Cuenta de Cobro No. 001

EL DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA

DEBE A

CARMEN ROSA DIAZ TORRES
C.C No0.40797566

La suma de: DOS MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS M/L ($2.400.000) M/C

Por concepto de: Contrato de Prestacion de Servicios No 6915414 de 2024, cu yoobjeto es la

PRESTACION DE SERVICIOS COMO TECNOLOGO PARA EL OPTIMO
FUNCIONAMIENTO DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA DEL

DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA.

Periodo de cobro: Del 21 de octubre al 20 de noviembre de 2024

Adjunto a esta se encuentran los siguientes soportes:
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. Cuenta cargada en plataforma SECOPII
. Certificacion Bancaria

. Fotocopia de la cédula

. Cuenta de cobro

. Certificacion firmada por el supervisor

. Informe de actividades

. Pago de salud, pensién y ARL

. Copia del contrato

9.

Rut

10. Contraloria

11. Procuraduria

12. Copia de CDP

13. Copia de RP

14. Formato Base Retencion en la Fuente

Comedidamente,

CA

il @
EN ROSA TORRES

C.C|No. 40797566



Riohacha, La Guajira, 20 de noviembre de 2024

Doctor

ALFREDO DE JESUS PERTUZ CRESPO
Jefe de Oficina Asesora Juridica

Supervisor Contrato

E. S.D.

Asunto: INFORME DE ACTIVIDADES NO. 01 COMPRENDIDO ENTRE EL DIA 21 DE OCTUBRE AL DIA 20
DE NOVIEMBRE DEL 2024.

Referencia: CONTRATO No. 6915414 de 2024

En cumplimiento del objeto del contrato y de las obligaciones estipuladas dentro del mismo, para el periodo
comprendido entre el dia 21 de octubre al dia 20 de noviembre del 2024, adelanté las siguientes actividades;

1. Elaboré y organicé el inventario de expedientes que reposan en la oficina asesora juridica.

2. Brindé apoyo en la proyeccion de respuestas a los derechos de peticion que por competencia recaigan
en la oficina asesora juridica.

3. Brindé apoyo en la proyeccion de las respuestas a los requerimientos realizados por los érganos de
control que por competencia recaigan en la Oficina Asesora Juridica.

4. Recolecté y Consolidé desde las distintas Dependencias de la Gobernacién de La Guajira la
informacion requerida o necesaria para efectos dar contestacion o tramites a los derechos de peticién
y requerimientos realizados por los érganos de control que por competencia recaigan en la oficina
asesora juridica.

5. Servi de apoyo en la Organizacién del Archivo y todo lo relacionado a la Gestion Documental de la
Oficina Asesora Juridica.

6. Apoyé en la proyeccion de elaboracion de las actas del comité de conciliacion.

7. Apoyé en la verificacion de la informacion aportada en las solicitudes de conciliacion extrajudicial

dirigidas al comité de conciliacion

arran O
CARMEN ROSA DIAZ TORRES
C.C{No. 40797566




Gobernacion
de La Guajira

EL JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA
CERTIFICA

Que, CARMEN ROSA DIAZ TORRES, identificada con la cédula de ciudadania No 40797566 de Villanueva - La
Guajira, suscribio el contrato de prestacion de servicios No 6915414 de 2024 el cual tiene por objeto: DE
SERVICIOS COMO TECNOLOGO PARA EL OPTIMO FUNCIONAMIENTO DE LA OFICINA ASESORA
JURIDICA DEL DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA, cumplié aentera satisfaccion con las obligaciones

asignadas en su contrato, previa presentacion y visto bueno de informe de actividades, desde el 21 de octubre al 20

de Noviembre 2024.

La presente certificacion se expide en (20) noviembre de 2024.
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ALFREDO DE JESUS PERTUZ CRESPO.
Jefe Oficina Asesora Juridica
Gobernacién de La Guajira

Direccién: Calle [#6-05 | Linea de Atencion: (+57) 605 727 - 98 16 Ext 259 | contactenos mm laguajira.gov.co
Centro Administrativo Departamental j Riohacha - La Guajira
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