VISTO BUENOC PARA PAGO E INFORME DE SUPERV!SI‘ON
Articulo 83 ley 1474 de 2011

AT R 1A DO

3/03/2023 SUPERVISOR |JUAN PABLO GOMEZ LONDONO
: NFORMACION DEL CONTRATISTA di
Nombre del Contratista VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA
Ntmero de Identificacion Tributaria 1.035.853.498 | pv | -] 2

INFORMACION DEL CONTRATO

IPRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL MARCC DEL
1PROGRAMA " POR UNA EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL" EN LA SECRETARIA DE RECAUDOS
Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO

MUNICIPIO DE BELLO 09768186721 i AN i e BANCOLOMBIA
‘TIPO DE GUENTA" AHORROS
[ROS D VALOR . PLAZ(
Inicial 26.950.000 7 Meses
Adicion -1 0219 11.293.333 2 Meses y 28 Dias
Adicion - 2 Meses
Adicion - 3 Meses
Adicidon - 4 Meses
Adicién -5 - : . Meses
Adicion - 6 o Meses
i /alory tiempo final del'contrato 38.243.333 9 Meses y 28 Dias

El contratista cumplio a cabalidad v en &l tiempo pactado con el objeto y cbligaciones contratadas en el periodo o actividad para el cual se autoriza

el pago, de manera satisfactoria con su objeto contactuat en cuanto a oportunidad, calidad y profundidad de los informes presentados. X sl

Se verifico & pago de la seguridad social, segln planiila anexa, sobre |2 base del 40% del valor autorizado de pago y se verifico planilla de )

afiliacion a seguridad social y arl para la primera cuenta de cobro. : NO
1"

100,00%

492 702 - - - -

482 4664 3.850.000 - - -
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‘SALDO DEL
CONTRATO
RDEN DE VALOR AUTORIZADO PARA ORDEN VALOR AUTORIZADO
© PAGO FECHA PAGO DE PAGO FECHA PARA PAGOD
1 30/03/2023 3.593.333) 16
2 30/04/2023 3.850.000] 17
3 30/05/2023 3.850.000] 18
4 30/06/2023 3.850.000| 19
5 30/07/2023 3.850.000]" 20
6 30/08/2023 3.850.000] 21
7 30/09/2023 3.850.000[ 22
8 13/10/2023 256.667|. 23
9 30/10/2023 3.593.333) 24
10 30/11/2023 3.850.000]" 25
11 30/12/2023 3.850.000} 26
12 : 27
13 28
14 29
15 30
TOTAL PAGOS AUTORIZADOS i 138.243.333

OBSERVACIONES O CONCEPTO DEL PAGC

Sin Observaciones

' FECHA CERTIFICACION: |

30 de diciembre de 2023

i

JUAN PABLY GOMEZ LONDONO

Ccadigo: F-GJ-50

Fecha de Aprobacion: 2023/03/02

Nombre Completo Supervisor yfo Interventor del contrato
Dependencia: \ Direccion de Ejecuciones Fiscales Secretaria de Recaudos y Pagos
Celular: 3013708005

Versién: 02
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: MUNICIPIO DE BELLO
T Nit: 890,980,112.1

REGISTRO PRESUPUESTAL

= SECRETARIADE HACIENDA

La) Secrefario(a) de Hacienda, en uso de sus atribuciones legales,nardena.nzaies y estatutarias, en especial las conferidas por el
terdo Municipal 021 de 2014, acteal estatuto orgdnico de presupuesto municipal.
AUTORIZA EL GASTO AFAVOR DE:

SUAREZ OSPINA VERONICA MARIA
Nit: 1,035,853,498.2

A

Vigencia | 2023 Compromiso presupuestal No. 4664 ;
cha de expedicién :kjw* m@@é@:@é Fecha de aprobacion ;:" o ig?qg /:_2_61_2:_57
No. contrato 373-2023 Fecha Contrato 28/09/2023 |

jeto:

wco del programa “Por una Eficiente Planeacién Territorial y Fiscal” en la Secretaria de Recaudos y Pagos del Mumicipio de Bello. |
1zo 2 meses y 28 dias. pago actas parciales. '

rtifico quwg a la fecha de a;;;fai}"acién de este documento se han ésﬁijé}onﬁ-etido $11,293,333 digcriminados en los siguient |
ros: _}

Jonibilidad Nro. 218 $ 11,293,333
ro  5.09.026.12.078.08.10.2.3.2.02.02.008.01_128.0488.0085 180 492 g 11,293,333

Otros servicios relacionados con ef empleo - Fortalecimiento del ingreso Ejecuciones Fiscales

Total § 11,293,333

2 autorizacién cumple con todos los requisitos contemplados en &l estatuto fiscal de! Municipico y demas normas complementarias para su
alizacion, Ley 1150/07 y Decretos Reglamentarios.

0t €

FRANCISCO JAVIER EC*-[EVERRV( CARDENAS
SECRETARIA DE HACIENDA

Aprobd

w3 Elaboracidn
ombre Usuario

AIRCN ADOLFQ MARIN Elabord: PROFESIONAL UNIVERSITARIC.

Pagina 1 de 1



FORMATO DE PAGO

TSR R S

NOMBRE COMPLETO No FACTURA © DOCUMENTYD EQUIVALENTE Consecutive de Pago
VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA 011 011
CEDULA | DIGITC VERIFICACION E
1035853498 - 2 FECHA EXPEDICION FACTURA

DIRECCION

CLL 53A # 54 49 BARRIO EL ROSARIO
TELEFONO NUMERD DE CONTRATC: AND DE CONTRATO
3127924388 373 2023
CIUDAD
BELLC Régimen Simple
Sefior (es): MUNICIPIO DE BELLO Nit: 890.980.112-1
Direccion: CARRERA 50#51-00 Teleféno: 604 79 44

Fecha final pericdo a facturar:|-

Fecha inicial periodo a facturar:

Lugar ¢ area donde se presta el servicio: SECRETARIA

09768186721 AHORROS

VALORTOTAL

+ OBIETO DEL CONTRATO

PRESTACIGN DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL
MARCO DEL PROGRAMA " POR UNA EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL™ EN LA 3.850.000
SECRETARIA DE RECAUDOS Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO

Manifiesto baio gravedad de juramento que he cotizado los aportes correspondientes a la seguridad social de acuerdo a la siguiente
informacién y NO han sido restados de la base de retencién a titulo de renta en otros contratos a mi nombre (articulo 617 del
Estatuto Tributaric)

, mes cotizado.

1. No he contratado o vinculado dos (2) ¢ mas trahajadores.

2. Tengo dependiente de Ley 1807/2012 para efectos de deduccion de retencién en la fuente a
{titulo de renta. (Parag. 2 articulo 387 E.T), anexo soportes segdn [a ley.

3. Realicé pagos de infereses en prestame para adquisicidn de vivienda de! afio inmediatamente
anterior, anexo certificado baneario

4. Realicé pagos por Medicina prepagada o pdliza de segures, anexo certificado X

5. Realicé los pagos Obligatorio ai Sistema General de Seguridad Social, anexo planilla

FIRMA CONTRATISTA: V0. BO, SUPERVISOR

r o —
\owdnico fudrez. © M
VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA JUAN PABLO GOMEZ LONDONO
JCONTRATISTA Direccién d& Ejecuciones Fiscales

El presente documento se asimila para todos sus efectos a una letra de cambio'segiin art- 774 del Codigo de Comercio

Version:03

Codigo: F-GJ-43 Fecha de Aprobacion: 2023 /03 /02 1 de 1




I_‘m
:Im

| ; FORMATO DE PAGO

BRSNS

CLL 53A # 54 49 BARRIO EL ROSARIO

~ NOMBRE COMPLETO No FACTURA O DOCUMENTO EQUIVALENTE Consecutivo de Pago
VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA 011 011
CEDULA | DIGITC VERIFICACION
1035853498 - 2 FECHA EXPEDICION FACTURA
DIRECCIGN G

TELEFONO NUMERO DE CONTRATO: ARO DE CONTRATO
4388
31279243 373 2023

CIUDAD

BELLO Régimen Simple
Sefior [es): MUNICIPIO DE BELLO Nit: 890.980.1121
Direccion: CARRERA 50 # 51 - 00 Telefono: 6047944

Fecha inicial periodo a facturar: 1212023 Fecha final periodo a facturar:
Lugar ¢ area donde se presta el servicio: iiaEtj_gcuclones ' SECRETARIA

09768186721 TIPO DE CUENTA |

AHORROS

(OBJETODEL CONTRAT!

VALORTOTAL

SECRETARIA DE RECAUDOS Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL
IMARCO DEL PROGRAMA " POR UNA EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL" EN LA

3.850.000

Estatuto Tributario)

Manifiesto bajo gravedad de juramento que he cotizado los apertes correspondientes a la seguridad social de acuerdo a la siguiente
informacisn y NO han sido restados de [a base de retencidn a titule de renta en otros contrates a mi nombre (articulo 617 del

“A77800 , planilla pila #.

mes cotizado.

NOVIEMERE-

Para efectos de depuracion de Ia base aplicable para fetencion en
fuente, manifiesto baj i it

1. No he contratado o vinculado dos {2) 0 mas trabajadores,

2. Tengo dependiente de Ley 1607/2012 para efectos de deduccién de retencién en [a fuente a
ttuio de renta. (Parag. 2 articulo 387 £.T), anexo soportes segdn la ley.

3. Realicé pagos de intereses en prestamo para adquisicion de vivienda del afio inmadiatamente
anterior, anexo certificade bancario

4. Realicé pagos por Medicina prepagada o poliza de segures, anexo certificade

x| ®x ] X |x

5. Realicé los pagos Obligatorio al Sistema General de Seguridad Social, anexo planilla

manifiesto bajo gravedad de juramer

FIRMA CONTRATISTA:

VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA JUAN PABLO GOMEZ LONDORO
CONTRATISTA Direccién d& Ejecuciones Fiscales

\etdnica fuarez. © \K/Uk@

El presente documento se asimila para todos sus efectos a una letra de cambio segdn art- 774 del Cédigo de Comercio

Versién:03

Cédigo: F-GJ-43 Fecha de Aprobacion: 2023 /03 /02

1de1



INFORME DE SUPERVISION

Articulo 83 ley 1474 de 2011

Ndmero de contrato ; 373 Fecha de Elaboracién Informe: 30/12/2023
Tipe de informe: |Parcial: inal: X JPeriodo de Informe: 171212023 30/12/2023
Nombre del Contratista VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA
Niimerco de Identificacion Tributaria 1.035.853.498 DV | 2
. . Secretaria de Recaudos y : i Direccidn de Ejecuciones

Secretaria o Gerencia: Pagos Lugar de Ejecucién: Fiscales
Plazo inicial: 7 Meses Prérroga 1: 2 Meses y 28 Dias
Prorroga 2: Prorroga 3:
Prorroga 4: Prérroga 5:
Prorroga 6: Fecha de Inicio de Ejecucion: 3/03/2023

Fecha de Suscripcion en el SECOP II: 3/03/2023 Tiempo Ejecutado:
Empresa Aseguradora Seguros del Estado No. Péliza
Tipo de Amparo Vigencia de la péliza 0/01/1900 0/01/1900
Empresa Asequradora Seguros del Estado No. Poliza
Tipo de Amparo Vigencia de la poliza 0/01/1800 0/01/1900

{E| contratista cumplié a satisfaccion con todas las actividades programadas durante el plazo para [a ejecucion del contrate, de conformidad con el
objeto vy la vigencia.

El contrato y soportes se encuentran en el enlace de SECOP I
hitps:/fiwww.secop.gov.co/COtContractsManagement/Tendering/SalesContracte
dit/View?docUnigueldentifier=CO¥.SLCNTR.10218710, el cual cuenta con cada 8l X NO
uno de los informes de actividades parciales, facturas o cuentas de cobro,
informes de supervision, certificacicnes de seguridad social que dan cuenta de
—— — T = sy aprobacion ¢

El conirato cuenta con las pdiizas de garantia vigenies, el informe de actividades,
factura o cuenta de cobro, informe de supervisién y certificaciones de seguridad Sl X NO
social correspondientes al periodo evaluado.

Ei contratista ha entregado los informes, planillas, registros y soportes solicitados

durante e periodo de evaluacion. sl X NO

El contratista ha presentado [a planilia de seguridad social correspondiente al
mes de NOVIEMBRE Y DICIEMBRE, la cual fue pagada en 11/12/2023, con & S X NO
[BC acorde al cobro de sus honorarios mensuales.

; SEGUIMIENTO TECNICO

BLIGACIONES CONTRACTUALE

Versién: 01
Codigo: F-GJ-54 Fecha de Aprobacitn: 2023/09/28 1de4d



Todas las actividades se pueden Todas las actividades se pueden
Apoyar [a consolidacion y recoleccion evidenciar en los convenios realizados, el |evidenciar en los convenios realizados, el
estadistica del recaudo de la oficina de archivo general, el informe de actividades |archivo general, el informe de actividades Sl
ejecuciones fiscales. mensual y los equipo destinados para mensual y los equipo destinados para
realizacion de la actividad realizacion de la actividad
Todas las actividades se pueden Todas las actividades se pueden
Anovar el proceso de depuracion evidenciar en los convenios realizados, el |evidenciar en los convenios realizados, el
poyare’ p P Y archivo general, el informe de actividades {archivo general, el informe de actividades Sl
saneamiento de convenios de pago . . . .
mensual y los equipo destinados para mensual y los equipo destinados para
realizacion de la actividad realizacion de la actividad
Todas las actividades se pueden Todas las actividades se pueden
Apovar la liquidacion, generacion y evidenciar en los convenios realizados, el |evidenciar en los convenios realizados, el
seguimiento de pago de los convenios de archivo general, el informe de actividades |archivo general, el informe de actividades Sl
pago mensuzl y los equipo destinados para mensual y los equipo destinados para
realizacion de Ja actividad realizacion de la actividad
Todas las actividades se pueden Todas las actividades se pueden
Apoyar el Andlisis econdmicos de los evidenciar en los convenios realizados, el |evidenciar en los convenios realizados, el
restltados del procedimiento de convenios de [archivo general, el informe de actividades |archivo general, el informe de actividades Sl
pago (tendencias y promedios mensuzl y los equipo destinados para mensual v los equipo destinados para
realizacion de la actividad realizacion de la actividad
. - . Todas las actividades se pueden Todas las actividades se pueden
Apoyar en la Verificacion y maneijo el ] . . . . ! . .
. R e evidenciar en los convenios realizados, el |evidenciar en los convenios realizados, ¢l
procedimiento de la informacion que se lleva . . L - - L
; - . . archivo general, el informe de actividades |archivo general, el informe de actividades Si
a cabo en la direccion de Ejecuciones . . - .
. mensual y los equipo destinados para mensual y los equipo destinados para
Fiscales o . . o
realizacion de la actividad realizacion de |a actividad

1. Asistir 3 las capacitaciones y/o reuniones relacionadas con el Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) a las que sea citado por la
Administracion Municipal. (Describir fecha y aporiar evidencia de la asistencia a [a capacitacion)

2. Cumpiir a cabalidad con las obligaciones que se desprenden en materia de seguridad y salud en el trabajo, en atencién a lo dispuesto en el Decreto
1072 de 2015, lo dispuesto en |a Politica v el Sistema_de Gestion de Seguridad y Salud en ef Trabajo establecido por la administracién municipal, y
demds normas que las modifiquen o adicionen. "ARTICULO 2.2 4.2.2.16. Obligaciones del contratista. El contratista debe cumplir con las normas del

3. Entregar al Supervisor del contrato informe mensual, o cuando este lo requiera, con el detalle de las actividades realizadas en la ejecucion del
presente contrato. (Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetivo general}

4. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-88T.5. Informar oportunamente a
los contratantes toda novedad derivada del contrato”. (Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetivo general)

5. Mantenerse al dia en &l pago de las obligaciones al sistema de seguridad social integral (salud, pension y riesgos laborales), durante todo el plazo de
ejecucion del contrate. (Describir fecha v aportar evidencia del cumplimiento de este objetive general)

6. Cumplir con las obligaciones que se deriven de! Sistema Integral de Gestion del Municipic de Bello. (Describir fecha y aportar evidencia del
cumplimiento de este objetivo general)

7. Asistir a las capacitaciones del Sistema Integral de Gestion y, en general, a aquellas gue sea citado por el contratante. (Describir fecha y aportar
evidencia de la asistencia a la capacitacion)

Version: 01

Fecha de Aprobacién: 2023/09/28 2gde4

Codigo: F-GJ-54




sWerificar el cumplimiento de las normas técnicas aplicables. {opcional — se puede eliminar la linea)

-Revisar que las personas que conforman el equipo del contratista cumpla con las condiciones ofrecidas de acuerdo con lo previsto en el contrato v
exigir su reemplazo en condiciones equivalentes cuando fuere necesario. (opcional — se puede eliminar la linea).

-[dentificar las necesigades de cambio o ajuste y revisar el curso de accién con las partes. (opcional — se puede efiminar la linea)

«Estudiar las solicitudes y requerimientos técnicos del contratista y dar recomendaciones a la Entidad Estatal sobre el particular. (opcional — se puede
eliminar Ja linea)

“Blaborar la documentacion y el soporte necesario frente a la necesidad de hacer efectivas las garantias del contrato. {opcional - se puede eliminar la
linea)

SEGUIMIENTO JURIDICO - CONCEPTO DEL SUPERVISOR .

Certifico que EL CONTRATISTA mencionado en la parte inicial del preserte informe, representado legalmente por OO identificado con C.C, X s
NOOOXXKK, dispuso su conocimients v experiencia para el cumplimiento total, del ebjeto contractual, teniendo coma resultado el cumplimiento de las
actividades planteadas y programadas para ¢! logro de dicho objeto. Hasta el momento &l coniratista no ha estado inmerso en inhabilidades e incompatibilidades
sobreviniente que le impidan seguir legaimente con la ejecucion del contrato. Las capacidades y facultades demostradas por ef contratista para la celebracion del
contrato permanecen en |la misma condicion. Las actividades y obligaciones se cumplieron a cabalidad de acuerde con fa normatividad vigente y con el objeto del

contrato, en razoén de lo anterior se da viabilidad por parte del Supenvisor o Interventor para proceder con el page indicade. NO

3/03/2023 30/03/2023 9,40% . $ 3.595.355
1/04/2023 30/04/2023 19,46% § 3.850.000
1/05/2023 30/05/2023 29,53% $ 3.850.000
1/06/2023 30/06/2023 39,60% $ 3.850.000
1107/2023 30/07/2023 49,56% $ 3.850.000
1/08/2023 30/08/2023 59,73% $ 3.850.000
1/00/2023 30/09/2023 69,80% $ 3.850.000
11072023 2/10/2023 70,47% $ 256.667
3M0/2023 3011012023 79,87% $3.593.333
1/11/2023 3001112023 89,93% $ 3.850.000
1112/2023 30/12/2023 100,00% $ 3.850.000
0/01/1900 0/01/1900 100,00% $0
0/01M900 0/01/1800 100,00% 30
0/61/1900 0/01/1300 100,00% 50
No. Total Meses aY23DIAS § Total % 100,00% Total $ 38.243.333

El supervisor cerlifica gue el contratista acreditd porcentaje de cumplimiento del 100% del contrato.

- Seguridad Social Integral del o (los}) . ..
A Periodo(s) s J Acta sobre el buen manejo del Anticipo NO
B Certificado Disponibilidad Presupuestal NO K Actas de cambio de obra NO
C Certificado de Registro Presupuestat sl L Informes de Laboratoric NO
- " - - :
D Informes Parciales Mensuzales de Ejecucién del S| M Informe del Personal a cargo del Contratista NO
Contrato
E Registro Fotografico NO N Actas reunién NO
F Vigencia de las Garantias NO 0O Capia de Bitacora NO
- . Apertura de Fiducia o Patrimenio Auténomo-
G Seguimiento y Control a los Planes Ambientales| NO P (Cuando se requiera) NO
Cantidades de Obra ejecutada NO Q Formato de devolucion del Carné Sl

L Versidn: 01
Codigo: F-GJ-54 Fecha de Aprobacion: 2023/09/28 3ded



Acta de Terminacién y/o liquidacién del S|
Contrato

COtros informes o evidencias

NO

Teniendo en cuenta la siguiente escala de medicion califigue (puntos):
Excelente: 4.5 — 5.00 Bueno: 3.9 — 4.4[JRegular: 3.0 - 3.8

Malo: Menos de 3.00

ASPECTOS A EVALUAR CALIFICACION
A. Calidad del bien o servicio — Satisfaccidn de [as necesidades y expectativas que el 4
usuario o cliente tienen del servicio adquirido

B. Cumplimiento de especificaciones técnicas — Evaliia el cumplimiento de requisitos 4

técnicos y/o especificos
C. Cumplimiento de plazos del contrato — Evaliia [a entrega puntual de los bienes y/o 4

servicios
PUNTAJE PROMEDIO: 4,00

Observaciones:

VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA

JUAN PABLO gpw,éz).ounoﬂo

oo SGEL © a

Firma Contratista:

i

Version: 01

Cadigo: F-GJ-54 Fecha de Aprobacién: 2023/09/28
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: b S S Fecha creacion reporte: 2023-12-11, 11:34:20 AM  Tipo Planitla: I PLANILLA INDEPENDIENTES Numaéro Planilla: 67546190
agperg vao

Periedo Cotizacion: noviemnbre de 2023 Periodo Servicio: noviembre de 2023

|VERCNICA MARIA SUAREZ OSPINA
1CC1035853498

HINDEPENDIENTE

CINATURAL

IBELLO

SUNICR 53A#54 - 49 INTERIOR 404
4543345

JUNICO

J|anTIOGUIA

ARL SURA

Il. BETALLE DEL APORTANTE

Datos det Afiliado Novedades Pensiones Parafiscales
BB s ol el i Hali aladiialt LR ot
G |2 BBEEER SRR S8 2008 S St e
ce toasisaam | VEROMISA MARIASURREZ 57 00 _ _ o $245.400|(EPS010) EFS SURA 58400k earIY) COMPANA s15a0000|  S30800 50 so 50 50 5 4TT.ECO

B g R  Tincapacidade: | SUBTOTAL SIN
= 1BC Rlesgos ‘Apartes Cajas ‘Licencing; Saldos | INTERESES
: ; : ; i%.a Favor) EPS 1 |7 MORA
$ 1.540.008] $ 1.540.000] $1,540.000 $ 1.540.000 5246400 § 192.500, 58,100 §30.800 50 $ 0} $0) 50 %) $9 3 477.500 sD 5 477.000
N Pgina 1 da 1
Enlace Operativo, Linea Experios en FILA: Barranquilia: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Call: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Perelra: 340 13 27 - Manizales: 802 B0 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 61 99 77. Linea Etic
01800¢ 517806,

Antes de imprimir, asegtirese que sea reaimente necesario. Proteger el medio amblente est en nuestras manos.



Transaccién Aprobada

Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por faver imprima este comprobante como s
soporte del envio vy pago de su planilla. en

nb_-e-r.n LR

[

WWW.SUAPOorte.com.co

NB00229739
NEoa0ss7az
NEgA903780
{Nec0oa0s4 1

ARL SURA
AJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ANT:

SubTotales: $477.800 %0
Total 2 Pagar: $477.800

Enlace Cperativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 897 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 Z7 - Pereira; ?ﬂpma 1des
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medeliin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 98 77. Linea Etica: 018000 517806.

Enlace Operative no se hace responsabte de 1as planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacidn dado que no tiene medios para corroborar
la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar Ja informacién suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, asegirese que sea realmente necesario. Proteger el medic ambiente estd en nuestras manos.




. o (a3t Ao 'AUTOLIQUIDACION.
enlacen| . SUApOrel  fGEEEr
d i Fecha creacion reporte: 2023-12-11, 11:45:18 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

apeialiveo

Numéro Planilla: 67547167

Periodo Cotizacién:  diciembre de 2023 Periodo Servicio: diciembre de 2023

I. DATOS DEL APORTANTE

VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA
CC1035853498 ICR 53A #54 - 49 INTERIOR 401
INDEPENDIENTE 14543345
NATURAL UNICO
HBELLO ANTIOQUIA
1 ARL SURA

il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos am_.,a _mno.

_ .zo<mawamm
iR R

>{ 0} {af 2| 515 |

Pensiones

Parafiscales

Riesgoes

I HEG
“Rissga | | F

VEADNICA MARLA SUAREZ
CSPINA

(EPSO10} EPS SURA . § 1.540.000;

$ 1.540.000 51,540,000 $1.540.000 §1.540.000 $ 246.400) § 192500 $8.100 5 30.800 50 50

50 30 $0 §477.800 $0 5 477.800]

Entace Operativo, Linea Expertos en PILA; Barranquilla; 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Call: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 B0 27 - Medellin: 604 2727 - Desde oiras cludades: 018000 51 99 77. Linea Etica:
018000 517806.

Antes de imprimir, asegirese gue sea realmente necesario. Proteger ef medio ambiente esta en nuestras manos,




Transaccién Aprobada

Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como eni € \g)
. I o P r_'n'; iwa

soporte del envio y pago de su planilla.

W, SUaporte.com.ce

i
NB00225739

50

SubTotales: $477.600
$477.800

Total a Pagar:

Enface Operativo, Linea Expertos en PILA; Barranquilla: 385 24 44 - Sogotd: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: bap 12 1 9¢ 1
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medetiin: 604 2727 - Destie otras ciudades: 048000 5199 77, Linea Etica: 098000 517806. .

Enlace Operativo no se hace responsable de [as planilias y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dade que no tiene medios para corroborar
la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar [a informacién suministrada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, aseglirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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ACTA
DE TERMINACION DEL CONTRATO
N°0373 DE 2022

SC-CER143688

SECRETARIA RECAUDOS Y PAGOS

Subserie
Serie  (Tipode Modalidad Afo Consecutivo
contratacion)

Cod.
Depend.

CONTRATO N°:

| CONTRATACION DIRECTA

| VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
ADMINISTRADOR DE EMPRESAS EN EL MARCO DEL
PROGRAMA ™ POR UNA EFICIENTE PLANEACION
1 TERRITORIAL Y FISCAL" DEL PLAN DE DESARROLLO "POR EL
| BELLO QUE QUEREMOS " EN LA DIRECCION ADMINISTRATIVA
DE EJECUCIONES FISCALES ADSCRITA A LA SECRETARIA DE
1 RECAUDOS Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO.

$ 26.950.000
| VEINTISEIS MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA
MIL PESOS
$ 11.293.333
ONCE MILLONES DOCIENTOS NOVENTA Y TRES
MIL TRECIENTOS TREINTA Y TRES PESOS
7 MESES
| 2 MESES Y 28 DIAS
9 MESES Y 28 DIAS
_ : 03/03/2023
FECHA DE TERMINACION . | 30/12/2023

Se reunieron en el Despacho de la Secretaria de RECAUDOS Y PAGOS los sefiores: VERONICA
MARIA SUAREZ OSPINA en calidad de CONTRATISTA y JUAN PABLO GOMEZ LONDONO
como Supervisor (a) en representacion del Municipio de Bello, con el fin de realizar la presente acta
de terminacién bilateral, correspondiente al Contrato N°0373 del afio 2023

Se deja constancia de lo siguiente:

1) El contratista VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA se desempeft6 o presto los servicios
como Administrador, en la secretaria de RECAUDOS Y PAGOS, del Municipio de Bello, por
un término inicial de (7) MESES y una prérroga de (2) MESES ~ (28) DIAS dando inicio a la
ejecucion el dia Veinte (3) del mes de marzo del afio 2023.

El contrato tuvo un valor inicial de ($26.950.000) VEINTISEIS MILLONES NOVECIENTOS
CINCUENTA MIL PESOS, y una adicién de ($11.293.333) ONCE MILLONES DOCIENTOS
NOVENTA Y TRES MIL TRECIENTOS TREINTA Y TRES PESOS, finalizando el dia 30 de
diciembre de 2023, y cuya informacidn basica se encuentra descrita en la parte inicial de la presente
acta.

1) El supervisor manifiesta que el desempefio del confratista respecto a los compromisos
pactados, asi como el desarrollo del objeto contractual en términos generales fue satisfactorio,
cumpliendo con todas las obligaciones establecidas en el contrato.

Codigo: F-GJ-38 Fecha de aprobacion: 2022/06/24

Version: 03

Pagina1de2




ACTA
DE TERMINACION DEL CONTRATO
N°0373 DE 2022

50 go0t

SC-CER143088

2)

Al ser la seguridad social un requisito de ejecucién del contrato segun articulo 41 de [a Ley
80 de 1993 modificado por el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, el contratista acredita que
se encuentra al dia en los pagos de los aportes parafiscales al sistema, en cuanto a la
seguridad social para el dltimo pago.

El supervisor da visto bueno para que la oficina de presupuesto y contabilidad realice las
deducciones a que haya lugar, tal como fueron pactadas en el contrato.

El contratista y el supervisor manifiestan estar a satisfaccion con la terminacion del contrato
N.° 0373 cuyo objeto es: “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
ADMINISTRADOR DE EMPRESAS, EN EL MARCO DEL PROGRAMA "POR UNA
EFICIENTE PLANEACION TERRITORIAL Y FISCAL" EN LA SECRETARIA DE
REACUDOS Y PAGOS DEL MUNICIPIO DE BELLO". Se presenta el balance final, que da
cuenta de los movimientos financieros del contrato:

ORDEN DE CONCEPTO VALOR

PAGO- FECHA
VALOR TOTAL DEL CONTRATO 38.243.333
PRIMER PAGO 3.593.333
SEGUNDO PAGO 3.850.000
TERCER PAGO 3.850.000
CUARTO PAGO 3.850.000
QUINTO PAGO 3.850.000
SEXTO PAGO 3.850.000
SEPTIMO PAGO 3.850.000
OCTAVO PAGO 3.850.000
NOVENO 3.850.000
DECIMO 3.850.000
ONCE
DOCE
VALOR TOTAL PAGADO AL CONTRATISTA 38.243.333
VALOR PENDIENTE DE PAGAR AL -0-
CONTRATISTA

5) Una vez leida y aprobada la presente acta, se firma por los que en ella intervinieron en

manifestacion de su aprobacion el dia Treinta (30) de diciembre de 2022.

\M \esonica Rigrez ©

Cédigo: F-GJ-38

JUAN PABLO GOMEZ LONDONO VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA
Supervisay Contratista
it )
Version: 03

Fecha de aprobacién: 2022/06/24
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DEVOLUCION DE CARNE
DIRECCION ADMINISTRATIVA DE TALENTO

& L HUMANO | y
Zj’“?"""o:;,”w)t‘{ I

et apit el o ot Fan- T AR 18]

FORMATO DEVOLUCION CARNE PERSONAL CONTRATISTA

A continuacién, hago enfrega del camé el cual me identificé como contratista del Municipio de
Bello para la ejecucion del contrato abajo descrito.

B INFORMACION PERSONAL
NOMBRES COMPLETOS:\\@(@(}'@@ mﬁﬁﬂ g‘bam OAsEn>
NUMERO DE CEpULA: 103585 2349€
sECRETARIA:  P2COd 004 N OO0
DEPENDENCIA: a\emu@n@ﬁ _?“\,5‘&3\@6

CONTRATO -ANO: ")) 3

Dejo constancia que:

[ 1. HAGO DEVOLUCION DEL CARNE.

[ 1 2. SEME EXTRAVIO

[]  3.NO RECLAME CARNE DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO

FECHA: 12-12 20 23
\leronica Suatez @

FIRMA DEL CONTRATISTA

e Iz J‘A”Jn,‘:;:}

DIRECCION ADMINMISTRATIVA DE TALENTO HUMANO
12-19-

FECHA:
]
GUARDADO %.’E’Q CARNE
DESTRUIDO POR DETERIORO [~ PORTA CARNE
DESTRUIDO POR CAMBIO DE DEPENDENCIA CINTA Y/O YOYO
. Version: 04 .
Cédigo:F-GH-122 Fecha de aprobacion: 2023/09/29 Pagina 1 de 1
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CONSTANCIA DE CIERRE DEL
3 & EXPEDIENTE DEL PROCESO
S - CO NT RACT UAL 150 ooy

SC-CER143688

La presente constancia de cierre, se realiza en cumplimiento del articulo 2.2.1.1.2.4.3

del Decreto 1082 de 2015:

CONDICIONES GENERALES DEL CONTRATO

Contrato N%;

373-2023

Contrato, para los casos
obligatorios

Objeto: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
ADMINISTRADCR DE EMPRESAS EN EL MARCO DEL
PROGRAMA " POR UNA EFICIENTE PLANEACION
TERRITORIAL Y FISCAL" DEL PLAN DE DESARROLLO
“POR EL BELLO QUE QUEREMOS " EN LA DIRECCION
ADMINISTRATIVA DE EJECUCIONES FISCALES ADSCRITA
A LA SECRETARIA DE RECAUDOS Y PAGOS DEL
MUNICIPIO DE BELLO. ,

Contratista: VERONICA MARIA SUAREZ OSPINA

Plazo Inicial del Contrato: 7 MESES )

Prorroga N° 2 MESES Y 28 DIAS

Valor Inicial del Contrato: 26.950.000

Adicion N° 11.293.333

Modificacion N° 0 ] )

Supervisor del Contrato: JUAN PABLO GOMEZ LONDONO

Fecha de Suscripcién: 271022023

Fecha de Inicio: 03/03/2023

Modificaciones NA

Contractuales:

Fecha de Terminacion: 30/12/2023 )

Plazo Final del Contrato: 9 MESES Y 28 DIAS

Valor Final del Contrato: 38.243.333

Fecha de Ia Liquidacién del NA

CONDICIONES DE LAS GARANTIAS

Fecha de Expedicién de la Péliza: | NA

Péliza N°: NA
Compaiiia Aseguradora: NA

Clase de Garantia
Calidad del servicio: NA Vigencia:

Valor Asegurado:
Siniestros ocurridos: Si _ NO_
Cuales:

NA

Estabilidad y Calidad de la obra: | Vigencia:

Valor Asegurado:

Cédigo: F-GJ-48

Versién: 03
Fecha de aprobacién; 2023/ 06 / 06

Pagina 1 de 2




CONSTANCIA DE CIERRE DEL
EXPEDIENTE DEL PROCESO
CONTRACTUAL

BC-CER143688

Siniestros ocurridos: Si_ NO_
Cuales:

Cumplimiento del Contrato: NA Vigencia:
Valor Asegurado:
Siniestros ocurridos: Si_ NO_
Cuales:

Pago de Salarios, Prestaciones Vigencia:

Sociales e Indemnizaciones: NA | Valor Asegurado:
Siniestros ocurridos: Si _ NO_
Cuales:

Calidad y Correcto Vigencia:

Funcionamiento de los Bienes: Valor Asegurado:

NA Siniestros ocurridos: Si_ NO_
Cuales:

Responsabilidad Civil Vigencia:

Extracontractual: NA Valor Asegurado:
Siniestros ocurridos: Si _ NO_
Cuales:

Buen Manejo y Correcta Inversion | Vigencia:

del Anticipo: NA Valor Asegurado:
Siniestros ocurridos: Si _ NO_
Cuales:

TERMINACI_ON DE LOS MANTENIMIENTOS, O LAS CONDICIONES DE

DISPOSICION FINAL O RECUPERACION AMBIENTAL DE LAS OBRAS O BIENES:
En caso de que aplique, favor indicar si ya vencieron los términos: Si__ No __

CONSTANCIAS:

1. Se deja constancia que las pdlizas antes mencionadas se encuentran vencidas y

que en el momento no cursa ninguna reclamacion por los riesgos amparados en la

poliza Nro. NA

2. En consecuencia, la constancia se publica en la plataforma SECOP || para que se
cierre el expediente contractual correspondiente.
Se expide en el Municipio de Bello, alos __30 DICIEMBRE 2023

WX

JUAN PABLO GOMEZ LONDONO
Supervisor

Codigo: F-GJ-48

Version: 03
Fecha de aprobacién: 2023/ 06 /06
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