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DEPENDENCIA SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA
ACTA No. 8 ' ‘ :
. FECHA DEL ACTA 01/09/2021

No. DE CONTRATO Y

290 - 21/01/2021

FECHA -
TIPO DE CONTRATO CONTRATO DE.PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
CONTRATANTE MUNICIPIO DE BUCARAMANGA NIT 890.201.222-0 '
OBJETO ‘PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO OPFRADOR DFE
’ ' MAQUINARIA PESADA DE PROPIEDAD DEL MUNICIPIO DE BUCARAMANGA,
ADSCRITA A LA‘SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA
CONTRATISTA NOMBRE FERLEY CACUA ARIAS
C.C./NIT 1102774314
REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE FERLEY CACUA ARIAS .
C.C./NIT 1102774314 A -
ORDENADOR DEL GASTO NOMBRE IVAN JOSE VARGAS CARDENAS
' CARGO . Secretario (a) de Infraestructura
c.C. ) " 91278629
SUPERVISOR NOMBRE : HENRY MERCHAN MORENO
C.C./NIT: 91267757
VALOR DEL CONTRATO $ 14.400.000,00
VALOR ADICIONADO $ 0,00
ANTICIPO O PAGO $ 0,00
ANTICIPADO 0,00 %
CDP ' NUMERO: , 248
) FECHA: 14/01/2021
CDP ADICIONAL NUMERO: No Aplica
FECHA: No Aplica
RP ’ NUMERO : 374
o FECHA: 21/01/2021
RP ADICIONAL NUMERO : No Aplica
FECHA: No Aplica
PLAZO DEL CONTRATO Fecha de Inicio 25/01/2021
Fecha de Finalizaciénl 24/09/2021
Nueva Fecha Terminacidn No Aplica
Duracién \ 8 MESES

IMODIFICACIONES DEL
CONTRATO

Suspensiones - No No Aplica Ho Aptica
V Aplica .
Prérrogas No No Aplica No Aplica No apliica

R

T ioms

Adiciones

No Aplica

Cesidén/Otrog8i/Acla No aAplica

raciones

FECHA DE APROBACION
DE POLIZAS

PERIODO DE COBRO

No Aplica

DESDE: 01/08/2021

HASTA: 30/08/2021

- VALOR A :COBRAR

$ 1.800.000,00

ANTICIPO AMORTIZADO 0.00 % Valor a amortizar: $ 0,00
PERIODO DE FECHA DE Nro. PLANILLA INGRESO BASE DE
COTIZACION PAGO INTEGRADA COTIZACION
Agosto 04/08/2021 ° 4402858533 $ 1.560.000,00
Julio 04/08/2021 7805006589 . 5 908.526,00
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PAGO DE LA SEGURIDAD
SOCIAL

ENTIDAD PROMOTORA
'~ DE SALUD

ADMINISTRADORA DE
FONDO DE PENSIONES

ADMINISTRADORA DE
RIESGOS LABORALES

NUEVA EPS S. A.

PORVENIR S.A.

POSITIVA COMPANIA DE

SEGUROS S.A
VR PAGADO $

VR PAGADO $ 249,600, 00

[VR PAGADO §

VR PAGADOC 5 195.000,00

VR PAGADO $ VR PAGADO $ 39.600, 00

se reunieron HENRY MERCHAN MORENO quieri actia en nombre y
represeritacidn del MUNICIPIO DE BUCARAMANGA en calidad de'Supervisor[ y por la otra FERLEY
CACUA ARIAS quien actua en nombre y representacién propia , con el fin de entregar y recibir

1. Fn la ciudad de Bucaramanga,

al informe de avance de ejecucidn del Contrato.

Z. Bl Contratizsta acreditdé el pago de la seguridad social integral efectuado mediante la

olaniila relacionada

3. El Contratista ha ejecutado las actividades estipuladas en el Contrato de acuerdo a las
espec] ficaciones técnicas 'y a satisfaccidén segin informe de cumplimiento de obligaciones

contractuales, las cuales fueron aprobadas por el Supervisor.

4. k1l Supervisor autoriza el pago de las actividades realizadas, de acuerdo con el

siguiente detalle:

Valor ejecutado en la presente acta: . 8 '$ 1.800.000,00
Valor IVA: : 's 0,00 '
Menos amortizacién del anticipo / Menos pago
anticipado $ 0,00

] Valor bruto ejeéutado a pagar $ 1.800.000,00

- Q-

>.  Se adhiere y anula estampilla (s):

g :
PRO-HOSPITAL
" ORDENANZA 012

2502100348164
2502100348164

$ 3.000,00

$ 300,00

!

Para constancia “de lo anterior, se suscribe la presente acta en Bucaramanga, Santander el 1

de Septiembre de 2021.

Contratista

Supervisor

4 i 2.7 X . oL
AL 17 2LV PRy
FERLEY CACUA ARIAS

Representacién propia

Contratista

Supervisor

Elabordé: . AMDREA SUAREZ
Revisd: ANDEKEA SUAREZ ’ y



Gobernacion de Santander
Secretaria de Hacienda

{Libertod y Orden:

Recibo N¢
2502100348164

I (o151 5[ TOEI Wl Tipo de Doc. C.C. Nimero 1102774314

: Nombre FERLEY CACUA ARIAS

5 : Direcci6n Teléfono
$3.000 : Mun|C|p|o Departamento
998038639(8020)02502100348164(3900)00000000003300(96)20210830

Dlspensador SENOR CONTRIBUYENTE CAMBIOS
O DEVOLUCIONES SOLO HOY ANTES DE LAS 4:30
P.M.

$3.000

$300
$3.300'
Expedicién 2021/08/24 Fecha Limite de Pago 2021/08/30

|
4
‘a Alcaldia de Bucaramanga - BUCARAMANGA

Recibo N2
Gobernacnén de Santander

Secretarla de Hacienda Recaudo de Estampillas 2502100348164

1

: Alcaldia de Bucaramanga - BUCARAMANGA

plilas $3.000

Nimero: 1102774314

_ Teléfono:

i ecibo
obernacién de Santander .

; Recau e Estampil 25021 164
L cretaria de Haclenda do de Estampillas 00348 PO HOSPITAL 6300

CERTIFICACION DE DOCUMENTOS OFICIALES

$3.300 J !

Chnclin 1 fuclin da Naen AnA4dInninA & 20

Total Estampillas $3.000
Ordenanza 012 $300




