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Acta e Informe de Recibo Parcial No. 3 Fecha Acta e Informe: 18 / 11 / 2022 

Contrato No.: CDPS-188-2022 

Contratante – Nit: 
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE BELLAS ARTES 

Nit. 890.325.989-3 

Contratista – CC/Nit: PAULO ANDRES ORTIZ RUIZ - CC/Nit. 94.500.662 

 
Objeto del Contrato: 

SERVICIOS PROFESIONALES- CDPS 188-2022 como Ingeniero de 
Sistemas para apoyar las soluciones tecnológicas de software y 
harware de los equipos de computo y relacionados del Instituto 
departamental de Bellas Artes 

Fecha de Inicio: 15 /09 / 2022 
Fecha de 
Terminación: 

23 / 12 / 2022 

Valor Inicial: $ 12.279.333 
Valor Otro Sí 

(adición o dismin.) 
$ 

Forma de Pago: 
 

Certificado de 
Disponibilidad: 

20220716 
Registro 
Presupuestal: 

20221526 

Número de Factura: 2934 
Fecha de 
Factura: 

18 / 11 / 2022 

Valor Factura: $ 3.260.000 

Supervisor y/o 
Interventor: 

Claudia Marcela Victoria Armendariz - Cédula N°. 1.130.677.839 

 

En Santiago de Cali, se reunieron el supervisor y contratista, a fin de realizar el recibo parcial 
del Contrato suscrito, conforme a las siguientes consideraciones: 

 
Primera: Que el INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE BELLAS ARTES y EL 

CONTRATISTA, celebraron un Contrato con las especificaciones anteriormente 
mencionadas. 

 
Segunda: Garantías Constituidas por el Contratista (Las solicitadas en el contrato): 

Aseguradora: Póliza N°. 

Amparos 
Vigencia Desde Hasta 

  

1. Garantía Única de Cumplimiento DD / MM / AAAA DD / MM / AAAA 

1.1. Buen manejo y correcta inversión 
del anticipo y/o pago anticipado 

DD / MM / AAAA DD / MM / AAAA 

1.2. Pago de Salarios, prestaciones 
sociales e indemnizaciones 

DD / MM / AAAA DD / MM / AAAA 

1.3. Estabilidad de la obra (5 años a 
partir del recibo definitivo de las obras) 

DD / MM / AAAA DD / MM / AAAA 

1.4. Calidad del servicio DD / MM / AAAA DD / MM / AAAA 
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2. Póliza de Responsabilidad Civil 
Extracontractual 

DD / MM / AAAA DD / MM / AAAA 

Amparos Adicionales: 

Por ej: Suministro de repuestos, 
accesorios y/o mantenimientos 

Modificación No. 

No Aplica 

Póliza No. 

No Aplica 

 

Tercera: Que el suscrito Supervisor y/o Interventor, procedió a verificar el cumplimiento del 
CONTRATISTA frente a las obligaciones pactadas en el contrato, por lo cual allega el 
informe y la respectiva cuenta de cobro. 

 

Periodo del Informe: Mes noviembre de 2022 

Actividades y/o 
entregables pactados 

con el contratista 
(Obligaciones 
Especiales) 1 

Gestión realizada por el Contratista 

Participación de revisión de 
direccionamiento IP con 
funcionarios de Movistar para 
definir los cambios que se 
tiene por parte de Bellas 
Artes. 

 

Se gestiona la adquisición de 
rodillo de arrastre para 
impresora de tesorería. 
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Se realiza el traslado del rack 
y el switch ubicado en 
almacén de música a la 
cocineta del tercer piso.  

 
 
 
 
 

Orion solicita activar la 
conexión al servidor para el 
aplicativo AMMYY ADMIN y 
se le informa que se tendría  
que validar la activación de la 
aplicación ya que el antivirus 
Kaspersky lo bloqueo por 
catalogarlo como archivo 
sospechoso y que por el 
momento se encuentra activo 
AnyDesk para conexión 
remota. 

 
  

  

La estudiante Valeria Holguín 
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 de FAVA reporta 
inconvenientes por 
suplantación de su cuenta de 
correo institucional, se 
recomienda hacer cambio de 
clave y reinstalación de los 
equipos que usan. 

 

Se atiende a movistar para 
hacer pruebas del protocolo 
IPV6 

 

Se atiende solicitud de Diana 
Velásquez por fallo en la 
línea telefónica. Se procede 
a validar el estado del 
cableado detectando fallas 
en este elemento. 

 

Se envía comunicado del 
estado de la plataforma salas 
RUAV a las secretarias de 
las facultades para que sea 
difundida con los profesores. 
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Se crea correo institucional a 
estudiante, solicitado por la 
decanatura de FAVA 

 

Se solicita dar accesos a la 
página de las fuerzas 
militares  
https://www.libretamilitar.mil.c
o/ https://www.ejercito.mil.co/ 

 
La maestra Maria Claudia 
solicita reinicio de clave del 
correo institucional, se 
verifica su estado y se 
recomienda agregar el 
numero celular para inicio a 
dos pasos. 

 

https://www.libretamilitar.mil.co/
https://www.libretamilitar.mil.co/
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Se contacta a soporte 
Movistar para reservar 
direccionamiento IP del 
equipo de Nomina para el 
funcionamiento de Pasivocol 

 
Se hace reinstalación del 
sistema operativo del equipo 
de Diana Calvache. 
Se hace copia de seguridad 
de tres perfiles, se reinstala 
S.O. e instalación de paquete 
office y antivirus.  

Se reporta posible fallo en 
equipo asignado a Harold por 
temas de energía, se solicita 
a coordinación la 
intervención del punto de 
energía para descartar. 

 
 
 

Cuarta: Que la entidad CONTRATANTE considera necesario y viable proceder con la 
ejecución de lo allí contemplado, y así dar continuidad con el objeto del CONTRATO 
celebrado, así como proceder al pago parcial correspondiente de acuerdo al siguiente 
balance económico: 

 
Detalle 

Fecha Acta 
y/o Informe 

Factura y/o C. Cobro. Valor 
Contrato 

Amortización 
Anticipo 

Pagos 

Realizados 

Saldo 
Contrato 

No. Fecha 

 
Inicio del 
Contrato 

 
 

No Aplica 

 
 

CDPS-
188-2022 

 

 
 

15/09/2022 

$ Valor 
inicial total 
contrato 

$ 
12.279.333 

 
 

No Aplica 

 
 

No Aplica 

$ Valor total 
contrato 

$ 
12.279.333 



Este documento es propiedad del Instituto Departamental de Bellas Artes. Prohibida su alteración o modificación por 
cualquier medio. 

 

 

GJ.200.031.03.09 SISTEMA DE GESTIÓN 
DE CALIDAD. 

 
ACTA E INFORME DE RECIBO PARCIAL 
DE SUPERVISIÓN O INTERVENTORÍA 

 

VERSIÓN 2 

FECHA DE 
ENTRADA EN 

VIGENCIA 

 

07/Sep/2022 

 Cuota No. 
1 – Rec. 
Parcial 

 

15/09/2022 

 

2559 

 

15/09/2022 

 

No Aplica 

 
$ Valor Cuota 

No. 1 

$ 3.260.000 

$ Anterior - 
Cuota No. 1 

$ 9.019.333 

Cuota No. 
2 – Rec. 
Parcial 

 
18/10/2022 

 
2692 

 
18/10/2022 

 
No Aplica 

  

$ Valor Cuota 
No. 2 

$3.260.000 

 

$ Anterior - 
Cuota No. 2 
$5.759.333 

Cuota No. 
2 – Rec. 
Parcial 

 
18/11/2022 

 
2934 

 
18/11/2022 

 
No Aplica 

  

$ Valor Cuota 
No.3 

$3.260.000 

 

$ Anterior - 
Cuota No. 3 
$2.499.333 

Cuota No. 
… – Rec. 
Parcial 

 
DD/MM/AAAA 

 
xxx 

 
DD/MM/AAAA 

 
No Aplica 

  

$ Valor Cuota 
No. … 

$ Anterior - 
Cuota No. 

… 

Otro Si del 
contrato 

 
DD/MM/AAAA 

 
No Aplica 

 
No Aplica 

$ Valor 
Otro Si al 
contrato 

  
No Aplica 

$ Anterior + 
$ Otro si 

Cuota No. 
… – Rec. 
Parcial 

 
DD/MM/AAAA 

 
xxx 

 
DD/MM/AAAA 

 
No Aplica 

  

$ Valor Cuota 
No. … 

$ Anterior - 
Cuota No. 

… 

Cuota No. 
n – Rec. 
Parcial 

 
DD/MM/AAAA 

 
xxx 

 
DD/MM/AAAA 

 
No Aplica 

 
$ Valor Cuota 

No. n 
$ Anterior - 
Cuota No. n 

 

Nota: Que para efectos de radicar la Factura correspondiente al pago y de acuerdo con lo 
previsto en la cláusula “Valor y Forma de Pago” del contrato, el Contratista deberá adjuntar 
a su factura una copia de esta Acta e Informe de Recibo Parcial debidamente firmada por 
las partes. 

 
Quinta: Que al Supervisor y/o Interventor le consta que el CONTRATISTA pagó los aportes 

al Sistema de Seguridad Social en Salud, Pensión y ARL, encontrándose que sus 
cotizaciones para la presentación de esta acta, están ajustadas a la Ley2 (se anexan las 
evidencias) 

 
Seguridad Social - Personas Naturales 

Planilla No. 7858651966 Fecha de Pago: 22 / 11 / 2022 

Producto Salud Pensión ARL 

Entidad Sanitas Porvenir Positiva 

Cotización $ 163.000 $ 208.700 $ 6.900 

 
Seguridad Social - Personas Jurídicas 

Fecha Certificado: DD / MM / AAAA 

Nombre del Revisor Fiscal o Contador Tarjeta Profesional: N°. ### 

xxxxx 

 
En constancia de aceptación por las partes se firma en Santiago de Cali, por quienes 
intervienen en ella. 
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 Supervisor y/o Interventor, 
 
 
 

 
 

 

Nombre 

Claudia Marcela Victoria Armendariz 

C.C. 1.130.677.839 

Contratista, 
 
 
 

 

 
 

Nombre / Razón Social 

Paulo Andres Ortiz Ruiz 

Nit N°.94.500.662 

 

2 Contratista debe verificar y acreditar el pago de aportes de la persona que haya contratado (Minsalud, concepto 

201511201727881 del 10/14/2015) 


