VISTO BUENO PARA PAGO E INFORME DE SUPERVISION
Articulo 83 ley 1474 de 2011

Nombre del Contratista

FECHADE ~ NOMBREDEL
INICIO SECOP I 2/03/2023 _SUPERVISOR

_INFORMACION DEL CONTRATISTA T
GLORIA MARCELA DUQUE RAMIREZ

JUAN PABLO GOMEZ LONDONO

Nimero de Identificacion Tributaria

42.842.718 DV | - 5
__INFORMACION DEL CONTRATO ’ .

|PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL MARCO DEL

_OBJETO DEL CONTRATOZ _ |PROGRAMA " POR UNA EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL" EN LA SECRETARIA DE RECAUDOS
, o . Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO
EEJ‘JE?:?J%%% MUNICIPIO DE BELLO . ';:\:lgi:.{: . 10322178437 BANCO . BANCOLOMBIA
- . . _TIPO DE CUENTA AHORROS
 OTROS DATOS bp | RP _VALOR _ PLAZO

Inicial 0219 0678 26.950.000 7 Meses
Adicién - 1 Meses
Adicion - 2 Meses
Adicién - 3 Meses
Adicion - 4 Meses
Adicion - 5 Meses
Adicion - 6 Meses
' Valor y tiempo final del contrato 26.950.000 7 Meses

CONCEPTO DEL SUPERVISOR L

El contratista cumplié a cabalidad y en el tiempo pactado con el objeto y obligaciones contratadas en el periodo o actividad para el cual se autoriza
el pago, de manera satisfactoria con su objeto contactual en cuanto a oportunidad, calidad y profundidad de los informes presentados. X Si
Se verifico el pago de la seguridad social, segin planilla anexa, sobre la base del 40% de| vaior autorizado dé pago y se verificé pianiila de
afiliacion a seguridad social y arl para la primera cuenta de cobro. NO
' . NUMERO DE PAGO POR LO CUAL SE AUTORIZA: 2
PORCENTAJE DE EJECUCION DEL VALOR CONTRATADO:- 28,10%
No. Factura- . f‘ Saldo del
‘ . Valor del 5 3.850.000 o 19.378.333
Cuenta de cobro , ‘,’,"‘" r,’d , pago contrato:
- - __ EJECUCION PRESUPUESTAL “ ,
CoDIGO L . SALDO POR cobico} ‘ A , - . L . ' ;
RUBRO RP VALOR PAGOD RUBRO RUBRO | RP , VALQE PAGO SALDO POR RUBR,Q
492 678 3.850.000 18.378.333 -
Version: 02
Cédigo: F-GJ-50 Fecha de Aprobacion: 2023/03/02 1de2




_ VALORTOTALAGIRAR _ 3.850.000| PALDODEL |  19.378.333
. . CONTROL FINANCIERO . ' ' .
ORDEN DE VALOR AUTORIZADO PARA | ORDEN VALOR AUTORIZADO

PAGO FECHA PAGO . DE PAGO FECHA PARA PAGO
1 30/03/2023 3.721.667] 16
2 30/04/2023 3.850.0@ 17
3 '~' 18
4 - 19
5 ]2
6 . - 21
7 . 22
8 | 23
9 . 52
10 . 25
11 . 26
12 . 27
13 ' 28
14 , 29
15 L 30
TOTAL PAGOS AUTORIZADOS .

. 7571667
OBSERVACIONES O CONCEPTO DEL PAGO o

Sin Observaciones

JUAN PRBLO GOMEZ LONDORO
Nombre Completo Supervisor y/o Interventor del contrato

Dependencia: Direccion de Ejecuciones Fiscales Secretaria de Recaudos y Pagos
Celular: 3013708005

\

Versién: 02

Cadigo: F-GJ-50 Fecha de Aprobacion: 2023/03/02 2de2




MUNICIPIO DE BELLO
Nit: 896,980,112.1
REGISTRO PRESUPUESTAL -
SECRETARIA DE HACIENDA ——
Bl(Le) Secretario(a) de Haciends, on 150 3 sus atribuciones legales, ordenanzales y estatutarias, on espocial 1as conforidas por el
Acuerdo Municipal 021 de 2014, actual estatuto orgéuico de presupuesto municipal.
AUTORIZA EL GASTO A FAVOR. DE:
DUQUE RAMIREZ GLORIA MARCELA

Nit: 42,842,718.5

Vigencia _ 2023 ,

Fecha de expedicién * 24/02/2023 Fecha de aprobacion | 24

No. contrato 03603023 : Fecha Contrato 24/02/2023
Objeto: , o , o
CONTRATO 0360 DE 2023. PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTR ADGR. DE EMPRESAS, EN |
EL MARCO DEL PROGRAMA “POR UNA EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL” EN LA SECRETARIA DE
RECAUDOS Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO. PLAZO 7 MESES. FORMA DE PAGO ACTAS PARCIALES PREVIA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR.

Compromiso presupuestal No. ‘g7§ ‘ G

2/2023

!
Certifico que 2 12 focha de 'a;bmbé-ciién de este documento se han comprometido $26.950,000 discrimiados en los siguientes
rubros:

i

Disponibilidad Nro. ’
Disponibilidad Nro.

218 & 26,950,000

Rubro  5.09.026.1 9.078.08.10.2.3.2.02.02.008.01 -128.0488.0085190 492 g 26,950,000
RP Otros servicios relacionados con el empleo - Fortalecimiento del ingreso Ejecuciones Fiscales

Total $ 26,950,000

Esta autorizacion cumple con todos los requisitos contemnplzdos en el estatuto fiscal del Municipioo y demas normas complementarias para su
legalizacién, Ley 1150/07 ¥ Decretos Reglamentarios.

Aprobé a) p Echecd €

FRANCISCO JAVIER ECHEVERR] GARDENAS
SECRETARIA DE HACIENDA

Runa Elaboracisn
Nombre Usuario
PAULA MIREYA CONTRERAS PACHECO Elabors: PROFESIONAL UNIVERSITARIO

DS~ina 1 da 1




FORMATO DE PAGO

MARCO DEL PROGRAMA "

NOMBRE COMPLETO No FACTURA 0 DOCUMENTO EQUIVALENTE Consecutivo de Pago
GLORIA MARCELA DUQUE RAMIREZ 002 002
CEDULA | DiGITo VERIFICACION
42842718 - 5 FECHA EXPEDICION FACTURA
DIRECCION L .
CLL 47DD 85-24 .
TELEFONO NUMERO DE CONTRATO- ANQ DE CONTRATO
3136530834
202
CIUDAD 360 3
MEDELLIN Régimen Simple
Sefior {es): MUNICIPIO DE BELLO Nit: 890.980.112-1
Direccién: CARRERA 50 # 51 - 00 Teleféno: 604 79 44
Fecha inicial periodo a facturar: 1/04/2023 Fecha final periodo a facturar: 30/04/2023
. s Direccién de Ejecuciones Secretaria de Recaudos
Lugar 6 area donde se presta el servicio: 'Fiscales . SECRETARIA y Pagos
- ~ - . OBIETO DEL'CONTRATO' ' , ' . VALOR TOTAL
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL

N TERRITORIAL Y FISCAL" EN LA

3.850.000

Estatuto Tributario)

$447.000

Para efectos de depuracion de Ia base aplicable para retencién en Ia
fuente, manifiesto bajo gravedad de juramento y anexo, lo siguiente:
1. No he contratado o vineulado dos (2) 0 mas trabajadores.

, planilla pila #. 61683948

|, mes cotizado.

St

¥

2. Tengo dependiente de Ley

1607/2012 para efectos de deduccién de retencién en la fuente a
titulo de renta. (Parag. 2 artic

ulo 387 E.T), anexo soportes seg(in la ley.

3. Realicé pagos de intereses en prestamo

para adquisicion de vivienda del afio Inmediatamente
anterior, anexo certificado bancario

|4. Realicé pagos por Medicina prepagada o péliza de Seguros, anexo certificado

5. Realicé los pagos Obligatorio al Sistema General de Seguridad Social, anexo planilia

Para efectos de de‘puracion;dke 1a base aplicable para;
manifi

retencidnpor industria y comercio,
profesién liberal ‘

iesto bajo gravedad de juramento que ejerzo una
FIRMA CONTRATISTA:

MO\VCC’U:D\ YOO

GLORIA MARCELA DUQUE RAMIR
CONTRATISTA

A

EZ JUAN

Direccidi

BLO GO

de Ejecuci

Vo. BO, SUPERVISOR

MEZ LONDORNO

iones Fiscales

El presente documento se asimila para todos sus efectos a una letra de cambio segin

art-774 del Cédigo de Comercio

Versién:03
Cédigo: F-GJ-43

Fecha de Aprobacién: 2023 /03 /02

1de 1




“Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Socxal del Operador de lnformacnon
. Descnpcnon

Fecha |
Periodo de c::tnzac;on Otros Rlesgos
‘Pericdo de COtIZaCION Para Salud

| marzo de 2023

Empresa s e E
-CEDULA CIUDADANIA G Lice 42842718
- Codigo Sucursal {(Nombre) -
_Referencla de Pagol Nﬁmero Plaml!a g 61683948

Tipo de Planilla o
_NumeroTransacclén Bancana/ cus . 1986584625
Banco Comen
Valor, ik i
Estado de Ia Transaccion

Direcci nIP deOrigen 0 10.0.19.58
N ke

SN i Adiminlstradors |
NS00336004 2514 COLPENSIONES

NomeroAfiiages - L ValorginMors Total tntéreses Mora
1

N890803790

14-11  ARLS

SubTotales:
Total a Pagar:

$0
$ 447.000

ARUS, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - 485 4485 - 697 87 27 - Cali: 485 9444 - - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27Paglna tdet
Manizales: 892 80 27 - Medellin 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: 018000 517806.

ARUS (antes Enlace Operativo) no se hace ble de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios
para corroborar la veracidad de la misma, su alcance se fimita a replicar a infor i ini: dir por el cliente.

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




- SuAporte | aouauorcon

Fecha creaci6n reporte: 2023-03-24, 11:35:19 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 61683948

Periodo Cotlzaclén:  marzo de 2023 Perlodo Servicio: marzo de 2023

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social GLORIA MARCELA DUQUE RAMIREZ

Documento CC42842718 Direccién CR77B#47-70CL47 DD #85-24
Tipo.de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3246304

TipoPersona ~  |NATURAL Forma Presentacién. |UNICO

Ciudad , MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP : ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
: , 7] - 5
Meoiteacen | ArelidesyNombes | Ton el cor, £ IE[ME m_m ggble m Administigors [y, | i Adminisadors s | W | rem | RG] S| s o | BRSSP L] row
13 ; : : :
couzsizris  |SLORAMARCELADUQUE 59 00 _ _ ﬁ _ _ _ _ _ _ _ _c_s _nw_e COLPENSIONES | $1.540.000]  $246.400}(EPS010) EPS SURA $1.540000  $ 192.500 0522 $1.540000] 58100l mece) tanauna coF $0) $ 0| $0 $0 50 $0 $447.000
IL.TOTALES
: , , i Apertas : Apores {incapacidades, - | ‘Incapacidades '} SUBTOTAL SIN TOYAL
{BC Panslén IBC Salud IBC Rissgos. IBC Cajag Aportes Pensioh Aportes Salud i Aportes Riesgos | Apories Cajas | Aportes Sena Apories ICBF. Mm AP Min mﬂ:ﬂzg Licencias, Saidos ARP INTERESES DE | INTERESES | TOTAL FINAL
: : : aFavor) EPS : MORA DE MORA
$ 1.540.000 $ 1.540,000| $ 1.640.000 $0 $ 246.400 $ 192,500 $8.100 $0 $0 $0] $0 $90 30 $0 $ 447.000) $0 $447.000
Pagina 1 de 1
ARUS, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 . Bogota: 485 4485 « Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Perelra: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medeliin: 604 2727 - Desde otras cludades: 018000 51 99 77, Linea Etica: 018000
§17806.

Antes de imprimir, gur que sea real I{ lo. Protager el madio ambiente esta en nuestras manos.




ACTIVIDAD:

INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS POR PERSONAL CONTRATISTA

3

<ma_o: 1 _

PROCES( = fmaamd =

OBJETO CONTRACTUAL:;

NOMBRE CONTRATISTA:

DOC. IDENTIDAD:
_smm mm_uOm._..»UO

ABRIL Nonw

Fecha: Agosto del 2019

RP SERVICIOS DE CONTRATACION DE PERSONAL AC

ADMINISTRADOR DE EMPRESAS

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL MARCO DEL PROGRAMA

POR UNA EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL EN LA SECRETARIA DE RECAUDOS Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE

BELLO.

GLORIA MARCELA DUQUE RAMIREZ

42.842.718

PORCENTAJE |

EVIDENCIAS, ANEXOS U

mmg>z> wmcm , >2_<_u>omm nmomw>_s>o>m ACTIVIDADES EJECUTADAS | i Jor SBSERVAGIONES
o DIRECCION DE Gestionar documentacién para tramite . . .
m EJECUCIONES Atenci6n en la oficina de aplicacién y devolucién de titulos 100,00% mm %%M%%%M._HHM Mm__,mw Mgzom
® FISCALES judiciales (embargos) P
g
o DIRECCION DE Gestionar documentacién para tramite . . .
5 EJECUCIONES Atencién en Ia oficina de aplicaci6n y devolucion de titulos 100,00% Se puede evidenciar en los archivos
w e disefiados para esta actividad
© FISCALES judiciales (embargos)
S
P DIRECCION DE Gestionar documentacion para tramite . . .
C
m m EJECUCIONES Atencion en la oficina de aplicacién y devolucién de titulos 100,00% Mmmnmcmm%%mg%wwom_“ MM:ﬁthosEom
8 FISCALES judiciales (embargos) P
e
« DIRECCION DE Gestionar documentacién para tramite . . .
m EJECUCIONES Atencion en la oficina de aplicacion y devolucion de titulos 100,00% wmw%m:mw%%mmm\m_wwmm“ Mhzﬁwmmﬁ_&drzom
Q FISCALES judiciales (embargos)
g
o . 100,00%

Mo o D og u-

MARCELA DUQUE RAMIREZ
Nombre y Firma del Contratista

A

JUAN PARLO GOMEZ LONDONO

Nombre

irma del Supervisor




