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CERTIFICACION DE ACTIVIDADES REALIZADAS
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONA NATURAL
E INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL

Para digilenciar consulte fa hoja "Instructive”
FECHA 3-ene-23 PERIODO - CUOTA - ENERO -1 : CONTRATQ N{FMERO - 917.104.2.202.2023
NOMBRE DEL ) : . . s ;
CONTRATISTA Tito Fiorentine Aspritla Valencia Identificacion {C.C. /NIT} : 1,193,250,611
N ! .~ TIPO DE PRESTACION DE.
AREA Direccion de Operaciones S servicios. TECNICOS
SEGURIDAD SCCIAL L T
El contratista certifica que fos aportes a la seguridad social se realizan conforme a las disposiciones legales vigentes. . Periodb pagado . : ENERQ
Tipos de Aportes Nombre de la Entidad Planilla Namero ... ~Valor (3)
EPS EPS SANITAS S.A. 4479985783 145,000
PENSION PORVENIR 4479985783 185,600
ARL POSITIVA COMPARIA DE SEGURCS 4479985783 12,200
Sl NO -
1. DECLARQ EN FORMA VOLUNTARIA ¥ BAJO GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE PERTENEZCO AL REGIMEN SIMPLIFICADO, X
2, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 42 DEL DEGRETO 3541 DE 1963 Y £L ARTICULO 511 DEL ESTATUTO TRIBUTARI, ESTOY OBLIGADC A EXPEDIR FACTURA. %
3. CERTIFICO QUE ESTOY AL DiA EN S PAGOS DE LOS APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL, SEGUN CONSTA EN LA PLANILLA QUE SE ADJUNTA, X
Tito Florentino Asprilla Vatencia 1,193,250,614 -.-.'.-— i O @&(‘)7 ‘ l\ a
Nombre completo del contratista Nimero de ldentificacién - . . - Firma - - -

3. INFORME DE SUPERVISOR DEL _coNTRATd -

ACTIVIDADES VERIFICADAS POR EL SUPERVISOR, REALIZADAS EN EL PERIOBO POR EL CONTRATISTA

Segin Manual de contratacion v la nomatividad gue o complemente o modifigue S ———
(Seg y 4 p e ) | Asatistaceibn | No satisfaccién

Cumplimiento de Obligaciones generales y espacificas reafizadas por ef contratista relacionadas en el presente informe {Se procedid a vigilar, controlar y verificar el cumplimiento del ckieto .
contractual y las obligaciones a cargo det contratista). ™3

Cumpiimiento de Obligaciones generales y especificas realizadas por ef contratista relacionadas en el presente informe (Se procedit a vigilar, controtar y verificar el cumplimienta del objsto .
contractual y las obligaciones a cargo del contratista). 5"

Cumplimiento obligaciones de pago al sistema general de segquridad social (Se exigié fa certificacién debidamente soportada al contratista, delf page de los aparies a la seguridad social
{SALLID, PENSION Y ARL}, para proceter a la aprobacion de |a cuanta de cobro presentada por el contratista), 7’3

CONCEPTO DEL SUPERVISOR /Escoger una de las dos opciones)

Como superviscr dejo constancia que, conforme a los soportes de las actividades desarrolladas por el contratista y en cumplimiento del deber de supervision, se evidencia que el contratista:

NO Cumplié a satisfaccién de la ejecucion dei objeto contratado en fas calidades y cantidades exigidas.
Por lo tanto NO auteriza ¢l pagoe.
s Cumplié 2 satisfaccion de la gjecucion del objeto contratado en las calidades y cantidades exigidas. ' )O
Par Io tanto se autoriza el page en fos siguientes términcs: o " L
CUOTA No. 1 | VALOR CUQTA [3 1,000,000]- - - FECHACOBRO - 31-ene-23

OBSERVACIONES ADICIONALES DEL SUPERVISOR
{Consignar aqui los aspectos adicionales de los que quisiera defar constancia)

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR

Certifico que como supervisor verifigué que el contratista [cumplid/no cumplid ) con los aportes ala segurldad social conforme alas d|spos=caones legales vigentes.

| cumplid

b

NO cumpli¢

Carlos Alberto Becerra Chavez

Jefe de Oficina Planeacion De La Operacion

Col RK B

Nombre compieto supervisor

Cargo

“Firma -

Designado Supervisor mediante

Clausula Vigésima primera -Supervisién y Conirof:La supervision y controf def presente contrato fa ejercera el jefe de la Oficing de Planeacion

Nota, Difigenciar dos originales, unc que iré gl framite financiero y e otro que debe reposar en la carpeta del conirato.
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CERTIFICACION DE ACTIVIDADES REALIZADAS
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONA NATURAL
E INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL

_Fara digilencier consulie fe hoja “Instructive”

..FECHA o 3M-ene-23 - PERIODO - CUOTA. : ENERO - 1 CONTRATO NUMERD 917.104,2,202.2023
NOMBRE DEL R . - . " .
- : .C. ,193, kAl
CONTRATISTA Tite Florentino Asprilla Valencia Idenﬁﬁ_c_acmn {C.C. INIT) 1,193,250,6
. o . i . TIPO DE PRESTACION DE -
. .ARE_A : Direccién de Operaciones SERVICIOS . TECNICOS

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

5 :O_Bje_t_q del 'Cfcmtrato e L

Prestar los servicios de apoyo a la gestion a la Direccion de Operaciones.
Va]or del contrato e e . Cemﬁcadc? de disponibilidad presupuestal - COP_ ( Registro Presupuestal - RP
Nimero - Fecha Nimere Fecha
Valor inicial del contrato § 8,000,000 20230030 3-ene23 20230219 18-ene-23
Valor.adiclonal-del céntrato
Valor Total del contrato (inclutdas
[as adicicres) : $9,000,000
L ool )| El plare sers hastz e 31 de mayo de Ve e e :
Plazo del contrato . . " 12023 confara a parti del cumphmiente Fecha Acta de Inicio 18/01/2023 Fecha terminacién hasta ! 31 de mayc de 2023.
O - ~\ [de Jos requisitos de perfeccionamianto :
Modificatorios/Otrosi Fecha modificatorio Ohjzto modificatoric

2 INFORME ACTHVIDADES DEL CONTRATISTA Y COBRO DE LAS MISMAS

COBRO DEL PERICDO
NUMERO DE FACTURA (Cuando ap." que} 1 Fecha de la Factyra o cobro
Valor ‘_Ie' TOTAL Contrato Numero de la Ctiotas totales al .. Saldo Actual def Contrato (-} Este Pago Saldo después de este
{$) pagar del total Niimero de cuota que se paga ) . (5) ago ($) |
{Incluir-adicicnes silas hay} pag Peg
$9,000,000 1DES 1 $ 9,000,000 $ 1,000,000 $ 8,000,000
ACTIVIDADES ESPECIFICAS DEL CONTRATO
(Refaclonar las actividades especiicas establecidas en ef conrato) _ ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA REALIZADAS EN EL PERICDO SOPORTEigiLLI';fDTSTMDABES
: (ln@ﬁcar TOTAS las aclividades ejecutadas con las cu_ales se cumplié la obligacion especifica) {Cuando corresponda)
1. Acompafiar en las capacitaciones y reuniones de coordinach.n da . e }
log tradajos de campo, Participacitn en reunidn de inicio de trabajo de campo. NA
2. Brindar apoyo aTa toma y digitacion de informacién en campo que | Se realizaron estudios de demanda para diferentes rutas def MIO para conocer mejor el comportamiento de la misma
Me_tro Call 5.A Acuerdo de Reestructuracidn programe en los formates |en las gstacsone§ltemrnaies Uriversidades y Caprl. ‘ ARCHIVOS ENTREGADCS POR
indicados para tal fin. Se reafizo estudic de ascensos/descensos y pasajeros sin atender a bordo de ta ruta A17C,
) ) . : CORREO
Se redfizo estudic de FOV en la estacion Capri,
3, Brindar apoyo en &l seguimiento de los planes de manejo de trénsito
de Tas cbras de infraestructura que estén a cargo de la Direccidn de  [Actividad n requerida en el periodo NA
Infraestructura.
4. Brindzr apoyo en la reafizacion de la inspeccion vial de al menos . . .
uno de fos corredores froncales del STTM MIO, fActivded o fequerida en el periodo NA
5. Las demas aclividades relacionadas con el objeto del contralo que Tei, . . .
. R Actividad no requerida en ef periodo NA
sean encomendadas de conformidad con ef nivel contratado.
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