COUYE SEENVIGADS o . PBPAGA

324 - TRANSFERENCIA ELECTRC)NICA

Documento de Pago: 324 - 2303881 . _ . Fecha:03-MAY-2023
Cuenta Pagadora 299007013 BBVA-AH- "M.ENV-CTA MAESTRA SO

‘

Documento de Causacion: 202-202302426 S Radicadé: 24487

' Contrato: ENV-12-21-0004-23 S . Actade pago: 4 .
. '
L U, —— = [ T /
Tercero: 890932539 . -MIRO SEGURIDAD LTDA
Beneficiario : 890932539 - MIRO SEGURIDAD LTDA
’:.,'4 Cuenta Benef|C|ar|o R *énvtldad Flvnaﬁéleré' B ~~—‘4—-—; ) fﬁA“TAIpC—) vdéﬁvéuénta
10322107328 © 7 77 7 eancoLomBiA A

Concepto: ACTA PAGO 4 CO:ENV-12-21-0004-23 PERIODO MAR 2023 PRESTACION DE SERVICIOS DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD
_PRIVADA SIN ARMA Y MEDIO HUMANO CON CANINO, PARA LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS OFICIALES Y ALGUNAS
DEPENDENCIAS DE LA SECRETARIA DE EDUCACION DEL MUNICIPIO DE ENVIGADO (VF).

Cuenta / f ST T De::é_érlp_cTénw T T valer - / .
202 202302426 MIRO SEGURIDAD LTDA . ' ‘ " , 186,797,296.00 L

4 o

© 186797,206.00

I*g(/isé“

- 03-MAY.2023 Usuario: ELIDARRAGA -~

Fecha.de Aplicacio



o

;2 8 1gh 27 '
lO OB o b )
. CUENTA POR PAGAR
A
. Vo N .
Beneficiario : MIRO SEGURIDAD LTDA/ ' CC-NIT: 390932539/' Fecha: ! 27.04-2023
Direccion CL 47C 78A 005 o Telefono : 4481190 Fecha Vencimiento : 27-04-2023
Observacion: ACTA PAGO ﬁv-u-za-ooomza ERIODO MAR 2023.PRESTACION DE Valor Bruto - - 190,536,982.00
SERVICIOS DE VIGILANCIA Y -SEGURIDAD ,PRIVADA SIN ARMA Y MEDIO oxp. No. " 2027 777202302426
HUMANO CON CANING, PARA LAS INSTITUCIONE HCATIVAS OFICIALES Y ' o s - ’
ALGUNAS DEPENDENCIAS DE LA SECRETAR| EDUCACION DEL MUNICIPIO  Factura No. “FVM' © 1337533
DE ENVIGADQ (VF). ) . . Tico Cuenta: A = b
Soporte: . CONTRATO No. ENV-12-21-0004-23 4 ' : : P ' —
N. Cta Bancaria: 10322107328~ Nombre Entidad Financiera: BANCOLOMBIA -~ _ :
__Conceptos de Gasto, Costo, Compra o Traslado de Recaudos a Tercero ‘_ ] ]
Concepto | Descripcion del Concepto ‘ 1 Valor del Concepto . . y
5347 _ Vigilancia y Seguridad (Educacion) s . o } . 190,536,982.%/
. ) Movimiento Presupuestal | 4
] RP | Codigo | Fuente ¥ CI | - Cta.Financiera _| Valor
20230042 1 23202020080000000022010708525000121000019020019 ,1-190 Y 01 SGPBBVA7(13 P7419 190,536,982.00
Movimiento Contable ‘ . /
Cta. Contable | " Descripcion ~ | Tercero | Cl | Debito ~ [~ Credito
/_1'3058802 Estampillas Adulto Mayor 890932539 01 .' 3,739,686.00 .
13058802 Estampillas Adulto Mayor 890932539 01 o . 3,739,686.00
240102 Proyectos de inversién - 890932539 Lot 186,797,296,
41057689002 Estampilla Adulto Mayor 890932539 01 ) . -+ 3,739,686.00
55010502 Vigilancia y seguridaa i . 890932539 01 . 190,536,982.00 \
! Legalizacion de Anticipos en la Causacion
Cédigo No. Contrato Valor Legalizado Saldo por Legalizar
. y = ; e g
- Cargos y Retenciones en la Causacion . :
Concepto % ~ Cargos Retenciones Valor Base
ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 2 .00 '3,739,6€6.00 186,984,281.00
o, Total Cargos y Retenciones : .00 - 3,739,686.00 :
[ Deducciones en el Pago ‘ S )
| Concepto T Retencién ~ ValorBase |
. ‘ !
A .o . ’ Total Déducciones : .
NETO A PAGAR: $ 186,797,296.00 TO OCHENTA Y SEIS MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL ESTADC
: - DOSCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESO(S) CON 0/100 M/CTE . ACTIVO.
SALDO 186,797,296 V . ) © RADICADO: [ 24487 ]
) Cdl

JuA IEL VELEZ MA'NCO WALTER ALB

Solicitado Por:
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Icaletfa de Envigado

AN

0024487-0000007-20230424
1100 - 2023/04/24 15:47:15

MIRO SEGUR SOMOS AUTORRETENEDORES SEGUN 4
UR_' DAD A RESOLUCION No. 000096, OCTUBRE 13 DE 1992
NIT: 890.932.539 SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES SEGUN
RESOLUCION No, 012220, DICIEMBRE 26 DE 2022
Carrrera 42 No. 1-4- 74 VA REGIMEN COMUN
SEGURIDAD | Antioquia Medeltin
Autorizacion Numeracion de Facluracién 18764028788579.

info@miroseguridad.com Vigencia desde 2022-05-11 hasta 2023-11-11 del FYM1329740 al
FVM1350000

ORDEN DE COMPRA FACTURA ELECTRONICA DE VEN

SENORES: _ FvWM337533

MUNICIPIO DE ENVIGADO NOMBRE DEL VENDEDOR FECHA DE FACTURACION
Nit.:890.907.106-5
Direccién: Calle 38 Sur 45 A 87 Piso 5 - MEDELLIN MIRO SEGURIDAD LTDA 13/04/2023 08:13:57
Teléfonas: 3394128 PEDIDO FECHA DE VENCIMIENTO
12/05/2023
Fecha De Validacion: 2023-04-13 08:14:19-05,(0 Forma y Medio de pago: Crédito - Instrurento no definido
CODIGO DESCRIPCION | CANTIDAD | VR. UNITARIO | %DESCUENTO | %IVA | VALORWVA | VR.NETO VALOR
001 1.- VALOR CONTRATO DE VIGILANCIA FIJA 100-NAR  186,984,281.00 0.00 19 3.852.701.34  166.984.281.00 136.984,281.00

PRESTADOS EN EL MES DE MARZC

Total Nro Lineas: 1

SERVICIOS DE VIGILANCIA PRESTADOS EN EL MES DE MARZOQ DE 2023

Servicios de vigilancia prestados en el mes de Abril (LO INVITAMOS A CANCELAR SU FACTURA ANTES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO) -

VENDEDOR: MIRO SEGURIDAD LTDA

INFORMACION PARA EL PAGO DE SUS FACTURAS SUB TOTAL . 186,984,281.00
Les pagos deben realizarse en cualquier sucursal de Banco ombia en el formato RECAUDOS BANCOLOMBIA WA 19.00% 3.552,701.34
Titular de la cuenla: Miro Seguridad Ltda.

Cuenta de Ahorros: 10322107328 o Convenio 17198

Nombre det Pagador: Nombre del cliente y telafonc

Referencla: Este campo es OBLIGATORIQO; en é! se debe colacar el NIT o CEDULA del cliente que estd realizando el pago

€} no pago oportuno causara interés mensual a la tasa maxima fegal vienle, BASE DEL WVA/AIU(10%) 18,698,428.1
Si requiere informacion sobre el servicio, comuniquese con el 448-1190 axt 120 0

Para los pagos realizados por transferencia electrnica, por ‘aor enviar comprobante al E-MAIL
cartera@miroseguridad.com

Representacién Grafica de Factura electronica de Venla

6’b°?‘ T a0

Nombre de quien recibe Fecha de recibido Firma y sello de recibido

MEDELLIN BOGOTA BARRANQUILLA VILLAVICENCIO CALI APARTADO

Av.5 Norte No.37 BN - 87
Tetafax: (2) 370 20 11

Calle 94 No, 98-21
Teléfono: (4) 828 1515 ;!

Calle 86 N0.64-33 Calle 19 No. 41-32
Telefax: (5) 373 1924 Teléfono 671 27 48

Carrera 42 No, 14-74 Carrera 21 No. 35-56
- PBX: (4) 448 1190 Telefax: (1) 340 12 33/34

VIIGILADOS Superintenden:la da Vigllancia y Seguridad Privada Resolucién: 20194100036757 del 12 de abril de 2019
Proveedor Tecnoleg co: Carvajal Tecnologia y Servicios S.A.S BIC - Nombre del SW: CEN-Financiero - Nit: 830.321.151-0
CUFE : e61ad1¢edche13531605ef0715¢7 bf30bdedad 1 ¢8de1422388b2¢89cdT2b55510b06eal3d3442a251e69d64dcb12f6ba Pagina 1 de 1
Tipo de operacién: AU - 09
~‘.-q~a,'r-1 - h;r-v'\" "}

{'.’f.‘ - L R oyt .' o
BN WL.._,_“a..:m
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Cddigo: AR-F-015
‘ ACTA DE PAGO PARCIAL CONTRATO Version: 10
Alcaldia Municipa! | -
de Envigaco ‘ Pagina1deb
‘ COPIA CONTROLADA
/
' ACTA NUMERO 4 /
24 de abril de 2023
1. CONTRATO
CONTRATISTA: ) - MIRO SEGURIDAD LTDA. / )
NUMERO DE IDENTIFICACION: 890.932.539-6 /
' _

ENTIDAD BANCAR:A:

BANCOLOMBIA

TIPO DE CUENTA:

AHORRQS

| NUMERO DE CUEKTA:

/ ’
10322107328 /
7

CONTRATO Ne

ENV-12-21-0004-23 /

FECHA DEL CONTFRATO:

12 de enero de 2023 /

"| OBJETO DEL CONTRATO:

Prestacién de servicios de vigilancia y seguridad privada gin arma y medio humano
can canino, para las Instituciones Educativas Oficiales/ algunas dependencias de
la Secretaria de Educacidn del Municipio de Envigadg. “VF”

PLAZO:

El plazo estimado para la ejecucion del objeto contractual es de DIEZ (10)
meses contados desde la fecha de inicio establecida en El portal del SECOP 11
- -sin superar el 31 de diciembre de la vigencia 2023.

FECHA DE INICIO:

16 de enero de 2023 (Esp. cuando sea urgencia manifiesta)

VALOR CONTRATO VIGENCIA: NA
| VAL6R CONT.VIG. ;UTURA: - $ 4.728.866.300
VALOR IVA: \ $ 89.848.460
VALOR TOTAL: . CUATRO MIL OCHOCIENTOS DIECIOCHO MILLONES SETECIENTOS

CATORCE MIL SETECIENTOS SESENTA PESOS M/LEGAL ($4.818.714.760)

FORMA DE PAGO:

El Municipio de Envigado a través de la Tesoreria Municipal pagard al contratista
el valor del contrato por mensualidades vencidas acordecon el servicio prestado,
a través de transferencia electrdnica dentro de los cuarenta y cinco (45) dias

\
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COPIA CONTROLADA
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calendario siguiente a la fecha de presentacion de la respectiva factura, con los
respectivos soportes y de conformidad con los servicios efectivamente prestados,
previamente solicitados por la Entidad. Paragrafo 1: Los pagos se réalizaran previa
presentacién de las facturas, acompaiadas de los informes de actividades, de la.
certificacion de cumplimiento a satisfaccion expedida por el supervisor del
contrato y la certificacion expedida por el Representante Legal o por el Revisor Fiscal,
segun sea el caso, del pago de sus obligaciones a los sistemas de Salud, Pension,
Riesgos Laborales y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto
* | Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje
SENA, o del soporte del pago de los aportes al Sistema General de Seguridad
-Social en Salud, Pension y Riesgos Laborales (Persona Natural). Paragrafo 2: Si
7| las facturas no han sido correctamente elaboradas o no se acompafian de los

contarse desde la fecha en que se haya aportado el Gltimo de los documentos. Paragrafo
3: Como un requisito para la ejecucion del contrato, es la inscripcion de la cuenta
financiera por parte del proponente seleccionado a la cual el Municipio le hara
los pagos que se deriven de la contratacion.

documentos requeridos para el pago, el término para éste sélo efecto empezara a |

PERIODO A PAGAR: . Del 1 al 31 de marzo de 2023
FECHA DE SUSPENSION: Dia,de mes de afio.
FECHA DE REINICIO: . Dl'aide mes ae afio.
. /
ACTA DE ADICION: . XX )
FECHA DE ACTA ADICION: Dia-de mes de afio.
VALOR ADICION: j B $
TIEMPO DE ADICION: R X meses.
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: CUATRO MIL, OCHOCIENTOS DIECIOCHO MILLONES SETECIENTOS

(Valor contrato mas adicién) CATORCE MIL SETECIENTOS SESENTA PESOS M/LEGAL ($4.818.714.760)

2. RESPONSABILIDAD 7

S , - r

En cumplimiento a la Ley 80 de 1993, ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Ley 1882 de 2018 y demas Decretos
reglamentarios, asi como el Decreto de delegacion para la contratacic’m, el Manual de Contratacién, Supervision e
Interventoria y demas normas que los aclaren, complementen y los modifiquen, los cuales hacen referencia a la
responsabilidad del Ordenador del Gasto, los Delegados para Contratar, los Interventores y Supervisores en el gjercicio
de sus funciones y con base en el contrato gue 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 elabarado por los

supervisores, informes que reposa en la expediente del contrato con todos los soportes de ley exigidos.
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3. SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL

Ratifico la revisién y verificacion de los documentos soportes del contratista con respecto a los,requerimientos de
seguridad sozial integral establecidos por la ley, encontrandose al dia en sus pagos, para lo cual aplicd la base de
liguidacidn establecida en la ley. . n N

St el contratista esta obligado a presentar planilla o certificacién de seguridad social diligencie el cuadro.

. Persona Natural

Planilla nimera - Haga clic aqui para escribir nimero de planilla.

Periodo de cotizacién . . MM-AAAA
Fecha de pago ) ’ ‘Haga clic agui para seleccionar una fecha.
Valor base de cotizacién : ‘ . .S
-| Valor pagadc en salud . 5 '
Valor pagadc en pension . .S
Valor pagadc ARL segun tipo de riesgo ' $

Persona Juridica

Tipo de documento . Presentd -
Certificado d= Representante Legal ‘ O -
|| Certificado d2 Revisar Fiscal X

4. ACEPTACION DEL BIEN Y/Q SERVICIO PRESTADO

Asi mismo certifico que se recibid a entera satisfaccion los servicios prestados por el contratista en cumplimiento del
objeto del ccntrato. :

S. VALOR A PAGAR )

1 Valor Cuota pactada contrato antes de IVA ' . ) - $186.984.281
2 Glosa +)i-) ' . $
Subtctal (1+2) R $186.984.281
' 19% $3.552.701.34
4 IVA
i XX% ' $
5 Impurctd al consumo
6 Valor Total Cuota (3+4+5) : $190.536.982/
. ' . - . ' XX% $
7 -‘Mencs valor Amortizacion Anticipo= (3x% de anticipo) - ! .
8 Valor a Pagar del Acta (6-7)- - $190.536.982/]
Diligenciar los campos 9 — 10 - 11 solo si hay compensacion ) C *
9 Tipo de :mpuesto ) ' $
10 | Ndmero de Factura . : $
11 | Valor de la Factura ' , ] ;% /
Valor :otal a pagar al contratista (8-11) $190.536.982/

6. ENDOSO DEL PAGO

DILIGENCIAR SOLO SI TIENE ENDOSO

Beneficiario Pago (1) | Beneficiario Pago (2)

/
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Nombre ) /

Numero Identificacion /

Entidad Bancaria ’ / —

Tipo de Cuenta _ pd | .~ '

| Ndmero de Cuenta [y |~

Valor endosado a Pagar d

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

7. EJECUCION PRESUPUESTAL

Elvalor a pagar descrito en la presente acta se ejecutara presupuestalmente de fa siguiente forma:

Certificado de Fecha Registro de . Fecha ' Rubro Sec
disponibilidad de disponibilidad de presupuestal RDP Valor.a ejecutar
presupuestal certificado presupuestal registro .|| . .
01135 i 01116 2320202008000000 | -
202'30018 : 1/04/2023 20230042 | .12/01/2 0022010708525000 1 $190.536.982
1121000019020019
4 :
8. RESPONSABLES !
Para constancia firma: TN \ -~
Firma . Wa\————
Nombre del Ordenador det Gasto JUAN GABRIEL VELEZ MANCO
]
Cargo : / Secretario de Educacién
/ / !
Norhbre chmpleto: ! Supervisora: Paula Catatina Peldez Pérez
Elaboré . 954 (o Wra\yrirgs Cargo: ] Asesora de la Secretaria de Educacion
\ Dependgncia: | Secretaria de Educacion
\ Nombrg completo: Juan Gabriel Vélez Manco
Revisd y aprobé ' eﬁ A\ Cargo: Secretario de Educacién
(‘ Jependencia: Secretaria de Educacién
Nomlire completo: Paula Andrea Raigoza
Revisd cro rafrm Cargh: N Profesional Universitaria '
. m wuilg ' q01 1P ependencia: Area Administrativa y Financiera
S Nombre completo: Carlos Acosta
Revisé especo par‘. Cargo: Abogado ’
Dependencia:. ' ) Secretaria de Educacidon

Los aqui firmantes manifestamos que hemos leido y revisado toda la |nformaC|on que obra en el documento, la cual se
encuentra ajustada ala ley, por lo o'que se presenta para la firma del Ordenador del Gasto.

> f

9. NOTAS |

' « La informacion y firmas de elabord, Revisd y aprobd son obligatorias.

e Cualquier modificacion al formato de esta acta establecida en el SGI serd objeto de devolucion de la CxP.

* Los campos que no se requieran ser diligenciados colocar N/A no aplican.

» Lo guia de diligenciamiento se encuentra en G+ AR-G-052 | : .

Notas.
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COPIA CONTROLADA

10. REPORTE BIENES

Registro de Entradas y Salidas de Bienes

Nombre de
Funcionario
gque Reporta

Namero Documento Entrada

' Numero Documento de Salida

Aplica para contratos de obra y compras




