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COPIA CONTROLADA

ACTA NUMERO 01

CONTRATISTA:

1 de noviembre de 2022

1. CONTRATO

ECOACCIONES INGENIERIA Y GESTION SOSTENIBLE SAS.

NUMERO DE IDENTIFICACION:

901010196-6

ENTIDAD BANCARIA: BANCOLOMBIA
TIPO DE CUENTA: _ Ahorros
NUMERO DE CUENTA: 29865932608

CONTRATO N2 ENV-15-32-0953-22

FECHA DEL CONTRATO: 6 de julio de 2022

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar los servicios para fortalecer el programa de gestion
atmosférica (mantenimiento y suministro de repuestos) y el proceso
de acreditacion de la matriz de calidad de aire y ruido de la secretaria
de medio ambiente y desarrollo agropecuario el marco de pacto por
el aire gestion atmosférica y energética.

PLAZO: 5 Meses

FECHA DE INICIO:

13 de julio de 2022 Haga clic aqui para escribir texto.

FORMA DE PAGO:

VALOR CONTRATO VIGENCIA: $ 50.217.153
VALOR CONTIG. FU'rukA: $
VALOR IVA: 9.541.259
VALOR TOTAL: $59.758.412

El pago lo hara el Municipio de Envigado, al Contratista, en la caja
de la Tesoreria Municipal o transferencia electrénica, previa
presentacion de la cuenta de cobro o factura debidamente legalizada.
Este pago se hard en pagos parciales segiin servicio efectivamente
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prestado y recibido a entera satisfaccion, segiin certificado y control
del supervisor del contrato; con una constancia que acredite que se
encuentra al dia con el pago de aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral, ARL, Sena, ICBF y Cajas de Compensacién Familiar,
cuando corresponda y respecto de cada uno de sus empleados, pago
que se haré con sujecion al plan anual de caja P.A.C.

Para cada pago el contratista deberé acreditar estar a paz y salvo por
concepto de seguridad social y parafiscal:

PERSONA NATURAL: Salud, Pensién y Riesgos Laborales, cuando
aplique.

PERSONA JURIDICA: Salud, Pension y Riesgos Laborales de sus
empleados y aportes parafiscales emitido por el Representante Legal
o Revisor Fiscal (en caso de ser persona juridica)

Nota: El Municipio de Envigado contara con un término de cuarenta
y cinco (45) dias habiles siguientes a la fecha de radicacién de la
factura, para realizar cada desembolso.

Nota N.2: Es importante aclarar que la Secretaria de Medio Ambiente
solo autorizara el pago de las actividades debidamente ejecutadas y
relacionadas en los informes de gestion del contratista con sus
respectivas evidencias.

Paragrafo: Como un requisito para la ejecucion del contrato, es la
inscripcién de la cuenta financiera por parte del proponente
seleccionado a la cual el Municipio le hara los pagos que se deriven
de la contratacion.

PERIODO A PAGAR: Del 13 de Julio de 2022 al 30 de Septiembre de 2022

FECHA DE REINICIO: Dia de mes de afio.

5 ACTA DE Amc'N: 5 Lol s 3 Sk AP N;

FECHA DE ACTA ADICION: Dia de mes de afio.

VALOR ADICION: $
TIEMPO DE ADICION: X meses. ‘

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $ 59.758.412

(Valor contrato mds adicién)

2 RESPONSABILIDAD .

En cumplimiento a la Ley 80 de 1993, ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Ley 1882 de 2018 y demds Decretos
reglamentarios, asi como el Decreto de delegacién para la contratacién, el Manual de Contratacién, Supervisién e
Interventoria y demds normas que los aclaren, complementen y los modifiquen, los cuales hacen referencia a la
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responsabilidad del Ordenador del Gasto, los Delegados para Contratar, los Interventores y Supervisores en el ejercicio
de sus funciones y con base en el contrato que se encuentra plenamente legalizado, enunciado en el encabezado de
este documento y la forma de pago estipulado en el mismo; Autorizo el pago del acta correspondiente, de conformidad

con el informe Técnico, administrativo, juridico, financiero y contable, revisado, verificado y elaborado por los
supervisores, informes que reposa en la expediente del contrato con todos los soportes de ley exigidos.

3. SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL

Ratifico la revisidn y verificacién de los documentos soportes del contratista con respecto a los requerimientos de
seguridad social integral establecidos por la ley, encontréndose al dia en sus pagos, para lo cual aplicé la base de
liquidacién establecida en la ley.

Si el contratista estd obligado a presentar planilla o certificacidn de seguridad social diligencie el cuadro.
Persona Natural

Planilla nimero Haga clic aqui para escribir nimero de planilla.
Periodo de cotizacion MM-AAAA
Fecha de pago Haga clic aqui para seleccionar una fecha.
Valor base de cotizacién $
Valor pagado en salud S
Valor pagado en pensién s
Valor pagado ARL segun tipo de riesgo S
Persona Juridica

Tipo de documento Presenté
Certificado de Representante Legal
Certificado de Revisor Fiscal

1 Valor Cuota pactada contrato antes de IVA $ 12.495.247
2 Glosa(+)(-) S
3 Subtotal (1+2) $ 12.495.247
i ) 2.374,
4 IVA $ 2.374.097
5 Impuesto al consumo -2 ¥
6 Valor Total Cuota (3+4+5) i _ $14.869.344
7 Menos valor Amortizacién Anticipo= (3x% de anticipo) - ' ; $
8 Valor a Pagar del Acta (6-7) $ 14.869.344
9 Tipo de Impuesto $
10 | Ndmero de Factura ; .S
11 | Valor de la Factura $
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Valor total a pagar al contratista (8-11)

6. ENDOSO DEL PAGO

$ 14.869.344

DILIGENCIAR SOLO SI TIENE ENDOSO

Beneficiario Pago (1)

Beneficiario Pago

T
(2)

Nombre

Ndmero ldentificacién

- Entidad Bancaria

Tipo de Cuenta

NUmero de Cuenta

Valor endosado a Pagar

7. EJECUCION PRESUPUESTAL

Nota: En la carpeta del contrato reposa el poder y/o el endosé presentado por el contratista.

Para constancia firma:

RESPONSABLES

Certificado de Fecha Registro de Fecha Rubro sec
disponibilidad de disponibilidad de presupuestal RDP Valor a ejecutar
presupuestal certificado presupuestal registro
bl 21/06/2022 M1 | gora002 | 00s2040438015900 | 07 |  $3.4d041s
20221102 20221980 PSRRI
s 21/06/2022 | O1-A11- 8/07/2022 33223232232?2888 05 | $1.203.756
20221102 20221980 e ol
2320202008000000
%;2112-02 21/06/2022 | JTLE 8/07/2022 | 0032040438715403 | 02 | $6.330.800
153000010020602
2320201004000000
R 21/06/2022 | ST 8/07/2022 0032040434825399 | 06 | $ 2.763.871
153000010020602
Di-i0- 21/06/2022 | 9111 8/07/2022 Soa20404387 15100 04 | $1.130.500
20221102 20221980 et
S

Firma

dem\
sz espacio pi

Cargo

Nombre del Ordenador del Gasto

LAYONER ALBERTO CARMONA QUICENO

Secretario de Medio Ambiente y Desarrollo Agropecuario (E)




Cédigo: AR-F-015

ACTA DE PAGO PARCIAL CONTRATO | Version: 10

Pagina5de 5
COPIA CONTROLADA

B Nombre completo: Andres Felipe Mejia Restrepo
Elaboré i3 pa ﬁrm'/ Cargo: Lider de Programa
Dependencia: Secretarfa de Medio Ambiente y Desarrollo Agropecuario

\ Nombre completo: Carlota Marcela Agudelo Lopez

Revisé y aprobé Cargo: Directora de Gestion Ambiental

L!Je;:ieru:hem:ia: Secretaria de Medio Ambiente y Desarrollo Agropecuario
Los aqui firmantes man

i}estamos que hemos leido y revisado toda la informacién que obra en el documento, la cual se
encuentra ajustada a la ley, por lo que se presenta para la firma del Ordenador del Gasto.

9. NOTAS

La informacién y firmas de elabord, Revisé y aprobd son obligatorias.
Cualquier modificacién al formato de esta acta establecida en el SGI serd objeto de devolucién de la CxP.
Los campos que no se requieran ser diligenciados colocar N/A no aplican.

La guia de diligenciamiento se encuentra en G+ AR-G-052

10. REPORTE BIENES

Notas.

Registro de Entradas y Salidas de Bienes

Nombre de Nimero Documento Entrada
Funcionario ; .
que Reporta Numero Documento de Salida

Aplica para contratos de obra y compras




