DOCUMENTO SOPORTE A LA NOTA DE CONTABILIDAD
AUTORIZADA POR EL ARTICULO 4° DEL DECRETO
REGLAMENTARIO 380/96 DE LA LEY 223/95 SOBRE COMPRAS
A PERSONAS QUE PERTENECEN AL REGIMEN SIMPLIFICADO

Fecha y Ciudad: Bogota, 25 DE OCTUBRE DE 2023 DOCUMENTO DE COBRO No. 010

Yo, ADRIAN FERNANDO RODRIGUEZ GUZMAN, identificado con la cédula de
ciudadania: 80.251.002 de BOGOTA.
Manifiesto que la empresa:  LICEOS DEL EJERCITO

NIT: 800.130.640-3

Me adeuda la suma de: $ 2.929.000

Valor en letras: DOS MILLONES NOVECIENTOS VEINTINUEVE MIL PESOS
MONEDA CORRIENTE. :

Por concepto de: PRESTACION DE SERVICIOS Y APOYO A LA GESTION

MO DOCENTE DE MATEMATICAS DEL LICEO
SANTA BARBARA DE LOS LICEOS DEL EJERCITO,

SEGUN CONTRATO N°122-CELIC-2023.

Declaro voluntariamente y bajo la gravedad de juramento que pertenezco al Régimen
Simplificado, por lo tanto, de acuerdo con el Art.42 del Decreto 3541 de 1983 y Art.511
del Estatuto Tributario, no estoy obligado a expedir factura de venta.

Nombres y apellidos: ADRIAN FERNANDO RODRIGUEZ GUZMAN
Identificacion: 80.751.002

Lugar de residencia: BOGOTA

Direccion: CARRERA 12 B 54 24 SUR

Teléfonos: 305 7406626

FIRMA



MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

EJERCITO NACIONAL
LICEOS DEL EJERCITO NACIONAL
UNIDAD APOYADA: LICEO SANTA BARBARA
INFORME DE GESTION No. 010

CIUDAD Y FECHA: BOGOTA, 25 DE OCTUBRE DE 2023

1. No.DEL CONTRATO 122-CELIC-2023

2. FECHA DE SUSCRIPCION | 16/01/2023

No. De péliza: 39-44-101145014

Aseguradora: SEGUROS DEL ESTADO S A

3. POLIZA DE SEGUROS Fecha oficio aprobacién: 1/18/2023

Aprobado por: TC. RONALD LIBARDO CHAVES MARTINEZ
ORDENADOR DEL GASTO DE LOS LICEOS DEL EJERCITO

No. CRP: 17923

Fecha expedicion: 21/01/2023

Unidad/Sub-unidad ejecutora: 15-01-03-044

Dependencia: LICEOS DEL EJERCITO

4. CRP Posicién catalogo de gasto: A-02-02-02-009-002 SERVICIOS DE
EDUCACION

Fuente: Nacion

Recurso: 16

Valor: $ 32.219.000

5. FECHA INICIO
EJECUCION 21/01/2023
CONTRACTUAL

Nombre completo: ADRIAN FERNANDO RODRIGUEZ GUZMAN
|dentificacion: 80751002

Nacionalidad: COLOMBIANO

Direccién: CARRERA 12 B 54 24 SUR

Ciudad de residencia: BOGOTA

Teléfono de contacto: 3057406626

E-mail de contacto: adrian.rodriguez@liceosejercito.edu.co

0OD-12 OSCAR ANDRES ALVAREZ BERMUDEZ
Cargo: SUPERVISOR DEL CONTRATO
Resolucién de Delegacion: 003 del 16 de enero 2023

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO DOCENTE
DE MATEMATICAS DEL LICEO SANTA BARBARA DE LOS LICEOS
DEL EJERCITO

Previa coordinacion con el supervisor(a) del contrato, el/la contratista debera
prestar asesoria con conocimientos acorde a su profesién, as/ como dar
cumplimiento a las siguientes obligaciones como CONTRATISTA:

Obligaciones Generales:

»IMWm«mMMMmth
administrativa y bajo su responsabilidad sin ningin tipo de
los términos y condicic establecidos




suscribir y en el estudio previo, el cual hace parte integral del mismo.

2. Ejecutar idénea y eficazmente el objeto del contrato y las obligaciones
inherentes al mismo. Calle 100 # 11-00 Bogota, D.C Teléfono Celular

3182825726 precontractual@liceosejercito.edu.com

3. Cumplir sus obligaciones frente al pago de los aportes al sistema de
seguridad social integral de acuerdo con el ingreso base de cotizacién que le
corresponde conforme o dispuesto en la normatividad vigente.

4. Permitir, facilitar, disponer, atender con prontitud los requerimientos de
informacién, recomendaciones, y solicitudes que adelante los LICEOS a
través del supervisor contractual.

5. Radicar los entregables, informes de actividades, factura o cuenta de cobro
segun el régimen tributario del contratista, planilla de pago PILA pagada y
demas que este requiera asf mismo reportarlos en el informe de seguimiento
de actividades del contratista que soporta el pago de honorarios.

6. Realizar el cargue mensual de los documentos que evidencien el
cumplimiento de las obligaciones en la plataforma electrénica — SECOP .

7. Mantener niveles de eficiencia técnica y profesional para cumplir sus
obligaciones contractuales y ejercer permanentemente autocontrol a las
actividades, procesos, procedimientos y productos que se deban ejecutar y
realizar para el efecto.

8. Elaborar y Presentar informes que le sean solicitados por el supervisor del
contrato.

9. Actuar con buena fe, evitando dilaciones que puedan presentarse durante
la ejecucion del contrato.

10. Actuar con ética, moral y buen trato hacia el personal de los liceos.
11. Constituir las garantias que le sean solicitadas para garantizar el contrato.
12. Aprobar el contenido del contrato mediante el SECOP |I.

13. Reportar cualquier novedad o anomalia que se presente en el desarrollo
del contrato al supervisor contractual de manera escrita para que este adopte
las medidas necesarias.

14. Mantener la reserva profesional sobre la informacién que le sea
suministrada para la ejecucion del objeto del contrato, garantizando asi la
estricta confidencialidad, seguridad, inviolabilidad e imposibilidad de filtracion
de la informacion, fuga o salida de material de los LICEOS.

15. Actualizar hoja de vida en el Sistema SIGEP |l o crear la misma cuando
no se haya contratado con el estado.

16. Cumplir con las metas fijadas por el supervisor del contrato.

17. Dar cumplimiento en lo que aplique conforme al desarrollo del contrato
con la normatividad del Decreto 1072 de 2015 y Resolucion 0312 de 2019 en
cuanto Seguridad y Salud en el trabajo y acatar los requisitos legales de
aspectos e impactos ambientales. (politica del Sistema Integral de Gestion,
objetivos, EPP adecuados segln la tarea a ejecutar, matriz de identificacidn
umyamommmmxmhmmeuy
oportuna del contrato de prestacion de servicios, asi como con las pollticas,
protocolos y demas normatividad interna adoptada por los LICEQS Calle 100
# 11-00 Bogota, D.C Teléfono Celular 3182825726
precontractual@liceosejercito.edu.com
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DIAN le es aplicable la presentacion de facturacion electronica, asi como
también tener en cuenta los lineamientos establecidos por el Ministerio de
Hacienda y Creédito Publico conforme a las Circulares Externas Nos.16 del 09










obligaciones a su cargo.

10. DOCUMENTOS QUE
SOPORTAN EL
CUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES
CONTRACTUALES

1. Demostrar una conducta acorde a la ética de su profesion, tener un
comportamiento decoroso y formativo con sus estudiantes y demés miembros de la
comunidad académica.

TIPO DE No. de
No. | DOCUMENTO | radicado AR S
Comportamiento
Manual de profesional dentro y OCTUBRE
1 convivencia. N/A fuera de las aulas. 2023
2. Acatar las normas, regulaciones y procedimientos establecidos en el manual de
_convivencia de los Liceos.
TIPO DE No. de
No. | DOCUMENTO | radicado g g
Proceder acorde al
conducto regular y
Manual de normas estipuladas OCTUBRE
1 convivencia. N/A en el manual. 2023

3. Cumplir con los procesos sistematicos de ensefianza - aprendizaje, lo cual incluye
el diagnéstico, la planificacién, la ejecucién y la evaluacion de los mismos procesos y
sus resultados, y de otras actividades educativas dentro del marco del Proyecto
Educativo Institucional, como las actividades curriculares no lectivas y el servicio de

orientacién estudiantil.
TIPO DE No. de
No. | DOCUMENTO | radicado SEVNTO S
Actividades
evaluativas parte
Desempefios cognitiva y
Eldyceum procedimental.
Zunschool Planeacion,
Planillas de evaluacion y OCTUBRE
1 notas. N/A seguimiento de casos. | 2023
4. Colaborar con el ajuste del Plan de Estudios y Malla curricular del drea respectiva
TIPO DE No. de
No. | DOCUMENTO | radicado paghiag FREA
Colaboracién en
jornadas pedagdgicas
: con el ajuste de las
Unidad de unidades de OCTUBRE
1 aprendizaje NIA aprendizaje. 2023

5. Elaborar guias y contenidos digitales para el desarrollo de los procesos
del drea contratada.

gggggricosa partir
N TIPO DE

° | DOCUMENTO

No. de
radicado

FECHA




Horarlo de atencion a

padres.

Entrega de informes.

Comités de OCTUBRE
1 Observador. N/A evaluacion. 2023

8. Proyectar planes académicos para el desarrollo de las actividades.

TIPO DE No. de

No. | DOCUMENTO | radicado ABUNTO FECHA
Gestion de area
Seguimiento y
POA's propuestas de
Matrices de actividades a llevar a OCTUBRE
1 gestion. N/A cabo segun el DOFA. | 2023

9. Proponer y disefiar los ajustes necesarios que se deben realizar en la Malla
cumricular o en las Unidades de aprendizaje, con base en los referentes educativos
_publicados por el Ministerio de Educacién Nacional y el ICFES

TIPO DE No. de
No. | DOCUMENTO | radicado sttt Fa-
Simulacros, Plan y aplicacion
martes de estrategias de mejora
prueba, prueba SABER.
ejercicios tipo Aplicacion y revision OCTUBRE
1 saber. N/A simulacros. 2023

10. Preparar semanalmente el 100% de las clases asignadas con base en los

enfoques por area y de acuerdo a lo establecido en la malla curricular al igual que en
las unidades de aprendizaje, conforme a los lineamientos establecidos por los Liceos
del Ejército Nacional, teniendo en cuenta contenidos y materiales didacticos del area

a su cargo.
TIPO DE No. de
No. DOCUMENTO codianile ASUNTO FECHA
Preparador de clase
Plataforma e-Lyceum
Unidades de OCTUBRE
1 E-yceum N/A aprendizaje. 2023

11. Ejecutar diariamente el 100% de las actividades de ensefnanza— aprendizaje de
las asignaturas o areas asignadas, evaluando de acuerdo con los criterios

establecidos en la ramacion del drea.
| TIPO DE No. de
No. DOCUMENTO il ASUNTO FECHA
Cumpiir el horario de
clase y evaluar las
Matriz de diferentes actividades
notas, incluidas en los OCTUBRE
i _| NA 2023

12. Disefar en un 100% los instrumentos de evaluacion de acuerdo al Disefio
Centrado en Evidencias (DCE) para aplicarlos a los estudiantes, identificando los

_desempenios alcanzados

TIPO DE No. de

Diseno, aplicacion y
caracterizacion de

pruebas bimestrales y
Caracterizacion ejercicios evalusbles | OCTUBRE

1

13. Orientar diariamente %umuuw ol del |
MWVth W“M
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03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80751002 ADRIAN FER(;\‘SQ‘SENRODR'GUEZ Carrera 125bulr\10. 54-24 | 3057406626 fer731430@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202303 2023-09 ! 05/10/2023 71448988 $341.100
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 146.500 0 0 0 2 400 0 146.900 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
231001 Colfondos 800227940-6 187.500 0 0 0 0 2 400 0 187.900 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 6.200 6.200 2 100 6.300 62 6.300 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 146.500 146.900
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 187500 187.900
ICBF Riesgos Laborales 1 6.200 6.300
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 340.200 341.100

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80751002 ADRIAN FER(;\‘SQ‘SENRODR'GUEZ Carrera 1ZSbulr\lo. 54-24 | 3057406626 fer731430@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
SRS AR SUREEAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202303 2023-09 ! 05/10/2023 71448988 $341.100
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccr PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de AEHHHARANAAAR AR E P cod. . < | Voluntari | Voluntario | pensional . Icotizacion /| cod. z .| cedigo Aporte | 1BCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
8 i|s|d g solidaridad 3
© o
1 | cc| sors1002 | RODRIGUEZ GUZMAN ADRIAN FERNANDO |59 | 0 N 231001 | 1.171.600 | 187.500 3 0 0 3 EPS008 | 1.171.600 | 146500 | 1423 [ 1171600 | 1 | 6.200 3 3 ) 0 3 0 [)

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



