Sincelejo, 06 de octubre de 2023

CUENTA DE COBRO N° 04

EL MUNICIPIO DE SINCELEJO SUCRE
NIT. 800.104. 062-6
Direccién: Calle 28 # 25 A 246 sede principal, Sincelejo - Sucre
Teléfono: 2740241 — 2740242

DEBE A:

ALBERTO NICANOR MANOTAS MARTINEZ

C.C.3.934.370 de Sincelejo — Sucre
Direccién: Calle 29 — N° 16 - 55
Celular: 301-7164903

LA SUMA DE: DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($2.500.000)

POR CONCEPTO DE: BRINDAR ASESORIA JURIDICA EN EL DESARROLLO DE LAS
ACTIVIDADES QUE REALICE LA SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA DE
SINCELEJO.

PERIODO DE COBRO: Del 05 de septiembre al 04 de octubre 2023.

CONTRATO N°: CPS 1264-2023.
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ALBERTO NICANOR MANOTAS MARTINEZ
C.C.3.934.370 de Sincelejo — Sucre



FORMATO DE INFORME
CONTRATISTAS

INFORME MENSUAL X INFORME FINAL

INFORMACION BASICA DEL CONTRATO

FECHA DE ELABORACION DEL INFORME 06 10 2023
PERIODO DE REPORTE DEL .
INFORME Del 05 de septiembre al 04 de octubre de 2023
TIPO DE CONTRATO Prestacion de Servicios Profesionales
No. CONTRATO CPS- 1264-2023
NOMBRE DEL CONTRATISTA ALBERTO NICANOR MANOTAS MARTINEZ
C.C. 3.934.370 Sincelejo - Sucre

BRINDAR ASESORIA JURIDICA EN EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES QUE

OBJETO DEL CONTRATO REALICE LA SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA DE SINCELEJO.

FECHA DE INICIO DEL dd | mm aaaa FECHA DE FINAL DEL dd | mm aaaa
CONTRATO 05 06 2023 CONTRATO 04 | 10 2023
. . Dos millones
VALOR INICIAL DEL Diez millones de pesos - .
VALOR POR COBRAR Quinientos mil pesos
CONTRATO ($10.000.000) ($2.500.000)
CERTIFICADO DE
DISPONIBILIDAD 10498 ?REPG)'ZERO PRESUPUESTAL 102266
PRESUPUESTAL (CDP) No. :
. dd [ mm aaaa ] dd | mm aaaa
FECHA INICIAL ADICION N°1 05 10 2023 FECHA FINAL ADICION 04 11 2023
- Dos millones Quinientos Dos millones
VALOR INICIAL ADICION N°1 . VALOR POR COBRAR Quinientos mil pesos
mil pesos ($2.500.000)
(52.500.000)
CERTIFICADO DE
DISPONIBILIDAD ] 10911 REGISTRO PRESUPUESTAL
PRESUPUESTAL (CDP) ADICION (RP) ADICION No. 1 103697
No. 1
Supervision o Interventor
NOMBRE DEL SUPERVISOR CARLOS ANDRES VERGARA MONTERROZA
CARGO

SECRETARIO GENERAL
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FORMATO DE INFORME
CONTRATISTAS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir de buena fe el objeto del contrato. 2. Asumir los gastos y riesgos que implica el desarrollo del
contrato bajo su propia responsabilidad. 3. Asesorar y orientar las distintas actividades juridicas inherentes
a la gestidn administrativa de la entidad. 4. Resolver las peticiones y requerimientos que sean presentados
ante la secretaria general, que requieran la proyeccion juridica de los mismos. 5. Acompanar los procesos
contractuales y proyectar los estudios previos que le asigne la secretaria general. 6. Rendir conceptos sobre
las diferentes situaciones juridicas que se generen en la secretaria general. 7. Brindar apoyo en la revision
de los convenios interadministrativos suscritos por la Alcaldia Municipal de Sincelejo. 8. Cumplir con el pago
de los aportes al sistema de seguridad social en salud, pensidn y riesgos laborales, por el término de
duracidn del presente contrato. 9. Presentar informe mensual o cuando el supervisor lo requiera sobre las
actividades realizadas con ocasién del objeto del contrato. 10. Cumplir con el pago de los tributos locales
vigentes. 11. Realizar y/o actualizar la informacidn profesional y personal en el SIGEP 12. las demas que por
naturaleza del contrato le asigne el supervisor.

ACTIVIDADES REALIZADAS Y SUS ANEXOS:

NOMBRE Y APELLIDO DEL JEFE INMEDIATO DEPENDENCIA FIRMA

CARLOS ANDRES VERGARA MONTERROZA SECRETARIA GENERAL s

- —

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA DEPENDENCIA FIRMA

7 1
ALBERTO NICANOR MANOTAS MAERTINEZ SECRETARIA GENERAL ]4
: / & s
e

.
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FORMATO DE INFORME

CONTRATISTAS

1. Se realizé verificacion del ACTA N° 02 relacionada en el recuadro siguiente, seglin contrato
MC-030-2023 cuyo objeto tiene como “MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE
LOS VEHICULOS AUTOMOTORES Y MOTOS DE LA ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE SINCELEJO”.

Sincelejo

Secretaria General

ACTA PARCIAL N°02

CONTRATANTE MUNICIPIO DE SINCELEJO NIT. 800104062

CONTRATISTA SERVICIO TECNICO AUTOMOTRIZ BYD SA.S, REPRESENTADO LEGALMENTE
POR ALEXANDRA DIAZ FUENTES.

'0BJETO T | MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS VEHICULOS
AUTOMOTORES Y MOTOS DE LA ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE SINCELEJO.

PLAZO EL PLAZODEL CONTRATOA CELEBRAR SERAHASTAEL 31 DE DICIEMBRE DEL |
ANO 2023 CONTADO A PARTIR DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS DE
PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION.

VALOR DEL CONTRATO CINCUENTA Y OCHO MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL
QUINIENTOS PESOS MICTE ($ 56.540.470) MICTE. IVA INCLUIDO

CONTRATO MC-030-2023 ]

En Sincelejo a los veinte (20) dias del mes de septiembre de dos mil veintitrés (2023), se reunieron en la Secretaria General
del Municipio de Sincelejo CARLOS ANDRES VERGARA MONTERROZA, Secrefario General, en calidad de
SUPERVISOR y ALEXANDRA DEL CARMEN DIAZ FUENTES, Representante Legal de SERVICIO TECNICO
AUTOMOTRIZ BYD S.A.S, con el fin de suscribir Acta Parcial N°02, del contrato MC-030-2023, cuyo objeto es;
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS VEHICULOS AUTOMOTORES Y MOTOS DE LA ALCALDIA

DEL MUNICIPIO DE SINCELE.IO.

Se deja constancia que la presente acta comesponde a la fecha de corte comprendido del 17 de julio ! 20 de septiembre de
2023 y que el CONTRATISTA prests los servicios solicitados, cumpliendo con lo estipulado en el contrato, lo cual se detalla

en ¢l informe de supervision.
MOVIMIENTO DEL CONTRATO
CONCEPTO VALOR
VALOR CONTRATO INICIAL § 56.540.470
VALOR TOTAL EJECUTADO ACTAN® 1 > 36.804.320
VALOR TOTAL EJECUTADO ACTAN"® 2 $ 16.779.000
VALOR POR EJEGUTAR $2.957.150
et A\emndm Nt —‘F .
CARLOS MONTERROZA ALEXANDRA DEL CARMEN DIAZ FUENTES
or R.L: Servicio Técnico Automotniz BYD SAS.
M RESPONSABLES NOMBRES Y APELLIDOS CARGO FIRMA
! _Rewsby At Fernando Badran Troncoeo = aha o |
Revsd Aerto Manolas Asesor Exteno
S Eltaro Eogar Mercas Benllez Asesor Externo %
| Loo 9700 firmank m Y " Y Tegaties yio tecncee wgentes y, pot fo tarto. bao
el responsabikand o precertamos para ka Ama del femdenie
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FORMATO DE INFORME
CONTRATISTAS

2. Se realizd verificacidn en su parte contractual — juridica, la ejecucion del contrato de
arriendo N°044-2022 y en su adiciéon. “ARRENDAMIENTO DE BIEN INMUEBLE PARA EL

FUNCIONAMIENTO LAS OFICINAS DEL SISBEN”.

Secretaria General

‘} Sincelejo
APRQBACION Y AUT ORIZACION DE PAGO
Sincelejo, 28 de septiembre de 2023
Sefiora
TESORERA MUNICIPAL

El suscrito supervisor del contrato SECRETARIA GENERAL CERTIFICA cumpl
8 el contratista io
Obligadomsconmmumommmalméndelpaaoqmssdglaaconﬁnuadm: e

CONTRATO DE ARRIENDO VALOR CONTRATO § 72.260.370 IVA INCLUIDO
No 044 de 2022 VALOR ADICION § 25.692.576 VA INCLUIDO
TIPO DE CONTRATO ARRENDAMIENTO

OBJETO: “ARRENDAMIENTO DE BIEN INMUEBLE UBICADO EN LA CALLE 22 No. 17- 28, EN LA CIUDAD
DE SINCELEJO PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA OFICINA DEL SISBEN.”

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO 26 de diciembre de 2022
DURACION DEL CONTRATO Nueve (09) meses
DURACION DE ADICION Tres (3) meses y Seis (6) dias
VALOR DEL CONTRATO §72.260.370 IVA INCLUIDO
VALOR DEL CONTRATO DE ADICION $25.692.576 IVA INCLUIDO
CONTRATANTE MUNICIPIO DE SINCELEJO
CONTRATISTA ARAUJO SEGOVIA Y BADRAN LIMITADA

Descripcion Detallada Del Pago

Valor ejecutado Saldo por ejecutar
Conceplo de pago Va!or(as;)aoar (Pagos anteriores + {Vior Cto. - Vior. Ejecutado)
MES DEL 26 DE AGOSTO AL 25 DE
SEPTIEMBRE DE 2023 $8.028.930 $72260.370 $25.692.576
Supenvisor del Contraio:
(i
CARLOS VERG
retario ral
Nt I G Fow
Revwn Contable | Puia A Asecors Exiers S
I e s Eoere_ m"!‘“ e —
Revisd Kata broys Feled Asemons Exiorn ptes Aemp 0
Elabons Aesanso Dand Myndors Hensta Asesus Extmo
:am:-mul-nm- : 3

Calle 28 N.25A - 246 Sede Principal. Sincelejo - Sucre - Cédigo Postal: 700003
Telefonas: (5) 2740241 - 2740242 - 2740245
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FORMATO DE INFORME
CONTRATISTAS

3. Se realizd verificacién de la aprobacidn y autorizacidon de pago, contrato MC-N°030-2023,
correspondiente al segunda (2) acta parcial. Del periodo de 17 de julio al 20 de septiembre de
2023. Segun objeto “MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS VEHICULOS
AUTOMOTORES Y MOTOS DE LA ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE SINCELEJO”.

%Smcelejo

APROBACION Y AUTORIZACION DE PAGO
Sincelejo, 26 de septiembre de 2023

Sefiora
TESORERA MUNICIPAL

El suscrito supervisor del contrato SECRETARIA GENERAL, CERTIFICA que el contratista cumplié con sus
Obligaciones contractuales y AUTORIZA la realizacion del pago que se detalla a continuacion:

Secretaria General

CONTRATO No 030 de 2023 VALOR CONTRATO $ 56.540.470 IVA INCLUIDO

TIPO DE CONTRATO MINIMA CUANTIA

LA ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE SICELEJO".

OBJETO: "MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS VEHICULOS AUTOMOTORES Y MOTOS DE

FECHA DE INICIO 16 DE MAYO DE 2023.
El plazo del contrato a celebrar sera hasta el 31 de diciembre del afio 2023 contado a partir del
PLAZO cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.
VALOR DEL CONTRATO CINCUENTA Y SEIS MILLONES QUINIENTOS CUARENTA MIL CUATROCIENTOS
SETENTA PESOS M/ICTE (§ 56.540.470) MICTE. IVA INCLUIDO
CONTRATANTE MUNICIPIO DE SINCELEJO
CONTRATISTA SERVICIO TECNICO AUTOMOTRIZ BYD SAS.
Descripcién Detallada Del Pago ]
Valor ejecutado Saldo por ejecutar
Concepto de pago Valor a pagar ($) (Pagos anteri
anteriores + Pago Actual) Clo. - Vior.
ACTA PARCIAL N.2 O Efeoiado)
DEL 17 DE JULIO AL 20 DE $16.779.000 853.583 320 $2.957.150
SEPTIEMBRE DE 2023.

Supervisor def Contrato: %7 'é\

Es VE MONTERROZA
General

Nota: Cada supervisor designado en cada contrato, llevara un registro de los pagos en sus archivos, para flevar un control

de los paqos efectuados.

by e
Rewm

Elatost Edgw Marosd Bunter Aseax Exomo '_\I

X T2 2 e s L Satve L T, i!z i!g@ i i
Rewsy Walter Pernz Asasr Examo gﬂ

mmmm«mmcmmmynmmm-umymbﬁswmw, b o, b nuesTa respontabibdad b
presntanos pura b fema il emvieme

T

Calle 28 N.25A - 246 Sede Principal. Sincelejo - Sucre - Cédigo Postal: 700003
Telefonos: (5) 2740241 - 2740242 - 2740245
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FORMATO DE INFORME
CONTRATISTAS

4. Se realizo informe de supervision N°2, segin contrato MC-030-2023, el cual me
fue designado por la secretaria general del municipio de sincelejo, para su
seguimiento del proceso de su ejecucion. Cuyo objeto del contrato es
“MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS VEHICULOS AUTOMOTORES DE
LA ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE SINCELEJO”.

Sincelejo

Secretaria General

INFORME DE SUPERVISION N° 2 CONTRATO MC-030-2023

OBJETO: Mantenimiento Preventivoy C ivo de los vehicuk fo da Ia alcaldia del
municipio de Sincelejo.

1. INFORMACION DEL CONTRATO

CONTRATO MINIMA CUANTIA N* 030-2023

CONTRATANTE MUNICIPIO DE SINCELEJO

CONTRATISTA SERVICIO TECNICO AUTOMOTRIZ BYD SAS

NIT. 900.899.053-3

REPRESENTANTE LEGAL | ALEXANDRA DIAZ FUENTES
N° DE IDENTIFICACION 64.721.210 de Sampués (Sucre)

SUPERVISOR CARLOS ANDRES VERGARA MONTERROZA
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS
OBJETO VEHICULOS AUTOMOTORES DE LA ALCALDIA DEL MUNICIPIO DE
SINCELEJO.
CERTIFICADOS N° FECHA VALOR
DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL 10169 06/02/2023 $ 60.000.000
REGISTRO
PRESUPUESTAL 101835 11/05/2023 $ 56.540.470

CINCUENTA Y SEIS MILLONES QUINIENTOS CUARENTA MIL
VALOR DEL CONTRATO | &) TROCIENTOS SETENTA PESOS MICTE ($56.540.470)
El plazo del contrato a celebrar sera hasla el 31 de diciembre del afio
PLAZODE EJECUCION  |2023 contado a partir del cumpkmiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion
FECHA DE INICIO 1610512023

2. SERVICIOS CONTRATADOS:
Segan clausulado Inicial.
2.1. SERVICIOS PRESTADOS:

En el peniodo comprendido del 17 de julio al 20 de septiembre de 2023, eICONTRATlSTAprastobs
servicios de mantenimientos preventivos y commectivos, y en cumplimiento del mismo presentamos el
INFORME DE SUPERVISION Y ACTA PARCIAL N°2, de conformidad al INFORME DE EJECUCION
N°2, presentado por e/ CONTRATISTA y a la supervision ejercida por la secretaria general los cuales
sg detallan a continuacion:

Calle 28 N.25A - 246 Sede Principal. Sincelejo - Sucre - Cédigo Postal: 700003
Telefonos: (5) 2740241 - 2740242 - 2740245
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FORMATO DE INFORME
CONTRATISTAS

3 AJUSTE GENERAL DE SUSPENSION [t 40.000 40.000
4 CAMBIO ACEITE MOTOR 30.000 30.000
S MTO. SISTEMA DE FLUJO Y PASO DE | 1 40.000 40.000
COMBUSTIBLE ‘
3 REVISION GENERAL DEL SISTEMA DE FRENOS I 1 30.000 40.000
| SUBTOTAL 209,000
VALOR EJECUTADO ACTA PARCIAL N°2.
SEGUNDO MANTENIMIENTO PREVENTIVO VEHICULOS $ 2.247,000
MANTENIMIENTO CORRECTIVO (3) VEHICULOS PENDIENTES $9.368.000
PRIMER MANTENIMIENTO PREVENTIVO MOTOCICLETAS $ 2.485.000
SUBTOTAL $ 14.100.000
1VA (19%) $ 2.679.000
VALOR TOTAL $ 16.779.000

3. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES LEGALES.

Ala fecha el contratista ha dado cumplimiento con los compromisos contractuales relacionados a la Prestacion
de servicios de mantenimiento preventivo y correctivo de los vehiculos automotores y motos de la aicaldia de
Sincelejo como fue relacionado en la tabla anterior (2.1. SERVICIOS PRESTADOS). Para el tramite del pago
comespondiente a la ejecucion contractual el contrafista no ha presentado documentos inherentes al cobro del
acta como lo son: Factura, aportes parafiscales y obligaciones tributarias, lo cuales son esenciales para el
trémite del pago respectivo, por o tanto, el movimiento plasmado en este documento es meramente informativo,
una vez el contratista realice el aporte de los documentos antes mencionados se procedera a la expedicion del
formato de autorizacion del pago.

4. AVANCE FINANCIERO.

Sincelejo

Secretaria General

VALOR CONTRATO INICIAL $ 56.540.470 100%
VALOR TOTAL EJECUTADO ACTA N° 1 $ 36.804.320 65.10%
VALOR TOTAL EJECUTADO ACTA N° 2 $ 16.779.000 29.67%
VALOR POR EJECUTAR 2.957.150 5.23%
Para constancia se fimna el presente INFORME PERVISION a los veinta (20) dias del mes de septiembre
de 2023.

F RESPONSASLES NOMBRES Y APELLIDOS CARGO
Reved Wkt Pésez Asoace Externo
Reved Aberio o
Rewvsd parte Téenes Fesnandy Badyan Tronooso Asesor Edermn ke & Ny
_ Propectd — toutmoshbete | AsssorExemo 7
qe y y ap ogke prissy, pat lo
nuasdra o) 1a frma del eormdenia.

Calle 28 N.25A - 246 Sede Principal. Sincelejo - Sucre - Codigo Postal: 700003
Telefonos: (5) 2740241 - 2740242 - 2740245
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 3934370 || NOMERO PLANILLA: 4520494778  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ALBERTO NICANOR MANOTTAS MARTINEZ || pER|0DO COTIZACION OTROS MES septiembre ARO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: SINCELEJO DEPARTAMENTO: SUCRE || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CLLE 29 NO 16 55 TELEFONO: 2763397 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/10/04 NUMERO AUTORIZACION: 9996060718
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $ 145.000 $0 $0 $0 $ 145.000 $0 $0 $ 145.000
'SUBTOTALES: $ 145.000 $0 $0 $ 145.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 1 $0 $0 $0 $6.100 $6.100 $0 $0 $6.100
'SUBTOTALES: $6.100 $0 $0 $6.100
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ool . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q ol - o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
Ne ) NOMBRES A s|Zlo5|z|uigggglel oo Z|0|o|=| £ 29| O . VOLUNTARIOS TOTAL o .. |VALOR| TOTAL o TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = I
SIEHEE O O - ADMIN |g IBC  COTIZACION TARIFA | \popre | ADMIN o IBC |COTIZACION|\pees| apogre | ADMIN | 1BC DE  \pORTES ADMIN | 5o DO P TE APORTEAPORTE APORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 (CC 3934370MANOTAS ~ [NDEPENDIE REQ CUMP §2.000.000 NO 01-30) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ OEPS002- |30 $§  $145.000 $0 $145.00014-23- 30 $ 3934370 | $6.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0
M AN SALUD 1.160.000 POSITIVA | | 1.160.000
NICANOR  |PRESTACION TOTAL COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
SA.
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(

k# Expediente: pyv 515135

2
MNAL 4

; A z RECLAMACION DE PRESTACIONES ECONOMICAS

porvemr ~ Fecha de Ejecucién: 07-JUN-22 08:08 AM

Identificacion: 3944470

TAPA-BEN 0

Radlcado Porvenu S A

i 1
Nombre: ALBERTO NICANOR Tipo de SOLICITUD POR DEVOLUCION
MANOTAS MARTINEZ Solicitud: DE SALDOS VEJEZ NORMAL I J )
. ) I

0104784009032500

|
Pendientes: 1 Entregados: 3 ||
' |

Sustitucion pensional:No °f_""°

deuo:'.n-.

N ——— e —— — —— —

Estado Documentos Entregados

Parentesco: 1 TITULAR 3934370 ALBERTO NIbANOR MANOTAS MARTINEZ

i
Consecutivo Codigo Digitalizacion Nombre Documento Radigad(—; Del Cual Se Hereda T
1 i SPE formulario solicitud - - ) o \_,_—
2 i HLO Histona laboral oficial normalizada y firmada (é;isién bone, no bono o I v
- = ' " incluir correcciones) _ 3 e —— _
3 por o - Documento de Identidad (ampliado al 150%)

Estado Documentos Faltantes

Parentesco: 1 TIMULAR 3934370 ALBERTO NICANOR MANOTAS MARTINEZ

Consecutivo Codigo Digitalizacion Nombre Documento

" Radicado Del Cual Se Hereda

certificacion de residencia

&Nota de términos

RECIBIDO NO IMPLICA ACEPTACION. LA LISTA DE DOCUMENTOS ENTREGADA ESTA SUJETA A VERIFICACION Y CONTROL, POR TAL MOTIVO PUEDE SER SUSCEPTIBLE DE

MODIFICACIONES, LAS CUALES SE INFORMARAN OPORTUNAMENTE AL PETICIONARIO.
2

' NO PERMITA QUE UN TRAMITADOR LE COBRE DINERO. USTED PUEDE HACER SUS
TRAMITES EN PORVENIR DE MANERA FACIL, SEGURA Y SIN COSTO; LO ASESORAMOS,

ACOMPANAMOS Y LE CUMPLIMOS LA PROMESA DE SERVICIO.

SIALGUIEN LE COBRA, DENUNCIELO A NUESTRA AUDITORIA INTERNA AL CORREO
- LINEAETICA@PORVENIR.COM.CO O AL TELEFONO EN BOGOTA 3393000 EXT. 77777, FAX

3390101 O AL A.A. 241800

el

porvemr OFICINA SINCELEJO
Acepto : o

MO TN g
o CORRESPONDENCIA
) ' { RECIBIDA
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REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE SUCRE

T
s
0

NOTARIA SEGUNDA
SINCELEJO

ACTA DE DECLARACION JURAMENTADA

En la ciudad de Sincelejo, D ool ; .
FERIA TOVAR Notario § ®Partamento de Sucre, Repiblica de Colombia, ante mi EVER LUIS

€gundo de ¢ incelejo, comparecieron quien (es) dijo (eron ) ser
ALBERTO NICANOR MANOTAS MAI'x'l'rrcl:ll\jlllcE)Zd gasra rendlir DECLpARACION extra proceso écorde)con
la facultad conferida en el Degrey, Ley 1557 del 14 de Julio de 1.989, articulo 188 y demas normas
concordantes y P?mneﬂt§8 del Codigo General del Proceso, y Articulo 442 del cédigo Penal y razén
de su Declaracion y bajo 1a gravedad del Juramento, manifestamos: PRIMERO: Me (Nos) llamo
(lamamos) como bien he dicho, Mmayor de edad, Estado civil: CASADO- vecino (a) de SINCELEJO-
SUCRE -Be3|dente: CALLE 29 No. 16-55 BARRIO MAJAGUAL - identificado (a) con Cedula de
Ciudadania No 3-934-§70 Expedida en SAMPUES Ocupacién ABOGADO -TELEFONO:
3017164903. Declaro bajo la gravedad de juramento que el pasado 18 del mes de Mayo del
ano'202'2 cumpll_ 62 anos de edad, ese dia solicite devolucién de saldo en PORVENIR lo que
me |mp|.de seguir cotizando para pension, ya que por mi edad no logro la Pensién. A pesar
de que intente pagar ese aporte en el mes pasado, el sistema no recibe el pago ya que hay
una restriccion directa en el sistema. Por esta razon y que porque [a Ley lo ha establecido
asi estoy exonerado de seguir cotizando para Pensidn.

Se le advierte al compareciente que este tipo de declaracion no es exigible u obligatoria,
por tanto Se firma en Sincelejo, hoy JUEVES 01 del mes de SEPTIEMBRE del afio dos mil
veintidos(2022),siendo las: 8:12 AM Derechos $14.600 +IVA $2774 —(Resolucién N° 00755
del 26 ENERO 2022 SNR).sin borrones, tachadura o enmendaduyras.
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