____ __________

117. Primer nombre

[JOSE

p22. Pecha de ingreso

12 0 2 4,0 1 ,2 81______
114. Nacionalidad 

COLOMBIA

AW
’21.%ParticipaJ6n

[ 1 4. Buzdn electrdnico

______________________________ Z2 6K
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporii!«>e

112. Numero de identificacidn 1 ta^Dvl 114. Nacionalidad
| | COLOMBIA

118. Otros nombres
' ' [RAFAEL

■‘'aZw--'

5. Numero de Identificacidn Tributaria (NIT)

8 9 1 8 5 7 8 3

t'^QF^gl -05-2026 02:46:52PM



REFERENCIA BANCARIA

Cuenta Corriente No. //

Cuenta de AhorrosX

Creditos hasta por valor de $0.00

Se expide en PAIPA el da 21 del mes de Mayo del ano 2026 con destino a AL INTERESADO

Banco de Bogota
NIT. 860.002.964-4

AH Suoerdla Persona Jurldica
No. 676110737 abierta desde el 25/1V25

i
CONCERTO: LA CUENTA SE ENCUENTRA ACTIVA Y HABILITADA PARA

RECIBIR CONSIGNACIONES Y TRANSFERENCIAS

*-*_*_*_*_*_*_*_*_*_*_* * * * * * * *

-"'Z<
ST '

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO 
y'

L--------------------------------- ----------------------------- -------------------------------------------------- -- ---------------------------- r£> ' \

Firma Autorizada
676 Paipa ’

S'a VlnCUlad° C°n e' BANC° °E B0G0TA a los siguientes
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SOI n D/W'ivier^DZx

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

2046629343

liquidaciOn general
TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO
PENSION

NIT
9003360047

SALUD

CODIGONIT
8300035647 EPS017 2
8002514406 EPS005 zt

CODIGONIT NOMBRE
CCF10 CCFIO-COMFABOY

SUBTOTAL:

RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CODIGO
14-23

SUBTOTAL:

OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA

CODIGONIT NOMBRE
38999990341 PASENA PASENA-SENA

PAICBF-ICBF 38999992392 PAICBF
SUBTOTAL:

$ 2.406.900VALOR SIN MORA:

$ 0VALOR MORA:

$ 2.406.900TOTAL PAGADO:

USUARIO: SOI - CC7218004

1
3

25-14 COLPENSIONES
SUBTOTAL:

CODIGO
25-14

ADMINISTRADORA
NOMBRE

3
3

3
3

ADMINISTRADORA
 NOMBRE

EPS017-FAMISANAR
EPS005-SANITAS S.A.

SUBTOTAL:

NIT
8600111536

CAJA DE COMPENSAClON
ADMINISTRADORA

8918002138

NOMBRE
14-23-POSI TIVA COMPANIA DE SEGUROS S A

$ 473,100
$ 288.100
$ 761.200

S 123.300 
$ 123.300

NUMERO PLANILLA:
PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:
DiAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 
COMPROBANTE DE PAGO

3
3

S 121 800
S 182.800
$ 304.600

S 974.200
$ 974.200

$ 243.600
$ 243.600

L   DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICAClbN: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 891857833
NOMBRE O RAZON SOCIAL ACUEDUCTO REGIONAL PENA DEL MUNICIPIO DE PAIPA
CIUDAD/MUNICIPIO: PAIPA DEPARTAMENTO BOYACA
DIRECCION. CARRERA 24 N 11A-43B TELEFONO 7853173
TIPO APORTANTE 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA Achvidades reguladoras y
FORMA DE PRESENTAClON. UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD. SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

z 2025/12/30 10:51 AM

7998043365 TIPO DE PLANILLA: 
MES: diciembre PERIODO COTIZACION
ANO 2025 SALUD

0
2025/12/30 NUMERO AUTORIZAClON

E-EMPLEADOS
MES: jenero^
ANO ”2026

X
PAGINA 1 DE 1Z-./ O
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS *

Dado en BOGOTA a los 29 di'as del mes de Diciembre de 2025 con vigencia de (3) Meses, 
contados a partir de la fecha de su expedicion.

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, Io puede consultar en la pagina web 
www.jcc.gov.co digitando el numero del certificado

JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico MADELYN JOHANNA OCHOA ROJAS identificado con CEDULA DE 
CIUDADANIA No 1053606783 de PAIPA (BOYACA) Y Tarjeta Profesional No 322096-T SI tiene 
vigente su inscripcibn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcibn.

ADWiMs'inArr//.
ESPLCiAi

kA
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

8
Certificado No:

2 4 2 6 E 1 D Q C E 9 B 9

http://www.jcc.gov.co
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322096-T

i

372211 379975

FIRMA

Esta tarjeta es e! unico docurnenlo que Io acrodita como Contador Publico o 
Entidad Prestadora de Servicios Contables, segun corresponda, de acuerdo con !o 
establccido en la Ley 43 de 1990 y el Decreto 1510 de 1998. Es personal o 
intransferible.

JOSE ORLANDO RAMIREZ ZULUAGA 
DIRECTOR GENERAL

. .-x-r__

MADELYN JOHANNAOCHOA ROJAS
C.C. 1053606783
RES. INSCRIPCION 78 DEL 20/02/2024 
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE BOLIVAR

lJUNTA CENTRAL 
‘tuir/.s I

IDE CONTADORES

junta centralA'JMfNSTRAW. |
ESmSAI, IDE CONTADORES ' «'U’- ■ 1

:1 I

Agradecemos a quien oncuentrc esta tarjeta comunicarse al PBX: (f50)<1) 644 4450 
o devolveria a la UAE Junta Central de Contadores a la Carrera 16 No 97- 46 
Of.301 en Bogota D.C

/ vC '■

vt<v
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GESTION CONTRATACION

FORMATO DE REGISTRO

Corpoboyaca

de fecha:CONTRATO/CONVENIO: 0 2 0C N V 2 0 2 5

NEGRA DEL MUNICIPIO DE PAIPACONTRATISTA/EJECUTOR

CODIGO PRESUPUESTAL

VALOR INICIAL

\

3.

INTERVENTOR/ 
SUPERVISOR

1.
2.

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION 
DE LA CALIDAD

CORPORACION AUTONOMA 
REGIONAL DE BOYACA

APORTE CORPOBOYACA:
SESENTA Y CINCO MILLONES DOSCIENTOS TRES MIL CUATROCIENTOS 
VEINTIDOS PESOS ($65,203,422,00) MCTE.

- Servicios para la comunidad, sociales y personales / TASA POR EL USO DEL AGUA 
VIGENCIA-ACTUAL / CONSERVACION Y GOBERNANZA DE ECOSISTEMAS Y 
BIODIVERSIDAD

FECHA DE INICIACION
FECHA DE TERMINACION

Pagina 1 de 2 
16-06-2014

NIT6 C. C. N°
PARTE CONVENIENTE (Aplica 
para Convenios y cuando el 
ejecutor sea CORPOBOYCA)__
RUBRO PRESUPUESTAL

FGC- 04
Version 05

ACTA DE TERM NACION

08-11-2025
*(dd/mm/aaaa) 

(’Fecha de suscripcion del conlrato)

UN (1) MES Y VEINTE (20) DIAS CONTADOS A PARTIR DE LA FIRMA DEL ACTA 
DE INICIACION FGC-03, SIN EXCEDER EL TREINTA (30) DE DICIEMBRE DE 2025. 
SETENTA Y OCHO MILLONES QUINIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL
CUATROCIENTOS VEINTE PESOS ($78,587,420,00) MCTE discriminados de la 
siguiente manera

- Servicios para la comunidad, sociales y personales / Contribucion sector electrico - 
Generacion electrica S.A. Gensa / CONSERVACION Y GOBERNANZA DE 
ECOSISTEMAS Y BIODIVERSIDAD

a) Firma y legalizacidn del convenio: Debera estar completamente suscrito por las partes.
b) Acta de inicio: Suscripcion del acta que de apertura oficial a las actividades contempladas en el convenio.
c) Entrega, verificacibn y aprobacion de los siguientes requisites por parte del supervisor del convenio: 

Cronograma completo de actividades, detallando tiempos y responsables.
Plan operative y plan de inversiones que especifique las metas, actividades, recursos asignados y 
mecanismos de control.
Certificado de apertura de una cuenta bancaria a nombre del convenio, destinada exclusivamente para 
el manejo de los recursos del mismo.

d) Aprobacion de Garantias: Aprobacion por parte de la Secretaria General de las pdlizas requeridas que 
cubran cumplimiento. manejo adecuado de recursos y demas riesgos segun las condiciones del convenio.

2.3.2.02.02.009
2.3.2.02.02.009_____________________________________________________________
MAIJDINAYIVER MAIRAN GOMEZ CEDENO (Profesional Especializado Grado 16 de 
la Subdireccibn de Ecosistemas y Gestibn Ambiental) - Desde e' 10 de noviembre de 

_____________________________ [2025 hasta la liquidacibn del convenio_________________________________________, 
OBJETO: AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE LA CORPORACION 
AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA-CORPOBOYACA Y UNA ESAL PARA LA "IMPLEMENTACION DE ACCIONES 
DE RESTAURACION ECOLOGICA EN EL MUNICIPIO DE PAIPA, BOYACA", EN EL MARCO DEL PROYECTO 
“CONSERVACION Y GOBERNANZA DE ECOSISTEMAS Y BIODIVERSIDAD._____________________________________
DURACION

APORTE ESAL: 
TRECE MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS 
NOVENTA Y OCHO PESOS ($13.383.998) MCTE. (APORTE EN ESPECIE)_________
14 de noviembre de 2025_____________________________________________________
30 de diciembre de 2025

FORMA DE PAGO: La Corporacibn pagara al contratista honorarios por los servicios prestados, • revia verificacibn del 
cumplimiento de las actividades en el FGC-09 con el visto bueno del supervisor del contrato y el pago de aportes al 
Sistema de Seguridad Social Integral asi:

i. UN PRIMER DESEMBOLSO: Correspondiente al 50% de los recursos aportados por CORPOBOYACA, previa 
presentacibn de los siguientes requisites:

ACUEDUCTO REGIONAL PENA 
DEPARTAMENTO DE BOYACA 
891857833-1______________________
N/A



GESTION CONTRATACION

FORMATO DE REGISTRO

Corpoboyaca

i.

2.

iii.

Cg nvenio larque con una X segiin aplique)

:AN GOMEZ CEDENOUTIERREZ BENAVIDES

de lauira Huila

4.
5.
6.
7.
8.

1.
2.
3.

CORPORACION AUTONOMA 
REGIONAL DE BOYACA

MAIJDINAWER 
SUPERVISOR^ 

C.C. No. 26.515.6-

PED| 
C.C.

En Tunja, Iq^yGO dia^ del mes de diciembre de 2025. los firmantes se reunen, con el objeto de dar por terminado el
Contrato ,

“I

O SAIAS
No./4.fl91.lfe8 de Paipa 

Repres^ntante yegal.

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION 
DE LA CALIDAD

ACTA DE TERM NACION

FGC- 04

Version 05

OBSERVACIONES: El Ejecutor cumplio a cabalidad con las productos y actividades establecidas en el convenio CNV 2025-020.
• Sumatoria del Valor Inicial y Valor de la Adicion
" Sumatoria del plazo inicial y del Plazo Adicionado
■" Diferente al plazo total (Aplica cuando hay terminacldn anticipada)

Pagina 2 de 2 
16-06-2014

NOVEDADES EN LA EJECUCION
“I N/A

N/A
~ N/A

N/A
~ N/A
_________________________________ N/A________________________

UN (01) MES Y DIECISIETE (17) DIAS CALENDARIO
N/A

VALOR INICIAL*
VALOR TOTAL *
PLAZO ADICIONADO ~
PLAZO TOTAL “
TIEMPO DE SUSPENSION (si aplica) ~~
PECHA DE TERMINACION ANTICIPADA
PLAZO REAL EJECUTADO*”
PECHA DE TERMINACION

ii. UN SEGUNDO DESEMBOLSO: Correspondiente al 30% de los recursos aportados por CORPOBOYACA, con la 
entrega y aprobacion del informe de avance en el que se evidencie el 80% de avance en el cumplimiento del objeto 
convenido; dicho informe debe contener:

Informe financiero donde se incluya los soportes de la ejecucion de los recursos desembolsados por 
Corpoboyaca (comprobantes de egreso y copias de facturas, etc.) y si aplica los soportes de la 
contrapartida aportada por la ESAL.
Informe tecnico, donde se evidencie el avance de las actividades ejecutadas de restauracion 
ecologica en el predio definido en el proyecto, incluyendo registro fotografico como soporte de las 
actividades programadas y ejecutadas.

UN ULTIMO DESEMBOLSO: Correspondiente al 20% de los recursos aportados por CORPOBOYACA, 
previa entrega del informe tecnico y financiero final, revisado y aprobado por la supervision que debera 
reflejar el estado de avance tecnico, administrative y financiero del cumplimiento del objeto del convenio 
en un cien por ciento (100%) asi como:

Informe final tecnico, administrative, economico, financiero y ambiental con los respectivos soportes.
Aetas de terminacion y liquidacion de los contratos derivados del convenio.
Paz y salvo firmado por cada una de las personas del equipo de trabajo vinculado por el ejecutor para las 
diferentes actividades del objeto convenido, en los cuales se haga constar que ha recibido a satisfaccion los 
pagos acordados del mismo.
Certificado de rendimientos financieros segiin corresponda.
Polizas actualizadas y debidamente aprobadas.
Acta de terminacion y de liquidacion del convenio.
Constancia de pago de aportes al sistema de seguridad social y parafiscal segiin corresponda.
Formato FRF-18, por parte del supervisor designado por la entidad

PARAGRAFO PRIMERO: Los anteriores documentos deberan contar con la aprobacion de CORPOBOYACA y se 
deberan adjuntar a la respectiva factura o cuenta de cobro. Sin el cumplimiento de tales requisites, la factura o cuenta 
de cobro se entendera como no presentada



Gmail - ecollect: 100000194 - Estampilla Pro-UPTC Confirmacibn #327547533 BANCO CAJA SOCIAL22/5/26, 11:51

Gmail Noralba Camargo Espitia <nohorabiologia.26@gmail.com>

21 de mayo de 2026 a las 21:46

Su transaccion fue APROBADA por la Entidad Financiera

Resumen de la Transaccion

891857833-1Usuario Pagador

100000194 - Estampilla Pro-UPTCDescripcidn del Pago

162579128 Descargar PDF aquiNro. Transaccion ecollect

327547533No Autorizacion/CUS
\

21/05/2026 09:37:14 p.m.Fecha y Hora

BANCO CAJA SOCIALMedio de Pago

No. Recibo

Detalle de la transaccidi

$ 131,000.00

Details de la Transaccion:

Cantidad
1

Valor Pagado
$ 131,000.00

ecollect <pagos@ecollect.co>
Para: nohorabiologia.26@gmail.com
Cc: ingresos@uptc.edu.co, control.pagoestampillas@uptc.edu.co

ecollect: 100000194 - Estampilla Pro-UPTC Confirmacion #327547533 BANCO CAJA 
SOCIAL
2 mensajes

Descripcidn
100000194 - Estampilla Pro-UPTC

La informacion aqui registrada es responsabilidad del usuario, ya que la estampilla es un 
documento digital imico que no podra ser modificado, para garantizar su integridad. De 
acuerdo a la Ordenanza 030 del 2005, el valor cancelado debe ser igual al 1% del valor total 
del contrato en multiplos de mil. Cualquier inquietud escribir al correo 
cartera.estampillas@uptc.edu.co.

Estamos enviando el comprobante de tu transaccion realizada en UPTC -
UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE
COLOMBIA NIT 8918003301

https://mail.google.com/mail/u/3/?ik=0c9a72375d&view=pt&search=all&permthid=thread-f:1865854999386065917&simpl=msg-f:186585'4999^p5867. ;

\

7874171 Descargar PDF aqui

■
Total Pagado

T v TGFfDAb

mailto:nohorabiologia.26@gmail.com
mailto:pagos@ecollect.co
mailto:nohorabiologia.26@gmail.com
mailto:ingresos@uptc.edu.co
mailto:control.pagoestampillas@uptc.edu.co
mailto:cartera.estampillas@uptc.edu.co
https://mail.google.com/mail/u/3/?ik=0c9a72375d&view=pt&search=all&permthid=thread-f:1865854999386065917&simpl=msg-f:186585'4999%255ep5867


22/5/26, 11:51 Gmail - ecollect: 100000194 - Estampilla Pro-UPTC Confirmacion #327547533 BANCO CAJA SOCIAL

Guarda el comprobante generado para futuras aclaraciones

21 de mayo de 2026 a las 21:46

[El texto citado esta oculto]

https://mail. google. com/mail/u/3/?ik=0c9a72375d&view=pt&search=all&permthid=thread-f:1865854999386065917&simpl=msg-f:18658549991805867... 2/2

ecollect <pagos@ecollect.co>
Para: nohorabiologia.26@gmail.com
Co: ingresos@uptc.edu.co, control.pagoestampillas@uptc.edu.co

G ecollect
Seguro para ti Q

https://mail
mailto:pagos@ecollect.co
mailto:nohorabiologia.26@gmail.com
mailto:ingresos@uptc.edu.co
mailto:control.pagoestampillas@uptc.edu.co
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COMPROBANTE

Transaccion Realizada en

UPTC - UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE COLOMBIA

NIT 8918003301

APROBADA

$ 131,000.00

Total Pagado

Resumen del Pago

891857833-1Usuario Pagador:

nohorabiologia.26(3)gmail.comCorreo Usuario Pagador:

100000194 - Estampilla Pro-UPTCDescripcidn del Pago:

181.234.183.188Direccion IP:

Fecha y Hora

Resumen Medios de Pago

Valor PagadoNro. Transaccion ecollect No. Autorizacidn/CUS Medio de Pago
\

$ 131,000.00327547533 APROBADA162579128 BANCO CAJA
SOCIAL

Escane y Verifica 
este pago

21/05/2026 
09;37:14-p.m.

. (=.l I'- -I . -g' I .
i I 'jl. ih C 111 "h|»

• 'I <1 . '■ • I '

nr mta r.M (dad
i. i i i i i >.1 ■

W""

gmail.com


NIT Nro. Transaccion ecollect Fecha y Hora

8918003301 162579128

Resumen Servicio

Descripcion Cantidad Valor Pagado Valor Servicio

$ 131,000.00 COP $ 131,000.001

Referencias

Numero Identificacidn Contratista
891857833-1

Nombre Contratista Numero Identificacidn Contratante
ACUEDUCTO REGIONAL PENA NEGRA DEL MUNICIPIO DE PAI

Nombre Contratante Numero de Contrato
CORPOBOYACA - 800252843 2025020

Base Gravable
13040684

Vigencia
2026

Tipo de Documento
NIT

21/05/2026 
09:37:14-p.m.

Razon Social
UPTO - UNIVERSIDAD 
PEDAGOGICA Y 
TECNOLOGICA DE COLOMBIA

100000194 - Estampilla Pro- 
UPTC

v; trnrr* imhh rnN< 
T)T -XI TA f M (DAE) 
Villi. >. .1 • >.

.k.»IBJ z* wn

I Cfetfi ■
Ill ... - 

1 i,..,!. f i.-ht.



Tecnologica de Colombia

7874171

Contratista:

891857833-1C.C. I Nit / Identification Contratista:

Mayo 2026 Actividades de Restauracion
Objeto del Contrato

CORPOBOYACA - 800252843Contratante: /NIT

20262025020Numero de Contrato: Vigencia:

$13040684 $ 131,000.00Base Gravable

—

21/05/2026Fecha de Pago:

7874171

PBX (57) 8 7405626 / 7436208 vavw. uotc edu. co

En caso de consulta. e-mail cartera.estampillas@>uptc. edu. co

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA 
DE COLOMBIA

ESTAMPILLA PRO DESARROLLO UPTC 
ORDENANZA 030 DE 2005

Tarifa: 1% del 
valor neto de 
cada contrato

KM a |

Ik gm

ACREDITACION INSTITUCIOXAL 
DE ALTACALIDAD 
M U L £ I C A M P U S 

RESOLUCION 3910 DE 2015 MEN / 6 ANOS

/A
%

ai
...

*»«

! its-
’ - * ■

"l

3
Carrera 6 No 39-115 Av. Central de Norte Tunja-Boyaca

z \

(Jpi.C

r r < ®I zp i: c
Univcrsidad Pedagogic;! \ 

T- \\\^ Tccnologica de ( olombia

r ■■am| 
r ■ k

Numero Estampilla

ACUEDUCTO REGIONAL PENA NEGRA DEL MUNICIPIO DE PAI


