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PAGO PARCIAL: 	 1 	PAGO FINAL :I 	X 	1 	ACTA PAGO FINAL:1 	 1 
UNIDAD EJECUTORA DEI. PRESUPUESTO: 	'SECRETARIA DE DESARROLLO AGROAMBIENTAL Y FOMENTO ECONOM NUMERO DE RADICACION: 	. 20232100638323 

JEFE UNIDAD EJECUTORA DEL PRESUPUESTO: 	'ED1MN DARIO LIS HERREFLA 	 FECHA DE RADICACION: 30-nov.-2023 

NOMBRE O RAZON SOCIAL CONTRATANTE: 	MUNICIPIO DE POPAYAN 	 _ 	• NIT: 891.130906 LIOUIDACION DEL MES O PERIODO: septlembre.2023 

COMPRENDIDO DESDE: HASTA: 
011septf2023 30/sepU2023 

NOMBRE O RAZON SOCIAL CONTRATISTA: 	CYNDI NATTALIE RIZO RUIZ 	 es.. NIT: 
I' 
1,061,710,585 

1. DATOS GENERA ES 
CONTRATO PRINCIPAL CONTRATOS ADICIONALES • OTROSI. 

NUMERO 	Y 	CLASE 	DE 
CONTRATO: 

20231803027077 PLAZO: El pbzo del contrato es hasta 
d 30 de septiembre de 2023, 
contado a partir del inicio de 

No(s). CONTRATO(S) 
ADIC./ OTRO SI: 

0 PLAZOTOTAL 
CONTRATO(Sj 
ADICJOTROSI: 

FECHA DE SUSCRIPCION: 
. 

2531-23 FECHA 	ACTA 	DE 
INICIO: 

3131:23 FECHA 	CONTRATO 
ADICMOTROSI 1: 

00-ene.-00 FECHA 	TERMINAC. 
CONTRATO(S) , 
anirgromnol. 	' 

00.ene..00 

VALOR DEL CONTRATO: 

• 

9,500,000 FECHA 	DE 
TERMINACIÓN: 

30.sep..23 VIS. 	- 	TOTAL 
CONTRATO(S) 
AA r moro/bol. 

0 

• 

ANTICIPO A 	' 	4  
AMORTIZAR: i 

• 

4  0% 

- I 	V••••1  
No. 	 DISPON18. 
PRESUPUESTAL: 

2023.CEN.01.3755 ANTICIPO A 
AMORTIZAR: 

O% NUMERO(S) CDP: O NUMERO(S) RDP: ...0 
, 	

r1 

FORMA DE PAGO:fr.1 
I 

i 	< 

II 	( 

O 	asas hiffe  

'.• '30 te 
_. 	‘....• 	• 

r 

h 	1 

No. 	 REGISTRO 
PRESUPUESTAL: 

2023.CEN.01.5379 FORMA DE PAGO: e valor estimado del m'esto 
MILLONES TRESCIENTOS MIL 
paren hasta en tres (03) cuotas. 
MILLONES CIEN MIL PESOS 

celebrar es hasta per la 
PESOS WCTE (9.300.090), 

suma de NUEVE 
los cuales 

valor do TRES cada una. hasta por 
WCTE (53.100900) 

No. 	RESOLUCION 	DE 
POLIZA: 

O SUPERVISOR: EDVV1N DARIO LIS HERRERA No.Rosoludien 	póliza 
contr.adlc. 	• 	- 

O 
.., 	........ 	. ... 

OBJETO DEL CONTRATO 
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES A LA SECRETARIA DE DESARROL O AGROAMBIEMAL Y DE FOMENTO ECONOMICO QUE PERMITAN LA EJECUCION DEL PROYECTO DENO,MINADO: 
'ADMINISTRACION DE LOS RECURSOS 2023 PARA LA EJECUCION DEL COMPONENTE DEL PON 'AMBIENTE Y CAMBIO CLIMÁTICO', DE LA SECRETARIA DAFE. EN EL MUNICIPIO POPAYM 

2. PRESUPUESTO ASIGNADO A LA CONTRATACION 	 11 0 Cr„ 
CONTRATO PRINCIPAL CONTRATOS ADICIONALES. OTROS) 	

4  
t. 11  1 n.ff  .- 

VR. DISPONIBILIDAD(ES) PRESUPUESTAL(ES): 9,300,000 VR.DISPONIBILIDAIXES) PRESUPUESTAL(ES): b..../ 1 	a , , 	• O 
VR. REGISTRO(S) PRESUPUESTAL(ES): 9,300900 VR.REGISTRO(S) PRESUPUESTAL(ES): , 	"-AS • O 

3. EJECUCION DEI. CONTRATO SEGÚN LA FORMA DE PAGO 	 i 	4.. • 	r  04.'4. 

MES DE PAGO VALOR HONORARIOS O 
SERVICIOS 

VALOR IMPUESTOS 
FACTURADOS 

% EJECUCION DE 
PAGOS MES DE PAGO 

vALOR 
NONoRARios o 

SERVICIOS 

• 
VALOR IMPUESTOS 

FACTURADOS 

é 	I 	I 	• 	• 
Á EJECUCION DE 

.,„ PAGOS • 
C-• 	¡ 	441,1 	. 

Pagos vigencias anteriores 0.03% ,.... .-41  S 	•••••• 	-- 
Pego anlidpado 0.03% Juba O - O p r-  t0.00% 	w 

Enero 0.00% Agosto 
3,100,000 
6,200,030 ....40,00” O 

' 	0 
166.67% 	- - 

CO 	¿103.03%. .  Febrero 0.00% Septiembre 
Marzo 0.00% Octubre O r 	O -̂44,7 19013% .; 
Abril 0.00% Noviembre O 1i. 	0W 	9 300.00% a 

Mayo 	• 0.00% Diciembre O , 44 	O 	- 1 1301.00% o 
Junto 0.00% 4 

VR. HONORARIOS O SE VICIOS EJECUTADOS 9,300,000 
o 

VR. HONORARIOS O SERVICIOS POR EJECUTAR: 	 O 
VR. IMPUESTOS FACT RADOS EJECUTADOS 

4 VR. EJECUTADO PRESENTE ACTA 5. BALANCE DE LA EJECUCION FINANCIERA PARA EL MESO PERIODO 	4- .& • 
Vr. liquidado o acumulado 	ani el mes o periodo: septiombro.2023 3,100,000 VR. CONTRATO PRINCIPAL: 1313900 

(1 Amo,tlzsc.enticlpo:l 	septlombre.2023 0.00% 0 MAS: CONTRATO(S) ADICIONAL(E5)/OTROSi: O 
(.) Vr.pagado mismo mes o periodo en acta No. . VR TOTAL CONTRATADO: 9,300,000 

NETO AUTORIZADO PARA TRAMITE DE PAGO: 

e 

3,100,000, VR. NETO PAGOS VIGENCIAS ANTERIORES: O 
VR. ANTICIPO: ' 	O 

VR. PAGO ANTICIPADO: O 
VR. NETO ACTAS ANTERIORES: 0 

SON (VR. EN LETRAS): Ves mines clan me pesos m. cte. VR. NETO PRESENTE ACTA: 
6,200,000 
3,100,00  

SALDO POR PAGAR: O 

SUMAS IGUALES: 9,300,000 	 9,300,000 
4.1 AMORTIZACION DEL ANTICIPO 

1 
Vr. anticipo AmortaplIczecum. Saldo a amortizar 

O 0 0 

6. LIDUIDACION Y VERIFICACION DE PAGOS A SEGURIDAD SOCIAL Y ESTAMPILLA P.B.A.M. PARA EL MES O PERIODO 

VR. HONORARIOS O SERVICIOS DEL CONTRATISTA: 3.100,0001.,./' 	VALOR BASE (I.B.C.): 1.2400001 	 S.M.M.V.: 1360.000 

PAGO A SALUD (12,5%) : 

Valor a pagar Valor pagado contratista Diferencia 
155,000 - 151030 I.'  O ....,/ 

PAGO A PENS1ON (16%) : 1913,403 198,400 O 
PAGO A RIESGOS LABORALES: 6,473 6,503 27 

DESCUENTO ESTAMPILLA P.B.ADULTO MAYOR (3%) 93,000 
% RIESGOS LABORALES: 0.522% No, PLANILLA PILA: 94571361 

t 

.. 	. 	_ 
7. OBSERVACIONES 

Acta de pego No. 3 que se realza por el periodo causado del 1 de semi/entre el 13 de septombre segun informo de supervbión No. 20232100636353 del 30 de noviembre de 2023, presente el nforme de 
ecterldarles en medio magnetizo 1 CD ROM, presentando planeta de seguridad coctel No. 9457136192 	 I 

• 
' 
I 

.i 

B. CERTIFICACIÓN 

El Supervisor del cc.ntrato censes, que en lo correspondiente al mes o periodo de la presente acta, 
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA, referido o los bienes, serylcbs, metas yhe actividades descrites4 
la IN 	cien contenida en este documento. Asimismo. cedros que verificó que el contratista c •• 
co 	e a bs dal 	equi regbtradeS. 

ha yerroado • °ebbe o entera selbfacckm el cumpirniento del OBJETO (y sus ot1/3  
el informo • 	ejecución y aupordalon contractual por b que se nace responsa 

• a entes. se' facción con el pago de los ares al aloma de segurklad socbl 

es especdoas) u 
... la veracidad de 

. 	: 	y estampáis', 

Ir -. 	4  a c.„. (11 a 	4. 
- - 	• 

l .• - . t 
-. 

Y 

EDWIN DARIO LIS HERRERA .....- 
^ 	-4 	Fimo Supervisor 	_ 	— 

oh - -- 	h 	O RUIZ . 	_ 	-- 
- 	- 	- 	Firma 	ont .t . ta . 	..,.. 

YINETH 	U • • 
poyo ales ... orrisl • n 

(si apta) 



(.:"1 aportes 
20U en línea 

Resumen General de Pago 

DATOS GESIERALES DEL APORTARTE 
. 	h. Wentifkación ta 	 Rasco Social Clase Apostante Sucurvai Principal Oirecdon Cludad-DepartommIto Teléfono Exonerado SENA • 

103F 

CC 10617103e5 RIZO ALCE CYNOI NATTAIIE ootortoions PRINCIPAL curra 171 30 Apta 431 
Edificio /Afro 

POPAYANCAUCA 1306240 

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDAGION 

Periodo Clave lloo racha 

Paulen Salud Pago Planilla Planilla Limite Pairo Banco filas Mora Valor 	— 

lana 1023-o' liionn 149134192 MEMO /20 3023111127 SCOltallafiX COL PaillIA JI i 	 1373.1130 

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES 
. 	. 

EMPLEADO PENSION SALUD CCF... 	.  RIESGOS PARAFISCALES 

NO, Identilitscito Nombres Codo Din 113C >Parte Codigo Bias I BC AP.fie Código Dial Inc 1.. , '  Aporte " Codillo Dias I8C Aparte Din IBC *Pone 

1 CC 	10617.050 RIM 082 050 
NAITM1C 

cloalt 30 si.z.msno Swe.co ~N 10 11'1.fev o $o $o 
I 	.. 

14,21 )3 01.210.010 %ARO 0 Se SO 

Total 	Afiliados( 1) $1,240.000 51111,400 $1.240.000 1130.003 , so  , 	SO $1,140,030 $6.500 so so 

RESUMEN DE PAGO 

RIESGO CODIGO AFILIADOS VAEORTIQUIDADO INTERESES MORA AL DOS E 
NCAPACIDADES 

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 5198,400 $7.600 SO S206,030 

PORVENIR 230301 800.224,808 $198400 $7.600 $O 5206,000 

ARL (ADMINISTRADORAS: 11 $6.9:0 $300 $O S6,800 

POSMVA COMPASA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 $6503 E300 50 56,800 

EPS (ADMINISTRADORAS: II El SS,OCO 56,000 50 $161,000 

NUEVA C.F.S. E75037 900,156,264 2 S1S5,000 E6,000 50 $161,000 
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