2022 -06 -01 142,101,578.00
-

UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022

CIENTO CUARENTA Y DOS MILLONES CIENTO UN MIL QUINIENTOS SETENTA Y OCHO PESOS M/CTE

S MUNICIPIO DE SOACHA :
g CALLE 13 7-30
NIT. 800094755-7
co o
SOACHA | peecrzsone 0417

eneficiario: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
oncepto:  ACTA PARCIAL 2 ABRIL 2022 CONTRATO N° 2195/2022 - AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL

DE ADULTOS MAYORES EN ESTASDO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA

BMP2022257540013.
Valor Egreso:  142,101,578.00 Orden: 8436
Banco: BANCO CAJA SOCIAL CuentaN°: 24051456784
DETALLE DE LIQUIDACION DE ORDEN No.8436
Descripci6n % Valor Base Valor
D¢scuentos y otros recargos
Afulto Mayor -3,00 156,155,580.00 -4.684.667,00
+| RETENCION ICA 10 X MIL > -1,00 156,155,580.00 -1.561.556,00
Retencion Selrvicios Generales ;1% -4,00 156,155,580.00 -6.246.223,0Q
Pro-Cultura . -1,00 156,155,580.00 -1.561.556,00
-$ 14,054,002.00
VALORNETO § 142.101.578,00
A A ’

i1

Qu\a OJnoLn; (j:

PAULA CRISTINA SUAREZ DUARTE
TESORERA GENERAL

ANEXO COMPROBANTE DE EGRESO N° 9,419

No Nit Beneficiario Valor Neto Cheque Girado Informacién bancaria beneficiario Firma
Cuenta Tipo Cuenta  Entidad Bancaria
I 901570300 UNION TEMPORAL 142,101,578.00 Corriente
SHEMANCESTRAL 2022

TOTAL  142,101,578.00

Convenciones - * REP => Cheque Anulado Por Reposicion

Elaboro: LAGARZONL

COPIA . Page 1 of |
PCT Enterprise
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Tipo defOrden: COMPRA BIENES Y SERVICIOS

Pagadola: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 /
Documgnto_: Contrato 2195

Factufas: FELE 2 del 04/05/2022-; /

Conceypto: ACTA PARCIAL 2 ABRIL 2022 CONTRATO N° 2195/2022
NUTR}

/

Nit/C.C.: 901 570300/

MUNICIPYO INE SOACHA
Bl
o\ NIT. 800094755-7
s ORDEN DE PAGO
Vigencia Fiscal 2022 Orden de Pago No. 8436 /
Lugar y|Fecha: SOACHA 17-may.-2022

8 Persona Natural

-ZAUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION
CIONAL DE ADULTOS MAYORES EN ESTASDO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA

BMP2{22257540013.  /
Programa:
Regisfro Presupuestal: 2320 Vigencia Registro: 2022  Contrato : 2195
Detalle Orden Detalle Liquidacién
[mputacién Presupuestal Valor Descripcion : l % I V. Base I Valor
0108 {2.3.41.04.008.2.3.2.02.02.00 156.155.580,00 lDescuentos y otros recargos . | / .
$156.155.580,00/ Adulto Mavor / -3,0000  156,155,580.00° -4.684.667,00 f
RETENCION ICA 10 X MIL -1,000 156,155,580.004// -1.561.556,00
Retencion Servicios Generales 4% -4,000 156,155,580.00/1 ' -6.246.223,00 '/
Pro-Cultura \ -1,0000  156,155,580.00 44~  -1.561.556,00
$-14.054.002,00] ~
| $ 142.101.578,00|
P 1.1PROBADA:El Secretario de Hacigndy AUTORIZA la siguiente ORDEN DE PAGO, Conforme a lo consignado en la liquidacion contenida en la presente
AFFRCTACION \‘ONTABLEy PRESUPWESHAL. . :
) M .. n
DIV
ANY LUCIA LOPEZ PINZON
SEQRETARIA DE HACIENDA

:%\ \, Afectaciéon Contable

Crédito

Cuenta - Débito Descripcién

24010101 ) 0.00 142.101.578.00/[ Bienes Y Servicios ¢~

24360502 0.00 6.246.223.00+"Servicios Generales 4%+~

24362705 0.00 ‘1.5611 .556.00 'R ETENCION ICA 10 X MIL

24909009 0.00 " 4.684.667.007 Fondo Adulto mayor Y

24909010 0.00 1.561.556.004"Fondo Procultura /
|_$5070604 156.155.580.00 // 0.00 } Atencion a poblacion en Vulnerabilidad
! 156.155.580,00]” 156.155.580,00

BYPRY e

W
N

\

CLAUDIA ESPERANZA BARRIOS ARDILA
CONTADOR MUNICIPAL

e

IMPRIMIO : MICHELLE TATIANA MAYORGA AYALA /

Pct Enterprise

Zi: 48ﬁﬁ7@0aa

ce a4t 4

ORIGINAL

Pag. |
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B/6/22, 12:07 ’ Banco Caja Social

Bienvenido al Fecha altimo

Médulo Empresarial: Empresa: » Dependencia: Direccion IP: ingreso al sistema:
Nubia Andrea TESORERIA MUNICIPAL., TESORERIA 186.154.208.50 Junio 02 de 2022
Rodriguez DE SOACHA 03:13 pm

Numero de Transaccion: APII12157326201000246

Editor de Lotes

Fecha: Junio 06 de 2022 12:06 pm

Resumen del Lote

Estado: Autorizado Procesado
Tipo de Movimiento: Proveedores Interbancarios
Cuenta Origen: Cuenta Ahorros *******6784
Naturaleza: Pagos

Nombre del Lote: ADULTO20A

Fecha de Aplicacién: Junio 1 de 2022

Valor del Lote: $315.237.708,00

Cantidad de Registros: 2

Detalle de Movimientos !

e . . , Causa
: Nombre Identificacién Tipo Numero Numero de . :
Secuencia Estado Tercero Tercero Banco Cuenta Cuenta Valor Transaccién Referencia Descripcion E::)r
FUNDACION] — . '
1 éxito iDE Bancolombia 341918707371$173.136.130,00126756243 OP7185 {OP7195 --
900350496 Ahorros
SABIDURIA
- UNION NI Banco Caja jCuenta
2 éxito ;E{l\éls‘gséL 901570300 - ISocial AhorTos 241144123821$142.101.578,00§26756242 OP8436 {OP8436 -

(Imprimir ][ Cerrar

m”n

@
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¢cGDIGO GF-05-FO1

FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO

ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA .|VERSION 2
FECHA DE APROBACION
DD MM AA

29 11 2018

FECHA DE CONTRATO

PLAZO DE EJECUCION
I

FECHA DE INICIO

3 ;
gcw\ DE FINALIZACION

|PRORROGAS EN TIEMPO -

SUSPENSIONES EN TIEMPO ‘ -

CARGO

ACTIVIDAD ECONOMICA CHU (' . 8899

DEPENDENCIA

CORREO

PAGO UNICO L.
ACTA PARCIAL Ne,
ANTICIPIO. - ’ %
- |PAGO ANTICIPADO | - %
PERIODO

VALOR DEL PAGO

N° FACTURA .

CUENTA BANCARIA

FIRMACONTRATISTA

O i)

. . FIRMA SUPERVISOR

ENERO
FEBRERO
MARZO
ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
"|DICIEMBRE
REZAGO

2.100.000.000,00 |

ESPACIO EXCLUSIVO SECRETARIA'DE HACIENI

A

ANOTACIONES

NO APROBADO

Vo. Bo. CENTRAL DE CUENTAS
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8 T
A
Fecka: ) B W@ g“%/?c/ §

L A A

Soacha, 26 de Mayo de 2022

CERTIFICACION CAMBIO DE CUENTA DE AHORROS

La suscrita CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL con cédula de ciudadania 65.820.646 de
Flandes Tolima, certifica que, en calidad de Representante Legal de La UNION TEMPORAL
SHEMANCESTRAL 2022, identificada con NIT: 901570300-8, me permito solicitar el

cambio del Numero de cuenta de ahorros No. 34191870737 reportada inicialmente en la
Cuenta de Cobro No. 1, la cual corresponde a Bancolombia y se encuentra a nombre.de la

Fundacion de Sabiduria Ancestral con NIT: 800350496-5; Por lo tanto, La Unién Temporal
‘Shemancestral 2022 realizé la apertura de la cuenta de ahorros del Banco Caja Social No.

24114412382,

Se adjunta certificacion bancaria del Banco Caja Social.

Sin otro particular,

A PRADA SABOGAL

C.C. 65.820.646
Representante Legal
Union Temporal Shemancestral 2022
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ALCALDIA MUNICIPAL BE SGATHA

7 T |cépiGo

.. ' Gl;-osim' ; EBOS

FFORMATO UNICO DE TRAMITEDEPAGO = § )

- [VERSION 2.
.FECHA DE APROBACION
DD MM |- AA
29 11 2018

| 989"

\ _/

FECHA DE CONTRATO

PLAZO DE HRUUUN

. |FECHA DE INICIO

FECHA DE FINALIZACION

|PRORROGAS EN TIEMPO ' -

SUSPENSIONES EN TIEMPO © | . L -

{careo

|AcTivipaD EcONOMICA CiU

/ o
5‘ Y /

DEPENDENCIA

EGTEN DEVENTAS —

" NO RESPONSABLEDENVA /|

‘[PAGO UNICO

ACTA PARCIAL

ANTICIPIO L

“|PAGO ANTICIPADO

" [ENERO

FEBRERO

PERIODO

e L. .

AGOSTO ™~

|SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

N° FACTURA |

DICIEMBRE

CUENTA BANCARIA l

BANCO |77 BANCOLOMSBI

7 ESTADODELTRAMIERZ] _ ANOTACIONES
APROBADO /1. o -
NO'APROBADO / - : .
Vo. Bo. CE DE CUENT. ‘
Nete o s
‘,(ll\_f Qt’ TEREP
S
- Ly
Y . '
& ) L
» ‘ r "
.
B o R T N




cODIGO GF-05-F02
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
DD MM AA
FORMATO UNICO DE}RAMITE DE PAGO T T 3018

1

NUMERO DE CONTRATO | 2195de2022 ¥} IDENTIFICACION DEL TIPO DE PAGO  / |
OBJETO / /
AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULW PAGO UNICO 0 /
MAYORES EN ACTA PARCIAL 0 N°. 2 "4
ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA ANTICIPIO 0 % 0
CUNDINAMARCA — LOTE 5. PAGO ANTICIPADO 0 % 0
3. IMPUTACION PRESUPUESTAL |
7/ / / ya
/ CDP / CRP
NUMERO | 2041 V[ FecHA | 18/01/2022 ¥ /NUMERO | 2319 /| fecHa | 08/03/2022 ¢
RUBRO / VALOR / RUBRO VALOR
0108-2.3.41.04.015.2.3.2.02.02.00955 |/ 5,181,773,116.00 0108-2.3.41.04.015.2.3.2.02.02.009-55 | v/ 863,628,852.70 |/
/ /
- "/ CoP /] crP yd
NUMERO | 2042 /'] FecHA | 18/01/2022 ¢ NUMERO | 2320 @ [FecHA ] 08/03/2022 4
RUBRO / VALOR RUBRO / VALOR
0108-2.3.41.04.008.2.3.2.02.02.009-22.1 7,418,226,884.00 { 0108-2.3.41.04.008.2.3.2.02.02.009-22.1 ¢ 1,236,371,147.30
coP ] ] CRP
Numero | | recha | Numero | | recha T
RUBRO VALOR RUBRO VALOR
4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO |
VALOR INICIAL CONTRATO 2,100,000,000.00 | PAGO ANTICIPADO
ADICION 1 ANTICIPO 1
ADICION 2 / ANTICIPO 2
ADICION 3 / ANTICIPO 3
VALOR TOTAL CONTRATO 2,100,000,000.00 TOTAL ANTICIPOS -
NUMERO DEACTA | VALORAGIRAR | /AMORTIZACION TOTALACTA /[ ESTADO DE EJECUCION FINANCIERA ]
ACTAPARCIAL1 1~  46,639,932.00 | %/ 46,639,932.00 : /
ACTA PARCIAL2 7 156,155,580.00 / 156,155,580.094'/ TOTAL GIROS 202,795,512.00
ACTA PARCIAL 3 ) AMORTIZACIONES - /
ACTA PARCIAL4 - /- EJECUCION 202,795,512.00
ACTA PARCIAL 5 -
ACTA PARCIAL 6 - POR AMORTIZAR - /
ACTA PARCIAL 7 - POR EJECUTAR 1,897,204,488.00
ACTA PARCIAL 8 -
ACTA PARCIAL9 - OBSERVACIONES
ACTA PARCIAL 10 -
ACTA PARCIAL 11 P - /
ACTA PARCIAL 12 / - /
TOTAL 202,795,512.00 | ¥ - 202,795,512.00
4 =
SALDO A LIBERAR | / /| FECHA ACTA UQUIDACION ]
/ W ’
* FIRMA CONTRATISTA MTD FIRMA SUPERVISPR




S o cODIGO". GF-05-F02
" ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA o VERSION o2
‘ . oL . ~ FECHA DE APROBACION
‘ |y “ R L DD MM AA
A Alcaldia Municipal de Soacha FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO : »
, . ) , v . 29 | 11 2018
) S / : "
NUMERO DE CONTRATO 2195de 2022 ¢ /
- | TAUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS / —PAGO UNICO 0
. MAYORES EN " ACTA PARCIAL 0
" ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA ANTICIPIO ; 0
) CUNDINAMARCA — LOTE 5. . PAGO ANTICIPADO 0

Certifico bajo ia gravedad de juramento que los aportes de seguridad social que a continuacién se detallan, corresponden alosi mgresos

percibidos por el presente contrato, para el periodo de liquidacién de esta acta. i i
ENTIDAD ENTIDAD ENTIDAD
PERIODO PERIODO - -~ [PERIODO -
PLANILLA PLANILLA PLANILLA -
1.B.C. 1.8.C. 1.B.C.
APORTE APORTE * |APORTE /

CONTRATISTA. . UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL2022 ¥ /|~

C.C.ONIT . 901570300-8 4 "

E-MAIL. ; ‘4

_ TELEFONO

Como supervisor del contrato certifico que el contratista cumpli satisfactoriamente con el objeto y obllgacwnes del referido contrato, durante
el penodo correspondiente al presente pago. :

Como‘s_upervisbr del contrato vefiﬁqué el cumplimiento por parte.del contratista con respecto a los aportes al sistema de seguridad social en
- salud, pensién y riesgos labores, de conformidad con la normatividad vigente.

Como supervisor del contrato certifico que los soportes que acompanan este fon'nato corresponden a los originados en la e;ecucnon del
'contrato y fueron debidamente validados para autorizar el trémite de pago.

Como supervisor autorizo el tramite de pago de la presente acta ante la Secretaria de Hacienda Municipal.

La presente certificacién se éxpide el ) - /- /
] — A
" SUPERVISOR * DARWIN REYES AMORTEGUI £ /
CARGO N PROFESIONAL UNIVERSITARIO
DEPENDENCIA : SECRETARIA DE DESARROLLO SCCIAL - y
E-MAIL - dreyes@alcaldiasoacha.gov.co - /
" TELEFONO 0127330;

ANEXO “FOLIOS

ANEXO T FOLIOS

~Nljovg v




. . ‘ cODIGO - - ‘GF-05-F04
. ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VeRsGN | .. i1
, o e . FECHA DE APROBACION
. oD MM [ AA
FORMATO DE INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA 29 | '"' L -

S .
- N % i R4 ~ ll. INFORMACTON CONTRACWAL N - B
. - Nombre o Razén del contratista. 4 - N .
7 - UNION TEMPORAL EMANCESTRAL 2022 7 - - - N N
‘ Y ThO DE oonm*ro- Pmsadbnde Sew!:ins / ;
. B - . Ny /4 B .
. . P . . ~ - - / ~
4 =
I o 'c ' N mfm MESES’ VIO HASTA
o . - - . AGOTAR PRESUPUESTO, sin qua
Fecha de Inicio ke : ) ’ Plaro degjecucion| ¢ 31 do diciembre de 2022
' <" _OBJETO CONTRACTUAL S '

AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN
ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOAGHA ¢

INAMARCA - LOTES.,

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

PRODUCTGS PRESENTADOS

‘Firma de! Supervisor




ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA

$
a

4

INFORME DE SUPERVISION A PRESTACION DE SERVICIOS
o CODIGO GC-01-FO420 /VERSION 1.0 / FECHA 15 /01/2018

©--

D )

SECRETARIA DE HACIENDA

I. INFORMACION DE SUPERVISION

Fecha de Expedicién 5upervisoy6 Interventor Teléfono o Ext. P
DD MM AA NOMBRE: DARWIN REYES AMORTEGUI ¥/
v 4 3012733028
- PROFESIONAL UNIVERSITARIO /
1X. INFORMACION DE APOYO A “SUPERVISION
Nombre: /
Cargo:
111 INFORMACION CONTRACTYAL. B}
Nombre o Razén sodial del contratista. ¥/ /) /CC./ Ni /
UNIGN TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 ¥ |/ / ] / 901570300-8 7
IV. TIPO DE CONTRATO: /
Contrato  O.P.S.  Convegio Fecha: 7/ CoptratoNo. o~
x V¥ 4/03/2022 ¥ [ A95de2022 €
FECHA INICIO: Plazo inicial "/ Adicién
DIEZ (TOYMESES V/0 HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, sin que r e
2500312022 / supere el 31 de diciembre de 2022 -
7 OBIETO /
AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN
/ ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDI CA - LOTE S.
/ V. PERIODO CERTIFICADO ./ / /
A . L4
Desde: DD/MM/AA /. —  Hasta: DD/MM/AA / Informe No. /
1/04/2022 % / 30/04/2022 ¥ < 2
{ VI. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS VERIFICACION
OBILGACION 1: Cumplir con todos y cada uno de los requesimientos establecidos por & municipio en Ia ficha técnica 1a cual hace parte SI CUMPLE
integral def presente documento.
OBILGACION 2: Cumplir el objeto de! convenio en fas condiciones de cantidad, calidad y oportunidad previstas en los estudios previos SI CUMPLE
y en la propuesta presentada.
OBILGACION 3: Garantizar que el inmueble donde va a funcionar comedor permanezca indemne durante la vigencia det convenio. SI CUMPLE
OBILGACION 4: Aportar los recursos materiales que el equipo de trabajo requiera para pefiar adec su labor. SI CUMPLE
OBILGACION S: Establecer un esquema de monitoreo y seguimiento de participacién de jos/las vinculades/as al proceso mediante e SI CUMPLE
registro de asistencia de acuerdo con el formato concertado y entregado por 1a Alcaldia, susarito por elfla benefidario/a.
OBILGACION 6: Registrar diari te en un sk de Infor i6n, et reporte de toda l2 pobladién atendida y/o intervenida con su SI CUMPLE
respectiva caracterizaddn y soporte en medio fisico y magnético.
OBILGACION 7: Presentar Informe mensual del avance de ejecucién de las actividades, en el modo y la forma que lo solicite el/la
supervisor/a det convenio. La periodicidad del informe podra ser modificada, si asi se requiere, para {a ejecucion del proyecto, previa SI CUMPLE
3autorizacién del comité téanico.
OBILGACION 8: Entregar una base de datos impresa y en medio magnético, con los/las beneficiarios/as, hadendo registro del enfoque SI CUMPLE
diferendial de la poblacién participante.
OBILGACION 9: Adoptar las medidas establecidas por ef Gobierno Nacional, para prevenir la propagacién del COVID 19, al igual que
las que determine la administracion municipal de Soacha, y demas normatividad adoptada por el ministerio de salud y proteccién social SI CUMPLE
y/o entidades para mitigar o conjugar 13 p , dando ¢ imi ot io de las mé durante 13 ejecucitn del convenio.
OBILGACION 10: Cumplir con los dispuesto en [a ley 2046 de 2020, esto es adquirir locaimente alimentos comprados a pequefios
productores agropecuarios locales y/o a productores de la agricultura camp , famitiar o co itaria locales y sus organizaciones en SI CUMPLE
un porcentaje minimo del 30% de! valor total de los recursos del presupuesto de cada entidad destinados a 3 compra de alimentos.
Asi mismo, el supervisor certifica que ef contratista realizé el pago de los 3 al Sistema General de SnéalenSawd y an, pr do las planillas
originales de acuerdo con lo biecido 789 de 2002y eto 1709 de 2002.

&

-

DARWIN REYES AMORTEGUY

| . PROFESIONAL UNIVERSITARD

cc: so.832.100 7
Firma del supervisor
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D AN

NA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2.Cq

hcepto l 0 l 1 ] Inscripcion

4. Numero de formulario 14815295110
|| |' 77072!@489984(802 Hll‘lllmsl'lzssll )
/ RN
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Diry 'écién seccional / Q\ \\ }4 Buzén electrénico
9 0157030 0f8a [mrosdeso /N2

IDENTIFICACION

P Nl (’\\\

24. Tipp de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién \j ~ 27. Fecha expedicitn
Persofia juridica 1 1 |
Lugarlde expedicion 28. Pals 29. Departamento ‘c. > Tao cmac-,Mu.uup.o
N ( Y
31. Prither apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre K’) p %Etroé nombres
N
35. Ragén social \> N \'_“'/'
UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 / V?
36. Norhbre comercial ¢ 37 ~Cigt @
ZANNIL
NN AL \\
{ /UBiCACIdN NN\
~=. Pal 39. Departamento \/ / N 40. Ciudad/Municipio
JLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca \_ Madrid 4 30
41. Dirdecion principal )
CL7|8 16 CCLOS PINOS /) ~\
42. Corfeo etectronico shemancestral@gmail.com /7 / \ 7/ ~\ \\ 7
43. Codigo postal {44 Tetgtoo,  4) /& =870 187 58 3 4 9|45 Telbtono2
, / N \uLAelFICACION
/ / Actividad econémica N\, Ocupacién
Af{vid cipal ketiidad secund adow Otras actividades 52 Numero
46.odigo /  apfFechainicio actvidad | 48. Cedign \)s Fecha welo o itad | 50, Godigo 1 2 51. Cedigo establecimientos
|8 89 of|Lo 22020 9f|| (PN | I . | L
{ ’\} / /(( :\.Reqpansahilidades. Calidades y Atributos
1 2 /‘ \‘ -\.\ '0'\ 510 " 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
ss-c#isol7l14lJ"\ e N T O R R I R A A
07- Retencion en la fuente a mulo de rent\ \\\/
14- Informante de exogena %
\\)
; ,’\\
o~/
Pt -
/ / Ovligados aduaneros Exportadores
~ \\/ /
1 2 3N\ Ve 5 6 7 8 9 10
| l |\/ ] | | | l L | s5.Forma 56, Tipo Servidio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo J
1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L 1 | || | Lo '
IMPORTANTE: Sln perjuicio de las actuallzaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Reglstro Unico Tributario -RUT-, tendré vig: definiday en la no se exigird su nova 16
~Para uso exclusivo de la DIAN /
50.Jnexos  SI E NO D 60. No. de Folias: - 61. Fecha ]2022-02-28“3140?00 v/, !
La infogmacion suministrada a través del formulario oficial de inscrip

y cancg

in d en alguno de los datos se

lacién del Registro Unico Tnbutano (RUT) debera ser exacta y veraz en caso. de constatar

Firma autorizada:

sancic
Paragr3

Firma ¢

ode pension, segun el caso.
fo det articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
el solicitante:

P

985. Cargo Analista IV

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

984. Nombre CORREA RINCON LUZ ALEXANDRA

Fecha generacién documento PDF: 04-03-2022 03:45:01PM



DIAN

POR §NA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario de! Registro Unico Tributario

_001

Espgcio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)7707

212489 840

20)

2 Hoja 2
14815295110
mﬂoooll "529511 [

/'\

; &5\1/ L

-

5. Nurpero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional O) 14..'Buzénetectr6n1co
901570300 tmpusestos de Bogota /(\
C y i de las organizack ﬁ\‘\‘t\‘/ </\‘\\
62| Naturaleza 2 63. Formas asociativas mm%ﬂ'buia 5?%"0%"2’:” g de orden copar
65]Fondos 66. Cooperativas n‘-dayes y**rgaos-**c
68] Sin personerta juridica 7 69. Otras organizaciones no dasificadas 70, Bene@ < ) 1
(N
Constitucién, Registro y Ultima Reforma NN [ Composicién det Capital
Documento 1. Constitucién Rsfoam\) \\.: /
&
71. flase 0 4 . <—A 82 Nacional 100 %
72 fimero ZANNINNN
73. fecha 202202089 (/\\\l Al\b\/ 83. Nacional publico 0. 0 %
74. §lumero de notaria ~ < |
15. fntidad de registro 9 8 \C):_:? 4 84. Nacional privado 100. 0 %
76. fecha de registro , , 4 \.\‘} \ »
77. Ho. Matricula mercantil \/} / N \
78. rtamento | J /‘h‘\\"y
79. Piudad/Municipio \\j - 85. Extranjero 0 %
s —
N ~
Vigerdcia S~ _M‘\\ d 86. Extranjero piblico 0.0 %
80] Desds 2022020 98%,7 7\;:'1 L
81| Hasta 20231283 @\/ 1 | 87. Extranero privado 0.0
NN NV
LN/ ™/ Enidad de vighandia y control
88. Eftidad de vigilancia y control K\\\) Q\\\f
(OANWNNN [ ]
/2N AN Estado y Beneficio
Itern 89. Estado aciual {\::/}o Eeda“é:@m 91. Nimero de identificacitn Tributaria (NIT) 92. DV
1 | A | -
e e
2 6\33 1t ] -

5 l Lo .
Vinculacién econémica
%exf’_mglilwﬂn 94. del grupo yfo emex ?‘&mmgm de !dentificacién Tributana (NIT) de la 96. DV.
97. Npmbre o razén social de la matriz o controlante
171 Pais

170. ffumero de identificacion tibutana
otorgddo en el exterior

172. Numero de identificacion tributaria
sodiedad o natural ded exterior con EP

173. Tombre 0 razén social de la sociedad o naturat del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 04-03-2022 03:45:01PM




DI AN

INA COLOMBIA MAS HONESTA

-

oRr

Formulario del Regstro Unico Tributario

Representacion

Esphcio reservado para la DIAN

4. Numero de formujarsio

llllﬂsﬂﬂ)

7212489

ja 3
14815295110

000001481529511 0

0014

N

20}

2N
5. Nufnero de Idantificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional /’ Q\) K\- Buzon electrénico
-/
9 0157 030 08 |mvesiosdBogts /(32
Representacibén ”W
98. Representacién 99. Fecha inicio gjercicio representacitn & V
REPRS LEGAL PRIN 18 |2 02 2~A0 Z\TO ’gl < "
1‘!0. Tipo de documento 101. Nimero de identificacion 'T;y j 02 f)\( é,"" de tarjeta pt
féduladeCiudadani 1 3 /g 5 8 2 0 6 4 6 \ (. }
1 h
194. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. aner mm \J 107. Otros nombres
PRADA |SABOGAL LCARMEN\__ ~ [MARITZA
193. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razon social representante %
93. Representacién 99. Fecha inidio ejercicio repr&:ama'uén
REPRS LEGAL SUPL 19 2/.0&2 2. j 0 lo 9 I
190. Tipo de documento 101. NGmero de identificacién 102. OV | 103. Numero de tarjeta profesional
[éduladeCiudadan 1 3 {1 1 4 3 7 4 8 8 [
b -
1104, Primer apeliido 105. Segundo apeflido 106\9K€f11&%1m 107. Otros nombres
RODRIGUEZ |BARBOSA ,_LOSCARI JORLANDO
148. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV} 110. Razbr( soc.é’; ep'e:entzx ua,al‘)
98. Representacién g9. o (.aklmm Eercvﬁ éprme-m&mn
| Loy |
180. Tipo de documento 101. Nimero de tdermﬁmuérg \ ~ 102. DV | 103. Nimero de tarjeta profesional
1@4. Primer apellido 105. S'é}b kpe"ﬁdt(z 106. Primer nombre 107. Otros nombres
LY /> I
198. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) < () 109 ovl 1 R’“'(.ﬁn\w representante legal
AN
98. Representacién @) %é’dla iniclo ejercicio representacién
_/’:s \ 1 | I
1§0. Tipo de documento { A01. Nu‘nsro de mmm.\'acﬁnj 102. DV { 103. Niimero de tarjeta profesionat
. N/ /7 |
134, Primer apellido \tiwm apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
P N |
1¢8. Numero de identificacién Tﬁhm:ia’(m\ﬂ?\—)j 109. DV] 110. Razén social representante legal
TN l
94. Representacién <Q> 98. Fecha inicio ejercicio representacion
N - 2 l I I I
140. Tipo de documento ﬂ)*ft Namero de identificacion 102. DV } 103. Numero de tarjeta profesional
] i
104. Primer apeflido 105. Segundo apeflido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
1¢8. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV§ 110. Razon social representante legat

Fecha generacion documento PDF: 04-03-2022 03:45.01PM



7 A ¥ Formutario del Registro Unico Tributario
:::-?coi;ouau MAS E:j socios y’o Miembl'os de Jumas Dil‘ecﬁvas, coﬂSOI’CiOS, Uniones

Espgcio reservado para la DIAN 4. Nuimero Ae formulario 14815295110

7707212489984(8020) 00000148
/\

Peain
- — - —— - S L
5. Nurero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional ( Q) K\ /1,4 /Buzén electrénico
90157 03 0 0]g|mestscesogas . //(\32»/
Socios ylo Miembros de Juntas Directivas, C ios, Unionesvemparaies” £ N\
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 1{3;‘::34 :;{_:T."Na ; na?xja;q\ ~ _ A
i 3109003504096 L~ B €oLomBlA ) 169
1{5. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre \ :’7(/—\ 1-.i§;<;trnsmnbres
. l l /"* A4 4
119. Razon social w
FUNDACION DE SABIDURIA ANCESTRAL \ L
140. Vator capital del sogio 121, % Participacion f" i32. éda\hu@aso \:___ 123. Fecha de retiro
/1202(’2\0 2,0 9| | Lo
111. Tipo de documento 112. Nimero de identificacién 1 ;\DV 114. Nacionatidad
T 31(8320023¢642 /?’ ;o COLOMBIA 169
- - - o \ \/ i
115. Primer apeltido 116. Segundo apellido (/\g Pn/m {na-nb\rb 118. Otros nombres
N [ TN |
119. Razén social {° /’:::7 o
FPUNDACION SOCIAL AL SERVICIO DEL HOMBRE Y SU ;NCUENT‘RO CON EL MEDIO AMBIENTE
130. Valor capital de! socio 121. % Parhapactb'\ < ( 22. Fecha de i ingreso 1 123. Fecha de retiro
/j:\\f/f’s NS ) LZO 22,0 2;0 9[ ] 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacitn \J \ e 113. DV | 114, Nacionalidad
115. Primer apeliido 116 Seg-,ﬁ‘.dn apeftido °‘~\\»\.\ 117. Primer nombre 118. Otros nombres
3 " @7 """""-\/
119. Razsén social &\\\5 </
130. Valor capital det socio {' nz1 % Pfticip \\/ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
P \ \ } 1 i i i
111. Tipo de documento 112. Nfi§o db, dumfb;dém% 113. DV | 114. Nacionalidad
AN |
115. Primer apellido 1is, &mm&n’ 117. Primer nombre 118. Otros nombres
4 9 1
119. Raz6n social
/o ?\\
190. Valor capita del socio k‘/} 121. % Participacién 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
N Lo L1
1{1. Tipo de documento < ‘."12"’?*r<aﬁem de identificacién 113. DV { 114, Nacionatidad
115. Primer apefiido N 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
] | | 1
119. Razon sociat
130. Valor capital del socio 121. % Participacitn 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
i 1 1 I ] | I
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= ACTA DE INICIO veso | v | Pigns

o n
VigenGia & parht de
| & 2012020 ! 10E1

g
CoONVENIO NS T T TThes Wz T/ T :
TIPO oeconvsmcr T T T TCONVENIO DE ASOCIACION T T TmTT T
e m————— . e B e e — = - _— o4
: TAUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADLLTCS:
oBuETO: ' MAYORES EN ESTADO DE VULNERABIDAD CEL MUNICP:C DE SOACHA -
; CUNCINAMARCA - LOTE 5. :
[ e e —— s e A—— " ot e e 7 - - ot e mmt = e e -t
008 WL SETECIENTOS TREINTA MILLONES DE PESGS 32 730650 200 ¢ |
'WCTE valor que se encuentra conformado por APQRTE AUNICIPIO DE SQ2CHA
VALOR: :DOS MIL CIEN MILLCNES DE PESOS MCTE ;§2 *00 000000 APORTE CEL
‘ASOCADO  SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE |
(ssao 000.000)
 ASOCIADO. o UNON TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 KiT 8015703006~
PLAZO: - "DREZ (10) MESES, /0 HASTA AGOTAR PRESUPUESTO en fodo caso s que.
iwpcfeel.'naedmemh'edemn

LS Scsnles meganie & presents documenta dejan constanca del mcio redl pefectvo del CONVENID antercrmente olads
Prexid cumpirento de los requisitos de legalizacion def mismo

En corsecuencra. se procede a la micacon del CONVENIO e dia 25 de marzo ds 2022 e cual debe conclur en DIEZ (10)
WESES YO HASTA AGOTAR PRESUPUESTO. en toda caso s que supere el 31 de dicerntre da 2022

Para constanerade ' antendr se firma (2 presents acta bajo 'a responsabiidad expresa de s que mitervieren en elta, en Soacha
- Curdinamarca e dia 19 de marzo de 2022

| ) : |
1] r / ‘u
4 l
. ! ~ 2 in j ¢ y ,
ama S XWY *@_&4&1‘, ~ . |Fima 4\1)\0 .- sLﬁ L
NOMBRE: UN.ON TEUPORAL SHEMANCESTRAL 2027~ | - NOMBRE: BARVIA SNET DER Sidmleniso
T $01576300-8  SUPERVISOR DEL CONVENIO

RL CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL ‘
CC Ko €5.82) 846 ge Flandes i
ASOCIADO _

—— e e me e e e —_—  —— -

Ongnat MUN 0PD
Copas. ASCCHUED Supernviat? get CONVERO
Nota:
Para ta suscnpeién de acta 46 mvag sefa necesang venficar ef cumpimiento de las s.guentes reqursios

o B CONVENIT debe encontrarss perdecaionads (venificar en ef CONVENIO fos requsics g perfecsunamenta en iy
clausula correspontente)

s Lagaanta enca debe encantrarss aprobada por ef MUNICPIO

o Prevo a3 sesenpodn o8 3t de im0 det CONVENIO tetdr en i3 CASOS QUE apiaque Pard SU revisuan y 3abason
las hoyas 36 wda de! euipo de rabajo presentado por &l ASOCIADO diferemte &l que fue objsto de evaludoan po” parte
del MUNICIFIO en gesarrptis a6l proceso g8 seleccion Para el efecto debera revisar ia Rrnacdn academea y 1as
certficanones de experenntiad generdl y especifica de conformmdad con 'as onfenos y metndokpa establenda er as
iegias de partcipation que teron ongen a CONVENIC y susanbir ef Acta de Aprabacitn de Persond pai 2 Bpeousion
de! CONVENID formato et cual debera extar anexa & Acta de o

Anexos (segun aphque).

e« Laacreddanon por EL INTERVENTOR de que 'ode ¢! persondl necesano para &f mao de fa ewaucssn de) CONVENID
se encusntra 2o 2 Jos Setemas de Segunidad Social en sahud, pensiones y pesgas laborales mnciuso fes babajadores
indepencientes y que ios pagos de las colizacones fespectivas se encuentran al dia.

« Lacomprobacbn por e ASOCIADO ante EL MUNICIPIO. de que 1040 el personal necesana para of mcio de 1a geausiin
de! CONVENIO se encuentra abhado 3105 Sisternasde Segudad Sonal 6n salud, pensiones y nesgos laborales. ndluso
los frabagacdorss indepenchentes y que los pagos de Ias cotizaciones respectivas se encuentran sf dia

e Para acredar la caldad de supervisor, se deberd anexar ka comunicacion de designacion comespondiente o copia det
CONVENIO, sagun sea io pertinente.

Escaneado con CamScanne
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7 cODIGO GC.00-F53 |,
‘ ALZALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION R
' FECHA DE APROBACION i
o e e | DESIGNACION DE LA SUPERVISION DM aa —I '
26 5y 2018
Soacha. 18de merzo de 2022 . AY
N : '
DARWIN SHNEIDER REYES AMORTEGU! %}\’(\ )
Profesioral Jversitano % 7 ‘VL i
Secretara ce Desamofio Social \ }1\ \&‘{/“ '

ASUNTO: Notificacion Supervisior. Corvanio de Asaciacion No, 2135 de 2022

Con 12 preserte t2 comunico qué ha 505 Jesgnada para ejercer funtitn da supenisn de contormidad con to estabiecda en 'a ley 80 de
1993 ey 1150 de 2007, ley 1474 de 2011 Detreto 1382 de 2015, Decreto 082 de 2018 medanie & cusl se adopth &f Manual de Supervsia
e nierventoria de 13 Alcakdia Muncal de Soacha y demds disposioones que ias complemenien ¢ adiciener dentro de! Convenjo de
Asociacion No, 2185 de 2022 cuys oopsto consisa en *AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS
MAYORES EX ESTADO DE VULNERASILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA ~ LQTE 57, de conformidad con 'cs
estydias rEvos, y @ propussta quaimente le oo que una vez cumphdos ks requistas tegales por parte de! Asousdo, puede du
00 3 13 HA0sSHnN del NRsMo

Como supesvisor.a) deberd teaizar has sigwentes FUNCIONES:

1. Cumplir con .as obkgaciones ce control y vigitancia establecidas por ta Ley 80 de 1993 demnas normas y disposiiones
concordanies.

2, Venficar & cumphruento del objeto contractual y de fas obligaciones contraidas por 1as partes.

3. Elaborar los ifarmes de cumpimierto de la ejecucion del contrato si se soficitan y 1as actas a que haya lugar, remitendolos

de manera gooruna a {as instanc.as correspondientes. !
4. Venficar iz realzacidn del objets der presente contrato en los terminos y condiciones pactados en el mismo. :
5. Suscribsr ias actas de inkiacion. de ecibo pa-tial, y a satistaccion de los servicios objeto del presente contrato y remirias a

ta Oficina Asescra Juridica para e resoectvo ahivo.

6. Revisar e smpartir visto bueno z los ‘nformes mensuales presentados por el CONTRATISTA y radicarlos en la Secretana de
Hacenda paz e respectivo ramse de pago

7. Suscribir os cemas documentos que Se generen en desarrollo del presente contrato y enviatos a la Oficina Asesora uridica

8. Sobortar aportunaments las adiciones o modicaciones al contrato, cuando sea procedent2.

9, Si durante la ejecucion del contrato o al vencerse el témmino estipulado en él, se presenta incumphmiento de las obigacicres

a cargo dedl CONTRATISTA, debera nformar inmediatamente al ordenador del gasto y a la Oficina Asesora Juridca del
BINICPIO

10. Suscritir la cerhficacon del cumpimientc y'o recibo a satisfaccion def objeto contractuad, con ef fin de proceder a' page
comespondeme. previa verificacion del cumphimiento por parte del CONTRATISTA de sus obligaciones can el Sistemra de
Sequrndad Social en Salud, Pension y nesgos faborales, en los porcentajes de ley En caso de incumplimento de las
obkgacones axies otadas, se aplcard las sandones previstas en la Ley 80 de 1993, Ley 734 de 2002 y Ley 1474 de 2011 y )
demas norias concordantes i
11. Verificar :a Inscripeion ded Registre de informacion Tnbutaria (RIT) por parte del CONTFATISTA, de canformidad can lo .
drspuesto ene! ant. 5° det acuerdo 29 de 2016 X
$2. Venficas, previo a Ia suscnpcidn de cualquer actuacion contractual, los antecedentes ciscipiinanos fiscates. judiciaies. 1'
profesionates y 13 no inclusion en e regrstro Nacional de medidas Correctivas del contrabsta. ,
13. Realizar I3 remisin de 1odos los decumentos elaborados con ocasion del proceso ata Ofiina Asesora Jundica deatro del ;
dia siguent2 a la suscrpcion con el fin e que sean publicados en las diferentes platalomas :

RESPONSASE.DAD DEL SUPERVISCR: En casc de incumplimento de fas obigaciones anies ttadas se aghcardn as sancones
prawstas en i _eyes BG 0a 1953 Loy 734 de 20(2. Ley 1474 do 2011, y demas normas congordantes

iguaimenis . rdiants Comunicacon escrdd. o MUNICIPIO potra reemplazas o supervisar designado

Asi mismo, i€ mausTdo allegar 2 ia carpeta todos 1os nformes y documenios contrachiales a que hays lugar asi coma mformar cuaigquier
imequiandad 2 ncumpkmionto reanor 23> <on of preciado conlrato

Fixaiments, y pararesizar latabor de Supewsdn fe ramito copas det. Convenlo de Asoclacicn No. 2193 de 2022, COP CRP

t
]
|
b
!
?
|
A

'kEscaneado con CamScanne



Factura Efectrénica d ?//@ 'A' A 1:~.~?
SR A
NUM.DOC.: FELE2 3&, e
.D:.g.';.' *a
4
A

05:00
FEC.VENC: 2022-05-06

1Pz
N°.Resolucion: 18764028077212 Prefijo: FELE Consecutivo: 1 hasta 50 Fecha: 2022-04-25 hasta 2023-04-25

Datos del Adquiriente

Razén socialNombrg: MUNICIPIODE SOACHA //
NIT: 800094755-7

Direccion: CL 13 7 30 - SOACHA - - Cundinamarca- CO
Digeccion: CL 7 8 16 CC LGOS PINGS - MADRID - - Cundinamarca - CO _Teléfonos: 6017305500

Tejéfonos: 3208498371 " Email: contabilidadsoacha@hotmail.com

acto: Carmen Maritza Prada Sabogal

ail: shemancestral@gmail.com

R Valor N
. Descripcion ) Unitario | Impuesto| Impuesto m Valor Total -

17,0550 9% Senvicio - Alencién 9,156.0 MA 0.00 156,155,580. 0
Nutricional Adulto Mayor

Datos del Emisor

Rezon social/Nombre: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 /
: 901 570300-8

) Td_tal ltems ’ ~
e Totales '
Tif o de Impuestos SUBTOTAL: 156,155,580.0 )/
: 1561555800 0.0 TOTAL Base Imponible: 156,155,580.0 7
VA 00

TOTAL: 156,155,580.0 /
%,

TOTAL en letras: Ciento Cincuenta Y Seis Millones Cierflo
Cincuenta Y Cinco Mil Quinientos Ochenta Con Cero COP

Medios de Pago ..

o Nirnero de Cédigo Numerode Codngo {. . ]Ndmerode Codigo del Canal
Medio de Pago | Vencimiento . | Referencia - Referencia Ba : | Transferencia - {dePago .

Crédito Consignacion ~ 2022-05-06 FELE2
bancaria

CUFE: 5d779a1bbf54f879b3d42a8ce87e75231f4606af006a4917005399dc544 19876dbcdddbe10e3adfeee3eb3cd8cbc5d84

Representacion impresa de Factura Electronica de Venta

Proveedor Tecnolégico: The Factory HKA Colombia SAS - NIT: 900390126-6 - TFHKA _C0300390126 - Master: +571-746.08.12 -
hitps /iwww.thefactoryhka.com/co/
Pagina 1 de 1




::) S A Nﬂ Autorizacion Numeracion de Facturacion

NA COLOMBIA MAS HONESTA

Espalio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 1 87640280772 12

|

I!lll l mlnﬂmn ||| 01876302807

5)7707212489984(8020

. e 'Mﬁ-\x
5. Nunjero de Identificacion Tributaria - NIT 6. DV | 7. Primer apellido 8. Segundo apsliido 9. Primer nombre B 10. tri
901570300 8 | {(\\h
11. Raj6n sociat \ \\ ////
UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 P e by i ,
12. Dirfecién seccional \\V e ged
Impuest§s de Bogoth //\\ 1 -3 2

24, Dirpecion . [ ‘\\ j /
CL7}8 16 CC LOS PINOS \ ) ;
25. Pafs 26.Departamento e | 27. Mnicipio
Colorhbia Cundinamarca (o ﬂMadti,g‘,
La U.A.E. Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales, conformfxa la Tacuitac /deérecmnal establecida en el articulo

684 - 2 del Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en la Reso!ucaon 0042 del 05/05/2020, por ia cual se dictan
ofras disposiciones en materia de sistemas de facturacion; prn’/ \/
contribuyente, representante legal o apoderado debidarienie

n
Cy
ey

S
Vi

Cc

L:s vigencias de los rangos de numeracion de fa / h se contaran a partir de la formalizacion de éste documento

eg§ permanente, por lo tanto, no procet‘ej}a habn.:!acrn de dichos rangos.

estudio vieyraluacion de la solicitud realizada por el
ac ed-caoo determina autorizar los rangos de

meracion de facturacion y/o documento -equivalente. Er. I0$ casos! /e9 que se agote dicha numeracion antes de
Iminar su vigencia, el interesado tendra derecho a SoliGitar una nue¥a autorizacion, de acuerdo con el tramite
tablecido.

cial. F—

el obligado a facturar; no hubiere agotados la CQymeracién de facturacién transcurrido el término de la
jencia autorizada, con 15 dias de antelacigii pod?é\':ohc'%fa habilitaciéon de la numeracion sobrante.

\5

lando se trate de una solicitud de inhab |ta<:|on della humeracion de facturacién y/o documento equivalente, la vigencia

\_/,./‘

— m—
(/
N \\
(’\ .
< ™ )
Nota: Ua no adopcién o violacién de los si tgonioode-chntiyd, dars lugar a la sancién Firma del funcionario autorizado

establdcida en el articulo 684-2 del E.T

mayjdel solicitante

1001.
1002.
1003.
1005.
1006.

1 AN

b ase FRIGRE Y ks 2R bIETE

AN
884. Apellidos y nombres
985. Cargo
989. Dependencia . SUBDIRECCION DE FACTURA ELECTRONICA Y SOLUCI
pellidos y nombres PRADA SABOGAL CARMEN MARITZA 890. Lugar administrativo
Tipo documento  Cédula de Ciudadania 991. Organizacién U.AE. DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
No. Identificacion 65820646 1604.DV 2 992_ Area
Cod. Representacion  Representante Legal Principal 993. Establecimiento

Drganizacion  UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022

897. Fecha formatizacion 2022-04-25/10:14:2 4




Lo >
r_j B A N Autorizacion Numeracion de Facturacion
POR PNA COLOMBIA MAS HONESTA v
. Pagina 2 g 2 HojaNo.2
Espdio reservado para la DIAN 4. Namero de formutario 18764028077212
{415)7707212489984(8020) 0018764028 212
5. Nithero de Identificacion Tributaria- NIT 6. DV } 7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre T 10. Otros nombres
901570300| 8 | | ( \ |
11. R4z6n social ‘.“
UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 /__\ \
Rangos de i6n para , habilitar o inhabilitar . \
T. Establecimiento /
NION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 CL7 8 16 CC LOS PINOS
1
J0. Modalidad Céd.  |31. Prefijo |32. Desde el numero 33. Hasta el m.rnero 48 Vigencia | 34. Tipo soficitud Céd.
AACTURA ELECTRONICA DE VENTA 4 (FELE 1 \ 5 12 AUTORIZACION [ 1
9. Establecimiento
2 \ \7
30. Modalidad Céd. |31. Prefio | 32. Desde ef nume};/\ 33 Hasha eyhimero 38. Vigencia |34. Tipo salicitud Céd.
kN
A
9. Establecimiento (I/ /\ \ />\/’
3. Modalidad Céd. |31, Prefijo | 32. Ded:!e\ K j},’ﬁasta el numero 38. Vigencia |34. Tipo solicitud Céd.
9. Establecimiento \>
a )4 F\\
0. Modalidad Céd. 31 zfﬁ(z‘* /"e‘n’ﬁx 33. Hasta el numerc 38. Vigencia {34. Tipo soficitud Cad.
2. Establecimiento \b
. ’\\ )
. Modalidad Cods” 31“'%@1\7,0 ['32. Desde et mimero 33. Hasta el nimero 38. Vigencia | 34. Tipo soficitud cod.
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
‘ NIT: 901.570.300-8

Seiores
Alcaldia Municipal de Soacha
Secretaria de Desarrollo Social

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES

Yo, FERNEY ALONSO PRIETO GAONA identificado con cedula de ciudadania numero
1.050.170.333 expedida en Boyaca - Boyaca, en mi condicién de Contador de la UNION
TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 con numero de identificacién tributaria
901.570.300-8, quien declaro bajo gravedad de juramento, que la Empresa ha cumplido
con los pagos al sistema de seguridad social en salud pensiones y riesgos profesionales
y con los pagos parafiscales correspondientes a todos los empleados vinculados por
contrato de trabajo por lo que declaro que me encuentro a paz y salvo con las empresas
promotoras de salud E.P.S, Fondo de pensiones, administradora de riesgos profesionales
y cajas de compensacion familiar. Instituto de Bienestar familiar y servicio de aprendizaje
SENA, durante los Gltimos (6) seis meses.

La presente certificacion se expide a los tres (03) dias del mes de mayo de 2022.

Cordialmente,

FERNEY ALONSO PRIETO GAONA
C.C. 1.050.170.333 de Boyaca - Boyaca
Unién Temporal Shemancestral 2022

Nit: 901.570.300-8

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral®@gmail.com
Teléfono: 320849837
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CONVENIO DE ASOCIACION No. 2195 DEL 2022 /

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN
ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA - LOTE 5.

ASOCIADO: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 NIT. 901570300-8

PLAZO DE EJECUCION: DIEZ (10) MESES, Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, en todo caso sin que
supere el 31 de diciembre de 2022

VALOR: DOS MIL SETECIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS ($2.730.000.000,00) M/CTE. valor que se
encuentra conformado por: APORTE MUNICIPIO DE SOACHA: DOS MIL CIEN MILLONES DE PESOS MCTE.
($2.100.000.000). APORTE DEL ASOCIADO: SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE.
($630.000.000)

Entre los suscritos ZORAYDA QUINTERO PARRA, identificada con la cedula de ciudadania nimero
1.015.410.686 de Bogota quien obra en representacion del Municipio de Soacha, como Secretaria de Desarrollo
Social, de conformidad con el Decreto N° 144 del 12 de Noviembre de 2021, y Acta de Posesion N° 072 del 12 de
Noviembre de 2021, en uso de las facultades y funciones contenidas en el Decreto 207 del 10 de junio de 2015
que delegé la contratacion en sus diferentes etapas, en cabeza de los Secretarios del Despacho actuando en
nombre y representacion del MUNICIPIO DE SOACHA, con NIT 800.094.755-7 quien para los efectos del presente
CONVENIO se denomina EL MUNICIPIO, par una parte; y por la otra la UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL
2022 con NIT. 8015703008, representada legalmente por CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL identificada
con cédula de ciudadania No.65.820.646 de Flandes, quien para los efectos del presente Convenio se denominara
EL ASOCIADO del LOTE No. 5, hemos convenido celebrar el presente convenio de asociacion, que se regira por
los postulados de la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015, por los criterios establecidos
por la Constitucién Nacional, la Ley 489 de 1998 y lo reglamentado por el gobiemo nacional a través del Decreto
092 de 2017, las normas que las complementen o adicionen y fas normas de Derecho Publico que lo rigen, y en
lo no previsto en las anteriores disposiciones, por las normas de Derecho Privado, previas las estipulaciones
contenidas en las siguientes clausulas: CLAUSULA PRIMERA. OBJETO: AUNAR ESFUERZOS PARA LA
ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO
DE SOACHA CUNDINAMARCA - LOTE 5. CLAUSULA SEGUNDA. COMPROMISOS ESPECIFICOS DEL
ASOCIADO: 1. Cumplir con todos y cada uno de los requerimientos establecidos por el municipio en la ficha
técnica la cual hace parte integral de! presente documento. 2. Cumplir e! objeto del canvenio en las condiciones
de cantidad, calidad y oportunidad previstas en los estudios previos y en la propuesta presentada. 3. Garantizar
que el inmueble donde va funcionar comedor permanezca indemne durante la vigencia del convenio. 4. Aportar
los recursos materiales que el equipo de trabajo requiera para desempefiar adecuadamente su labor. 5. Establecer
un esquema de monitoreo y seguimiento de participacion de losflas vinculados/as al proceso mediante el registro
de asistencia de acuerdo al formato concertado y entregado por la Alcaldia, suscrito por elfla beneficiario/a. Dicho
registro hara parte de los informes para los aportes. 6. Registrar diariamente en un sistema de Informacion, el
feporte de toda la poblacién atendida y/o intervenida con su respectiva caracterizacion y soporte en medio fisico y
magnético. 7. Presentar informe mensual del avance de ejecucion de las actividades, en el modo y la forma que
lo solicite elfla supervisor/a del convenio. La periodicidad del informe podra ser modificada, si asi se requiere, para
la ejecucion del proyecto, previa autorizacion del comité técnico. 8. Entregar una base de datos impresa y en medio
magnético, con los/las beneficiarios/as, haciendo registro del enfoque diferencial de Ia poblacion participante. 9.
Adoptar las medidas establecidas por el Gobiemo Nacional, para prevenir la propagacién del COVID 19, al igual
que las que determine la administracion municipal de Soacha, y demas nomatividad adoptada por el Ministerio de
Salud y Proteccion social y/o Entidades para mitigar o conjurar la pandemia, dando cumplimiento obligatorio de
las mismas durante la ejecucitn del convenio. 10. Cumplir con lo dispuesto en la Ley 2046 de 2020, esto es adquirir
localmente alimentos comprados a pequefios productores agropecuarios locales ylo a productores de la
Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria locales y sus organizaciones en un porcentaje minimo del 30% de!
valor total de los recursos del presupuesto de cada entidad destinados a la compra de alimentos. 11. Presentar
mensualmente con la presentacion de la factura o cuenta de cobro, ef porcentaje del aporte y el valor realizado al
convenio durante el periodo correspondiente. CLAUSULA TERCERA. VALOR DEL CONVENIO: Para todos los
efectos fiscales y legales el valor del presente CONVENIO se fija en la suma de DOS MIL SETECIENTOS
TREINTA MILLONES DE PESOS ($2.730.000.000,00) M/CTE., valor que se encuentra conformado por el aporte
de las partes de la siguiente manera: APORTE MUNICIPIO DE SOACHA, El municipio de Soacha aportara para
la ejecucion del presente Convenio de Asociacion fa suma de DOS MIL CIEN MILLONES DE PESOS MCTE.
($2.100.000.000), incluidos los impuestos, tasas y contribuciones nacionales propias del servicio y las obligaciones
tributarias a que haya lugar. APORTE DEL ASOCIADO, Que en virtud de! presente convenio y conforme
certificacion de aporte del Asociado, documento que hace parte integral de la aferta, el aporte del asociado sera
la suma de SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE. ($630.000.000). CLAUSULA CUARTA.
DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL. Ef MUNICIPIO cancelara el valor de su aporte del presente CONVENIO con
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CONVENIO DE ASOCIACION No. 2195 DEL 2022

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN
ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA — LOTE 5.

ASOCIADO: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 NIT. 301570300-8

PLAZO DE EJECUCION: DIEZ (10) MESES, Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, en todo caso sin que
supere el 31 de diciembre de 2022

VALOR: DOS MIL SETECIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS ($2.730.000.000,00) M/CTE. valor que se
encuentra conformado por. APORTE MUNICIPIO DE SOACHA: DOS MIL CIEN MILLONES DE PESOS MCTE.
($2.100.000.000). APORTE DEL ASOCIADO: SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE.
($630.000.000)

cargo al Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 2042 del 18 de enero de 2022 Rubro 0108 -
2.3.41.04.008.2.3.2.02.02.009 - 22.1, INVERSION - CONTRATACION DEL SERVICIO- CENTROS VIDA -
Recurso Propio — Destinacion Especifica - Fondo Adulto Mayor, expedido por la Direccion de Presupuesto del
MUNICIPIO por valor de MiL DOSCIENTOS TREINTA Y SEIS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y UN MIL
CIENTO CUARENTA Y SIETE PESOS CON TRES CENTAVOS ($1.236.371.147,3) y con cargo al Certificado de
Disponibilidad Presupuestal No. 2041 del 18 de enero de 2022 Rubro 0108 ~ 2.3.41.04.015.2.3.2.02.02.009 - 55,
INVERSION - CONTRATACION DEL SERVICIO- CENTROS VIDA - Recurso de la Nacién — Libre destinacién -
SGP GENERAL - LIBRE INVERSION, expedido por la Direccion de Presupuesto def MUNICIPIO por valor de
OCHOCIENTOS SESENTA Y TRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTIGCHO MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA
Y DOS PESOS CON SIETE CENTAVOS ($863.628.852,7). CLAUSULA QUINTA. FORMA DE PAGO: Ei
MUNICIPIO transferira €l aporte del presente Convenio de Asociacion, por mensualidades vencidas, dentro de los
diez (10) dias habiles siguientes a la presentacion de la factura o cuenta de cobro por parte DEL ASOCIADO,
previa presentacion del acta firmada por el supervisor del convenio donde conste: el numero de raciones y kit de
recipientes’ efectivamente entregadas a los adultos mayores segun el caso, la prestacion del servicio a
satisfaccion, la cuenta de cobro comespondiente, y acreditacion de encontrarse al dia en el pago de aportes
parafiscales relativos con el Sistema de Seguridad Social Integral, asi como los propios del Sena, ICBF y Cajas
de Compensacién Familiar, cuando corresponda, y el pago de salarios y demas prestaciones del personal a su
servicio, de conformidad con lo establecido en el paragrafo 1°del articulo 23 de la ley 1150 de 2007, circunstancia
que debera ser verificada por el Supervisor del convenio como requisito para cada la transferencia del aporte
municipal. El Ultimo aporte estara sujeto a la suscripcion del acta de liquidacion por las partes. PARAGRAFO: En
todo caso, la transferencia de los aportes estara sujeta a la disponibilidad de! PAC (Programa Anual de Caja). El
aporte DEL ASOCIADO se efectuara a medida que se ejecute el Convenio, de conformidad con lo sefialado en la
propuesta. *El valor de los recipientes sera reconocido por adulto mayor, por una dnica vez, durante toda la
ejecucion del convenio. CLAUSULA SEXTA. PLAZO DE EJECUCION DEL CONVENIO: Plazo de ejecucion del
CONVENIO sera de DIEZ (10) MESES, Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, en todo caso sin que supere el
31 de diciembre de 2022. Dicho término serd contado a partir de la expedicion de! Registro Presupuestal, la
aprobacion de la pdliza y la suscripcion del acta de inicio, la cual debera ser fimada entre el Supervisor y el
ASOCIADO maximo dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a la firma del CONVENIO. CLAUSULA
SEPTIMA. VIGENCIA DEL CONVENIO: Para todos los efectos legales a que haya lugar, la vigencia del
CONVENIO sera por el plazo de ejecucion del mismo y seis (6) meses mas. CLAUSULA OCTAVA.
COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO: En desamrollo del objeto del presente CONVENIO, el
ASOCIADO ademas de las establecidas en la clausula segunda del presente acuerdo negocial contrae las
siguientes obligaciones: 1. Ejecutar idonea y oportunamente el objeto del Convenio y cada una de las actividades
definidas en el mismo. 2. Mantener estricta reserva y confidencialidad sobre la informacion que conozca por causa
o con ocasién del objeto del Convenio. 3. Suscribir las actas e informes de ejecuci6n contractual a que haya lugar.
4. Presentar al Comité Técnico Operativo conformado en el marco del convenio, mensualmente, informe de las
actividades desarrolladas y de los logros obtenidos en la ejecucian del Convenio. 5. Realizar el pago de Impuestos,
tasas y emolumentos a que haya lugar en ocasion al Convenio incluido e} tres por ciento (3%) del valor total del
Convenio y sus adiciones (articulo 4° Ley 1276 de 2009), para fa adquisicion de la estampilla PRO-DOTACION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS CENTROS DE BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR "CBA™ Y CENTROS DE VIDA
PARA LA TERCERA EDAD, teniendo en cuenta lo establecido en el Acuerdo Municipal No. 18 de mayo de 2009,
en aplicacion de la Ley 1276 del 2009, i 1% de estampilta Pro - Cultura y la Retencion de Industria y Comercio.
6. Constituir la garantia tnica a favor del MUNICIPIO DE SOACHA en los términos establecidos en este
documento. 7. Acreditar mensualmente que se encuentra al dia en el Sistema de Seguridad Social en salud y
parafiscales. 8. Alender los requerimientos efectuados directamente por el supervisor y las recomendaciones del
Comité Técnico Operativo conformado en el marco del convenio. 9. Como requisito para efectuar el primer
desembolso de aportes del municipio de Soacha la entidad debe acompafiar su informe de ejecucion con la copia
del formufario RIT debidamente registrado ante la Secretaria de Hacienda Municipal. 10. El IVA que se llegare a
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CONVENIO DE ASOCIACION No. 2195 DEL 2022

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN
ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA - LOTE 5.

ASOCIADO: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 NIT. 301570300-8

PLAZO DE EJECUCION: DIEZ (10) MESES, Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, en todo caso sin que
supere el 31 de diciembre de 2022

VALOR: DOS MIL SETECIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS ($2.730.000.000,00) M/CTE. valor que se
encuentra confomado por: APORTE MUNICIPIO DE SOACHA: DOS MIL CIEN MILLONES DE PESOS MCTE.
($2.100.000.000). APORTE DEL ASOCIADO: SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE.
($630.000.000)

generar por la celebracion del Convenio serd asumido por EL ASOCIADO. CLAUSULA NOVENA.
COMPROMISOS DEL MUNICIPIO: 1. Tramitar las apropiaciones presupuestales que se requieran para solventar
las obligaciones que hayan surgido como consecuencia de la suscripcion del presente CONVENIO. 2. Girar el
aporte econémico, en la oportunidad y forma establecidas. 3. Hacer seguimiento a la ejecucidn fisica, técnica y
financiera del CONVENIO. 4. Vigilar y ejercer la supervision de! presente Convenio de Asociacion a través de la
designacion del respectivo supervisor. 5. Suministrar oportunamente la informacion que EL ASOCIADO solicite
para el correcto desarrollo del CONVENIO DE ASOCIACION. 6. Participar como ente coordinador del CONVENIO.
7. Designar a sus representantes ante el comité técnico operativo confoermado en el marco del Convenio, quienes
participaran en las reuniones de coordinacion, seguimiento y socializacion que se convoquen para el desarollo
del objeto del presente Convenio. CLAUSULA DECIMA. DECLARACIONES DEL ASOCIADO: El ASOCIADO
hace las siguientes declaraciones: 1. Conoce y acepta los documentos del Proceso. 2. Se encuentra debidamente
facultado para suscribir el presente CONVENIO. 3. El ASOCIADO al momento de la celebracion del presente
CONVENIO no se encuentra en ninguna Causal de inhabifidad e incompatibilidad o conflicto de interés; al igual,
no tiene multas pendientes de acuerdo a lo estipulado por el articulo 183 de la Ley 1801 de 2016. 4. Se encuentra
afiliado al sistema de seguridad social integral. 5. El valor del CONVENIO incluye todos los gastos, costos,
derechos, impuestos, tasas y demdas confribuciones relacionadas con el cumplimiento del objeto del presente
CONVENIO. 6. EI ASOCIADO manifiesta que los recursos que componen su patrimonio de dineros y en general
provienen de actividades licitas; de igual manera manifiesta que los recursos recibidos en desarrollo de éste
CONVENIO, no seran destinados a ninguna actividad ilicita. CLAUSULA DECIMA PRIMERA. INDEMNIDAD: E!
ASOCIADO mantendra indemne al MUNICIPIO libre de cualquier dafio o perjuicio originado en reclamaciones de
terceros y que se deriven de sus actuaciones o de las de sus subasociados o dependientes. CLAUSULA DECIMA
SEGUNDA. REGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL: Para efectos de dar cumplimiento al articulo 282 de la Ley 100
de 1993, subrogado por el articulo 114 del Decreto 2150 de 1395, concordante con el articulo 50 de la Ley 789 de
2002 y articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, el ASOCIADO debera acreditar con anterioridad al perfeccionamiento
del presente CONVENIO su afiliacion al Sistema de Seguridad Sociaf Integral en Salud y Pension. CLAUSULA
DECIMA TERCERA. CESION Y SUBCONVENIOS: EI ASOCIADO no podra ceder ni subcontratar el presente
CONVENIO a persona natural o juridica alguna, sin el consentimiento previo, expreso y escrito del MUNICIPIO,
pudiendo éste reservarse la razén o razones que tenga para negar la cesion 0 SUBCONVENIO. CLAUSULA
DECIMA CUARTA. CADUCIDAD: El MUNICIPIO podra declarar la caducidad del presente CONVENIO por medio
de resolucion motivada si se presenta algdn hecho constitutivo de incumplimiento de las obfigaciones a cargo de!
ASOCIADO, que afecte de manera grave y directa la ejecucion del CONVENIO y evidencie que puede conducir a
su paralizacion, para lo cual se dara por terminado en el estado en que se encuentre, de acuerdo con el
procedimiento previsto en el articulo 18 de la Ley 80 de 1993 y la Ley 1474 de 2011. PARAGRAFO: Igualmente,
el MUNICIPIO padra declarar la caducidad del presente CONVENIO, cuando se den las circunstancias previstas
en el numeral 5° de! articulo 5° de fa Ley 80 de 1993 y demés nommas complementarias. CLAUSULA DECIMA
QUINTA. MULTAS: Si durante la ejecucion del CONVENIO el ASOCIADO incumple alguna o algunas de las
obligaciones derivadas del presente CONVENIO, el MUNICIPIO le impondra multas diarias y sucesivas
equivalentes al cero punto cinco por ciento (0.5%) det valor total de} CONVENIO, sin exceder el diez por ciento
(10%) del valor total, de conformidad con la Ley 80 de 1993, el articulo 17 de la Ley 1150 de 2007 y el articulo 86
de 1a Ley 1474 de 2011 y demas disposiciones que se expidan sobre la materia. E} pago o la deduccion de las
multas, no exonerara al ASOCIADO de terminar la ejecucion, ni demds obligaciones derivadas del presente
CONVENIO. CLAUSULA DECIMA SEXTA. CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: En caso de declaratoria de
caducidad o de incumplimiento del CONVENIO, el ASOCIADO se hara acreedor a una sancion a titulo de clausula
penal pecuniaria, equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del presente CONVENIO, suma que se hara
efectiva directamente por el MUNICIPIO, considerandose como pago parcial de los perjuicios que pudieran
ocasionérsele. El ASOCIADO autoriza al MUNICIPIO para descontar y tomar el valor de la clausula penal y de las
multas mencionadas en el punto anterior, de cualquier suma que le adeude el MUNICIPIO por éste u otro
CONVENIO o concepto, o efectuar ef cobro conforme a la ley. El pago o la deduccion de tas multas, no exonerara
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CONVENIO DE ASOCIACION No. 2195 DEL 2022

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS PA;?A LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN
ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA - LOTE 5.

ASOCIADO: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 NIT. 801570300-8

PLAZO DE EJECUCION: DIEZ (10) MESES, Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO en todo caso sin que
supere el 31 de diciembre de 2022

VALOR: DOS MIL SETECIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS ($2.730.000.000,00) M/CTE. valor que se
encuentra conformado por. APORTE MUNICIPIO DE SOACHA: DOS MIL. CIEN MILLONES DE PESOS MCTE.
($2.100.000.000). APORTE DEL ASOCIADO: SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE.
($630.000.000)

al ASOCIADO de terminar la ejecucion, ni demas obligaciones nacidas del CONVENIO. CLAUSULA DECIMA
SEPTIMA. INTERPRETACION, MODIFICACION Y TERMINACION:- UNILATERAL: Son aplicables a este
CONVENIO las disposiciones consignadas en los articulos 15, 16y 17 de la Ley 80 de 1993. CLAUSULA DECIMA
OCTAVA. EXCLUSION DE RELACION LABORAL: E! ASOCIADO ejecutara el objeto de este CONVENIO con
plena autonomia técnica y administrativa, sin relacion de subordinacion o dependencia, por lo cual no se generara
ningin tipo de vinculo laboral entre el MUNICIPIO y el ASOCIADO. CLAUSULA DECIMA NOVENA.
SUPERVISION: EI MUNICIPIO vigilara el cumplimiento de los compramisos a cargo del ASOCIADO, a través de
la Secretaria de Desarrollo Social o por el funcionario que para el efecto designe elfla Ordenador/a del gasto, quien
ejercera como Supervisor, entre otras, las siguientes funciones: 1. Cumplir con las obligaciones de control y
vigilancia establecidas por la Ley 80 de 1993, demas normas y disposiciones concordantes. 2. Verificar el
cumplimiento de! abjeto contractual y de las obligaciones contraidas por las partes. 3. Elaborar los informes de
cumplimiento de la ejecucién def contrato si se solicitan y las actas a que haya lugar, remitiéndolos de manera
oportuna a las instancias correspondientes. 4. Verificar la realizacion del objeto del presente contrato en los
términos y condiciones pactados en el mismo. 5. Suscribir las actas de iniciacion, de recibo parcial, y a satisfaccion
de los servicios objeto de! presente contrato y remitirlas a la Oficina Asesora Juridica para el respectivo archivo.
6. Revisar e impartir visto bueno a los informes mensuales presentados por el CONTRATISTA y radicarlos en la
Secretaria de Hacienda para el respectivo tramite de pago. 7. Suscribir los demas documentos que se generen en
desarrollo del presente contrato y enviartos a la Oficina Asesora Juridica. 8. Solicitar oportunamente las adiciones
o modificacicnes al contrato, cuando sea procedente. 9. Si durante la ejecucion de! contrato o al vencerse el
término estipulado en él, se presenta incumplimiento de fas obligaciones a cargo del CONTRATISTA, debera
informar inmediatamente al ordenador del gasto y a la Oficina Asesora Juridica del MUNICIPIO. 10. Suscribir la
certificacion del cumplimiento y/o recibo a satisfaccion del objeto contractual, con el fin de proceder al pago
comrespondiente, previa verificacion del cumplimiento por parte del CONTRATISTA de sus obligaciones con el
Sistema de Seguridad Social en Salud, Pension y riesgos laborales, en los porcentajes de ley. En caso de
incumplimiento de las obligaciones antes citadas, se aplicaran las sanciones previstas en la Ley 80 de 1993, Ley
734 de 2002 y Ley 1474 de 2011, y demas nomas concordantes. 11. Verificar {a Inscripcién del Registro de
Informacion Tributaria (RIT) por parte del CONTRATISTA, de conformidad con lo dispuesto en el art. 5° del acuerdo
29 de 2016. 12. Verificar, previo a la suscripcion de cualquier actuacion contractual, los antecedentes disciplinarios,
fiscales, judiciales, profesionales y la no inclusion en el registro Nacional de medidas Corectivas del contratista.
13. Realizar la remision de todos los documentos elaborados con ocasion del proceso a la Oficina Asesora Juridica
dentro de! dia siguiente a la suscripcion con el fin de que sean publicados en las diferentes plataformas.
PARAGRAFO PRIMERO. RESPONSABILIDAD DEL SUPERVISOR: En caso de incumplimiento de las
obligaciones antes citadas, se aplicaran las sanciones previstas en las Leyes 80 de 1993, 734 de 2002 y 1474 de
2011, el Manual de Supervision e Interventoria adoptado por la Entidad mediante el Decreto 082 de 2018 y demas
normas concordantes. PARAGRAFO SEGUNDO: Mediante comunicacion escrita, el MUNICIPIO podra
reemplazar el supervisor designado. CLAUSULA VIGESIMA. - SOLUCION DE CONTROVERSIAS
CONTRACTUALES: En caso de presentarse alguna controversia durante el desarrollo del presente CONVENIO,
las partes podran acudir al acuerdo, ameglo directo o transaccion. CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA.
INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: El ASOCIADO manifiesta bajo la gravedad de juramento, que no
se encuentra incurso en causal alguna de inhabilidad e incompatibilidad establecidas en el articulo 127 de ia
Constitucion Politica ni en los articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1993, concordantes con el articulo 18 de la Ley 1150
de 2007, la Ley 1474 de 2011 y demas normas vigentes sobre la materia o dentro de las prohibiciones especiales
para contratar. CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA. LIQUIDACION: De conformidad con lo establecido en el
articulo 60 ley 80 de 1993, modificado por e! articulo 217 del Decreto 019 de 2012, respecto de la ocurrencia y
contenido de la liquidacion de los CONVENIOS estatales, se determina que en atencion a la naturaleza del
CONVENIO a suscribir, el Municipio solo suscribira el acta de liquidacion en los casos que lo considere necesario
con el fin de establecer los acuerdos, conciliaciones y transacciones a que llegaren las partes para poner fin a las
divergencias presentadas y poder declararse a paz y salvo. CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. GARANTIA: El
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CONVENIO DE ASOCIACION No. 2195 DEL 2022

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES EN

- - |'ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA — LOTE 5.

ASOCIADO: UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 NIT. 301570300-8

PLAZO DE EJECUCION: DIEZ (10) MESES, Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO, en todo caso sin que
supere el 31 de diciembre de 2022

VALOR: DOS MIL SETECIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS ($2.730.000.000,00) M/CTE. valor que se
encuentra conformado por. APORTE MUNICIPIO DE SOACHA: DOS MiL CIEN MILLONES DE PESOS MCTE.
($2.100.000.000). APORTE DEL ASOCIADO: SEISCIENTOS TREINTA MILLONES DE PESOS MCTE.
{$630.000.000)

ASOCIADO se obliga a constituir a favor del MUNICIPIO la garantia det CONVENIO que podra ser un contrato de
seguro contenido en una pdliza, patrimonio auténomo o garantia bancaria, de conformidad con lo establecido en
¢l articulo 2.2.1.2.3.1.7 del Decreto. 1082 de 2015 que ampare: a) Cumplimiento: Por una cuantia equivalente al
diez por ciento (10%) del valor total del convenio, por el plazo de ejecucian det mismo y seis (6) meses mas. b)
Calidad de los servicios prestados: Por una cuantia equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del
convenio, por el plazo de ejecucion del mismo y seis (6) meses mas. ¢) Pago de salarios y prestaciones
sociales: Equivalente al cinco por ciento (5%) del valor total de! Convenio, con vigencia posterior al plazo de
ejecucion del mismo y tres (3) afos mas. d) Responsabilidad Civil Extracontractual: Equivalente a 400 SMMLV
con vigencia igual a la ejecucion del Convenio. Esta garantia debera presentarse a favor del MUNICIPIO DE
SOACHA con NIT 800084755-7, dentro del dia (01) habil siguiente a la fecha de. suscripcion del presente
CONVENIO y requerira de su aprobacion por parte del MUNICIPIO. PARAGRAFO: El ASOCIADO tendra a su
cargo, el pago de todas las primas y demas erogaciones de constitucion, mantenimiento y restablecimiento de su
monto, cada vez que se aumente o disminuya el valor del presente CONVENIO, se promrogue su vigencia, o se
agote éste por razon de las multas que se impongan. CLAUSULA VIGESIMA CUARTA. PERFECCIONAMIENTO,
LEGALIZACION Y EJECUCION: Ei presente CONVENIO se entiende perfeccionado con la suscripcion de las
partes. Para su legalizacion se requiere la expedicion de registro presupuestal, de conformidad con el articulo

. 2.2.1.1.2.3.1 del Decreto 1082 de 2015 y para su ejecucion se requiere de la aprobacion de fa garantia y de la

suscripcion del acta de inicio. CLAUSULA VIGESIMA QUINTA. FIRMA DEL CONVENIO ELECTRONICO: las
partes aceptan de comtn acuerdo suscribir el CONVENIO a través del Sistema Electronico para la Contratacion
Puiblica- SECOP I}, herramienta tecnologica que es administrada por Colombia Compra Eficiente, por lo que no es

. necesario plasmar firmas por las partes, siendo esto acorde con la normatividad vigente, teniendo asi validez

~ - juridica y probatoria. CLAUSULA VIGESIMA SEXTA. DOMICILIO: Para todos los efectos derivados del presente

CONVENIO, se fija como domicilio contractual e} Municipio de Soacha.




UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8 =

Soacha, 03 de Mayo de 2022

APORTE PROCENTAIE 30%

La suscrita CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL con cédula de ciudadania 65.820.646 de
Flandes Tolima, certifica que, en calidad de Representante Legal de La UNION TEMPORAL
- SHEMANCESTRAL 2022, identificada con NIT: 901570300-8, realiz6 un aporte del 30% del
costo de la atencién nutricional (Almuerzo y Refrigerio) y Kits de Recipientes:

Periodo Abril 01 al 30 de 2022

Cantidad de Almuerzos vy Refrigerios 17.055
entregados ’
Aporte del 30% por fa Unién Temporal $66.923.820

Shemancestral 2022 (Almuerzos y Refrigerios).

Cobro a la Entidad $156.155.580

Total $ 223.079.400

NS

CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL
C.C. 65.820.646

Representante Legal

Unién Temporal Shemancestral 2022

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca
Email: $Shemancestral®gmaijl.com
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8 |

Soacha - Cundinamarca, Mayo 03 de 2022

Senores:

ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA
Secretaria de Desarrollo Social
Ciudad

ASUNTO:  CERTIFICACION COMPRAS LOCALES - CONVENIO DE ASOCIACION
CA-001-2022

La suscrita CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL, identificada con Cédula de
Ciudadania No. 65.820.646 de Flandes Tolima, en calidad de Representante Legal de La
UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022 con numero de identificacion tributaria
901570300-8, declaro que he adquirido localmente los productos que se utilizan para la
preparacion de los alimentos, destinados a la “ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS

MAYORES EN ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA
CUNDINAMARCA”.

Estos se han comprado a peqUeﬁos productores agropecuarios locales y/o a
productores de la Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria locales y sus
organizaciones, en un porcentaje minimo del 30% del valor total de los recursos
del presupuesto destinado a la compra de alimentos.

Atentamente,

CARMEN MARITZA BRADA SABOGAL

C.C. 65.820.646 de Flandes Tolima
Unién Temporal Shemancestral 2022
Nit: 901570300-8

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca
Email: Shemancéstral@gmajl.com :
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL - PROGRAMA ADULTO MAYOR
SERVICIO DE ATENCION NUTRICIONAL

NOMBRE CONTRATISTA .
UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022

ABRIL 2022

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca
Email: $Shemancestral@gmail.com i .
Teléfono: 3208498371




UNION TEMPORAL SHEMMCﬁTML 2022
Nit: 9ors7oaqg-8

PROCESO DE ATENCION NUTRICIONAL PARA PERSONAS MAYORES EN

EL MUNICIPIO DE SOACHA

ALCANCE PEL OBJETO
CONTRATAR:

A

Mediante la modalidad del convenio de
asociacion reglamentado por el
decreto 092 de 2017, sg, contratara el
servicip de alimentacién’ que—pretende
mejorar las condiciofié§*nutricionales
de lag personas mayores usuarias del
servicio Centro Vida, con la entrega de
un . almuerzo caliente balanceado y
refrigerio de domingo a domingo
beneficiando a 750 usuarios.

OBJETO

Anuar esfuerzos para la atencion
nutricional de adultos mayores en
estado de vulnerabilidad del municipio
de Soacha Cundinamarca:

PERIODO EJECUCION
CONVENIO

DEL

Diez (10) meses, y/o hasta agotar
presupuesto, en todo caso sin que
supere el 31 de diciembre de 2022

PLAN DE DESARROLLO

El Cambio Avanza

POBLACION OBJETO Poblacion Adulto mayor focalizada
para el servicio desde la secretaria de
Desarrollo Social, programa Aduite- ‘
Mayor. )

LUGAR Y HORARIO: Domingo a Domingo de 12:00 m 2: 30

pm

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral®@gmail.com
Teléfono: 3208498371
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

OBJETO CONTRACTUAL

ANUAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION NUTRICIONAL DE ADULTOS MAYORES
EN ESTADO DE VULNERABILIDAD DEL MUNICIPIO DE SOACHA CUNDINAMARCA.

OBLIGACIONES ESPECIFICOS

1.Cumpilir con todos y cada uno de los requerimientos establecidos por el municipio en la
ficha técnica la cual hace parte integral del presente documento.

2. Cumplir el objeto del convenio en las condiciones de cantidad, calidad y oportunidad
previstas en los estudios previos y en la propuesta presentada.

3. Garantizar que el inmueble donde va a funcionar comedor permanezca indemne
durante la vigencia del convenio.

4. Aportar los recursos materiales que el equipo de trabajo requiera para desempefar
adecuadamente su labor.

5. Establecer un esquema de monitoreo y seguimiento de participacion de los/las
vinculados/as al proceso mediante el registro de asistencia de acuerdo con el formato
concertado y entregado por la Alcaldia, suscrito por el/la beneficiario/a. Dicho registro
hara parte de los informes para los aportes.

6. Registrar diariamente en un sistema de Informacién, el reporte de toda la poblacién
atendida y/o intervenida con su respectiva caracterizacion y soporte en medio fisico y
magnético.

7. Presentar informe mensual del avance de ejecucion de las actividades, en el modo y
la forma que lo solicite el/la supervisor/a del convenio. La periodicidad del informe podra
ser modificada, si asi se requiere, para la ejecucion del proyecto, previa autorizacion del
comité técnico.

8. Entregar una base de datos impresa y en medio magnético, con los/las beneficiarios/as,
haciendo registro del enfoque diferencial de la poblacion participante.

9. Adoptar las medidas establecidas por el Gobiemo Nacional, para prevenir la
propagacion del COVID 19, al igual que las que determine la administracion municipal de
Soacha, y demas normatividad adoptada por el ministerio de salud y proteccion social y/o
entidades para mitigar o conjugar la pandemia, dando cumplimiento obligatorio de las
mismas durante la ejecucion del convenio.

10. Cumplir con los dispuesto en la ley 2046 de 2020, esto es adquirir locaimente
alimentos comprados a pequenos productores agropecuarios locales y/o a productores
de la agricultura campesina, familiar o comunitaria locales y sus organizaciones en un
porcentaje minimo del 30% del valor total de los recursos del presupuesto de cada entidad
destinados a la compra de alimentos.

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos ~ Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: $hemancestral@gmail.com
Teléfono: 3208498371

.....
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
| Nit: 901570300-8 3

11. Presentar mensualmente con la presentacion de la factura o cuenta de cobro, el
porcentaje del aporte y el valor realizado al convenio durante el periodo correspondiente. |

.....

Punto Principal Comedor

PUNTOS DE ATENCION COMUNA 5§ -
Salén comunal el Bosque

Fundacion 2000 Cra. 6B 32-49
Centro de Salud San Mateo
Cra. 9 este 38-60 Terra Grande 3 Etapa 3

B Fundacion 2000

)Puesto de salud San Mateo
0 Salud comunal Ei Bosque
@ Terra Grande 3

8 Comedor punta Principal

Grafica 1: Se evidencia una mayor adherencia al servicio en el punto de atencion de Fundacion 2.000
Cra. 6B 32-49

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca
Email: Shemancestral®gmail.com
Teléfono: 320849831



UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

REGISTRO FOTOGRAFICO PUNTO 1 COMEDOR SAN MATEO

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral®@gmail.com
Teléfono: 3208498371



UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral@gmail.com
Teléfono: 3208498371
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

REGISTRO FOTOGRAFICO PUNTO 2 TERRA GRANDE 3

AT NS

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral®gmail.com
Teléfono: 3208498371
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

REGISTRO FOTOGRAFICO PUNTO 3 FUNDACION 2000

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral@gmail.com
Teléfono: 3208498371



UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

REGISTRO FOTOGRAFICO PUNTO 4 SALON COMUNAL EL BOSQUE

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca

Email: Shemancestral®@gmail.com
Teléfono: 3208498371
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UNION TEMPORAL SHEMANCESTRAL 2022
Nit: 901570300-8

REGISTRO FOTOGRAFICO PUNTO 5 CENTRO DE SALUD SAN MATEO

SOPORTES DE VERIFICACION:

Evidencias fotograficas

soporte de las actividades realizadas

Listados de asistencia de los beneficiarios al servicio de atencién nutricional
Registro fotografico del proceso de atencion

FUENTES: se anexa CD con lo mencionado anteriormente

FIRMA PRESESTAzTE LEGAL

CARMEN MARITZA PRADA SABOGAL

CALLE 7 N° 8-16 Centro Comercial Los Pinos - Oficina 5 Madrid Cundinamarca
Email: Shemancestral@gmail.com
Teléfono: 3208498371
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ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA

FORMATO DE ENTREGA SERVICIO ATENCION NUTRICIONAL

UNION TEMPORAL GHEMANCESTRAL 2022

o + SOACHA A'{{_"‘F}u}_pb MES 1 ABRIL 5 ! SEMAhI:lA,NA . I 01AL 10 N'T m15703m
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