
NELSON  CASTRO
y  coMr'AÑiA  s.A.

RESPONSABLE  DE  IVA

Calle  14  No  2  34

Tel    2614210    2614212

loseconomicos@ho(mail  com

NIT   800114  079  -3

Nombre               EMPRESA  IBAGUERENA  i)E  ACUEDUCTO  Y

N it                                 `Ríjü0898 U`Íu

Direccic)n             AVENID/J   1:t  No    6  38    l_OCAL

Ciudad                    IB+``C,UÉ

DESCRIPCION
•A-Ri{ENDAMIÉÑ-TOS

IPERIC\l)0    19  MARZO  AL   18  ABRIL  DEL  2020

FACTUF`A  DE  VENTA
Nro                 27383

Emall

Teléfonos   .                           20270i2

Fecha  Factura
Vencimiento

20                4              2020

20               04            2020
------ ----.L-. -éANTiDAD

VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1100

3,068,418  00
|                                306841800|1

Son..         Tres  millones seiscien(os cincuenta  v  un  mil cua[rocientos diecisiete  Desos    9JJFIICJ+N:.

L«  hm  9IA`J  No  10/62014031391  de  15,04,r/01q  Viger"a  18  Mesos    Au(orpa  lac`ura  por  compuiacior  '.V.A.
`.\i    .'  lL`Oci  al  No    ?845`St    lrripíeso   r)()r  Nl   1  SON  C^SI  F`O  Y   CIA    S  A      Sof`warc  HELISAde  la  casa

r>R\'JAs,sieiii[is  S^    NT  \3(/Í)  0^7  |J28~1     C()(ii(jo  aciwidad   prii`cipal  6810  larila  0  80°/o

Ri]cibido`    Noml)r.J  y  Firi]`a
•,£

`,,,_+i-

3,068,418 00

582,999 00

3  651417  00
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CODIGO:  GJ-R-056

FECHA VIGENCIA:

19/09/2019

VERSION:  00
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Evaluamn  E   Fecha evaluacm  Abr"i  de 2020                            Reevaiuacion  ]   Fecha reevaiuacion

INFORMAcloN  DEL  CONTRATO

NUMEF`O  Y  FECHA   007  DEL  16  0E  MARZO  DE  2020

NOMBRE  DEL  PROVEEDOR  OCONTRATISTA   NELSONCASTROYCIAS.A.      NIT   800114079-3                      CC

FECHA  DE  TERMINACION    18  DE  SEPTIEMBRE  DE
FECHADE  INICIO    19  DE  MARZO  DE2020                                                                                               2o2o

OBJETO   DEL   CONTRATO    "ARRENDAMIENTO   DE   l.OCAL   PARA   EL   FUNCIONAMIENTO   DONDE   SE   ENCUENTRA   UBICADO   UN
PUNTO  DE  PAGO,  ATENCION  Y  SERVICIOS  P.A.S.  Y  PARTE  DEL ARCHIC0  DE  GESTION  DE  LAS  DEPENDENCIAS  A  CARGO  DE  LA
DIRECcloN  COIVIERCIAL Y  SERVICIO  AL  CLIENTE  Y  GESTION  MATRICULAS".

1    PRESTACION  DE  SERVICIOS  PROFESIONALES  Y
A:P ON 0 A LA GESTION
2   SUMINISTRO  Y  ADQUISICION

3   ARRENDAMIENTO X

CLASE  DE  CONTRATO 4   CONSULTORIA   E  INTERVENTOFilA

5    SERVICIO

6   SEGUROS
7    lNTERMEDIAFilo  DE  SEGUROS

8   0BRA  PUBLICA

ASPECTOS  A  EVALUAR  DEL  CONTRATISTA

PUNTAJE                           |                          2=  MALO                                                 3=      REGULAR                             4=  BUENO                                      5=    EXCELENTE

3.  ARRENDAMIENTO

CRITERIOS  CUMPLIMIENT0   Y  OPORTUNIDAD PUNTAJE CRITERIOS  EN  LA  EJECucloN  DEL  CONTRATO PUNTAJE

OPORTUNIDAD      EN      LA      ENTREGA      DEL      BIEN
5 ATENCION  DE  REQUEF{lMIENTOS 5

lNMUEBLE

FUNCIONAMIENTO  DE  IA  INFRAESTF`UCTURA 4 ENTF`EGA  OPORTUNA  DE  FACTURA 5

CUMPUMIENTO       EN       LOS       TEF{MINOS       PARA
5

CUMPLIMIENTO     A     LOS     REQUERIM ENTOS     DEL
4

LEGALIZAR  EL  CONTRATO  Y  SUS  ADICIONES SISTEMA  INTEGRADO  DE  GESTION

TOTAL  PROMEDIO 4,7 TOTAL  PROMEDIO 4,7

CRITEF{10S  DE  CALIDAD PUNTAJE

EVALUACION  TOTAL 4,44SOPORTE  Y  MANTENIMIENTO 4

TOTAL  PROMEDIO 4,0

ANALISIS  DEL  RESULTADO  DE  LA  EVALUACION X       REEVA LUAcloN                 POR  PARTE  DEL  SUPERVISOR Y/O  l NTERVENTOR

(Cuando   un   conlrato  cuento   con   interventor  y   suporvigor,   esto  critorio  debo  sor  diligoiiclado   por  los  do8,   on   sus   roapoctivas
calidades):  se  realizo  Evaluacion  al  contratista  evicler`ciando  que  el  conti.atista  cumplio  con  los  Íequerimientos  solicitados.

OBSERVAcloNES AL RESULTADO DE  LA EVALUAcloN _X_ REEVALUAcloN _ POR PARTE  DEL CONTRATISTA:  Estoy
deacuerdo  y coníorme  con  la  evaluaciort  asignada

iNTERpoNERECURSoDEREPOSICION                     SI                H              NO                     E

iNTERPoNERECuRSODEAPELAcloN                      Sl                ]             NO                    E



3#'s?ItE
FICHA TECNICA  DE  EVALUACION  Y  REEVALUAcloN  OE  PROVEEDORESSISTEIVIAINTECFUD0DEGESTIÓN

CODIGO:  GJ-R-056

FECHA VICENCIA:

19/09/2019

VERSION:  00

Páglna  1  do 4

NOTA  INFORMATIVA:   (Aplica   unicamonte   para   la  roovaluacion)  De  conformidad   con  el  articulo  7  de  la   resolucion  qiie  reglamenta  el

procedimiento   para   la evaluación  y  reevaluación  de  proveedores  la  calificacion  Óe  la   reevaluación  de  prove edores.  (endra  los  siguientes
efectos    El  cori!ratista   o   Proveedor  que  obtenga   como  resiiltado  de  la  reevaluación  puntaie  de  3  o  superior,   será  tenido  en  cuenta   para
contraiar  con  el  lBAL  S  A    E  S  P   OFICIAL    El  contratista  que  en  el  proceso  de  reevaluación  obtenga  un  promedio  de  calificación  iníerior  a
`res   (3)    sera   suspendido  por  un   termino   igual   ai   piazo   to`ai  Óei   contraio  eiecutado    En  todo   caso  el  término de  suspensión  no  podrá  ser
inferic)r  a   seis  (6)  mes es    Duran`e  el  termirio  de  la  suspension  el  contralista  no  se  podra  presentar  a  participar  como  proponente  individual  o

pluíai   \Consoício     Un ion   Temporal     Promesa   de   Sociedad   Futura   u   otra)   en   procesos   de   seleccion   Que   adelar`(e   el   lBAL   SA     ESP

OFICIAl

La  Suspensión  a  que  hace  reíerencia  el  presente  articulo  se  extendera   por  igual  termino  a   cada  uno  de  los  integrantes  de  Consorcios  o
Unicines  Temporales  que  en  el  proceso  de  Íeevaluacion  hayan  obte"do  una  caliíicacion  iníerioí  a  tres  (3)

Los    ofectos    monciaplicanparalaroovacuerdoconlaÍecha
:ruaadc::n°dne:aston:toant:ant`o°,r¡d°:           s,          E              No                ]dosususcrípcion.

W      NTONJA           I               ERREFU
NÜIVIBRES   APELLl DÜs  T  FIRiviA  DEL SuPEi]/ls0t{ T/u iN i Ei<v[N i " ic;uando un  coritrato cuonto con  lntervontor v suDorvisor.

esto dociimonto dhe sor tirmadQIXír L4€dos   on sus  rosDoctivas calldadosl

l\6k:?iÉjí.toA4tftc?1á saJ.               -
NOMBRES   APELLIDOS  Y  FIRMA  DEL  CONTRATISTA            '



ADOLFO SAAVEDRA HERNANDEZ
T.P.   35384-T

C.C.   93.3S5.6J9  DFj  IBAGllE

EL SUSCRIT0 REVISOR FISCAL

CERTIFICA QUE:

La  Sociedad  NELSON  CASTR0  Y  CIA.  S.A.  NIT  800.114.079-3,  ha  efectuado
los  procedimientos  de  revisión  con  propósito  de  verificar  el  pago  efectuado  por
la  Compañía  en  los  últimos  seis  meses  hasta  la  fecha    por  concepto  de  aportes
al  sistema  de  Seguridad  social  lntegral.  Aportes  Parafiscales.

Que  de  acuerdo  a  las  Arti'culos  No  11  y  12  del  Decreto  1406  del  28  de julio  de
1999,  la  Compañi'a  dio cumplimiento en  lo  relacionado con  el  pago de aportes al
Sistema  de Seguridad  social  lntegral,  así como a  lo  instruido en  la  Ley 21  del  22
de enero de  1982  relacionada con el  pago de aportes  parafiscales,

Que  las  declaraciones  de  autoliquidación  de  aportes  al  Sistema  de  Seguridad
Social  lntegral,  con  corte  a  04  de  Abril  del  2020  y  en  particular  la  relativa  a  los
afiliados y lo correspondiente a  sus ingresos base de cotización,  es correcta.

El    pago   de   dichos   aportes   es   responsabilidad   de   la   administración   de   la
Compañi'a  como  parte de su  gestión.

La  presente  certificación  se  expide en  lbagué,  a  los  Veinte  (20)  días del  mes de
Abril  del  2020,  en  cumplimiento  a  lo  establecido  en  el  Artículo  No.  50  de  la  Ley
789 del  27 de diciembre de 2002.

ADOLF£vEDmHERNANDEz
REVISOR FISCAL
TARJETA  PROFESIONAL  35384-T







"    JUNTA CENTF=AL
"   DE  CONTADORES

Certificado  No,

4   [i   Ei   7   F   ñ   F.   :3   H   E:   [i   i=    1    Z   F.   E:

LA  REPUBLICA  DE  COLOMBIA

MINISTERIO  DE  COMERCIO,  INDUSTRIA  Y  TURISMO

UNIDAD  ADMINISTRATIVA  ESPECIAL

JUNTA  CENTRAL DE  CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN  INTERESE

Que   el   con(ador   público   ADOLFO   SAAVEDRA   HERNANDEZ   identificado   con    CÉDULA   DE
CIUDADANÍA   No   93355649   de   lBAGUE   (TOLIMA)   Y   Tarieta   Profesional   No   35384-T   Sl   tiene
vigente  su  inscripción  en  la  Junta  Central  de  Contadores  y desde  la  fecha  de  lnscripción.

NO  REGISTRA  ANTECEDENTES  DISCIPLINARlos  *  *  .  *  *  *  *  +  +  *  .  *  *  *  .  `  * .  .  *  *  . *  *  *  *  *  *  *  *

EL   CONTADOF`   PUBLIC0   NO   HA   CUMpllDO   CON   LA   0BLIGAcloN   DE   ACTUALIZAR   EL
F{EGISTFi0

Dado  en  BOGOTA  a  los  15  días  del  mes  de  Abril  de  2020  con  vigencia  de  (3)  Meses,  contados  a
partir de  la  fecha  de  su  expedición.

:f`__

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  es(e  certificado   lo  puede  cctnsultar  en  la  página  web
www.jcc  gc)v  co  digitando  el  número  del  certificado
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Penodo                                                                Clove T,po Fecha                                                                                                                                         Pago
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LIQUIDACION  I)ETALLADA  DE  APORTES

EMPLEA00 NOVEDADES PENSION SÁLUO CCF RIESGOS PARAFISCALES

`~\\  `       *u` Nomb,e
. td    u    vipcqv5t!Ln \r •

Ccd,30 18C Ap0,le CoJ,go lBC ApO'tc Ccdiga lBC Ap,\. Cod,go 18( Ap= , tc lBC A pO, u, - To`al   ^FH)rte.

`ll,ll '~t  lH    ljlll,)   1,  \1I_{,atl  r  \.    ,  -._''  ,
_'

/,

;¥'_@£ffii
m  »  `  ,,*

Centi-de Trabajo:  RIESGO 1 (1S Ar.líados) S'6.,17,®OJ S Z.6 28 ,5® S16.,2J," $657, Z ' \ ,  ` ` \   ' .* $6,1,Z S  ,6   <27,1103 \,, "\ ¡ SO S,,0^l,1"

Ciudad     lsAGUE   D=pio    TOLIMA   (i5  AíiliadcE) S 1 6 , 4 27 , 8o. SZ,62l,SW Sló,<27.80. S 6S 7 .  2 S16,775,720 S6l 1 .2 S 1 6 ,, 21 ,®01 \,.  1^\\ S SO S4,013,i®

M Sl ." OJX) J`', co Jo S '  , 5CO S60, S1   5m  Om S60 S1     5CO, S SO S}6'  9"

M 59}0 S'€Ó  8® 5930. 53T  ,2 S9W" S4 5 50

•,
SO80  000 S'<0  6® V+L S35,2 SÓSO. 880. S4,6 S SZ\ 5 \80Q

m SÓ80  Clm S'<O  m Jo $880. S35,2 S680 `,\ ~ SO S2  1  5   8a)

mE2  [iowA S ' , 2 m , Cm S 1 96  , Jo S,,2m, \,,. S'  ,2m. S,l,    2 1230, S6, m SO Slo'   7a)

M Sl , " ,000 SZ'  7  ,a ps" S1.m. ¡S,, S '  , 360 . S51 Sl", S7,' S S)j3   5a)

ÁNRIQUE m S9m  000 Slq `_ Sjó, S9a) S36 S,00 , S17 S220  7m

S1    '80 Sl ,'m, S47,Z CC S 1  , ' 80 . S472 S'     1Ó0, S6,Z 50 SZ89,"

" RA SZ.m Cm SZ  .DX' . S80 CC ti ¡Z,m, SEO, SICm S'0, ¡ S4go,5a)

. o uO Slao so SüX) S'5,2 Sseo. \1\` Seeo, S< S S2 ' 5 , ea)

1  ' ' 052 ' ' Z6 $8eo, Sm. S,5,Z i8® \1\` SSÓ0 W, S SZ'5,m

58m $140 sm Sm. ',`: S6Ü'. S'52 Ssal', \. S S2' 5  ea)

. ".. .. SÓ77   603 S'40   50J . $877.® S35.Z '877.80] S877 , 80 S4 i SZ ' 5 , 5®

o SS50 51J6 sm \,~ S}4, . S'  .1,,,917 S48 "\ S122 \SO.

• Sl  ,2m S1,2 S'    2CO. 548, . S ' , la' , *, SI     Zck), S6 3o S Szql , ja]

Ccotro de Tr.l)a]o: R[ESGO  5  (4 ^f".dos) S3.6d. S56Z,4 S,,  5 ZO. $180,, „.520.Om $ 180 , , S,,520. SJ11, ! ¡'.Z5e,m

Ciu]ad    lBAGUE  0epto   T0lJMA  (i  Afiliadi*) S3,610," S5®2,, S,, S 20, $1eo,e S^,5ZO,_ S 160 , e s4,5zo,m SJ'1," ¡ t 51.Zsl.m

•... 58m, \1\: 3o Ssm. S)52 SSÜ S6' 50 S' J' ,,m

S ' , )Ü , Cm .,' JO S t . 3m , SSS,2 S1   380, \\` S1    300. S427   3a)

os Sl   3bo  000 SZZO, S'.m, $55.2 Sl.", SSS,2 . S1     )SO, 3a S *21 , m
o4444 Seó0 S1<O -\ S}5.Z $8eo, `\. "\ %',J ¡ STJ2.5®

To.al            Afillado8(  19) S20 m7  80J S3   Z'0 SZO  9,7  ao S63a, Sll .2% 120 •.,\ S20 941  ü) 50 S5 ml ,"
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AFP   iADMINISTRADORAS     3|

COLPENSIONES

PORVENIR

PROTECCI0N

ARi   iADMINISTRADORAS     1  )

POSITIVA  COMPAÑIA   DE   SEGUROS

CCF   (ADMiNISTRADORAS     1  )

COMFENAIC0  TOIIMA

EPS   iADMJNISTRA00RAS     5)

COOMEVA

MEDIMS  EPS

NUEVA   E,P,S

SAIu l)  TOTAI

SANITAS
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18                                     5J,210,900

11                                                  St,915,2CX)

6                                   $1,lo3,7m

1                                             $192,000

19                                              S401,OC0

19                                           $401,000

19                                        s852,Om

19                                             SSS2.000

19                                            S8.8 ,OOO

2                                         $84,400

Z                                        S90,400

J                                         SIO8.400

1                                       S309 ,200

S                                       S245,600

S0S0

SOSO

SO$0

S0SO

$0$0

SOS0

SO$0

S0S0

S0S0

SOSO

SOS0

S0S0

S0SO

SOSO

S3 , Z10,900

S 1. 915,200

S1,103 ,700

i192,000

S401,000

S401,000

S852,000

i852,000

S838,000

S84,400

S90.4m

$108,400

S309.200

S245,600
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lIQUIDACI0N  DETALLAl)A  l)E  APORTES

EMPLEA00 NOVEl)^DES PENSION SAIUO CCF RIESGOS PARAFISCALES
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DATOS  GENERAIES   DEI  APC)RTANTE

i   t   ,i       F   ,`_,  ._1   `   ,   ,  -i   \

ÁFP   i4DM"lsTRADORAS     ])

C0lpENSIONE5

PORVENIR

PROTECCI0N

;`Rl   |ADMINisTRArtoRAS      l  t

POSITIVA  COMPAÑIA   l)E   SEGUROS

((  r   (ADMINlsTRADORAS     T)

COMf ENAICO  TOLIMA

[PS   (ADMWISTRADORAS,   5/

COÍ3NSV ^

MEDIMS  EPS

NUEVA   £   P,S

SALUD  TOTAL

SÁNITAS

Pagina  2  cle  Z

5 2 , 8 1  S . 8 CH)

S ' , 68 J , 000

Sq12,300

S2ZO,S00

S280,100

S28o,lm

S14q , 8CX)

$749,800

S740,5m

S71, 0®

Sl5,900

S108.200

SZ41,6®

$24,.800

SO50

SOSO

SO50

S0S0

S0S0

SO50

S0SO

S0S0

S0SO

S0SO

$0S0

SOS0

S0S0

S0SO

S2 . 81 5 . 800

S 1  . 68 3 . 000

$9'2,)CK)

S220,SO'

S280 .1 00

$280,100

S749.8m

S749.800

S740,5CÜ

$71,000

S15 ,qoo

S'08,ZO0

s241.6m

SZ43.800
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