ALCALDIA DE PUERTO BOYACA - BOYACA
NIT: 891.800.466-4

INFORME FINAL DE ACTIVIDADES
CONTRATO No. 078 DE 2024

“PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA EL
SEGUIMIENTO AL CARGUEN EN LAS PLATAFORMAS SIMIT - RUNT DE LA
OFICINA DE TRAMITES DE TRANSITO DEL MUNICIPIO DE PUERTO BOYACA -
BOYACA” i 2

Alimentar la base de datos con los eomparendos, resoluciones, acuerdos de pago y
1. recaudos, en el aplicativo estructural SIMIT, se consultaron e imprimieron los
recaudos externos externos a fin que los infractores se acogieran al 50% de
descuentos o pagaran el 100% de los comparendos elaborados en nuestro
municipio y otros municipios. H

‘Generar los archivos planos de tramites por comparendos para ser enviados por
2. medio electrénico al centro de gestlon SIMIT =& =g

i

Verificacion de dichos requerimientos en Ia base de datos de vehiculos que reposa
en la Inspeccion de Transito y Transporte Municipal de Puerto Boyaca

3. T

4. Brindar apoyo tecnolégico a la Inspeccion de Transtto y ‘Transporte Municipal de| "
Puerto Boyaca . g s
Verificacion diaria de los correos electrénicos que mgresan por PQR, ARMORUM,

5, ZIMBRA vy dirrecionarlos a quienes vaya dirigidos y sublr su-respectiva respuesta.

. www.puertoboyaca-boyaca.gov.co

alcaldia@puertoboyaca-boyaca.govco
contactenos@puertoboyaca-boyaca.gov.co

© ) Carrera 2da #10-21. CAM {Centra Administrativo Municipal

. ALCALDIA DE PUERTO BOVACA




2 it 'ALCALDIA DE PUERTO BOYACA - BOYACA
R S : NIT: 891.800.466-4

6. Apoyo en la realizacién de 11 acuerdos de pagos a los infractores gue lo salicitaron.

7. . quwdacmn de los recaudos locales y de los demas organismo de transito a nlvel
nacwnal mediante la plataforma SIMIT

8. Realizaci_;_ﬁ_n de resoluciones de sancién de mes de JULIO y su respectivo cargue

9. Cargue dé mandamientos de pago correspondiente al afio 2021

Cargue de accidentalidad (IPAT) de mes de JULIO en Ia plataforma de HQ-RUNT
10. : 4 - -

M}(%d(’ //5 7/;Urﬂ ﬁ /f(;d) [‘
,_MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS.

1056771254 DE PUERTO BOYACA
CONTRATISTA

. www.puertoboyaca-boyaca.gov.co

O alcaldia@puertoboyaca-boyaca.govico
contactenos@puertoboyaca-bouaca.gov.co

. Earrera 2da #10-21. CAM (Centro Administrativo Municigal

ALCALDIA DE PUERTO BOYACA




NIT.

MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS

ALCALDIA DE PUERTO BOYACA

FACTURA DE COBRO
N°006

NOMBRE: MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS
NIT: _1.056.771.254

DIRECCION: CRA 6 # 24-75
FECHA AGOSTO 13 DE 2024

CIUDAD: PUERTO BOYACA

TELEFONO: 3118623140

CANTIDAD

DESCRIPCION

VALOR

UNITARIO VALOR TOTAL

1

PAGO FINAL DEL CONTRATO: 078 de
2024 “PRESTACION DE
SERVICIOS DE APOYO A LA
GESTION PARA EL
SEGUIMIENTO AL
CARGUEN EN LAS
PLATAFORMAS SIMIT -
RUNT DE LA OFICINA DE
TRAMITES DE TRANSITO
DEL MUNICIPIO  DE
PUERTO BOYACA -
BOYACA” '

$ 2.900.000 | $ 2.900.000

..SON: DOS MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS M/CTE
CUENTA DE AHORRO: 25484158463 BANCOLOMBIA

TOTAL : - |$2.900.000

FIRMA )\/7]()4 "‘”‘)'/:“‘ P ZE;{) C£. 1.056.771.254
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO .. ZBancolombia
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: : 4056771254

NOMBRE O RAZON SOCIAL: 1 MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS
CIUDAD/MUNICIPIO: PUERTO BOYACA DEPARTAMENTO: > e BOYACA
DIRECCION: CARRERA 6 # 24-75 TELEFONO: j.§j Pt 7384818
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: il I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: ; PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: & -+ - = Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: UNICO : ;

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): : NO

__ DATOS GENERALES DE LA PLANILL

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

7934249326 TIPO DE PLANILLA: I I-INDEPENDIENTES

MES: julio PERIODO COTIZACION ; . MES: julio

ANO: 2024 SALUD: . ANO: 2024
0 ; ]

2024/08/06 NUMERO AUTORIZACION: 828066353

TAE

ING | RET | TDE TDP | TAP IRP
X
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
: PENSION. S i el RN
* 'ADMINISTRADORA 2 '
NIT CODIGO ' NOMBRE._. cE e BT
800224808 | 230301 230301-PORVENI ' PlE i $ 208.000
SUBTOTAL: - ; 185 $ 208.000
" —— J | [
e SALUDAIS ol e
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE |
901543211 | CCFC55 CCFC55- CAJACOPI EPSSAS Tl $ 162.500
SUBTOTAL: A e ' $162.500
= gl \ 3 8 S o
[ RIESGOS PROFESIONALES 23
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE - .
890903790 |  14-11 14-11 - ARL SURA ' =4 1 $ 6.800
SUBTOTAL: i . | $6.800
VALOR SIN MORA: | : $ 377.300
$0
&

"-. .‘ :

377.300




Alertas y Notificaciones
Alertas y Notificaciones <alertasynotificaciones@notificacionesbancolombia.com> = s R Y R
g L Mar6/08/2004 304 M

: Para; MICHESTIV@HOTMAILCOM

Z Bancolombia

S i T S Y R T R

Bancolombia: Pagaste $377,300.00 a SOIACH desdetu producta ‘8483 el asma;ms
- 15:04. gDudas‘? 6045109095/018000931987. Estamos cerca. _‘ 7 1

4 Tienes claros fus gastos por pagos vs tus ingresos? Visuallza esto y mis en B!a a
Dia en App Bancolombia.- il
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3 PSE Transaccién Aprobada - CUS 828066353 7

'-_i:s.H°|a, Michael Stiven Palacios Cardenas!

Gracias por utilizar los servicios de BANCOLOMBIA y PSE.

los siguienies son los datos de tu transaccién:

[Estddo de la Transaccién: Aprobada @

‘CUS: 828066353 s

Empresa: 801 ACH

Desctipcion: Pago de la Planilla Integrada de Seguridad Social y
Parafisacales :

Valor de la Transaccion: $ 377.300

Fecha de Transaccién: 06/08/2024

Ten en cuenta estos fips de sequridad

» Digita siempre mantialmente la direccion del portal de tu Banco para asegurar que no estas siendo
redinigido a un sitio que suplarita a tu Entidad Financiera.

> Utitiza disposttivos de uso personal o confiable para realizar tus pagos.

Resultado de una transaccion - 'Mult-ipagos PSE

e

e e

dtificacién

- de pago en linea

Has recibido una notificacién correspondiente 3 una transsccidn realizada a través de
pagos PSE da Bancolombia,

* Pago realizado por: MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS
e

Tienda virtual o recaudador: SOI ACH
Nro. de recibo: 7034249326

Descripcién  del pago: Pzgo de I3 Planilla Integrada de Seguridad Social y

. iParaﬁga::aies
; %Idenﬂﬂcaci&n del contribuyente: 10.80.25.153

concepto: cC

;Razéﬁ Social: 1056771254

{Fechﬁ y hora de la transaccion: Martes 6 de Agosto de 2024 03:04:27 PM
iNm. de comprobante: 0000026636

é’\laior—‘pagado: $ 377,300.00

L~ Iproducto: **==*=*g463
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APLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

= .
COMPROBANTE DE PAGO - ZBancolombia

~ DATOS GENERALESDELAPORTANTE. = =& &= = = ]

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:

TIPO APORTANTE:

TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:

‘APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTAHIA}

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION 5 1056771254
M]CHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS

PUERTO BOYACA DEPARTAMENTO: BOYACA |-
CARRERA 6 # 24-75 TELEFONO: 7384818

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOCMICA:

UNICO

- Comercio al por mayor de

I-INDEPENDIENTE "

NO

_ DATOS GENERALESDELAPLANILLA. 1 0

NUMERO PLANILLA:

7937076015 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: agosio PERIODO COTIZACION MES: agosto
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2024 SALUD: ANO: 2024
DIAS DE MORA: 0 i
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): - 2024/08/06 NUMERO AUTORIZACION: i 828224015
RN R S N L L NogEnADEs ¢ 2L
ING | RET | TDE | TAE | TDP. | TAP | COR VSF” V,ST‘ -SLN AVP | VCT | IRP
X "“.\ C}' g W Iqr:.,"‘.‘ ,“ i
R odv
ADMINISTRADORA = 45
NIT CODIGO NOMBRE. . e & i
800224808 | 230301 230301-PORVENRI 1] H 1 $ 90.200
SUBTOTAL: 1 $90.200
D T U e SALUDN
ADMINISTRADORA | % 5
NIT CODIGO NOMBRE ; A ‘
901543211 | CCFC55 CCFC55- CAJACOPI EPSS.AS T $ 70.500
SUBTOTAL: 1% $ 70.500
_RIESGOS PROFESIONALE
ADMINISTRADORA .
NIT CcODIGO NOMBRE ]
890903790 14-11 14-11 - ARL SURA - 18 $3.000
‘ SUBTOTAL: i g $ 3.000
VALOR SIN MORA: $ 163.700

VALOR MORA




3 L g e A

Alertas y Notificaciones

- ' - — o S
S &
Mar 6/08/2024 3:57 FM

Alertas y Notificaciones<alertasynotificaciones@notificacionesbancolombia.com>
Para: MICHESTIV@HOTMAIL.COM

Z Bancolombia

g S e Py I T T < S LT P T ERERAT 1 SR AR AT S e s

Bancolombia: Pagaste $163,700.00 a SOI AGH desde tu producto *8463 el usfaafzm '
185:57. ¢ Dudas? 6045108095/018000931987. Estamos cerca. .

“| ¢Tienes claros lus gastos por pagos vs tus ingresos? Visualiza estoy més en Dia a”
ls! DiaenApp Bancolombia. : T o




;Hola, Michael Stiven Palacios Cardenas!

,

Gracms por utmzar los servicios de BANCOLOMBIA y PSE.
los siguientes son los datos de tu transaccién:

Estado de la Transaccién: Aprobada @
. GUS: 828224015
.4  Emprssa: SO} ACH
: Desoripeion: Pago de la Planilla integrada de Seguridad Social y
:4 Parafisacales
i Valo; de la Transaccion: § 163.700
Fecha de Transaccion: 0C’G8’202a

Ten en cuenta estos tips de sequridad , .

» Digita sier anualmente la direccién del porial de tu Banco para asequrar que no estas slendo
redirigido a un sitio que suplanta a tu Entidad Financiera.

Resultado de una transacc:én Multxpagos PSE
3 t&w T e

Not:flcacmn
de pago en linea

i Has rembndu una nottﬁcacmn correspondiente 2 una transaccion realizada a través de
#1 ‘pagos PSE de Bancolombia.

Pag& realizado por: MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS -
Tienda virtual o recaudador: S0 ACH -
: moi‘ﬁe recibo: 7837076015

Descripczén del pago: Pago de la Planilla Integrada de Seguridad Social v
,Paraﬁsacales

;(denbﬁcacién del contrib_v',rente: 10.80.25.153
jConéepto: £C
| Razén Social: 1056771254
‘fecha y hora de la transaccién: Martes 6 de Agosto de 2024 03:57:20 PM
S ?Ira. de comprobante: 0000088543
'%ralor pagado: § 163,700.00

L —--Producto: xhpu=mt8463
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ALCALDIA DE PUERTD BUYAGA - BOYACA
(Aot Zaerany

EL SUSCRITO DIRECTOR TECNICO DE LA INSPECCION DE TRANSITO Y
TRANSPORTE MUNICIPAL DE PUERTO BOYACA ;

CERTIFICA:

'Que MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS, identificado con la cédula de
ciudadania N° 1.056.771.254 Expedida en Puerto Boyaca (Boyaca), quien mediante
contrato N° 078 de 2024; cuyo objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS DE
APOYO A LA GESTION PARA EL SEGUIMIENTO AL CARGUEN EN LAS
PLATAFORMAS SIMIT - RUNT DE LA OFICINA DE TRAMITES DE TRANSITO
"DEL MUNICIPIO DE PUERTO BOYACA - BOYACA” cumpliendo con
RESPONSABILIDAD Y SERIEDAD, cada una de sus funciones, como es un
contratista de la Inspeccion de Transito y Transporte Municipal de Puerto Boyaca
no tiene a cargo bienes muebles encuentrandose a PAZ Y'SALVO. .

La presente se expide a peticién verbal del interesado, con el fi:n de ﬁresentarla en
el Almacen Municipal y le sea expedido el certificado de PAZ Y SALVO.

Dada en la ciudad de Puerto Boyaca a los TRECE (13) dias del mes de Agosto de
Dos Mil Veinticuatro (2024).

—

EVER AN S JIMENEZ TORRES
rector Técnico
Supervisor

. www.puertoboyaca-boyaca.gov.co

alcaldia@puertoboyaca-boyaca.gevce
contactenos@puertoboyaca-boyaca.gov.co

. Carrera 2da #10-21. CAM (Centro Administrativo Municipal

ALCALDIR DE PUERTO BOYACA




ALCALDIA DE PUERTO BOYACA - BOYACA
NIT: 891.800.466-4
GD-2024-092

EL SECRETARIO GENERAL DEL MUNICIPIO DE PUERTO BOYACA

CERTIFICA

Que el/la sefior(a) MICHAEL STIVEN PALACIOS CARDENAS, identificado(a) con cédula
de ciudadania No. 1056771254 expedida en PUERTO BOYACA, quien mediante
contrato N° 078 DE 2024 cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS DE
APOYO A LA GESTION PARA EL SEGUIMIENTO AL CARGUEN EN LAS
PLATAFORMAS SIMIT - RUNT DE LA OFICINA DE TRAMITES DE TRANSITO
DEL MUNICIPIO DE PUERTO BOYACA — BOYACA con fecha de inicio 14/2/2024
hasta 13/8/2024 el cual se encuentra a paz y salvo con relacion a préstamos de Acervo
documental y custodia de Archivo Municipal.

La presente certificacion  se expide a solicitud del mteresado(a) para tramites
admmlstratlvos a los 6/8/2024 o :

Elabord y aprobd: FABIAN MURIILO MARIIN ' VtoBo. Supervisor 6 Jefe Inmediato

Revisado: Area de Archivo




