
DEPARTAMENTO DE BOLÍVAR
SECRETARÍA DE HACIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO

OPS - ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
FECHA DE EMISIÓN: 11 Jun 2024 FECHA LÍMITE DE PAGO: 31 Dic 2024 RECIBO: 240600844260

CONTRIBUYENTE

Contribuyente: ADRIANA GUETE Identificación: C 1050039489 No. Recibo Pago: 

Nombre Acto: OPS - ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Cant. De Actos 3,000,000 240600844260

Entidad Contratante: 6 - GOBERNACIóN DE BOLIVAR Nro Acto Administrativo: Fecha Del Contrato: 08 Feb 2024

Concepto Descripción Tarifa Valor
600 ESTAMPILLA PARA BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR (3,000,000x2/100) $ 60,000
650 ESTAMPILLA PRO-CULTURA (3,000,000x2/100) $ 60,000
500 ESTAMPILLA PRODESARROLLO (3,000,000x2/100) $ 60,000
900 DERECHO DE SISTEMATIZACION ( 37,518 ) $ 37,518

TOTAL $ 217,518

DEPARTAMENTO DE BOLÍVAR
SECRETARÍA DE HACIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO

OPS - ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
FECHA DE EMISIÓN: 11 Jun 2024 FECHA LÍMITE DE PAGO: 31 Dic 2024 RECIBO: 240600844260

GOBERNACIÓN

Contribuyente: ADRIANA GUETE Identificación: C 1050039489 No. Recibo Pago: 

Nombre Acto: OPS - ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Cant. De Actos 3,000,000 240600844260

Entidad Contratante: 6 - GOBERNACIóN DE BOLIVAR Nro Acto Administrativo: Fecha Del Contrato: 08 Feb 2024

Concepto Descripción Tarifa Valor
600 ESTAMPILLA PARA BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR (3,000,000x2/100) $ 60,000
650 ESTAMPILLA PRO-CULTURA (3,000,000x2/100) $ 60,000
500 ESTAMPILLA PRODESARROLLO (3,000,000x2/100) $ 60,000
900 DERECHO DE SISTEMATIZACION ( 37,518 ) $ 37,518

TOTAL $ 217,518

DEPARTAMENTO DE BOLÍVAR
SECRETARÍA DE HACIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO

OPS - ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
FECHA DE EMISIÓN: 11 Jun 2024 FECHA LÍMITE DE PAGO: 31 Dic 2024 RECIBO: 240600844260

BANCO

Contribuyente: ADRIANA GUETE Identificación: C 1050039489 No. Recibo Pago: 

Nombre Acto: OPS - ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Cant. De Actos 3,000,000 240600844260

Entidad Contratante: 6 - GOBERNACIóN DE BOLIVAR Nro Acto Administrativo: Fecha Del Contrato: 08 Feb 2024

Concepto Descripción Tarifa Valor
600 ESTAMPILLA PARA BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR (3,000,000x2/100) $ 60,000
650 ESTAMPILLA PRO-CULTURA (3,000,000x2/100) $ 60,000
500 ESTAMPILLA PRODESARROLLO (3,000,000x2/100) $ 60,000
900 DERECHO DE SISTEMATIZACION ( 37,518 ) $ 37,518

TOTAL $ 217,518

(415)7709998124714(8020)240600844262(3900)0000060000(96)20241231 (415)7709998252103(8020)240600844263(3900)0000060000(96)20241231

(415)7709998318489(8020)240600844264(3900)0000060000(96)20241231 (415)7709998571679(8020)240600844261(3900)0000037518(96)20241231

Señores cajero y contribuyente verifiquen que el valor del pago sea igual al valor total de la factura.
BANCO DE BOGOTA, BANCO GNB SUDAMERIS, BBVA , BANCO DE OCCIDENTE, BANCO DAVIVIENDA SA



Carretera Cartagena – Turbaco, Km 3, Sector Bajo Miranda – El Cortijo, después del Cementerio 
Jardines de Paz, Centro Administrativo Departamental, Edificio 1, Octavo piso 

 
 

 
 
 
 
 

 
 
 

FORMATO DE SUPERVISIÓN DE CONTRATOS - INFORME DE ACTIVIDADES Y 
AUTORIZACIÓN DE PAGOS 

 
 

CODIGO: S-001 
Versión: 01 

Fecha: 
01/01/2024 

 
 

 

Dependencia: 
 

 

SECRETARIA GENERAL 
 

 

Fecha: 
 

 

11 de junio de 2024 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DATOS DEL 
CONTRATO 

 

Valor Contrato: DIECIOCHO MILLONES DE 
PESOS MCTE. ($18,000,000.00). 
 

 

Valor a Pagar: valor del contrato en cuotas parciales 
mensuales de TRES MILLONES DE PESOS MCTE 
($3.000,000.00) 
 

 

Contrato No.: 19 con fecha de Suscripción 29 de 
enero de 2024. 
 

 

Fecha Inicio: 09/02/2024 
 

 

Certificado de Disponibilidad No.: 20 con fecha 
23-ENE-2024. 
 

 

Fecha Termina: 08/08/2024 
 

 

Registro Presupuestal No.: 79 con fecha 
09/02/2024. 
 

 

Periodo a Pagar: 8 de mayo al 7 de junio del 2024 
 

Cuenta No.:  004 
 

 

OBJETO DEL 
CONTRATO 

 

 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES PROPIAS DE 
LA DIRECCIÓN DE ATENCIÓN AL CIUDADANO Y GESTIÓN DOCUMENTAL DE LA SECRETARIA GENERAL 
DE LA GOBERNACIÓN DE BOLÍVAR. 
 

 

FORMA DE PAGO 
 

 

valor del contrato en cuotas parciales mensuales de TRES MILLONES DE PESOS MCTE ($3.000,000.00). 
 

 

PLAZO DE 
CONTRATO 

 

 

seis (6) meses. 
 

 

INFORMACIÓN BÁSICA DEL CONTRATISTA 
 

 

NOMBRE: 
 

 

ADRIANA MARCELA GUETE GARCIA 
 

 

IDENTIFICACIÓN: 
 

 

cédula de ciudadanía No. 1050039489 
 

 

DIRECCIÓN: 
 

 

CARRERA 91A 39I 82 LA CAROLINA - CIUDAD JARDIN - CONJUNTO BRISAS DE JARDIN 
 

 

NO. DE 
TELÉFONO: 
 

 

Cel. 3232340563 - Tel.  
 

 

APORTES A SALUD 
 

 
 
 
 
 
 
 

APORTES 
SEGURIDAD 

SOCIAL 

 

Valor Pagado: 
 

 

 $162.500 
 

 

Periodo: 
 

 

 11/06/2024 
 

 

Numero de Planilla.: 
 

 

  9468164679 
 

 

APORTES A PENSIÓN 
 

 

Valor Pagado: 
 

 

 $208.000 
 

 

Periodo: 
 

 

 11/06/2024 
 

 

APORTES A ARL 
 

 

Valor Pagado: 
 

 

 $6.800 
 

 

Periodo: 
 

 

 11/06/2024 
 

 

SOLICITUD DE 
PAGO 

 

 

Certifico que las actividades se están ejecutando conforme a lo establecido en el contrato, que el contratista 
cumplió con los pagos de la seguridad social en salud y pensión conforme a las normas vigentes, los soportes 
de estos pagos fueron revisados y cotejados con los originales y corresponden a este contrato, por lo tanto, 
autorizo el pago. 
 

  



Carretera Cartagena – Turbaco, Km 3, Sector Bajo Miranda – El Cortijo, después del Cementerio 
Jardines de Paz, Centro Administrativo Departamental, Edificio 1, Octavo piso 

 
 

APLICACIÓN 
RETENCION 

 

Manifiesto y declaro bajo gravedad de juramento que: Para efectos de la depuración de la base del cálculo de 
la retención en la fuente establecida en el artículo 1.2.4.1.6 del Decreto único tributario 1625 de 2016, el cual 
aplica sobre los pagos o abonos en cuenta por concepto de ingresos provenientes de honorarios y 
compensaciones por servicios personales bajo ciertas circunstancias, "Que NO he contratado o vinculado dos 
(2) o más trabajadores o contratistas asociados a mi actividad económica por un término superior a 90 días 
continuos o discontinuos. 

 

 
 

DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES REALIZADAS 
 

 

OBLIGACIONES CONTRACTUALES 
 

 

ACTIVIDADES EJECUTADAS 
 

 

OBLIGACIONES ESPECIFICAS. 1.Brindar apoyo en la 
ejecución de la actividades de seguimiento 
administrativo, financiero de los procesos, planes y 
programas que lleve a cabo la Dirección de Atención al 
Ciudadano y Gestión Documental de la Secretaria 
General.2.Absolver consultas, emitir conceptos y 
aportar elementos de juicio para la toma de decisiones 
relacionadas con la adopción, la ejecución y el control 
de los distintos programas y procesos de la Dirección 
de Atención al Ciudadano y Gestión Documental de la 
Secretaria General.3.Brindar apoyo en los proceso de 
control, organización y direccionamiento de las 
solicitudes y requerimientos radicados ante la Dirección 
de Atención al Ciudadano y Gestión Documental de la 
Secretaria General .4.Brindar apoyo de conformidad a 
su perfil profesional en la proyección de respuestas a 
las peticiones, quejas, requerimientos u otros, 
presentadas a la Dirección de Atención al Ciudadano y 
Gestión Documental.5.Orientar a los usuarios en los 
diferentes procesos, de competencia de la Dirección de 
Atención al Ciudadano y Gestión Documental.6.Asistir 
a las reuniones y sesiones de trabajo que convoque la 
Dirección de Atención al Ciudadano y Gestión 
Documental.7.Las demás que sean asignadas por el 
supervisor del contrato con relación a su objeto 
contractual. 
 

 

 Periodo de licencia del 15 de febrero del 2024 por 126 días  
 

 

 

 
GENOVEVA MOGOLLON JARABA 

Supervisor - C.C. No. 45452857 
02460474094917-1746116-003263644 

 

 
ADRIANA GUETE GARCÍA 

 
02460473112235-1746116-003262477 
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 1050039489 GUETE ADRIANA                  230301 30 $1,300,000 $208,000 ESSC07 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 $0 14-23 30 $1,300,000 $6,800 0 $0 $0 No $377,300

Total         Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0 $377,300

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1050039489 GUETE GARCIA ADRIANA MARCELA INDEPENDIENTE PRINCIPAL MIRADOR DE ZARAGOCILLA 
BL B TO 3 AP 102

CARTAGENA-BOLIVAR 6909171 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-05 2024-05 696866803 9468164679 I 2024/06/25 2024/06/11 BANCOLOMBIA 0 $377,300
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Planilla Resumen



DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1050039489 GUETE GARCIA ADRIANA MARCELA INDEPENDIENTE PRINCIPAL MIRADOR DE ZARAGOCILLA 
BL B TO 3 AP 102

CARTAGENA-BOLIVAR 6909171 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-05 2024-05 696866803 9468164679 I 2024/06/25 2024/06/11 BANCOLOMBIA 0 $377,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $0 $0 $208,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 $0 $0 $208,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 $0 $0 $6,800

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $6,800 $0 $0 $6,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500

     MUTUAL SER ESSC07 806,008,394 7 1 $162,500 $0 $0 $162,500

TOTAL 1 $377,300 $0 $0 $377,300
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Planilla Resumen


