
FORMATO

VERSIÓN: 0

CÓDIGO: A-AD-GC-F-020

INFORME DE AVANCE DEL CONTRATISTA FECHA: 24/Jul/2019

PERIODO REPORTE: 11/04/2022 - 10/05/2022 CONTRATO No. 152

REGISTRO BPyP No.: 2021 00415 0233

FECHA INICIACIÓN:11/01/2022 FECHA TERMINACIÓN: 10/09/2022

CONTRATISTA: JOHANNA CAROLINA SUAREZ RIOS INTERVENTOR: JAVIER GIOVANNY MENDEZ ESPITIA

REPORTE DEL CONTRATISTA REPORTE DEL INTERVENTOR

ITE
M

ACTIVIDADES PACTADAS ACTIVIDADES EJECUTADAS

VERIFICACIÓN

EJECUCIÓN DE

ACTIVID

OBSERVACIONES

T P N

1 Prestar asesoría en los procesos de
contratación que por la necesidad de la
secretaria de Hacienda - Dirección de
Recaudo y fiscalización surjan.

se prestó asesoría permanente frente a los
procesos de contratación de la secretaria de
Hacienda Dirección de Recaudo y fiscalización.

x

2 .Elaborar y actualizar el plan anual de
Adquisiciones de la Dirección de
Recaudo y Fiscalización.

No se realizaron modificaciones al PAA de la
secretaria de hacienda D.R.D.

x

3 Realizar los estudios previos, de los
diferentes procesos contractuales y
verificar el cumplimiento de los
requisitos legales de los mismos, para
posterior aprobación y firmas del
Director de Recaudo y Fiscalización y
del Secretario de Hacienda.

Se realizaron los estudios previos
correspondientes a la PRORROGA NO. 5 AL
CONTRATO DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS
NO 2822 DE 2021 CUYO OBJETO ES:
SERVICIO DE GESTIÓN DOCUMENTAL,
PARA LAS ACTIVIDADES DE TOMA DE LA
INFORMACIÓN DE SEDES DE TRÁNSITO,
CON EL FIN DE DEPURAR LA BASE DE
DATOS DE IMPUESTO DE VEHÍCULOS
PARTICULARES. 2,06

x

4 Proyectar las respuestas a las
observaciones y requerimientos que se
presenten en cada proceso de
contratación.

Se realizaron las respectivas contestaciones
requeridas por secretaria de contratación a la
Dirección de Recaudo y Fiscalización.

Se apoyo en el proceso de auditoria a los
contratos de la Dirección de Recaudo y

x
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Fiscalización realizado por parte de la secretaria
de Contratación.

5 Realizar acompañamiento y
capacitación en el manejo de la
Plataforma SECOP II

Se realizo la respectiva revisión la plataforma
SECOP II respecto al trámite de las prórrogas y
la suscripción de las pólizas, adicional contrato
2822.

Se solicitaron las cotizaciones para la
adquisición de vehículo, para la posible compra
en la plataforma de la DRF

x

6 Proporcionar asesoría jurídica y apoyo
profesional especializado para el trámite
de los procesos rentísticos que se
asignen.

PROC IMPLICADO AVOCA

PLIEGO
DE
CARGOS

6-

CARLOS
ALBERTO
SANABRIA
CARO 47 30

7

DIEGO
FERNANDO
HERRERA
BORDA 48 31

8

FREDDY
ORLANDO
NAIZAQUE 49 32

9 MARDOQUEO
CANO GIL 50 33

10

MARIA
PATRICIA
OSPINA
LOZANO 51 34

11

MARTHA
LILIANA
PUENTES
PULIDO 52 35

12

MARIA
ADORCINDA
BARRERA
CUESTA 53 36

13

LUZ MIREYA
RODRIGUEZ
ROA 54 37

14

EDILMA
LUCIA
MENDOZA 55 38

x



LOZANO

15

JOSE
MILCIADES
CANO
MORENO 56 39

7 Realizar el apoyo legal en los en las
solicitudes y requerimientos en materia
de tributos departamentales

Se realizaron las siguientes contestaciones de
solicitudes allegadas al correo

· Se realizo la actualización pertinente
respecto al vehículo de placas GD274
de conformidad con la Resolución de
devolución del impuesto vehicular 0112
de 2022.

· Se realizaron las actuaciones
pertinentes para eliminar del boletín de
deudores morosos a SEGUROS DEL
ESTADO SA. Y se dio contestación al
Derecho de petición.

· Se dio respuesta a la solicitud respecto
al vehículo placas HWZ 981 para
actualización del sistema de
impovehiculos.

RECURSOS DE RECONSIDERACION

Se realizaron los siguientes Recursos de
Reconsideración;

1. RESOLUCION QUE RESUELVE EL
RECURSO DE RECONSIDERACION
RESOLUCION No 0125 del 17 de
mayo de 2022

Se corrigió el Recurso de reconsideración
INTERPUESTO CONTRA RESOLUCIÓN 0188
DEL 01 DE OCTUBRE DE 2020 “POR LA
CUAL SE NIEGA UNA SOLICITUD DE
DEVOLUCION POR CONCEPTO DE
ESTAMPILLA PRO SEGURIDAD SOCIAL” se
notifico debidamente el recurso.

Recurrente: NUBIA LUCEYE GALINDO LOPEZ
identificada con C.C No 39´779.780
cuantía: Que el pago de dicha estampilla
asciende a un monto de CINCUENTA Y DOS
MIL TRESCIENTOS NOVENTA MILLONES

x



OCHOCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL
NOVECIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS
CON SESENTA Y DOS CENTAVOS
)26,249.478´093.25$( y por ende la recurrente
solicita que de los valores a devolver se
cancelen junto con los intereses de las sumas
recaudadas durante las vigencias antes
mencionadas.

ASUNTO: recurso contra la resolución
Resolución No 0188 del 01 de octubre de 2020
“POR LA CUAL SE RESUELVE UNA
SOLICITUD DE DEVOLUCIÓN DE
ESTAMPILLA PRO SEGURIDAD SOCIAL

se notifico el recurso de reconsideración al
correo electrónico de la recurrente

2.RESOLUCION QUE RESUELVE EL
RECURSO DE RECONSIDERACION
RESOLUCIÓN NO 228 DE 2022.

Asunto: SE RESUELVE EL RECURSO DE
RECONSIDERACIÓN INTERPUESTO
CONTRA LA RESOLUCIÓN NO. 0189 DEL 07
DE OCTUBRE DE 2019 QUE ORDENÓ EL
DECOMISO Y DESTRUCCIÓN DE
MERCANCÍA CON IMPOSICIÓN DE
SANCIONES.

Proceso Rentístico: 0128 de 2016
Recurrente: NATALIA LOPEZ LOPEZ
Correo electrónico:
Dirección: Calle 15 No. 10-57 Garagoa (Boyacá)
Teléfono: 3133548834-3175159996
Acta de Aprehensión: 2016-15900129
natalialopez1289@gmail.Nombre del
Establecimiento: ALAMBIQUE

3. RESOLUCION No 057 de 2022 RESUELVE
EL RECURSO DE RECONSIDERACIÓN
INTERPUESTO CONTRA LA RESOLUCIÓN
NO 216 DEL 05 DE NOVIEMBRE DE 2019

Asunto: RESOLUCIÓN QUE RESUELVE EL
RECURSO DE RECONSIDERACIÓN
INTERPUESTO CONTRA LA RESOLUCIÓN
NO 216 DEL 05 DE NOVIEMBRE DE 2019



QUE ORDENO EL DECOMISO Y
DESTRUCCIÓN DE MERCANCÍA E
IMPOSICIÓN DE SANCIONES.

PROCESO No 0148 de 2016
RECURRENTE: CONSTANZA RODRIGUEZ
MUNICIPIO ZETAQUIRA

8 Acompañamiento en las visitas de
Control Anti contrabando.

Se realizaron operativos de Control Rentístico
para el control de la estampilla al consumo del
Departamento de Boyacá:

OPERATIVO DE CONTROL RENTISTICO A
LOS IGUIENTES MUNICIPIOS

TOTA, IZA Y CUITIVA 27 DE ABRIL DE 2022

Se realizo operativo y capacitación de control
rentístico anti contrabando a los tenderos y
propietarios de restaurantes en este municipio
respecto a la estampilla del Departamento.

CON APREHENSIONES: SABAJON 6
BOTELLAS, WHISKY 1 BOTELLA,
AGUARDIENTE NECTAR SIN AZUCAR 3
BOTELLAS.

x

Firma: Firma:

Nombre: JAVIER GIOVANNY MENDEZ ESPITIA Nombre: JOHANNA CAROLINA SUAREZ RIOS

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR CONTRATISTA

RADICADO No: S-2022-002112-HACDRF

T: Cumple totalmente las actividades pactadas. P:

Cumple parcialmente las actividades pactadas. N:

No cumplió las actividades pactadas.



FORMATO
VERSIÓN: 0

CÓDIGO: A-AD-GC-F-042

ACTA PARCIAL FECHA: 24/Jul/2019

ACTA PARCIAL 4

FECHA PRESENTE ACTA 5/07/2022

CONTRATO X CONVENIO 152 DE FECHA: 11/01/2022

OBJETO

PRESTACIÓN DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO AL SERVICIO DE LA DIRECCION DE RECAUDO Y FISCALIZACION
SECRETARIA DE HACIENDA 1 05 2

CONTRATISTA JOHANNA CAROLINA SUAREZ RIOS
NIT:33376471-1

C.C:33376471

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR JAVIER GIOVANNY MENDEZ ESPITIA C.C:7303251

VALOR DEL CONTRATO /

CONVENIO :

VALOR INICIAL : $ 31.456.000,00

APORTE DEL DEPARTAMENTO: $ 0,00

APORTE DE CONTRAPARTE: $ 0,00

ADICIONAL N° VALOR $0.00

ADICIONAL N° VALOR $0.00

VALOR TOTAL CON ADICIONES $ 31.456.000,00

PLAZO INICIAL OCHO (8) MESES Y CERO (0)DÍAS

PRORROGA N° Tiempo: N.A De Fecha: N.A.

PRORROGA N° Tiempo: N.A De Fecha: N.A.

PLAZO TOTAL OCHO (8) MESES Y CERO (0)DÍAS

FECHA DE INICIACIÓN 11/01/2022

ACTA DE SUSPENSIÓN N° De Fecha: N.A

ACTA DE REINICIACIÓN N° De Fecha: N.A

FECHA DE TERMINACIÓN 10/09/2022

FECHA DE TERMINACIÓN REAL N.A

PERIODO AUTORIZADO A PAGAR
11/04/2022 - 10/05/2022

RBPP N° 2021 00415 0233

No/s Y AÑO DE REGISTRO/S PRESUPUESTALES QUE RESPALDAN EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA: RPC No:_222_________ AÑO: __2022_______, RPC No_________

AÑO__________.

En las oficinas de__SECRETARÍA DE HACIENDA___ se reunieron los señores, __JAVIER GIOVANNY MENDEZ ESPITIA__ Interventor / Supervisor y el señor ___JOHANNA

CAROLINA SUAREZ RIOS__ como representante legal o contratista, con el fin de suscribir la presente acta.

En visita al lugar de los trabajos se constató, que lo ejecutado está de acuerdo con las especificaciones, caracteristicas y condiciones estipuladas en el contrato o convenio y

registradas en los informes, por tanto el suscrito supervisor recibe satisfactoriamente y autoriza el pago como lo registra la presente acta; igualmente certifica que el

CONTRATISTA cumplió con sus aportes al régimen de Seguridad Social en Salud, Pensión, Riesgos profesionales y Parafiscales (Cuando Aplique) de acuerdo a la(s) planilla (s)

N° 7842587710 del mes (es) ABRIL de conformidad con la normatividad vigente.

CONTROL ANTICIPOS

Valor Anticipo $0,00
Sumatoria Amortizaciones $0,00
Saldo por Amortizar $0,00

*Nota al anticipo: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el anticipo por cada fuente de financiacion, segun hoja anexa de fuentes de financiación (aclarar

dentro de las observaciones), diligenciar y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.

BALANCE DE PAGO

CONCEPTO DEBE HABER

Valor del contrato $ 31.456.000,00 $ 0,00

Amortización Anticipo $ 0,00 $ 0,00

Valor a pagar de la presente acta $ 0,00 $ 3.932.000,00

Valor Total actas pagadas $ 0,00 $ 11.796.000,00

Saldo por ejecutar $ 0,00 $ 15.728.000,00

Sumas iguales $ 31.456.000,00 $ 31.456.000,00

*Nota al balance: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el balance por cada fuente segun hoja anexa (fuentes de financiacion- Balance) , diligenciar

y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.

CUENTA BANCARIA EN LA QUE SE CONSIGNA EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA

No. CUENTA: 702788097 BANCO: Banco Av Villas AHORROS: X CORRIENTE:

*Las cantidades y valores consignados en la presente acta son responsabilidad exclusiva del contratista e interventor y/o supervisor. El pago de la presente acta se realizará
con base en el principio de confiabilidad y responsabilidad con que el Interventor y/o Supervisor y el contratista realizan las mediciones en campo y las revisiones efectuadas a
los informes por parte del Interventor y/o Supervisor.

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

No siendo otro el objeto de la presente reunión se firma el acta por los que en ella intervinieron.

Firma: ________________________________________ Firma: ________________________________________
Nombre: JAVIER GIOVANNY MENDEZ ESPITIA Nombre: JOHANNA CAROLINA SUAREZ RIOS
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR CONTRATISTA

Radicado No. S-2022-002113-HACDRF

* Si se requieren se pueden adicionar mas firmas.

ANEXO: PLANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL MES CORRESPONDIENTE ANEXO:

LIQUIDACIÓN PARAFISCALES (CUANDO APLIQUE)

ANEXO: FORMATO SABANA - CUADRO DE CONDICIONES ACTUALIZADAS DE CANTIDADES (CUANDO APLIQUE) ANEXO: INFORME COMPLETO

DE ACTIVIDADES FIRMADO POR EL CONTRATISTA Y EL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR.

Original: Archivo Carpeta Secretaría de Contratación Copias: Orden de Pago Tesorería, Contratista, Supervisor y/o Interventor

11-07-2022



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

CEDULA DE CIUDADANIA 33376471
JOHANA CAROLINA SUAREZ RIOS

TUNJA BOYACA
CLL 33  17 67 7400000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades jurídicas.

SUCURSAL 01 - CONTRATO 1
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7842587710 I-INDEPENDIENTES
abril 2022 abril 2022

0
2022/06/22 1517236761

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

231001 231001-COLFONDOS 1 $ 251.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 251.700 $ 0 $ 251.700
SUBTOTALES: $ 251.700 $ 0 $ 251.700

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 196.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 196.600 $ 0 $ 0 $ 196.600
SUBTOTALES: $ 196.600 $ 0 $ 0 $ 196.600

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 8.300 $ 8.300 $ 0 $ 0 $ 8.300
SUBTOTALES: $ 8.300 $ 0 $ 0 $ 8.300

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
33376471

SUAREZ
RIOS
JOHANNA
CAROLINA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.572.800 231001-
COLFOND
OS

30 $
1.572.800

$ 251.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 251.700EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
1.572.800

$ 196.600 $ 0 $ 196.60014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.572.800

33376471 $ 8.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 456.600

2022/06/22 10:10 USUARIO: SOI CC33376471 1PÁGINA 1 DE

11-07-2022


