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INFORME PERIODICO/FINAL DE SUPERVISION E INFORME DE ACTIVIDADES DEL

MINISTERIO DE AMBIENTE Y "
DESARROLLO SOSTENIBLE CONTRATISTA (CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION)
Sistemna Integrado de Gestion
Proceso: Contratacién
Version: 02 | Vigencia: 02/08/2021 | Cédigo: F-A-CTR-55
Dependencia: | DIRECCION DE BOSQUES, BIODIVERSIDAD Y SERVICIOS ECOSISTEMICOS | f:::‘:nie' 271212021
INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA
Nombre / Razén Social MADELINE ARIAS GIRALDO
Identificacion 66,971,112
Correo madeagiraldo@gmail.com Celular 3227472064 Extension
INFORMACION DEL CONTRATO
Convenio No. 72212021 CDP No.: 16921 N° RP: 300921
Prestacion de servicios de apoyo a la gestion en la Direccion de Bosques Biodiversidad y Servicios istémicos del
Objeto del contrato Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible para apoyar la revision y idacion de Tipo de Informe Periodico
contractuales y post contractuales de los contratos y/o convenios que adelante la Direccion
Pago a realizar tres de tres Periodo a pagar 27-11-2021 al 27-12-2021 Plazo de ejecucion 3 meses
Fecha de suscripcion Fecha de iniciacion Fecha de terminacion 271212021
27/09/2021 28/09/2021
Fecha de aprobacién de la péliza No aplica Inicio de cobertura de la ARL 28/09/2021
INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO O CONVENIO
Honorarios
Valor Inicial: $ 10.867.500
Adicion No.
Reduccion
Valor Total: 10.867.500
Valor Pagado 7.245.000
Saldo pendiente por ejecutar 3.622.500 [ Porcentaje de avance | 100% |
VALOR PAGOS REALIZADOS
PAGO No. 1 PAGO No. 2 PAGO No. 3 PAGO No. 4 PAGO No. 5 PAGO No.6 PAGO No. 7 PAGO No. 8 PAGO No. 9 PAGO No. 10
3.622.500,00 3.622.500,00
PAGO No. 11 PAGO No. 12 PAGO No. 13 PAGO No. 14 PAGO No. 15 PAGO No. 16 PAGO No. 17 PAGO No. 18 PAGO No. 19 PAGO No. 20
Beneficios tributarios - ) Interes de Cuenta AFC Ahorro volluntano
(Anexar soportes Medicina prepagada Dependientes L P en pensiones
A N vivienda (si aplica) Ay~
unicamente primera (si aplica)
cuenta) Sl NO_X
VALOR AUTORIZADO A PAGAR: $ 3.622.500 I
Abono en cuenta No. I 550085000167503 I Banco I DAVIVIENDA I Tipo de cuenta I Ahorros

INFORMACION EJECUCION USOS CATALOGO DE CLASIFICACION PRESUPUESTAL - CCP

USOS OBJETO GASTO CCP DESCRIPCION OBJETO GASTO
RC 11 C-3202-0900-6-0-3202002-02 A 02 02 02 008 003 09 OTROS SERVICIOS PROFESIONALES Y TECNICOS N.C.P. $ 3.622.500,00
$ -
$ R
$ -
$ R
TOTAL $ 3.622.500,00
INFORME DEL CONTRATISTA
EVIDENCIAS/PRODUCTOS PRESENTADOS
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDAIlJElS DESARROLL.ADAlS (en caso de que apllqu_e, se.debe |nforma‘r _el lugar donde reposan las
(Para el cumplimiento de las obligaciones) evidencias de las actividades,

bienes ylo servicios entregados)

Continué con la revision de los documentos correspondientes a la lista de
chequeo para la contratacion de las OPS de la DBBSE, grupo Bosques 1,2,3,4 |  CARPETA ANEXOS, OBLIGACION # 1. PDF - https://ticminambiente-

1. Revisar los y post de los

. N Rindivareidad o y el Grupo de Despacho. realice cuadro de verificacion conforme la lista de my. int.com/f | iente_gov_co/Ertmfdi
contratos y/o convenios de la direccion de Bosques, B y Servicios chequeo MS30mWIDIy765ABSPXVKBCZ6 TmwizxcielYIA?e=6eRgxt
2. Cargar en el Drive o en la plataforma que indique el supervisor los documentos de los La informacion adelantada fue enviada por correo electronico, la cual fue CARPETA ANEXOS, OBLIGACION # 2. PDF - https://ticminambiente-
Convenios y/o contratos, en el orden sefialado en las listas de Chequeo del Sistema Integrado |utilizada para cargar las carpetas drive, cada D conforme | my. int.com!/:f _mil iente_gov_co/Ertmfdi
de Gestion del Ministerio. la lista de chequeo MS3tOmcWrDty765ABSPXvK8CZ6 Tmwizxcjel YIA?e=6eRgxt

Du imiento a esta obligacion Conti con el diligenciamiento de los

3. Apoyar la pi ion de los sigui Estudios previos, analisis del sector, |cuadros de reporte de iancia, cargando la i ion p enlos CARPETA ANEXOS, OBLIGACION # 3. PDF - https://ticminambiente-
solicitud de certificado de insuficiencia de personal a talento humano, certificado de idoneidad |certificados de expreiencia laboral, la ion de los punto 1 en[my. int.com/:f i iente_gov_co/Ertmfdi
del futuro ista y de radicacion en el grupo de contratos. la lista de chequeo, el punto 5. Certiicacion de insuficiencia de personal, punto MS3tOmcWrDty765ABSPXvK8CZ6 TmwizxcjelYIA?e=6eRgxt

16. Certificacion de personal idoneo

CARPETA ANEXOS, OBLIGACION # 5. PDF - https://ticminambiente-
4. Atender y contestar las PQRS, relacionadas con el objeto contractual. Envié correos para solicitud de il fon'y imi de i my. int.com/:f i iente_gov_co/Ertmfdi

MSSIOmcWrD1z765ABSPXVKSCZSTI{WIZxc'eIYIA" gxt
CARPETA ANEXOS, OBLIGACION # 6. PDF - https://ticminambiente-

5. !.as demas actividad s que estén i con el objeto y que sean ‘Participe‘ en reunion para definir tareas y socializar los avances en el cargue de com/ " gov_colErtmidi
asignadas por el supervisor. informacion en las carpetas de las OPS para el 2022 MS3OmeWDIy765 ABSPXVKSCZSTITTWlZXCjelYl A?e_=6e§gxt
NOMBRE Y CARGO DEL SUPERVISOR (seg(n clausula de supervisién del contrato) ADRIANA LUCIA SANTA MENDEZ Directora de bosques, Biodiversidad y Servicios Ecosistémicos

NOMBRE Y CARGO SUPERVISOR (seg(in memorando de designacin, si aplica) No aplica

FECHA MEMORANDO DE DESIGNACION DE SUPERVISION (si aplica) 6 de diciembre de 2021

NOMBRE Y CARGO DEL SUPERVISOR (para efectos de liquidacién, en caso de que aplique) No aplica

NOMBRE Y CARGO SUPERVISOR QUE CONOCIO DE LA EJECUCION DEL CONTRATO ,mu’\éffshﬁ?ﬁi x:ﬁgézngﬁzzgfgzg:z:Iwwemdad y Sye;v;f\ilio;;msmém,‘m‘s

OBSERVACIONES

RECIBIDO A SATISFACCION




INFORME PERIODICO/FINAL DE SUPERVISION E INFORME DE ACTIVIDADES DEL

MINISTERIO DE ANBIENTE Y CONTRATISTA (CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION)

DESARROLLO SOSTENIBLE
Sistemna Integrado de Gestion

Proceso: Contratacién

Version: 02 Vigencia: 02/08/2021 | Cédigo: F-A-CTR-55
En calidad de supervisor del contrato anotado, i queel ista cumplio a ion y dentro de los términos sefialados en el contrato con todas las obligaciones establecidas. Ademas certifico no tiene PQRSD pendientes por gestionar.
certifico que el ista, dio imi alo ido en las disposici legales vigentes sobre el régimen de seguridad social integral (conforme a lo sefialado en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la Ley 1562 de 2012, Decreto

1072 de 2015 y demas normas que regulen la materia), que cumplié con el pago de los aportes a social integral y asi como los aportes propios al SENA, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar (cuando corresponda).
Por lo anterior autorizo el pago sefialado en el presente formato, que debera ser consignado en la cuenta bancaria relacionada anteriormente.
(Para el caso del informe final del contrato, el supervisor del contrato debe incluir una descripcion general sobre el cumplimiento durante toda la ejecucion del contrato. Asi mismo, para el informe final el supervisor debe dejar constancia que efectu¢ la
verificacion del cumplimiento de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral y Riesgos Profesionales.)

AUTORIZACION DE PAGO
el k Liia s
=te AL\ - ”auaggukgzﬁgz‘ﬁg

FIRMA DEL SUPERVISOR

NOMBRE SUPERVISOR: ADRIANA LUCIA SANTA MENDEZ
C.C.: 1136879892

CARGO: Directora de bosques, Biodiversidad y Servicios

FIRMA CONTRATISTA
NOMBRE: MADELINE ARIAS GIRALDO

C.C.: 66971112




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 66971112 ARIAS GIRALDO MADELINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL ESTACION TOCORNA VIA LA | PUERTO TRIUNFO-ANTIOQUIA 7777777 No
CARRILERA
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-12 2021-12 41791696 9428451754 | 2022/01/05 2021/12/17 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $448,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,449,000 $231,900 $1,449,000 $181,200 $1,449,000 $35,300
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,449,000 $231,900 $1,449,000 $181,200 $o $0 $1,449,000 $35,300 $0 $0
Ciudad: PUERTO TRIUNFO Depto: ANTIOQUIA ( 1 Afiliados) $1,449,000 $231,900 $1,449,000 $181,200 $0 $0 $1,449,000 $35,300 $0 $0
1 |cc |6697111Z |ARIAS MADELINE |231on1 | 30 $1,449,000 $231,900  EPS037[ 30 $1,449,000 $181,200 0 0 S0 14-23] 30 $1,449,000 $35,300| 0 S0 $0
Total Afiliados( 1) $1,449,000 $231,900 $1,449,000 $181,200 $0 $0 $1,449,000 $35,300 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/12/17 02:16 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 66971112 ARIAS GIRALDO MADELINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL ESTACION TOCORNA VIA LA [ PUERTO TRIUNFO-ANTIOQUIA 7777777 No
CARRILERA
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-12 2021-12 41791696 9428451754 | 2022/01/05 2021/12/17 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $448,400

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $231,900 $0 $0 $231,900
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $231,900 $0 $0 $231,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $35,300 $0 $0 $35,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $35,300 S0 S0 $35,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $181,200 $0 $0 $181,200
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $181,200 $0 $0 $181,200

1 $448,400 S0 S0 $448,400

Pagina 2 de 2 2021/12/17 02:16 PM



