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1, DENOMINACION DEL CONTRATO INFORME No. | 2
Contrato N° CD-20210239
Nombre del Supervisor ARNALDO BANQUEZ MARTINEZ [
2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL
Tipo de contrato Prestacion de Servicios | otro:
Nombre del contratista JUAN RAMON BETHEL CASTELLAR
Identificacion del contratista 72.195.647
; Prestacion de servicios de apoyo a la gestion administrativa, operativa y misional del Instituto Departamental
Objeto del contrato de Recreacién y Depories del Atlantico
Plazo Hasta el 30 de noviembre de dos mil veintiuno (2021), contados a partir del cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucién.
Numero de Certificado de Disponibilidad
Presupuestal (C.D.P) 148 Fecha del C.D.P 17/08/2021
Numero de Registro Presupuestal (R.P.) 962 Fecha del R.P 08/09/2021
Contrato Inicial $ 13.500.000
Adicién 1 g
Valor del contrato Adicion 2 3
Adicién 3 g
Total $ 13.500.000
Fecha de inicio del contrato Fecha de terminacion del contrato Fecha de Suspensién Fecha de reinicio
(dd-MM-yyyy) (dd-MM-yyyy) (dd-MM-yyyy) (dd-MM-yyyy)
08/09/2021 31/11/2021
3. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):
Vigencia
Amparos Aseguradora No de Péliza Desde Hasta
(dd-MM-yyyy) (dd-MM-yyyy)
Calidad del servicio
Cumplimiento
Anticipo
Pago anticipado
Calidad y correcto funcionamiento de los bienes y
equipos suministrados
Salarios y prestaciones
Responsabilidad Civil Extracontractual
Otros
4. EJECUCION DEL CONTRATO
Descripcion Valor
Valor del Contrato Inicial (IVA incluido) $ 13.500.000
Adicién No. 1 $
Adiciéon No. 2 $
Adicién No. 3 $
Valor Total del contrato $ 13.500.000
Porcentaje del Anticipo % | $
Porcentaje del Pago anticipado % | $
Valor Ejecutado del Contrato $ 9.000.000
Valor por ejecutar $  4.500.000
Valor a pagar en el presente Informe $  4.500.000
No. Factura o Cuenta de Cobro 02
11. Ejecucion Contractual:
Se relaciona a continuacién las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de ejecucion del
contrato.
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Obligacion Contractual

Producto

Verificar las legalizaciones presentada por la
diferentes ligas deportivas de los recursos
entregados por el instituto

No se realizo

Causacion de los contratos de prestacion de
servicios, facturas, procesos de contratacién
liquidandoles los impuestos a los que haya lugar,
registréndolos en el programa de contabilidad del
instituto.

Se apoyo en la revision y causacién de contratos,
facturas, liquidacion de impuestos y que fueran
registrado en el programa contable del instituto

Se reviso las retenciones a los diferentes pagos
realizados por Indeportes a la némina y a
contratistas

Se apoyo en las retenciones de estampillas
realizadas a los contratistas autorizados por la
Gobernacion del Atlantico.

Se apoyo en la ejecucion de pagos de nomina y
contratistas de Indeportes.

Se realizaron las Ordenes de pago y
comprobantes de egresos del mes de octubre.

Apoyar en la elaboracién y presentacion de los
diferentes informes enviados a los entes de control

Se apoyo en la elaboracion, revisidn y presentacion
de informes enviados a los diferentes entes de
control.

Seguimiento a la ejecucidon financiera de los
convenios interadministrativos que se firme con el
Ministerio del Deporte y la Gobernacion del
Departamento del Atlantico.

Se apoyd en la revision de los convenios
interadministrativos firmados con el Ministerio del
Deporte y la Gobernacion del Departamento del
Atlantico.

Desempefiar las demas funciones asignadas por el
jefe inmediato de acuerdo con el nivel, la naturaleza
y el érea de desemperio del empleo

Se apoyo en diferentes funciones asignadas por la
contadora de Indeportes — Atlantico

Los soportes documentales del desarrollo de las actividades antes mencionadas son los siguientes:

Cuenta de cobro N° 02
Informe de gestion N° 02

Certificacion para efectos de retencion en la fuente ley 1819 de 2016 - Rentas de Trabajo.
Soporte de pago al sistema integral de seguridad social correspondiente al mes de septiembre 2021

ARNALDO BANQUEZ MARTINEZ, Profesional Especializado — Instituto Departamental de Recreacion y Deportes
del Atlantico - INDEPORTES, quien acttia en calidad de Supervisor, deja constancia que el contratista ejecuto a
cabalidad el objeto del contrato conforme a lo sefialado en el Estudio Previo y la propuesta presentada, como
también la verificacion del pago de las Estampillas y/o Impuestos Departamentales y de la acreditacion del pago
de seguridad social.

Se firma en B

JUAN RAMON B TI;‘IEL CASTELLAR
Identificacion: 72.195.647

ARNALDO BAN UéZ MARTINEZ
Identificacién: 73.101.819

oo

Calle 40 45-46 Barranquilla, Atlantico
Linea Gratuita 01 8000 425 888

Tel. (57){5)330 7000

130 9001 NET: 890.702.508-1 gobernador@atlantico.gov.co
Cédigo Postal: 080003

Codigo DANE: 08-000

f @ Atlantico para la Gente

o lcontec

imigtng sie) nal



