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1. INFORMACION CONTRACTUAL
NOMBRE O SOCIAL DEL CONTRATISTA - L TR : [NTOCCNe. o - e
ALL PRINT GRAPHIC & MARKETING §.A.S - ALPRIGRAMA S.A.S l 800167804-7

INOMBRE O RAZON SOCIAL DEL CEDENTE b 5

3 ‘ﬁPO DE CONTRATACION: ¢ 5

INVITACION PUBLICA ~::.{[ ] k conmm |[E | CONVENIO “:, |Rssou:dou =10

dd  mm aa »
|no=] Fucactoveszois | | . gonrEcHAr, | 8/0612016 | [ FecnapEmicio. = | 21 [ o J201] EEery 260108|C|em5reae

OBJETO CONTRACTUAL FORMAY CONDICION DE PAGO

Contratar el servicio de plotter e impresion para la produccion de piezas graficas y material  |El presente contrato se cancelard en pagos mensuales, de conformidad con los servicios
pop necesarios para los eventos que se realicen en el marco del proyecto 7528 "distrito prestados, previa entrega de certificado de parafiscales y certificacion de cumplimiento
creativo cultural centro”. expedida por el supervisor def contrato.

= yant
6/03/2018 $21.874,000,00 | 345 13/08/2018 3-3-1-15-03-25-7528-157 01.12 Otros Distrito $ 21.874.000,00 $5.407.943,00

a

AUTORIZO EL PAGO POR VALOR DE: $5.407.043 PAGO No, 1 de 1 [ CORRESPONDIENTE A: PE(S"“:")W I Septiembre - Octubre 2018

OTRO: CUAL? l 3758 - 3759 - 3859 - 3894 I ANTICIF‘OD PAGO ANTICIPADO D PAGO UNICO| X

**Si corresponde & anticipo ia forma, requisitos y periodos en que se debe amortizar al anticipo autorizado
AMORTIZACION DEL ANTICIPO:
[ESTADO PRESUPUESTAL - e ~ TOBSERVACIONES FRENTE AL PAGO B
1 VALCR DEL CONTRATO $ 21.874.000
2 ADICIONES $ 0
3 VALCR TOTAL DEL CONTRATO $ 21.874.000
4 VALOR CANCELADO ACUMULADO $ 10.643.790
5 VALCR PRESENTE PAGO $ 5.407.943
S
6 SALDO POR CANCELAR $ 5.822.267

i i NPORMACK)N DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL

CERTIFICO QUE EL CONTRATISTA ANEXO EL SOPORTE DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL Y/O CERTIFICACION DE PARAFISCALES DEL PERIONO CORRESF‘ONDIENTE
DE ACUERDO CON LA SIGUENTE LIQUIDACION (Segun lo establecido legalmente).

SALARIO BASE DE COTIZACION (40% del valor del pago a efectuar)
PERGONANATURAL § T BERGONA JURIDIGA = PERIODO DE PAGO o
%)
PENSION (16%): CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE
SALUD (12.6%): PARAFISCALES sep-18
ARL (de acuerdo al tipo de riesgo): st B No O

BSERVACIONES SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR 7~ IR 4

NOMBRE DEL SUPERVISOR | Maria José Ramirez Acevedo |CARGO ] Profesional Especializado

CERTIFICO EL CUMPLIMENTO DEL OBJETO Y OBLIGACIONES PACTADAS EN EL CONTRATO, DE ACUERDO CON EL INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA Y SEGUIMIENTO DE SUPERVISION E
INTERVENTORIA, CORRESPONDIENTE AL PERIODO RECONOCIDO EN ESTA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO.

i

FIRMA DEL SUPERVISOR . . - . - [REVISION GRUPO DE APGYO-OPERATIVO: . GESTION DOCUMENTAL:

FECHA: Octubre 23 de 2018 LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN ESTE PAGO FUERON
'ﬁg\snggggzsg;?:: SPPORTAN ESTE PAGO FUERON RECIBIDOS Y SERAN ADJUTADPS EN LA CARPETA DEL

RESPONSABILI PERVISOR. CONTRATO.
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FIRM\DEL SUPQVISOR OWNTERVENTOR NOMBRE _)_ (/] o 2 0'
FECHA -20 8 A _ - 8
No.DEFoLios 23 ~\ O~ \ No.oEFoLios 2 31O
"\ ANEXOS PARA EFECTUAR EL PAGO ] [ EFECTUARPAGG | CUENTABANGARIA: AHORROS CORRIENTE - NO. . T 0s4a818E
- FACTURA ] CHEQUE EI NOMBRE DEL BANCO| " . BANCO DE BOGOTA'~ S
- DECLARACION JURAMENTADA 5]
. INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTAY [ 3.
SEGUIMIENTO DE SUPERVISION O =
INTERVENTORIA o A NOMBRE DE ALL PRINT GRAPHIC Y MARKETING SAS
- PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL 7]
- ENTRADA DE ALMACEN g
- PAZY SALVO (AUDITORIO) 5]
- ACTA DE TERMINACION (ULTIMO PAGO) a
- OTRO O] cua? ;
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