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GESTION ADMINISTRATIVA Cédigo: GA-F-21 \‘\

ACTIVIDADES DE CONTRATOS DEL ESTADO- Versién: 04

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE

PERSONA NATURAL

ALCALDIA DE LOS PATIOS

FORMATO Fecha:17/02/2022

LA DIRECCION ADMINISTRATIVA DEL SISBEN
DE LA ALCALDIA MUNICIPAL DE LOS PATIOS

CERTIFICA:

Que, LUZ DARY HERNANDEZ R%RIGUEZ identificadgfa) con cédula de ciudadania numero
60.443.573 expedida en Los Patios y Nit N°. 60443573-8 “gjecut6 satisfactoriamente las actividades
del contrato celebrado cuyo objeto es “PRESTAR LOS SERVICIOS EN APOYO A LA DIRECCION
ADMINISTRATIVA DEL SISBEN EN AL REALIZACION DE ENCUESTAS, EN LA ZONA URBANA
Y RURAL EN EL MUNICIPIO DE LOS PATIOS.” en el periodo laborado relacionado.

Registro Presupuestal: RP-0277~

Certificado Disponibilidad Presupuestal: CDP-0014 ,
Contrato de Prestacion de Servicios No. OPS-JUR-148-2022"
Término del contrato: Cuatro (04) Meses
Valor del contrato: $5.600.000 ,

Valor a cobrar $ 1.400.000

Periodo laborado:

27 de abril al 26 de mayo 2022

Que, asi mismo certifico que he verificado documentalmente y a través de la pagina web del
ADRES y/o la plataforma de pagos de seguridad social respectiva, que el Contratista Si
cancel6 su seguridad social conforme a lo preceptuado en la ley, y por los montos minimos
al que esta obligado por el presente pago, y por todos los pagos que ha obtenido de la
Alcaldia de Los Patios por prestacion de servicios de la presente vigencia (anexo soportes

Que:

de la consulta).

El contrato y/o proceso OPS-JUR-148-2022/se encuentra publicado en el Sistema
Electronico de Contratacion Publica Secop 11,4 el estado es en ejecucion, segun constancia
de publicacion N° CO1.PCCNTR.3346073../

Se expide la presente a solicitud de la Interesada a los veintis(éis (261 ’dias del mes de mayo del afio
(2022), para efectos de cobro.

JUAN-CARLOS CUBILLOS OSERID\/

Director Administrativo del Sisbé

iL DE TODOS!

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co
www.lospatios-nortedesantander.gov.co
sisben@Iospatios-nortedesantander.qov.cd

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

17:17:16
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
No. 197259968

Bogota DC, 25 de mayo del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRl), el(la) sefior(a) LUZ DARY HERNANDEZ RODRIGUEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 60443573 /

/

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes. html

ot

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencién al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

I
Divisién Centro de Atencion al Pablico (CAP)

Linea gratuita 018000910315; decap@procuraduria.gov.co
Carrera § No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105: Bogota D.C.
Www.procuraduria.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 25 de

mayo de 2022, a las 17:16:21, el ntmero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento & ,/
No. ldentificacion 60443573 S
Codigo de Verificacion 60443573220525171619

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

2 PINEDA ARRIETA
Contralor Delegado

Digité y Reviso: WEB
h
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GESTION ADMINISTRATIVA

Cédigo: GA-F-09

INFORME DE ACTIVIDADES Version: 02
Aprobado:

ALCALDIA DE LOS PATIOS FORMATO 10/11/2017
CONTRATO: OPS-JUR-148-2022 (
SUPERVISOR: JUAN CARLOS CUBILLOS OSORIO
PERIODO: 27 de ABRIL al 26 de MAYO 2022
INFORME DE ACTIVIDADES:
OBJETO CONTRACTUAL

“PRESTAR LOS SERVICIOS EN APOYO A LA DIRECCION ADMINISTRATIVA DEL
SISBEN EN LA REALIZACION DE ENCUESTAS, DIGITALIZACION DE
PROCEDIMIENTOS Y SEGUIMIENTO DEL SISBEN IV FASE DEMANDA"

1. Se Archivé la informacién de los procedimientos y solicitudes realizadas en la

direcciéon administrativa de Sisbén.

2. Se realiza el proceso de inclusiones, modificaciones y retiros ante las solicitudes

de la poblacién fase demanda.

3. Descargue de la informacion recolectada de las encuestas realizadas y posterior

envio a Sisbenapp nacional

4. Realizaron 120 solicitudes de encuestas en la zona urbana del municipio de los

patios.

5. Se realizo atencion al publico en las instalaciones de la oficina resolviendo las
inquietudes de los usuarios acerca de los distintos procedimientos que se

adelantan en la oficina del sisben del municipio de Los Patios

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co

www.lospatios-nortedesantander.gov.co

sisben@lospatios-nortedesantander.gov.co

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA Cadigo: GA-F-09
INFORME DE ACTIVIDADES Version: 02
@f' "!!n Aprobado:
ALCALDIA DE LOS PATIOS FORMATO 10/11/2017
REGISTRO FOTOGRAFICO

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co
www.lospatios-nortedesantander.gov.co
sisben@lospatios-nortedesantander.gov.co

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA

Cédigo: GA-F-09

& INFORME DE ACTIVIDADES Versién: 02
gi;ﬁﬁh Aprobado:
ALCALDIA DE LOS PATIOS FORMATO 10/11/2017

J.u% T‘\efﬂmc-(vl

LUZ DARY HERNANDEZ RODRIGUEZ . /
CC: 60.443.573 DE LOS PATIOS /

{

aicaldia@iospatios-nortedesantander.gov.co

www.losgatios-nonedesantander.gov.co
sisben@Iosgatios-nortedesantander.gov.co

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA Codigo: GA-F-08

5 INFORME DE SUPERVISION Version: 02
e FORMATO Fecha:10/11/2017

ALCALDIA DE LOS PATIOS

Dando cumplimiento a lo establecido en el Articulo 82 y 83 de lo establecido en la Ley 1474 de 2011 “Estatuto
Anticorrupcion de 2011”, EL DIRECTOR ADMINISTRATIVO DEL SISBEN JUAN CARLOS CUBILLOS

OSORIO en mi condicién de supervisor del contrato de prestacion de servicios OPS-JUR-148-2022 del 26 de
enero 2022 me permito presentar informe de Supervisién en los términos establecidos en la norma antes
transcrita:

CONTRATO X ORDEN CONVENIO /
Contrato numero: OPS-JUR-148-2022 /'  del 26 de enero 2022

Objeto del contrato: “PRESTAR LOS SERVICIOS EN APOYO A LA DIRECCION ADMINISTRATIVA
DEL SISBEN EN AL REALIZACION DE ENCUESTAS , EN LA ZONA URBANA Y RURAL EN EL
MUNICIPIO DE LOS PATIOS.”

Interventor:  JUAN CARLOS CUBILLOS OSORIO

Por parte del
contrathets: LUZ DARY HERNANDEZ RODRIGUEZ

Otros
asistentes:

NO HUBO

Lugar donde se
realiza la reunién OFICINA DEL SISBEN

Hora de inicio : Hora de finalizacién -
{a.m.J/p.m.) 9:00 AM (a.m./p.m.) 9:30 AM

Recibo Informe de actividades correspondientes del 27 de ABRIL al 26 de MAYO de 2022 dan
cumplimiento a lo establecido en el contrato OPS-JUR-148-2022 de LUZ DARY HERNANDEZ RODRIGUEZ

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co

www.Iosgatios—nortedesantander.gov.co
sisben@}ospatios-nortedesantander.gov.co

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA Codigo: GA-F-08
&) INFORME DE SUPERVISION Version: 02
- FORMATO Fecha:10/11/2017
ALCALDIA DE LOS PATIOS

Se relacionan las actividades realizadas durante el 27 de ABRIL al 26 de

Actividad /Compromiso MAYO del 2022 a continuacion

OBJETO CONTRACTUAL

PRESTAR LOS SERVICIOS EN APOYO A LA DIRECCION ADMINISTRATIVA DEL SISBEN EN
AL REALIZACION DE ENCUESTAS , EN LA ZONA URBANA Y RURAL EN EL MUNICIPIO DE
LOS PATIOS.”

1. Se Archivo la informacién de los procedimientos y solicitudes realizadas en la
direccion administrativa de Sisbén.

2. Se realiza el proceso de inclusiones, modificaciones y retiros ante las solicitudes de
la poblacion fase demanda.

3. Descargue de la informacién recolectada de las encuestas realizadas y posterior
envio a Sisbenapp nacional

4. Realizaron 120 solicitudes de encuestas en la urbana del municipio de los patios

5. Se realizo atencién al publico en las instalaciones de la oficina resolviendo las
inquietudes de los usuarios acerca de los distintos procedimientos que se adelantan
en la oficina del Sisbén del municipio de Los Patios

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co
www. lospatios-nortedesantander.gov.co
sisben@lospatios-nortedesantander.gov.co
Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA

Cédigo: GA-F-08

INFORME DE SUPERVISION

Version: 02

FORMATO

ALCALDIA DE LOS PATIOS

Fecha:10/11/2017

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co

www.Iosgatios—nortedesantander.gov.co
sisben@Iosgatios-nortedesantander.gov.co

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA Cadigo: GA-F-08
INFORME DE SUPERVISION Version: 02
FORMATO Fecha:10/11/2017
Compromisos adquiridos
Compromiso Fecha de entrega Responsable
NA N/A N/A

Balance General del Contrato
Concepto
Concepto Valor (Anticipo, Valor
actas, pagos)
i Pago 27 Ene- 26
Valor inicial del contrato $ 5.600.000 Feb 2022 $ 1.400.000
Pago 27 feb- 26
Valor Adiciones 0 mar 2022 $ 1.400.000
Pago 27 MAR-
Valor Total del Contrato $ 5.600.000 26 ABR 2022 $ 1.400.000
Valor pagado $4.200.000
Valor causado que no se
ha pagado $ 1.400.000
Valor total ejecutado $5.600.000
Valor no ejecutado 0
Fecha de la préxima reunién N/A de N/A de N/A

Para constancia de lo anterior, firman la presente acta los que en ella intervinieron a los (26)
Veintiséis dias del mes de mayo de 2022

% R lo{ Q«Qr ool
JUAN CARLOS CUBILLOS OSORIO LUZ DARY HERNANDEZ RODRIGUEZ.

isor del Contrato Contratista

-~

alcaldia@lospatios-nortedesantander.gov.co
www.lospatios-nortedesantander.gov.co

sisben@lospatios-nortedesantander.gov.co

Calle 35 No. 3-80 Barrio Doce de Octubre Los Patios Tel: 5829959 — Ext 205




GESTION ADMINISTRATIVA

Codigo: GA-F-40

CORRESPONDIENTE SUPERVISOR

adscrita

Version:
ENTREGA DE BIENES E INFORMACION POR CONTRATISTAS oi
Aprobacion:
FORMATO e
ALCALDIA DE Lp‘S PATIOS 19 /o6 / 2020
LUGAR: AR Ve " () ) L P CONTRATO No. RS- = TA5- FECHA INICIO: +/077 2
FECHA DILIGENCIAMIENTO: "—\Oﬂ T T INOMBRE SUPERVISOR '—;'L_ \O 3 FECHAFINALIZACION: %af%ﬂ%%
DEPENDENCIA DONDE PRESTO LOS SERVICIOS: d\ﬁlc,x nCx i\ QS")Q’V\ CARGO DEL SUPERVISOR: Director <k | OF > )
JCAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO ¥ LIQUIDACION POR MUTUO ACUERDO
LIQUIDACION ANTICIPADA POR MUTUO ACUERDO
TERMINACION UNILATERAL
DATOS BASICOS DEL CONTRATISTA
NOMERES: ] 53 Dxey TIPO DOCUMENTO DE IDENTIDAD: ¢ .
APELunosi —Hemonder  Podi e i NUMERO DDCUMENTO DE IDENTIDAD C—C‘sk-\\-\% 2 4
CORREQ ELECTRON}CO ok -r 33 @ ‘3"1_9_ i FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION o* — L -~ Loow
DIRECCION DE DDM{CILIO Av G s "2‘ LD \PDA\Q en ! TELEFONO FIJO DE CONTACTO :
NMEROCELUAR: 2y 0 VR 6 3G
Si No No Aplica Firma
Verificacion desactivacion de usuarios y claves de acceso a sistemas de
informacion de bases de datos. )(
Informe de actrividades Realizadas durante el Periodo Contratado )(
Entrega de Informacion con referencia a todo lo realizado en el perido laborado
en sistema o base de datos (Equipo de la Dependencia)
Verificacion de entrega de informacion de trabajo propia de la entidad en
medio magnético (en caso de que sea equipo personal del contratista).
DEPENDENCIA O AREA JEFE INMEDIATO / Verificacion de entrega de relacion de expedientes a cargo en la dependencia

Devolucion Camet

Verificacion entrega de llaves del puesto de trabajo o area.

Verificacion de entrega de clave de acceso equipo de computo asignado,

Verificacion final del cumplimiento de los requisitos y 2probacion final del Paz y
Salvo.




Co que toda la informacion esta completa v es correcta.

Estoy consciente de que al firmar abajo certif; _
1L5‘? Qe Nondeq

Firma del Contratista

OBSERVACIONES:




