FORMATO INFORME DE | VERSION “ .
GESTION CODIGO | GAGR=MC801-Fo05 [:...,.. ]

i PROCESO GESTION DE U NI/~
VIGENCIA Pégina1de 1 gnaomgais ot
Junlo 26/2023 RECURSOS pRnn e

1. DENOMINACION DEL CONTRATO | INFORME No. | 05

Conlralo N* 2023272

Nombre del Supervisor JORGE ANDRES GUEVARA GOMEZ

2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL

Tipo de contralo Prestacion da Servicios / contratacién directa | Otro:

Zulima Esther Calderon Mariano

Nombre del contratisia
CC. 32797613

Identificacién del contratista
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ERINDAR APOYO A LA

PERSONERIA DISTRITAL DE BARRANQUILLA EN EL DESARROLLO DE LAS
FUNCIONES Y COMPETENCIAS ASIGNADAS EN LA CONSTITUCION, LA LEY Y

Objeto del conlrato
e ! EN TODAS AQUELLAS ACTIVIDADES NECESARIAS PARA EL CUMPLIMIENTO

DE LOS FINES ESTATALES

Plazo 8 meses

Contrato Inicial $ 30.000.000

Adicién

Valor total contrato $ 30.000.000
Valor del contrato Valor Mensual $ 5.000.000

Valor Pagado a la fecha__| $ 20 000.000

Saldo Por Pagar $ 10.000.000

Fecha de terminacién "
Fecha de inicio del contrato del contrato Fecha de Suspension Fecha de reinicio
Mayo de 2023 Octubre 31 de 2023

3. CERTIFICA EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRATADO

Con el presente Informe certifico que los datos suministrados en este documento los he verificado personalmente, por lo que
ratifico el cumplimiento del objeto contratado, como también dejo constancia que el pago de los impuestos y de la seguridad social
corresponde @ las normas vigentes, y el informe donde se detallan las actividades realizadas y el cumplimiento del objeto

contractusl, conforme a lo estipulado en el contrato.

4. PERIODO DE CERTIFICACION [ sePTIEMBRE 2023

INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO

La informacion relacionada con las actividades realizadas por el contralista, se relacionan en formato denominado Anexo No.1
Informe De Aclividades.

JORGE ANDRES GUEVARA GOMEZ, quien aclia en nombre y representacién de la Personerla Distrital de
Barranquilla, en calidad de Su, quien actia en nombre y representacién de la Personerla Distrital de
Barranquilla, en calidad de Supervisor, deja constancia que el contratista ejecutd a cabalidad el objeto del
contrato y sus obligaciones para el periodo correspondiente al del presente informe y sus anexos, conforme a
lo sefalado en el Estudio previo y la propuesta presentada, como también la verificacién del pago de las
estampillas y de la acreditacién del pago de seguridad soclal.

Se firma en Barranquilla, en €l mes de Septiembre del 2023

/
A DEL CONTRATISTA Vo Bo DEL SURE OR
LIMA CALDERON MARIANO JORGE AND! VARA GOMEZ
Identificaclén: 32.797.613 JEFEDE CO NTERNO

Personeria Distrital de Barranquilla o ;

Sede Centro: Calle 38 No. 45 -01 Piso 2. DlPersones §) Qoessineiuiubey

Sede Centro de Atencion Cuidadana: Carrera 45 No. 38 Esq. N d‘D :e s
@PerBarranquilla

Carda Prada Marrara RA NA 79 . EO
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ANEXO 1 FORMATO

[ VERSION

(]

WPGRA  a alonag e o 'R Wl
Wi | PROCESO SR 00 | twwioes [tomRegm |
ANEXO No. 1
INFORME DE ACTIVIDADES

A continuacion, me parmito relaclonar lae acllvidades ejecutadas en ol desarrollo de mi
objeto contractual en la ofielna de GONTROL INTERNO durante el perlodo del 01 al 30

del mes de SEPTIEMBRE del afio 2023,

No.

OBJETO CONTRA@I_UAL; l ETN I i . "“ﬂi:w—-m-—‘«-:u—:]

e s I

DESCRIPGION DE ACTIVIDADES_

1

AUBTTORIA DE CONTROL INTERNO, Acompaifamionto en ol sogulmiento de I
audltorla de Control Interno para ol proceso de GESTION DOCUMENTAL

relaclonado en la Formulaclén de Indicadores para la evaluar el avance en la
consecucion de resultados y en su logro final (gootion y desempefio) do 06l6
proceso.

AUDITORIA DE CONTROL INTERNO, Acompafiamionto en ol soguimiento do la
auditorla de Control Interno para el proceso de GESTION DOCUMENTAL
relacionado en el slstema de gestién dooumental y de recopliaclén de Informacion de
los productos generados a los grupos de valor, por todo tipo de fuente de gonaraclon

de ostd proceso,

AUDITORIA DE GONTROL INTERNO, Acompafiamiento en el soguimiento do [
auditorla de Control Interno para el proceso do GESTION INFORMATICA
relaclonado en la Identificacién de los procesos y procedimientos do la entldad.

AUDITORIA DE CONTROL INTERNO, Acempafiamlento en ol seguimliento de la
auditorla de Control Interno para el proceso do GESTION INFORMATICA
relaclonado con el aprovechamlento de las tecnologlas de la Informacién y la
comunicacién para la gestion Institucional,

5

ﬁﬁw Eopbioibe &

LIMA ESTHER CALDERON MARIANO
c.c. 32,797,613
Contratista

Personeria Distrital de Barranquilla

s SIS AT

Sede Centro: Calle 38 No. 45 -01 Plso 2.
Sede Centro de Atenclon Culdadana: Carrera 46 No. 38 Eeq.

Sede Prado; Carrera 58 No, 72 - 69

@porsonariadabag

£ Poreonoria distrital du Barrangulla
"1 @PerBarranquilla
www.poreonerladebarranqullls,gov.co
Tol, (608) 3133730

Powered by @ CamScanner

et



https://v3.camscanner.com/user/download

e 50;/ i PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO f"m
—— e DATOB GENERALES DELAPORTANTE o io o .
;lga;%!érgl;ﬁmm CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION; 121497613
CIUDAD/MUNI S ZULIMA ESTHER CALDERON MARIANG
Fonspvsewe CIPIO; BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO
vo N: CALLE 84 # 37 81 TELEFONO: 1919393
e APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLAGE APORTANTE; HNGEPENDIENTE
IPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMIGA, Cormarcio sl por mayot da
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA), HO
. DATOSGENERALESDELAPLANILLA
NUMERO PLANILLA; 4514089535 TIPO DE PLANILLA: KINDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: agoslo PERIODO COTIZACION MES: #yoslo
OTROS SUBSISTEMAS: AfiO: 2023 SALUD: AfIO! 2023
DIAS DE MORA: 8
FECHA PAGO (aasa/mm/dd). 2023/09/13 NUMERO AUTORIZACION; 995812399
T ' s ~ NOVEDADES SE R o e
ING | RET [ TDE | TAE [ TOP [ TAP [COR | VSP\l| VST | SLN [COM| IGE [ LMA [ VAC | AVP [ VCT [ IRP
PV EXRAN NN 0 7 |
(] T
~ LIQUIDACION GENERAL R N T
. TOTALES
g COTIZANTES [ TOTAL PAGADO
Ll R R R PENSION SRR R A A
‘ *‘ADMINISTRADQRA 2 ‘
NIT cODIGO "0 8T NOMMA ey s 2
000336004 |  26-14 " as14colpelsiongs  Jf
BUBTOTAL!
gl R Rt 0 SALUD | T MR r-'-lf;»j'-"i:;ﬂ};}&‘ 4y b e
‘ ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE ;
800251440 | EPS006 EPS005-SANITAS 8.A, 1 $ 252.200
8UBTOTAL! 1 $202200 |
o/ _ A
RIESGOS PROFESIONALES = =~
ADMINIS TRADORA |
NIT CODIGO NOMBRE L
B60011153 | 1423 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS B.A, 1 $ 10,600
SUBTOTAL: J $10.600
VALOR SIN MORA: $ 580.500
VALOR MORA: $ 5.200
' TOTAL PAGADO: |
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