ALCALDIA LOCAL DF [PUENTE ARAND I
FoNDO OF DESARRGLLG L0

RECIBO A SATISFACCION PERSONA JURIDICA No. 1 paRCIAL [ ] FINAL

(FORMATO DE AUTOCONTROL) o ™ o e
PERIODO COMPRENDIDOENTREEL | 26 | de ABRIL | de 2024 | ovee | 25 | de MAYO | de2024
2024
CLASE DE CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS No. VIGENCIA
L INFORMACION DEL CONTRATISTA
RAZON SOCIAL DEL CONTRATISTA : PROJECTCOL S.A'S | NIT No. 901.768.954-6
DIRECCION: Calle 3#6-73 |TE|_E|=0N0 | o0smTIst CORREO ELECTRONICO admi.projectcol@gmail.com
CEDENTE (Si hubo cesion, escriba el nombre de : INFORMACION BANCARIA
i— ENTIDAD BANCARIA | CLASE DE CUENTA [ No. CUENTA
NIT 6 C.C. CONTRATISTA QUE CEDIO EL CONTRATO BANCO DAVIVIENDA l AHORROS l 108900428898
INFORMACION PARA ENDOSO DE PAGO A UN TERCERO
NOMBRE BENEFICIARIO ENDOSO | NIT o C.C [ VALOR A ENDOSAR ENTIDAD BANCARIA CLASE DE CUENTA | No. CUENTA
o \

B INFORMACION DEL CONTRATO

BIETO DEL CONTRATO,
PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO LOGISTICO PARA ADELANTAR LA RENDICION DE CUENTAS DE LA GESTION DE LA ALCALDIA LOCAL DE PUENTE ARANDA DE
LA VIGENCIA 2023, EN EL MARCO DEL PROYECTO 1907

FORMA DE PAGO
El valor el conlrato Se pagara en Un Gnico pago conlra enlrega de 105 Servicios para (0 Cuales fue conlralado. En (000s [0S Casos para efectos del pago, el contralista debera presentar [0s siguientes documentos:
1. Informe de actividades debidamente diligenciado, y firmado por el supenvisor de contrato, el apoyo a la supenvision.
2. Informe 1cnico (cualitaivo y cuantitativo) y financiero de la ejecucion del contrato. Ademas debera aportar:
B Listas de entrega de los elementos a la comunidad, con a firna del recibido por parte de ellos, y evidencia fotogréfica de esta

devideo de la
u Soporte de paz y salvo del pago realizado al personal contratado por parte del contratista y firnado por cada uno de los perfles. (Si aplica)

acta de recibo ‘expedido por el supenvisor del contrato. y/o el apoyo a la supenvsion.

o roade ingreso de los bienes al almacén (cuando aplque)
5. Factura en las condiciones est uno de los ftems del presupuesio,
6. Copia de la planilla de pago de or apnms a égimen de sequridad socil, paa el periodo cobrado, en proporcien al alor mensual delcontato,cuando se trate de personas naturales
7. Cerifcacion suscrta por el representant legal o reisor fiscal (cuando apique). que acredie el cumplimient del pago de aportes al isemna de sequridad social ntegal paafiscales, B, SENA  cajas de compensacion familar de 05 UHIos ses () meses, de conformidad con el ariculo 50
de la Ley 789 de 2002 0 aquella que lo modifique, cuando se trate de
8. Certficacion Bancaria
9. Registro Unico Tributario - RUT
10. Demas documentos solicitados por el apoyo a la supenvsion

VALORCONTRATO | COFINANCIAGIONY/O | RECURSOSFDLPA | FECHAS EJECUCION EN| MES (ES) DIAS
VALOR INICIAL [ [ 36.394.102 [FECHA DE INICIO 26/04/2024) PLAZO INICAL 1
INICIAL
ADICIONES PRORROGA!
VALOR ADICION 1 [FECHA PRORROGA 1 o 0i4S 0 MesES PRORROGA 1
VALOR ADICION 2 [FECHA PRORROGA 2 o DiAS 0 MeSES PRORROGA 2
VALOR ADICION 3 FECHA PRORROGA 3 o DiAS 0 MesES PRORROGA 3
VALOR ADICION 4 FECHA PRORROGA 4 o DiAS 0 MesES PRORROGA 4
VALOR TOTAL DEL CONTRATO /0 N [ TOTAL EN MESES yio
CONVENIO(APORTES FDLPA) 36.394.102 PRORROGA(S) Y/O 25/05/2024 |oias 1 0
FECHA CESON 1 | /A [FECHA SUSPENSION 1 FECHA REINICIO 1 NA
FECHA CESION2 | N/A FECHA SUSPENSION 2 FECHA REINICI0 2 A
FECHA CESION3 | N/A FECHA SUSPENSION 3 FECHA RENICIO 3 A
FECHA CESION 4 | NJA FECHA SUSPENSION 4. FECHA REINICIO 4 NA
3. INFORMACION DEL INTERVENTOR, SUPERVISOR O APOYO A LA SUPERVISION
WERO CONTS 353-2024
NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL | APOYO A LA SUPERVISION Ingrid Johanna Ardila Cardenas |V|Ncu|_Ac|ON CONTRATISTA NUVERO Y ARO: Sl UG LI
5. CONTROL ANTICIPO 5. CONTROL RETENCION EN GARANTIA
VALOR ANTICIPO 'VALOR ADICION TOTAL ANTICIPO "AMORTIZACION PRESENTE | SALDO POR AMORTIZAR SALDO ANTERIOR, I Jrcumicaco ReTencion
NcaL RECIBO A SATISFACCION DEL ANTICIPO |
ol - - 0 0 - -
6. INFORMACION PARA EL PAGO
ASPECTOS F Y CONTABLES PAGO PARCIAL Y/0 FINAL INFORMACION PRESUPUESTAL
\ALOR TOTAL CoNTRATAD: 36.394.102 No. [ to | FECHAREGISTRO [ VALOR REGISTRO GIROS
AeciLes - PROYE |FECTES|  PRESUPUESTAL PPTAL DETALLE Gios
400 POR EIECUTAR 36.394.102 ) ACUMULADO | VALOR A AFECTAR EN O GIROS o
ANTERIOR ESTE CORTE
[EJECUCION FISICA PRESENTE CORTE (SUB-TOTAL ANTES DE IvA) 36.394.102
IVAYIO IPOCONSUMO 1907 /055700 15/04/2024 36.394.102 36.304.102 36394102 -
VALOR TOTAL EJECUCION FISICA 36.394.102 . -
MENOS: AMORTIZACION ANTICIPO - E .
MENOS: RETENCION EN GARANTIA - R - A
MENOS:OTROS DESCUENTOS X VR.NO RECONO - - -
VALOR AUTORIZADO A PAGAR 36.394.102 - -
NETO A PAGAR PRESENTE CORTE| 36.394.102 TOTALES 36.394.102 - 36.394.102 36.394.102 -
T3 oK.
Valor en [etras): [ TREINTA Y SEIS MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA'Y CUATRO MIL CIENTO Y DOS PESOS
PORCENTAJE DE EJECUCION PRESUPUESTAL ANTES PRESENTE CORTE 0% [ PORCENTAJE EJECUCION PRESUPUESTAL INCLUIDO ESTE CORTE 100%
e RESUMEN RECIBOS A SATISFACCION APROBADOS
- (REGISTRA EJECUCION FISICA DEL PROYECTO) VALIDACION DE SALDOS
~ Fecn NCEPTO VaLom
s 181080 2024 T recivo parcial 36392102 SALDO REGISTRO PRESUPUESTAL
3 e recivo parcial
4 +(MAS): SALDO POR AMORTIZAR DEL ANTICIPO o
(1 MENOS: SALDO ACUMUL EN GARANTIA]
s SALDO POR EJECUTAR -
Py EXPLIQUE RAZON DE
0 LA DIFERENCIA
f I
13
15
i
17 1 H PORCENTAJE DE EJECUCION FISICA PRESENTE CORTE 100% H
10
2
2
2 -—
2
TOTAL EJECUTADO 36.394.102 [ PORCENTAJE DE EJECUCION FISICA ACUMULADO 100%|
NUEVO SALDO POR EJECUTAR -
8. | POLIZAS
cLAsE No. % VR ASEGURADO DESDE HASTA
CUMPLMENTO 2% |8 7.279.289.00 19 de abiil de 2024 30 de noviembre de 2024
ANTICIPO
E: s[5 181982200 19 de abiil de 2024 30 de noviembre de 2024
1DAD CIVIL
cALDAD 2% |8 7.279.289.00 19 de abiil de 2024 30 de noviembre de 2024
ESTABILIDAD
alos 18 dias del mesde |JUNIO | de dosmil [venmeu 2024 | Ingrid Johanna Ardila Cardenas recibe a satisfaccion el
informe presentado por el contratista con el fin de aestionar el  pago UNO @ en cumplimiento de la Clausula SEPTIMA del
contrato PRESTACION DE SERVICIOS 202 . deiando ia que se cumplié con el obieto del contrato, las
obligaciones establecidas, el plazo previsto y el pago de los aportes al Sistema General de Segundad Social en Salud y Penslones de acuerdo con los docurgentos presentados por el contratista y|
anexos al presente documento.
ADovo supervisi6n por provecto
o, pro aesignaso ceoue Firma
“/W ?&M A Cardlenas k)
Ingrid Johanna Ardila Cardenas JUAN PABLO BETRAN VARGAS | vos0.AUToRZA GIRO
APOYO A LA SUPERVISION ALCALDE LOCAL

C.C. 1.007.658.057 |de Bogota Cc.C 1.022.389.174 de Bogota
| | |

| Version 13 2023




