I-g banco popular

Banco Popular

Certifica

Que Raul Jose Peralta Diaz, identificado(a) con Cédula de Ciudadania
Nro. 17956710 es titular de la Cuenta de Ahorros Nro. 230405154824
y a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido en el
contrato.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a :
gobernacion de la Guajira a los 29 dias del mes de mayo del afio
2023.

Atentamente,

Banco Popular S.A.

Documento sin firma

Bogota 743 46 46 | Linea Nacional 01 8000 184646
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CUENTA DE COBRO

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA

NOMBRE:
IDENTIFICACION:

LA SUMA DE:

POR CONCEPTO DE:
Contrato No.:

DESEMBOLSO No.:

NIT 892115015-1
DEBE A:
Raul Jose Peralta Diaz

CC x NIT No. 17,956,710 DE Fonseca

Cinco millones Quinientos mil pesos m/c ($ 5,500.000)

treceavo pago de honorarios de contrato de prestacién de servicios
836 de 2022

treceavo (13)

PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN CARRERA

ADMINISTRATIVA Y/O FINANCIERA EN LA SECRETARIA DE SALUD PARA EL
APOYO A LA SUPERVISION DEL PROYECTO: "APOYO A LAS ACCIONES DE
OBJETO: IDENTIFICACION Y GESTION DEL RIESGO PARA LA PROMOCION DE LA SALUD
Y LA NUTRICION EN LAS ZONAS RURAL Y RURAL DISPERSA EN LOS
MUNICIPIOS DE RIOHACHA, MANAURE Y URIBIA DEL DEPARTAMENTO DE LA

COMPRENDIDO

GUAJIRA 2021 - 20

ENTRE: Septiembre de 2023
FECHA: Septiembre de 2023
DIRECCION: Cra 40 No 13B - 40 casa 56
CIUDAD: Riohacha- Guajira
TELEFONO;,

/ =




PROCESO Cadigo
& B r=a
Formato Certificacion pago parcial Version 1
(1) Contrato No. 836 de 2022
(2) Nombre del contratista y/o representante legal: Raul Jose Peralta Diaz
(3) Direccién: Crad0NO 138-40 casa 56 |(4) Teléfono: 3002077120
(5) Cédula y/o NIT: 17,956,710 de Fonseca (6) Correo electrénico: raulperaltad2903 @gmail.com
(7) Nombre (s) del supervisor (es) ylo interventorss (es): Armando Pulido Fajardo
(8) Dependencia: Planeacion Integral en Salud (9) No. Extension o teléfono: 3157220097
PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN CARRERA ADMINISTRATIVA Y/0 FINANCIERA EN LA SECRETARIA DE
s SALUD PARA EL APOYO A LA SUPERVISION DEL PROYECTO: "APOYO A LAS ACCIONES DE IDENTIFICACION Y GESTION
() St DEL RIESGO PARA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA NUTRICION EN LAS ZONAS RURAL Y RURAL DISPERSA EN LOS
MUNICIPIOS DE RIOHACHA, MANAURE Y URIBIA DEL DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2021 - 2023
ﬁ (11) Plazo de ejecucion: Veintiocho (28) meses
: (12) Fecha de inicio: 01 de septiembre de 2022 (13) Fecha terminacion: 31 de Diciembre de 2024
(14) Vallor inicial del contrato: $ ]$ 154.000.000
(15) Valor pagos (mensual o como se haya pactado): § $ 5.500.000
(16) Valor desplazamientos: $ l
(17) Adicién (§):
(18) Prérroga (tiempo)
(19) Suspensidn
(20) Cesién:

(21) Concepto del pago:  |DOCEAVO (12) pago, correspondiente al mes de Agosto de 2023

Aspecto econdmico
(22) (‘fn"‘:’aff::mm (23) Valor pagedo (24) Valor a pagar (25) Saldo fberado (28) Saido por pager
(vigencia) (vigencia) {vigencia) (vigencia) (vigencia)
v s $ § $ $
$ 154,000.000 $ 71.500.000 $5.500.000 $0 $ 82.500.000
m Pago aportes salud - pensiones - parafiscales
(27) Salud valor aporte: § $277.800 |28) Pensisn valor aporte: § | $355.500
(29) ARL: § $11.800
(30) Planilla de pago No. 4517443054 [(31) Fecha de aporte: ’ Agosto de 2023
el de fecha: NU
APLICA

(33) Concepto supervisor (es) y/o interventor (es)

El contratista, Raul jose Peralta Diaz, cumplié con las obligaciones contraidas en el contrato No 836 del 2022, presentando el respectivo informe de actividades
desarrolladas, productos y demés obligaciones pactadas en el contrato y en el periodo sefialado en el concepto del pago, correspondiente al contrato principal.

De conformidad con las disposiciones legales efectud el pago a los aportes respectivos al sistema de sequridad social integral en salud y pensiones y/o aportes
parafiscales. (Se anexan comprobantes de pago de los aportes).

El contratista cumplio con el requisito de remision de copia del examen preocupacional a la Subdireccion de Gestién del Talento Humano del Ministerio

Por lo anterior, se debe pagar a ella contratista la suma de Cinco millones Quini il

( 34) Observaciones:

(35) Firma responsables:

7 Armando Pulido F&jardg - supervisor
(36) Fecha: beptiembre de 2023 '

L




Repliblica de Colombia ,
Secretaria de Salud Departamento | PROCESO GESTION DE SALUD PUBLICA Codigo | Go-PMGS028
De La Guajira
INFORME PARCIAL DE OEJECUCION Y
& = Unidos por SUPERVISION X
elCambio | FOMAtO | cogeacion parcial de ejecucion, cumplimiento y | VErsion 02
recibo a satisfaccion
 Contrato No. 836 de 2022
Nombre del Contratista y/o ; :
Representante Legal Radl José Peralta Diaz
' Nombre del supervisor y/o i . Teléfono /
interventor | Armando Pulido Fajardo Extensién \ 3157220997
Dependencia Supervision proyecto: identificacion y gestion del riesgo en salud

Objeto del contrato

Fecha de inicio

PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN CARRERA ADMINISTRATIVA Y/O
FINANCIERA EN LA SECRETARIA DE SALUD PARA EL APOYO A LA SUPERVISION DEL
PROYECTO: "APOYOQ A LAS ACCIONES DE IDENTIFICACION Y GESTION DEL RIESGO
PARA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA NUTRICION EN LAS ZONAS RURAL Y RURAL
DISPERSA EN LOS MUNICIPIOS DE RIOHACHA, MANAURE Y URIBIA DEL
DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2021 - 2023

Fecha de 31 de Diciembre de 2024

01 de Septiembre de 2022 A
Periodo objeto del informe:  Septiembre de 2023
INFORME PARCIAL DE EJECUCI(_'JN
Observaciones
Obligacién contractual Actividad desarrollada Producto recibido 0 comentarios

del Contratista

del proyecto

1.Documentos
Gesproy

2. actas de entrega de insumos
y equipos tecnologicos.

cargados al

1. Se adelantaron acciones con la| 3.Seguimiento permanente de

Coordinar con las instancias
intemas de la entidad territorial
relacionadas con la ejecucion

secretaria de planeacion para el cargue
del informe financiero al gesproy

2. seguimiento a la entrega de insumos,
equipos y puesta a punto del software
en relacion con los formatos y
diligenciamiento de la informacion de
salud Publica y vigilancia Comunitaria y
ambiental, Tabular informacion,

3. enlace para manejar las estadisticas
del proyecto desde el software y facilitar
el reporte de la informacion al Minsalud
y secretana de salud Departamental

avance del software en cuanto al
cargue de la informacion y el
reporte de la informacion
solictada por el Min Salud,
supersalud y entes de control.
4. reportar las situaciones
encontradas en las auditorias
con relacion a la presentacion
de informes por parte del
personal contratado por el
consorcio achajawa wayuu.

5. seguimiento a la prestacion
del servicio por parte de la
empresa de transporte el cual
viene presentando  algunas
dificultados sobre todo en el
Municipios de Manaure y Uribia,
por las condiciones Geograficas.

ninguna

CALLE 12 No. 8 - 19 TELEFAX (5) 7272294 7282275- 7282758

RIOHACHA - LA GUAJIRA / WWW .LAGUAJIRA.GOV.CO




Reptblica de Colombia ;
Secretaria de Salud Departamento | PROCESO GESTION DE SALUD PUBLICA Codigo | GG-PMGS-028
De La Guajira
INFORME PARCIAL DEOEJECUCION Y
p  Unidos por SUPERVISION .
% el Cambio Formato Certificacion parcial de ejecucion, cumplimiento y Version 02
recibo a satisfaccion
1.Se cuenta con la totalidad de los
equipos en campo
2. se verifico el avance del software y
se solicito mejorar las herramientas i
para la captura de informacion y el fhncio n\:lzizzzamogel ggftwar:aa
Gestionar y garantizar la | reporte de la informacion a Min Salud, Repote de la  info '6.
disposicion y disponibilidad de | Stper salud y la Contraloria. 200 te :a AEmacon
los  recursos  humanos, | 3.seguimiento al proceso de inspeccién geﬂaan;medrgznﬂ ——
técnicos, tecnologicos de [al estado de los vehiculos y el i d.entiﬁcacién egﬁf?n d;
2 |informacién y comunicacién, | cumplimiento de los documentos fiesgo y g ninguna
logisticos y financieros para el | soportes para su buen funcionamiento : ,
desarrollo de las actividades | dentro del proyecto. ze los quﬁ;bﬁizrgi'g:doms 5;
del proyecto 4. seguimiento a la entrega de los L
equipos e insumos necesan%s para el somallzac:%n estan contratados
cumplimiento de las labores en campo S S iniabcad
por cada uno de los equipos de
| identificacion y gestion del riesgo,
_ reportando que hace falta por entregar
| 4 GPS
6. Personal contratado y | Se aporta por
g:g:m:r?::lt:u;' ggces:fe:% en ejecucién (pago de | medio de
humano. Ademas, el 7 EOm_lna) . wam0
Seguimiento a la ejecucion de + Equpos. 8 Insumas | sleoticnico ke
actividades realizadas por lo contratados y | soportes de los
cual se hace seguimiento al entregados  (facturas | diferentes
. . cumplimiento de las de compra y actas de | pagos de
Realizar la revision vy obligaciones contractuales entrega) némina y
aprobacion financiera de los - Seguimiento a la entrega' o 8. Transporte contratado | transporte que
3 informes y soportes para dar salbes & ieumcs. 6 y en  ejecucion | se realizaron
continuidad al proceso de eﬁtrg aron 20 GPS allos s (facturas de cuentas de | durante el mes
desembolso de los recursos ig la cobro por parte de la | de julio
' financieros del operador Squpos . pam empresa necesarios
: georreferenciacion de las COOMUTRARI |
comunidades : ) PR
4. Seguimiento a la ejecucién del 9. Software: ajustes en ejecucmr_: del
tansport At Qo 3 map sums
% gsgx::;?nto @ I‘:}i?::rl:icblif:ga%e otros miembros (aporta | de ejepucién
operatividad ' factura de compra de | financiero mes
software) de junio
; o . Se solicité la informacion en medio | 1.El contratista entrega en
4 s:::;z:;ra;:ﬁg 22?:?5&?5 fisico y magnético al contratista la | medio magnético los informe s hinguna

de manera mensual.

informacion del proyecto para ser
entregada

de ejecucion del talento humano

CALLE 12 No. 8 - 19 TELEFAX (5) 7272294~ 7282275~ 7282758
RIOHACHA — LA GUAJIRA / WWW.LAGUAJIRA.GOV.CO




Republica de Colombia

departamento de la Guajira
con sus respectivos soportes

disponibilidad del software y su utilidad
dentro del proyecto y la verificacion de
estos por parte del supervisor.

De La Guajira
INFORME PARCIAL DE(;EJECUCION Y
@  Unidos por SUPERVISION :
el Cambio Formato Certificacion parcial de ejecucion, cumplimiento y Version 02
recibo a satisfaccién
Se realizé comité de seguimiento  [Entrega de informes  de

Socializar mensualmente los | liderado por el secretario de salud | supervision mensual  al
avances del proyecto a la| departamental sobre avances en las | secretario de salud
secretaria  de salud del| acciones por parte de los equipos, la | departamental ninguna

Velar por el cumplimiento del
contrato en términos de plazo,
calidad. Cantidad y adecuada
ejecucion del proyecto.

Se verifico segun informe
presentado por el coordinador
general del proyecto el avance
del proyecto el cual se
encuentra en el cumplimiento
de indicadores bajos de
cumplimiento del 98,8 % del
total de familias que deberia
llevar en los trece meses de
ejecucion por lo cual se
recomienda implementar
estrategias para poder llegar
lo méas pronto posible al
cumplimiento de las metas
hasta la fecha y un porcentaje
de ejecucién financiero de
45,8 %

1.Informe de avance de
ejecucion del proyecto del mes
de septiembre

Solicitar informes segun la
necesidad de llevar a cabo
reuniones y  desarrollar
herramientas encaminadas a
la adecuada ejecucion de los
contratos

Se le solicito al contratista el
informe mensual de ejecucion
y el nivel de avance hasta el
mes de septiembre

Hasta la fecha se entreg6
informe parcial de septiembre

Llevar a cabo acciones de
contol de riesgo en
articulacién con el coordinador
del proyecto

Se pudo evidenciar que

el plan de contingencia dio

existen  situaciones  que | como resultado un avance
pueden afectar el desarrollo | significativo en el cumplimiento
del proyecto de las metas
- Paros en las
comunidades  que

evitan el despliegue
de los equipos en los
diferentes municipios
Proliferacion de
enfermedades  en
algunos equipos

- Aumento en el costo
del combustible a

CALLE 12 No. 8 - 19 TELEFAX (5) 7272294~ 7282275- 7282758
RIOHACHA - LA GUAJIRA / WWW.LAGUAJIRA.GOV.CO




Republica de Colombia
Secretaria de Salud Departamento
De La Guajira

@ Unidos por
) el Cambio

PROCESO

GESTION DE SALUD PUBLICA

Codigo

GG-PMGS-028

Formato

INFORME PARCIAL DE EJECUCION Y
SUPERVISION
Certificacion parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

Version

02

nivel nacional por las
politicas de gobiemo
nacional.

- La ola invemal que
dificulta la entrada a
las comunidades

- Problemas
conectividad del
software lo que
afecta la captura en
tiempo real de la
informacion

- Problemas con la
caracterizacion delas
familias, pues el
indice de individuos
de familia es muy
bajo, se estan
encontrando  casos
de un solo miembro
por familia, situacion
esta que es de
preocupacion para la
calidad de Ila
informacién del
proyecto.

de

9 |generadas durante
ejecucion del proyecto

Suscribir actas de reuniones

la

Actas de las diferentes

reuniones

actas

del proyecto

Coordinar con las instancias
10 internas de la entidad territorial
relacionadas con la ejecucion

Se han adelantados reunién la
secretaria de planeacion Dptal
para el cargue de los
documentos contractuales al
Gesproy.

Documentos cargados la
Gesproy.

Informes de revision de
informes de los contratistas x
munic_i_p_ios.

ninguna

CALLE 12 No. 8 - 19 TELEFAX (5) 7272294- 7282275- 7282758
RIOHACHA —~ LA GUAJIRA / WWW .LAGUAJIRA.GOV.CO




| Hago constar que durante el periodo reportado se gdelantaron las antgrsges obliggfign

Replblica de Colombia ,
Secretaria de Salud Departamento | PROCESO GESTION DE SALUD PUBLICA Codigo | GG-PMGS-028
De La Guajira
- INFORME PARCIAL DEOEJECUCION Y
@ Unidos por SUPERVISION g
) el Cambio Formato Certificacion parcial de ejecucion, cumplimiento y Version 02
recibo a satisfaccion
2. seguimiento a los contratos con el
personal contratado por el proyecto, | -Revision de informes por perfil
verificando el cumplimiento de sus | de manera individual por
obligaciones contractuales. contratista
3. coordinar las reuniones de avance
del proyecto brindando asistencias en Ninguna

Demas en vitud de las
actividades aqui establecidas
y segin su perfil le sean
11 | asignadas por el supervisor del
contrato en el ejercicio del
cumplimiento  del  objeto
contractual

logistica y de seguimiento de
cumplimiento de las acciones.

4. seguimiento a las capacitaciones
realizadas por parte del consorcio a los
profesionales en el fortalecimiento de la
red de vigilancia epidemiolégica
resaltando la importancia de contar con
Auxiliares de enfermeria y dela
busqueda activa de los casos ademas
de la bisqueda de cada uno de los
miembros de las familias que no se
hayan podido caracterizar al momento
de la entrada de los equipos a las
comunidades.

-Transporte, refrigerios, envio
de invitaciones y demas.

-Reuniones en los municipios
con los equipos y
coordinadores para disefar
estrategias que contribuyan a
mejorar el cumplimiento de los
indicadores del proyecto sobre
todo con el nimero de
individuos por familias,
caracterizados por los equipos.

N
%

W /
AL\ : 4
r.(s

i\;id;ides_

Firma del Contratista
Fecha: Septiembre de 2023

‘
.\

\

CALLE 12 No. 8 - 19 TELEFAX (5) 7272294~ 7282275- 7282758
RIOHACHA - LA GUAJIRA / WWW.LAGUAJIRA.GOV.CO




" En constancia, firmo:

Replblica de Colombia

Secretaria de Salud Departamento | PROCESO GESTION DE SALUD PUBLICA Cédigo | GG-PMGS-028
De La Guajira
INFORME PARCIAL DE EJECUCION Y
* ‘l;llnéccl:.rsl P | Formato SUPERVISION Vet 0

Certificacion parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

S ~ INFORME PARCIAL DE SUPERVISION
De conformidad con el seguimiento a la ejecucion del contrato, la interventora certifica que:

1. El contratista durante el periodo sefialado, desamollé y cumplié las actividades, presentd y entrego los informes, productos y
demés obligaciones pactadas en el Contrato en mencién (anteriomente presentadas).

2. De confomidad con las disposiciones legales efectut el pago a los aportes respectivos al sistema de seguridad social integral
en salud y pensiones y/o aportes parafiscales. (Se anexan comprobantes de pago de los aportes).

3. El contratista cumplio con el requisito establecido, remitiendo copia del examen preocupacional a la Subdireccion de Gestion
del Talento Humano de la Administracién Temporal.
Sl NO[J

4. Apruebo los informes, productos y demas documentos presentados y entregados por El contratista durante el periodo
mencionado en desarrolio de las obligaciones pactadas en el Contrato en mencién.

5. Ala fecha no existen causales de incumplimiento de las obligaciones contractuales que demanden actuaciones conminatorias
0 sancionatorias por parte de la Administracion.

'OBSERVACIONES | No

Armando Pulido Fajardo
I Supervisor (es)
2023

Lugar y Fecha: Riohacha, Guajira, septiembre

CALLE 12 No. 8 - 19 TELEFAX (5) 7272294- 7282275- 7282758
RIOHACHA - LA GUAIIRA / WWW.LAGUAJIRA.GOV.CO
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l @& » Unidos por

| ’ el Cambio

Contrato No. 8 3 6' - Fecha: 1 1 AGO 2079
Entidad contratante: GOBERNACION DE LA GUAJIRA I Nit: 882115015-1

Contratista: RAUL JOSE PERALTA DIAZ

Identificacién: C.C. 17.956.710 de Fonseca

Direccion: Carrera 40 NO. 13B - 40 Casa 56

Correo Electronico: Raulperaltad2803@gmail.com | Teléfono: 3002077120

JOSE JAIME VEGA VENCE, mayor de edad, identificado con Cedula de Ciudadania No. 17.975.110 expedida en el Villanueva, La
Guajira en su condicion de Gobernador Encargado del Departamento de la Guajira segun decreto No. 1304 de fecha del 25 de julio de
2022 efectuada ante la Honorable Asamblea del Departamento de la Guajira, actuando en ejercicio de la facultad de Ordenadora del Gasto, quien se
denominara EL DEPARTAMENTO por una parte; y por la otra, RAUL JOSE PERALTA DIAZ, quien se denominara (la/el) CONTRATISTA y declara que
tiene capacidad para celebrar este contrato, que no incurre en causal de inhabilidad e incompatibilidad de las previstas en las Leyes 80 de 1993, 1150 de

2007, 1474 de 2011 y demés normas constitucionales y legales, hemos acordado celebrar el presente conlralo, e cual se regira por las siquientes:
CLAUSULAS:

PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN CARRERA ADMINISTRATIVA Y/O FINANGIERA EN LA
SECRETARIA DE SALUD PARA EL APOYO A LA SUPERVISION DEL PROYECTO: "APOYO A LAS ACCIONES DE }
1) Objeto: IDENTIFICACION Y GESTION DEL RIESGO PARA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA NUTRICION EN LAS
ZONAS RURAL Y RURAL DISPERSA EN LOS MUNICIPIOS DE RIOHACHA, MANAURE Y URIBIA DEL
DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2021 - 2023

2) Plazo: VEINTIOCHO (28) MESES

ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA:

1. Coordinar con las instancias internas de la entidad territorial relacionadas con la ejecucion del proyecto.

2. Gestionar y garantizar la disposicion y disponibilidad de los recursos humanos, técnicos, tecnologicos,
de informacion y comunicacion, logisticos y financieros para el desarrollo de las actividades del
proyecto.

3. Realizar la revision y aprobacion financiera de los informes y soportes, para dar continuidad en el
proceso de desembolso de los recursos financieros al operador.

4.  Realizar auditoria financiera al operador ejecutor del proyecto, de manera mensual.

5. Socializar mensualmente los avances del proyecto a la Secretaria de Salud del Departamento de La
Guajira, con los respectivos soportes.

6. Velar por el cumplimiento del contrato en términos de plazos, calidad, cantidad y adecuada ejecucion
del proyecto.

7. Solicitar informes segun la necesidad, llevar  cabo reuniones y desarmollar herramientas encaminadas a
la adecuada ejecucion de ios contratos.

8.  Llevar a cabo acciones de control de riesgo en articulacion con el coordinador del proyecto.

9. Suscribir actas de reunion generadas durante la ejecucion del proyecta.

10.  Coordinar con las instancias internas de la entidad territorial relacionadas con la ejecucion del proyecto.

1. Las demas que en virtud de las actividades aqui establecidas y segin su perfil le sean asignadas por el

3) Obligaciones: supervisor del contrato en el ejercicio del cumplimiento de! objeto contractual.

Desplazarse fuera del municipio o zona asignada con ocasion de la ejecucion del objeto contractual y en cumplimiento de
las obligaciones del contrato, previa coordinacion con el supervisor asignado o por necesidad de la Secretaria de Salud
departamental )

El conlratista debera acreditar su afiliacion al Sistema de Sequridad Social Integral conforme a lo dispuesto por la Ley 100
de 1993, articulo 18 de la Ley 1122 de 2007 y normas reglamentarias, la afiliacion y pago oportuno al Sistema General de
Riesgo Laborales segin lo establecido en la Ley 1562 de 2012

INFORMES

1. Informe mensual de actividades que dé cuenta del avance del cumplimiento de las obligaciones especiales.
2. Informe sobre los desplazamientos solicitados por el Supervisor y efectuados en desarrolio de las obligaciones

contractuales. -
3. Informe final con las principales actividades realizadas en cumplimiento de las obligaciones especiales.

PRODUCTOS

informe Técnico de las intervenciones de las actividades de control quimico espacial y residual en marco al perigg
contractual.

¥ Direccion: Calle 1# 6-05 @ Linea de Atencion: (5) 728-90 80 3
Centro Administrativo Departamental P |




Unidos por
& el Cambio

GENERALES DEL CONTRATISTA:

1. Entregar los informes pactados y los requeridos por el supervisor.

2. Realizar las labores en forma independiente, bajo su propio riesgo responsabilidad, sin sujecion o condiciones
diversas a aquellas que requieran para el cumplimiento del objeto contractual y sin que ello implique
exclusividad, salva en los evenlos en que otras asesorias impliguen conflictos de interés.

3. Realizar los desplazamientos que se requieran para el desarrollo de sus obligaciones acorde con la solicitud del
supervisor.

4. Reportar de manera inmediata cualquier novedad o anomalia, al supervisor del contrato.

5. Entregar a la finalizacion del contrato, en perfecto estado, salvo el deterioro normal por el uso, los elementos y
equipos entregados para fa prestacion def servicio objelo de este contrato, asi como el camet de identificacion
y la tarjeta de acoeso en caso de que estos le hayan sido suministrados,

6. Pagar en forma cumplida y de manera equivalente a los honorarios pactados de acuerdo con la normalividad
que regula la materia, los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral.

7. Las demds que estén directamente relacionadas con el objeto del conlrato y con necesidad de la oficina
asesora de despacho en contratacion.

DEL DEPARTAMENTO:

1. Reservar con destino a este contrato el total de su valor acorde ocon su presupuesto y con vigencia para el afio
2022.

2. Proporcionarle al CONTRATISTA toda la informacion que este solicite y que sea necesaria para el desarollo

del objeto contratado, la cual deberd suministrarse de manera inmediata y si la demora en ella afecta &l

desarrollo y ejecucion del contrato, dicha responsabilidad sera exclusiva de Ia entidad contratante,

Pagar AL CONTRATISTA el valor del presente contralo en la forma, tiempo y precio pactados en el contrato.

Hacer entrega al CONTRATISTA del certificado de cumplimiento del cbjeto contratado.

Aprobar el plan de trabajo y el cronograma de actividades presentados por el contratista, cuando a ello hubiere

lugar.

6.  Exigir a ELLA CONTRATISTA la ejecucion idonea y oportuna del objeto contratado.

7. Impartir las instrucciones que sean del caso, relacionadas ocon las actividades a realizar por ELILA

CONTRATISTA.

Asignar |as actividades a realizar por parte del contratista,

Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias, para lo cual la

supervision dara aviso oportuno al Departamento de La Guajira sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de

mora o incumplimiento. _

10. Adelantar las acciones conducentes a obtener la indemnizacion de los dafios que sufran en desarrollo o con |
ocasion de la presente contratacion. :

11. Repetir contra los servidores publicos, ELILA CONTRATISTA o lerceros por las indemnizaciones que deba |
pagar come consecuencia del contrato.

Lol ol o4

© e

4) Valor:

CIENTO CINCUENTA Y CUATRO MILLONES DE PESOS ML ($154.000.000) con cargo al CDP No 822 del 19 de mayo
de 2022 expedido por el jefe de presupuesto con cargo ala vigencia 2022,

5) Forma de pago:

El pago del contrato a celebrar sera por mensualidades vencidas, por valor de CINCO MILLONES QUINIENTOS MIL
PESOS ($5.500.000) ML, es decir, que una vez certificada la prestacion del servicio, presentado el informe de actividades
desarmolladas en el mes, acreditar los pagos de aportes al Sistema de Seguridad Social Integral correspondientes al mes
inmediatamente anterior a la fecha en que se pagara y factura o cuenta de cobro (la cual debe cumplir con los requisitos
exigidos en el Estaluto Tributario y demas normas que lo modifiquen, adicionen o aclaren), se procedera a su cancelacion,
de acuerdo al Cerfificado de Registro Presupuestal qQue para tal efeclo expida el drea competente, con la debida
certificacién del supervisor, por lo que EL DEPARTAMENTO procedera a su cancelacion, de acuerdo al Registro
Presupuestal que para tal efecto expida el rea competente.

6) Garantia:

De acuerdo a lo dispuesto en el Articule 7° de la Ley 1150 del 2007, y el Decreto Reglamentario 1082 del 2015, y
atendiendo el valor def contrato que se pretende realizar, no supera el 10% de la menor cuantia consagrada en la Ley
1150 de 2007 a la cual hace referencia expresa el articulo 7 "Las garantias no seran obligatorias en los conlratos de
empréstito, en los interadministrativos, en los de seguro y en los contratos cuyo valor sea inferior al 10% de la menor
cuantia a que se refiere esta ley, caso en el cual comesponders a la entidad determinar la necesidad de exigifa', la
administracion, tomando ademas en cuenta la forma de pago y el tiempo de ejecucion estimado, considera que no resulta
necesario exigir garantias al futuro contratista.

7) Cuenta bancaria:

Ahorros [ () [ comiente | | N° | 230405154824 [ Banco: | Banco Popular

8) Clausulas excepcionales:

En este contralo se entienden pactadas las clausulas excepcionales previstas en los articulos 14 a 18 de la Ley §
1993, y demas normas que regulen la materia.

9) Causales de
Terminacion:

El contrato también podra terminarse por cualquiera de los siguientes eventos: i) por acuerdo de las partes; ii) por §
vencimiento del plazo; iii) por caso fortuito o fuerza mayor.

¥ Direccion: Calle 1# 6-05 43 Linea de Atencién: (5) 728-90 80
Centro Administrativo Departamental




Unidos por
el Cambio

10) Multas:

En caso de que el contratista incurra en mora o incumplimiento injustificado de las obligaciones contractuales originadas
en este contrato, EL CONTRATANTE mediante acto administrativa mativado, podra imponer multas ask. por cada dia de
retardo en la prestacion efectiva del servicio una multa equivalente al uno por ciento (1%) del valor del contrato.

11) Clausula penal:

En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento por parte del CONTRATISTA se estipula una pena pecuniaria
en cuantia equivalente al diez por ciento (10%) del valor del contrato, sin perjuicio de que se les aplique las demas
sanciones establecidas en la Ley 80 de 1993,

12) Documentos
integrantes del contrato:

Hacen parte del presente conlrato el CDP y los demas documentos expedidos en la etapa precontractual, contractual y
postoontractual. Las demas clausulas no dispuestas en el presente documento se encuentran en el numeral 8 del estudio
previo.

13) Requisitos de
perfeccionamiento y
ejecucion:

El presente contrato se entiende perfeccionado con la fima de las partes; ¥ para su ejecucion se requiere la aprobacion
de la garantia Unica y la expedicion del respectivo registro presupuestal. Para el pago de los honorarios deber4 |
acreditarse el cumplimiento de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral

14) Declaraciones:

Las partes declaran que conocen, comprenden y aceptan lodas y cada una de las estipulaciones contenidas en el
presente contrato y los demas documentos que forman parte integral del mismo, cuya interpretacion se sustentara en el
principio de la autonomia de la voluntad de las partes con fundamento en el articulo 1602 del Codigo Civil Colombiano.

15) Notificaciones:

Los avisos, solicitudes, comunicaciones que deban hacerse las partes en e! desarrolio de este contrato, se podran enviar
por medio fisico o por correo electronico, a las personas y direcciones indicadas a continuacion: DEPARTAMENTO DELA
GUAJRA, en la direccion Palacio de la Marina, Calle 1ra No 605 telefax 7275007-7272226, correo electronico

conlrat aguajira.goyco; CONTRATISTA, Raulperaltad2903@amallcom,  direccion: Carrera 40 NO. 138 - 40
Casa 56

POR EL DEPARTAME

6 ;E v
ador (E)

ed - Secretaria de Salud Departamental

Dangond - Asesor de Despacho Area de Contratacion

¥ Direccion: Calle 1 # 6-05 4 Linea de Atencién: (5) 728-90 80
Centro Administrativo Departamental

Dangond - Asesor de Despacho Area de Contratacion
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APOYO A LA GESTION
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
_ ,_ueccummﬁn | CONTRATACION DIRECTA _
& T 'PRESTACION DE SERVICIOS
;mmmﬁ T SERVICIOS PROPESIONALES ¥ BE ABOYG A LA ST
N'DELCONTRATO N 836
FECHA DE SUSCRY muﬁ:ﬁrﬁiﬁ 1 11 de Agosto de 2022

| PRESTACION DE SERVICIOS COMOC PROFESIONAL EN CARRERA ADMINISTRATIVA Y/O FINANCIERA EN LAI
| SECRETARIA DE SALUD PARA EL APOYO A LA SUPERVISION DEL PROYECTO: “APOYO A LAS ACCIONES DE
{DENTIFICACION Y GESTION DEL RIESGO PARA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA NUTRICION EN LAS Z0NAS |
. RURAL Y RURAL DISPERSA EN LOS MUNICIPIOS DE RIOHACHA. MANAURE Y URIBIA DEL DEPARTAMENTO DE
Jumws 2023 ;
mmmm : : RAUL JOSE PERALTA DIAZ
mm 17.956 710 de Fonseca, Lasug,ira
|mm N/A
REPRESENTANTE LEGAL N/A
i VALOR DEL CONTRATO cmocmcusmnvcuamommm s
- - : 154.000.000.00.00)ML_ i
FORMA DE PAGO ‘
'BmmmummdcmeAdmmwammm :
mensualidades vencidas, cada uno por valor de CINCO MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS MICTE (3550000000}

3

mmam&mmmdm
Segundad Soci! Integra! correspondientes al mes inmediatamente anterior
-ampmmmmmmeﬂmmam
adicionen o aclaren), o documento equivalente, si a ello hubiera lugar, |
Certificado de Regisro Presupuestal que para tal efecto expida el 4rea
| supervisor. El (itimo pago se realizara previa presentacion de informe fing
| supervisor del contrato, de conformidad con el paréagrafo 1° del articulo |
| acreditar que se encuentra al dia en el pago de aportes relativos al Sisten
nmmmwmamnmmz o

8

y/o proporcionaimente 3 las actividades efectivamente ejecutadas, es decir, queunamoe“bmw i









; AN N Formulario del Registro Unico Tributario

BIA MAS HONESTA

2.Concepto |0 |2 | Actualizacién

4, Numero de formulario 14825885599
5. Numero de identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14, Buzon electronico
17 966 7 1 0f 5 |mwseceyAianideRaichs 25
IDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyente 25. Tipe de documento 26. Numero de Identificacion - 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 17956710 19980123
Lugar de expedicion 28. Pals 29. Departamento 0. ciudeatunicipio
COLOMBIA 1 8 9 |La Guajira 4 4 Fonseca 279
31, Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. Qtios nombres
PERALTA DIAZ RAUL JOSE

35, Razon social

36. Nombre comercial 137, Sigies
"
UBICAGION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |La Guajira 4 4 |Riohacha 001

41, Direccidn principal
CR40 13B 40CAS56

42. Correo electronico rauljoseperalta@yahoo.com
43, Codigo postal | 44. Teldtons 1 300207712 0[4 Telétono2 7290711
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad socungaria Otras actividades ER—
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cadige 49. Fecha inicio activicad 50. Cadigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
0 150[[200203,05/|[7 49020086030 7] |8 5 4 3] | [2 1 4 5] | ]

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 d 9 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
wosigo|s |1 o022(a8 | | § [ ] [ | | | | | | | | || [ || ||
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
10- Obligado aduanero
22- Obligado a cumplir deberes formales a
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10
55. Forma 56. Tipa Servicio 1 2 3

2 bs | | | | [ [ | | |
54. Codigo 57. Modo ] I

1 12 13 14 15 16 17 18 18 20 1 9

T O O O O B = .
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefini yen la no se exigird su renovacién

Para uso exclusivo de la DIAN
so.aes S [ | No 60.No.deFolos: [ 0] 6t.Facha [2022-05-02/16 13: 18 |

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspensién | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada®

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los p dimientos administrati
sancionatorios o de suspensién, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre PERALTA DIAZ RAUL JOSE

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Eraba memmrmnidn damimants ANE: 067 AE W99 NA-4@.07088
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES -
10:10:13
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 229834506

Bogota DC, 23 de agosto del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) RAUL JOSE PERALTA DIAZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 17956710

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes deberd contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.

Cuando se trate de nombramiento o posesidn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el eslado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores piblicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se Integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://iwww.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes. html

CAY\SNNN WY

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

e
Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.

Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.

B et LR PP




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALOR{A DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ;
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 23 de
agosto de 2023, a las 10:09:10, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 17956710
Cddigo de Verificacion 17956710230823100910

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

D LQ NO PUENTES
Contralor Delegado

ManarA- WHRR



23/8/23, 10:13 Policia Nacional de Colombia

BPDO GV f

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:13:23 AM horas del 23/08/2023, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 17956710
Apellidos y Nombres: PERALTA DIAZ RAUL JOSE

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES
JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direceign: Avenida El Dorado # 75
= 25 barrio Modelia, Bogot D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2:00
pma 5.00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pals: 018000910112
E-ma [ dijin.araic-
ate@policia.gov.co

httnellantaradantas nnlicia Aami A 7TRNEA sk Lidicialfarm Antaradantac vihtml

119
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Declaracién Juramentada para efectos tributarios — Ley 1819 de 2016 sistema de determinacién del impuesto sobre la
Renta de las personas naturales.

Yo, RAUL JOSE PERALTA DIAZ identificada[o] con_Cedula de ciudadania nimero: 17.956.710
la ciudad de Fonseca, La Guajira, obrando en nombre

expedida en
propio, me permito declarar bajo la gravedad de juramento que en el
momento del pago correspondiente a la cuota nimero
12 del contrato 836 objeto de esta declaracion:

Que la Ley 1819 de 2016, introdujo sustanciales modificaciones al sistema de determinacion del impuesto de las
personas naturales, que para efectos tributarios, establece un sistema de tributacion cedular, en virtud del cual se
impone la obligacién de determinar el impuesto en funcién del origen de las rentas, lo que implica que las personas
naturales se vean obligadas a efectuar varias depuraciones cuando obtengan rentas de diferentes origenes,
considerando en cada caso, factores de depuracion y tablas de impuestos diferentes. Es asi como clasifica las rentas
en cinco categorias, algunas de las cuales agrupa para efectos de la determinacién de la tarifa del impuesto asl:

(x ) Rentas de trabajo (Salarios, comisiones, honorarios, retribucion a servicios personales).
() Pensiones (jubilacién, vejez, sobrevivientes, indemnizaciones sustitutivas de pensiones, etc).

() Rentas de Capital (intereses, rendimientos financieros, arendamientos, regalias y explotacion de. propiedad
intelectual)

() Rentas no laborales ( rentas que no clasifiquen en otra cédula y aquellos honorarios recibidos por personas naturales
que presten servicios y que contraten o vinculen por lo menos noventa
(90) dias, dos o més trabajadores).

() Dividendos y participaciones.
2.

Diligenciar solo cuando los ingresos sean por concepto de honorarios y por compensacion por servicios obtenidos:
Manifiesto que SI () NO ( ) he contratado o vinculado 2 o m4s trabajadores asociados a la actividad

Teléfono:3002077120
Direccion: cra 40 No 13b-40 casa 56

PRMAS A UL LV U WA R I MW WL WA AN W MY S A S L s e e e e -——

POr #ICTILG 8 sus pagedores. €3 Imporante gue antes de diligenclar este formato usted valide a identifique efectivamente 3 que catsgorls tributaria pertanece conforme a las
descritas en el At 329del £ 1.

Nota 2: ARTICULD 18°. Adicidnese el articuio 388 Lstatutlo Tiibutario el cual quedard asi.

ARTICULO 388 DEPURACION DL LA BASE DEL CALCULO DE LA RETENCION EN LA FUENTE Purs obtener la base de retencidn en 1a fuente sobre lof Pagos © abonus en cuents por
CONCUULG Je tentes de rabaejo electusdos & personas neturales, se podrdn detiser o3 Sgulentes

1.

Loy ngresos que ls luy de maners taxstive prevé cOme Ne (onstitulivos de rentas ni ganancia ocsskonal,
2. Las deducciones & guw 5w e

N

srticulo 387 Citstuto Tributarls y rentas Gue 1a ley maners taxative prevd COMo exantas, 10do ¢330, 13 surma total de ﬁcdy:ck:ﬁ:“l v'r::'!::
wEenias no pOdid suprar el cudrents Por clento (A0K) del resulisdo de 1ester del monto del pego © ALENO BN SUENtE NG Cconstitutivos de renta ni ganancia exational Py -
Esta limiecion no avlicars on ol coso del pago de pensiones de [ubilecidn, Invalidel, veje1, sobrevivientes y profesionales, las
et devoluciones shotio pansivine/.

asciones titutivas de las ¥

ingr ¢ honorarios y por
Le sxoncitn prevists wn el numersl 10 srtikculo 706 dul Estatulo Tributerio procede lambidn pers pagos o abonos en :n:crull v-l:l ‘:.::::;o da ingresos po
COMPENIACIBN BUF 101 vic ot GLISNIIOY PUr Peisonas INTermen aus ne han contraledo o vinuulado (7) © mas trabajadores aroclados 3 la ac o

Inardn mediante los 30portes gue
Los lactores dapuracion de ls Lese retencion 1o Lrabajedores Cuyes INEIEI0E NO PrOvengan una felacidn lsborsl, © legal v reglamentaria, 39 determin,
adjunte el trabajador » la fecture o docunmento edq » osld toe

PARAGRATO. Para ofecios e aplicacion la de

dido por las no oblgadas a facturar en 1os Wéraunos dul incise del articulo 771-2 Extatuto Tabutario.
do una relacidn lay

venta no provengan
encidn on la fusnte en el srticulo 383 dol Ertatuto THLUIINO & les Personas naturales CUyOs Pagas © abonosen ¢

I o legel y regl ta, 8o deberd en cuenta Ia totalidad de

103 pagos 0 BLONOL BN cusnta afeciusdos e el respative mas,




