LAWYERS - ENTERPRISE

Conzultonas y Serwcios Legales Ezpecnalzados

CUENTA DE COBRO No. 003
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD-ATLANTICO
NIT. 890.106.291-2
Debe a HUMBERTO DAVID BULA BASTO
CC 1.045.742.730 de Barranquilla

La sumade TRES MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/L ($3.200.000) por concepto

de Honorarios por servicios Profesionales prestados en el Mes de AGOSTO de 2023, en cumplimiento

de las obligaciones derivadas del Contrato SP-CD-2023-C0473 suscrito con dicha entidad, que tiene
por objeto:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL
FORTALECIMIENTO, DESARROLLO INSTITUCIONAL Y LA
TRANSPARENCIA DE LA ADMINISTRACION MUNICIPAL EN LOS
PROCESOS, EL BUEN GOBIERNO Y GESTION PUBLICA EFECTIVA Y
REDISENOS DE LA ADMINISTRACION LOCAL DESDE LAS
SECRETARIAS DE DESPACHO EN SOLEDAD.

Favor consignar en la Cuenta de Ahorros No. 769-741511-51 BANCOLOMBIA
Atentamente,

HUMBERTO DAVID BULA BASTO
CC No 1.045.742.730

P2 dbulajuridica@gmail.com | ‘. 300 819 8971
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DATDS GENERALES DEL APORTANTE
Ientificacion dv Raxon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SEMA e
ICBF
CC 10a5T42 730 BULA BASTD HUMBERTD DAYTD INDEPENDIENTE PRIMCIPAL CARRERA 28 0 4211 LA SOLEDAD-ATLANTICO 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Focha Pago
Persidn Salud Pago Flaniila Planilla Limite Pago Banco Dilas Mora ¥alor
100308 0208 VIR0 RA5EITTON 1 =2ﬂ] i'ﬂ'lifl_; 1023/08/19 | BANCOLOMBIA 3 0 §171.500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
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Total Afiliados( 1) §1,280,000 $204,800 $1,280,000 $160,000 50 $1,280,000 56,700 50
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ALCALDIA MUNICIPAL

DE SOLEDAD
INFORMES DE ACTIVIDADES
1. DENOMINACION DEL INFORME No. 003
CONTRATO
Contrato N° SP-CD-2023-C0473
Nombre del Supervisor AMALFI MARIA GAVIRIA RAMOS

2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL

PRESTACION DE SERVICIOS

Tipo de contrato PROFESIONALES Otro:

Nombre del contratista
HUMBERTO DAVID BULA BASTO

Identificacion del contratista 1045742730

PRESTACION DE  SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL
. FORTALECIMIENTO,  DESARROLLO  INSTITUCIONAL Y LA
Objsto:del contrato TRANSPARENCIA DE LA ADMINISTRACION MUNICIPAL EN LOS
PROCESOS, EL BUEN GOBIERNO Y GESTION PUBLICA EFECTIVA Y
REDISENOS DE LA ADMINISTRACION LOCAL DESDE LAS SECRETARIAS

DE DESPACHO EN SOLEDAD.
Plazo CUATRO (4) MESES Y NUEVE (9) DIAS
Numero de Certificado de 09 DE JUNIO DE
Disponibilidad Presupuestal (C.D.p) | 262300437 Fecha del C.D.P (dd-MM-yyyy) 2023
Numero de Registro Presupuestal 092301517 Fecha del R.P (dd-MM-yyyy) 21 DE JUNIO DE
(R.P.) 2023
Contrato Inicial $ 16.000.000
Valor del contrato Adicion 1 E
Adicion 2 $
Total $ 16.000.000

3. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):

Vigencia
Amparos Aseguradora No de Pdliza

Desde Hasta

m

Sede PALACIO MUNICIPAL CALLE 41# 17-27
Soledad, Colombia
@ TELEFONO (+5) 328 2445 = alcaldia@soledad-atlantico.gov.co www.soledad-atlantico.gov.co



ALCALDIA MUNICIPAL IR SOCIAL POR

DE SOLEDAD SOLEDAD
(dd-MM-yyyy) | (dd-MM-
yyyy)
Calidad del servicio N/A
Cumplimiento N/A
Anticipo N/A
Pago anticipado N/A
Calidad y correcto funcionamiento de los N/A
bienes y equipos suministrados
Salarios y prestaciones N/A
Responsabilidad Civil Extracontractual N/A
4. EJECUCION DEL CONTRATO
Descripciéon Valor
Valor del Contrato Inicial (IVA incluido) $ 16.000.000
Adicion No. 1 $
Valor Total del contrato $ 16.000.000
Porcentaje del Anticipo % $
F'nrcentgje del Pago % 5
anticipado
Valor Ejecutado del Contrato $9.600.000
Valor por ejecutar $6.400.000
Valor a palg;L ::1 :I presente $3.200.000
No. Factura o Cuenta de Cobro 003
BASE GRAVABLE 40% DEL VALOR DEL APORTE
5. ACREDITACION PAGOS CONTRATO CORRESPONDIENTE AL
APORTES (Persona Natural) MES DE

Sede PALACIO MUNICIPAL CALLE 41# 17-27

Soledad, Colombia

@ TELEFONO (+5) 328 2445 = alcoldia@soledad-atlantico.gov.co www.soledad-atlantico.gov.co



ALCALDIA MUNICIPAL
DE SOLEDAD

Salud 12.5% $160.000 AGOSTO 2023
Pension 16% $ 204.800 AGOSTO 2023
ARL 0.522% $6.700 AGOSTO 2023

OPERADOR: APORTES EN

PLANILLA No. 9455277051 FECHA DE PAGO: 29/08/2023 LINEA

6. CERTIFICA EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRATADO
Con el presente Informe certifico que los datos suministrados en este documento los he verificado personalmente, por

lo que ratifico el cumplimiento del objeto contratado, como también dejo constancia que el pago de los impuestos y de
la seguridad social corresponde a las normas vigentes, y el informe donde se detallan las actividades realizadas vy el
cumplimiento del objeto contractual, conforme a lo estipulado en el contrato.

7. PERIODO DE CERTIFICACION servicios Profesionales prestados en el mes de AGOSTO de 2023

INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO

Obligacion Contractual Producto

® Asesorar en la elaboracién de los actos administrativos que Asesore en la elaboracion de actos administrativos asignados

surjan con ocasién a los procesos de seleccién contractual que se en los procesos de seleccion asignados a mi representacion.

le asignen.

eSustanciar los recursos que sean interpuestos contra los actos | Sustancie recursos interpuestos contra actos administrativos
administrativos que surjan con ocasién a los procesos de | dentro de los procesos de seleccion contractual asignados a

seleccion contractual que se le asignen mi representacion.

eVerificar los requisitos juridicos habilitantes de los procesos de | Verifique los requisitos Juridicos habilitantes dentro de los

seleccién que le sean asignados por el supervisor del contrato procesos de seleccion contractual asignados a mi
representacion.

*Integrar los Comités Evaluadores asignados por el ordenador | Integre los comites Evaluadores asignados por el ordenador
del gasto o quien este delegue del gasto respectivamente segun mi idoneidad y experiencia.

® Apoyar y asesorar juridicamente a la Secretaria General en | Apoye y asesore a la Secretaria General en distintas instancias
en materia de contratacion estatal y en diferentes procesos de
seleccion

materia de contratacion estatal en las diferentes etapas y
modalidades de seleccion, dando aplicacién a las normas
vigentes establecidas en materia de contratacion estatal.

® Revisar los documentos precontractuales de acuerdo a lo RB:VIEE los documentos precontractuales de acuerdo a lo
asignado, con el fin de determinar la pertinencia de la asignado , con el fin de determinar la pertinencia de la
e T contratacion.

e Resolver las solicitudes, requerimientos y derechos de Resolvi y asesore solicitudes y requerimientos presentados a
la secretaria general,

peticion que sean presentados a la Secretaria General
e Apoyar las distintas actividades de la Secretaria General | Apoye las actividades de la secretaria General con mis

Municipal, que requieran de su orientacién juridica conocimientos Juridicos.
L
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ALCALDIA MUNICIPAL
DE SOLEDAD

e Asumir cabalmente la defensa de la Secretaria en Asumi a cabalidad la defensa de la Secretaria en los procesos

aquellos procesos que le sean asignados. asignados a mi representacion

® Suministrar mensualmente un informe detallado del Suministre informe detallado de los procesos asignados y
gestiones realizadas

estado de los procesos a su cargo y de la gestion realizada.

* Proyectar la respuesta de los conceptos en materia Proyecte respuesta de los conceptos en materia contractual
contractual que le sean solicitados. asignados a mi representacion
® Presentar un informe mensual de las actividades del Presente informe mensual de actividades de contrato

contrato adelantadas durante el periodo

FIRMA DEL SUPERVISOR 7 FIRMA DEL CONTRATISTA [ /|
[y
/ ]
Identificacion: 32.720.836 :
Teléfono: 3216490636
Direccién: PALACIO MUNICIPAL Carrera 17 No 40-48 Soledad — Atlantico
Fecha del Informe 30/08/2023
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