
 

 

 

 

 
 

 

INSTITUTO NACIONAL DE VÍAS

 CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE

 AUTORIZACION DE PAGO PRESTACIÓN DE SERVICIOS

CÓDIGO AFINCO-FR-46

VERSIÓN 1

PÁGINA 1 DE 1

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Dependencia: Pago No: 1 Total de Pagos 0

Nombre/Razon social: Naturaleza: Persona Natural Identificacion:

Correo: Telefono de contacto: Extension:

INFORMACION DEL CONTRATO / CONVENIO

Contrato No.: Periodo a pagar: Febrero Plazo de Ejecucion

Fecha de Iniciacion 1/01/0001 No RP Requiere Informe SI

Departamento Municipio

INFORMACIÓN FINANCIERA DEL CONTRATO O CONVENIO

Valor Inicial: $ 0,00

Valor Adiciones: $ 0,00

Valor Reducciones: $ 0,00

Valor Prorrogas: $ 0,00

Valor Total Contrato: $ 0,00

Valor Honorarios: $ 6.250.000,00

Gastos de Viaje: $ 0,00

Valor a pagar: $ 6.250.000,00

ACTIVIDADES DE EJECUCIÓN

OBJETO:



 

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATISTA Y/O PROVEEDOR

OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES ACCIONES

1. Brindar apoyo técnico y administrativo en los asuntos de su

competencia requerido por el Director Territorial o Subdirección General,

para la formulación y-o ejecución de planes, programas y-o proyectos,

conforme a los lineamientos establecidos por la Entidad.

Se ha apoyado en la revisión de las cuentas de los contratos 987 de

2021, 1015 de 2021, 1019 de 2018 y 1022 de 2018, correspondientes a

Mejoramiento de vía Duitama - Charalá San Gil y Variante San Gil.

De igual forma, se revisó la modificatoria 8 del Contrato 1019 de 2.018,

pasándose a trámite a Planta Central.

2. Apoyar mensualmente a los supervisores de la Dirección Territorial en

la revisión de documentos o informes que sean presentados sobre la

ejecución de los contratos de obra e Interventoría y-o Convenios

Interadministrativos que le sean asignados con el fin de revisar que

cumplan con lo establecido en el Manual de Interventoría vigente y

proponer las acciones o alertas oportunas.

Se ha apoyado en la revisión de los documentos e informes de los

contratos 987 de 2021, 1015 de 2021, 1019 de 2018 y 1022 de 2018,

correspondientes a Mejoramiento de vía Duitama - Charalá San Gil y

Variante San Gil.

De igual forma, se revisó la modificatoria 8 del Contrato 1019 de 2.018,

pasándose a trámite a Planta Central

3. Servir como apoyo al seguimiento de los Contratos y-o Convenios en

Jurisdicción de la Territorial que se encuentren a cargo del Instituto,

elaborando y remitiendo el informe requerido por el Supervisor del

contrato y-o Gestor Técnico del Proyecto de acuerdo con los formatos y

evidencias establecidos para tal fin.

Se ha apoyado en el seguimiento de los contratos 987 de 2021, 1015 de

2021, 1019 de 2018 y 1022 de 2018, correspondientes a Mejoramiento de

vía Duitama - Charalá San Gil y Variante San Gil.

De igual forma, se revisó la modificatoria 8 del Contrato 1019 de 2.018,

pasándose a trámite a Planta Central

4. Elaborar los informes, actas de reuniones y manejo de correspondencia

que le sea asignada por el Instituto en la Dirección Territorial.

Se ha archivado la correspondencia recibida de los contratos 987 de

2021, 1015 de 2021, 1019 de 2018 y 1022 de 2018, correspondientes a

Mejoramiento de vía Duitama - Charalá San Gil y Variante San Gil. Se ha

contestado lo que amerita respuesta.

5. Apoyar en el trámite de las modificaciones, suspensiones,

reclamaciones y cualquier novedad que se presenten en los contratos

relacionados con planes, programas y-o proyectos a cargo del Instituto.

Se revisó la modificatoria 8 del Contrato 1019 de 2.018, pasándose a

trámite a Planta Central

6. Apoyar el cargue y seguimiento de la información precontractual,

contractual y postcontractual de los contratos a cargo de la Dirección

Territorial en los aplicativos dispuestos por la Entidad y que le sean

requeridas por el supervisor del contrato.

No aplica en éste periodo.

7. Apoyar en las respuestas en termino y calidad conforme a su

competencia y-o asignación a las solicitudes, derechos de petición,

requerimientos judiciales, requerimientos administrativos, requerimientos

de entes de control y demás recibidos por la Dirección Territorial.

Se recibió un derecho de petición. Se solicitó información soporte a la

Interventoría para dar respuesta.

8. Apoyar y asesorar, técnicamente a la Dirección Territorial, en la

planeación y ejecución de los planes, programas y-o proyectos a cargo

del Instituto.

No aplica en ese periodo.

9. Participar en los PMU o reuniones requeridas en el marco de la

atención de emergencias en coordinación con el Supervisor del contrato y

la Subdirección de gestión del riesgo de la Entidad.

No aplica en este periodo.

10. Apoyar a la Dirección Territorial en la consolidación y análisis de

información requerida por la Subdirección de Planificación de la

Infraestructura en el marco de la implementación del sistema de puentes,

pavimentos y-o APUS, según las indicaciones del Supervisor del contrato.

No aplica en este periodo.

11. Prestar apoyo y asesoría, técnica, en la ejecución de los Programas

que adelanta el Instituto en la DirecciónTerritorial
NO aplica en este periodo.

12. Las demás relacionadas que sean solicitadas por el supervisor del

contrato.
No aplica en éste periodo.

AUTORIZACION DE PAGO



 

 

De acuerdo con la Resolución número 8121 del año 2018, modificada por la Resolución 8130 de 2018, y modificada

parcialmente y adicionada por la Resolución 359 de 2019 y las resoluciones de delegación que se derivan de estas, se

AUTORIZA EL PAGO A FAVOR DEL CONTRATISTA con cargo al registro presupuestal del contrato. Para proceder

con el presente pago, en calidad de supervisor del contrato/convenio anotado, certifico que el contratista cumplió con el

objeto del contrato y lo estipulado contractualmente. En igual sentido certifico que el contratista cumplió con el pago de

aportes al sistema de seguridad social en salud y pensión y/o parafiscalidad aplicable, en los términos previstos en la

Ley 100 de 1993, Ley 789 de 2002, Ley 828 de 2003, Ley 797 de 2003, por el Decreto 1703 de 2002 y las demás

normas concordantes y complementarias sobre la materia.

OBSERVACIONES

EVENTOS

FECHA USUARIO DESCRIPCION

3/03/2023 1:10:46 p. m. jaariasa Informe creado

3/03/2023 1:10:46 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:10:46 p. m. jaariasa
Adjunto Factura '91489818_29511-PDF-

91489818-INTV43.pdf' subido

3/03/2023 1:11:20 p. m. jaariasa

Adjunto Contrato '91489818_29511-3. CTO 499

DE 2023 -DTSAN-ING-JOSE ALBERTO ARIAS

ARIAS.pdf' subido

3/03/2023 1:11:35 p. m. jaariasa
Adjunto Orden de Inicio '91489818_29511-6.

INICIO DE CONTRATO 1 FEB 2023.pdf' subido

3/03/2023 1:12:09 p. m. jaariasa

Adjunto Formato Afectación Presupuestal de

obligaciones '91489818_29511-AFECTACION

PRESUPUESTAL_JOSE ARIAS_Febrero

firmada.pdf' subido

3/03/2023 1:12:10 p. m. jaariasa

Adjunto Formato Afectación Presupuestal de

obligaciones '91489818_29511-AFECTACION

PRESUPUESTAL_JOSE ARIAS_Febrero

firmada.pdf' subido

3/03/2023 1:12:14 p. m. jaariasa

Adjunto Formato Afectación Presupuestal de

obligaciones '91489818_29511-AFECTACION

PRESUPUESTAL_JOSE ARIAS_Febrero

firmada.pdf' subido

3/03/2023 1:12:34 p. m. jaariasa

Adjunto Resolucion pago ARL

'91489818_29511-RESOLUCION ARL

FEBRERO 2023.pdf' subido

3/03/2023 1:12:49 p. m. jaariasa

Adjunto Planilla Aportes Seguridad Social

'91489818_29511-Planilla Enero 2023 Paga

Jose Arias.pdf' subido

3/03/2023 1:13:33 p. m. jaariasa

Adjunto Condicion de declarante y existencia y

dependencia economica y soportes

'91489818_29511-Declaracion Dependencia

Unido OK.pdf' subido

3/03/2023 1:13:52 p. m. jaariasa

Adjunto Solicitud Disminucion Base de

Retencion en la Fuente '91489818_29511-

DISMINUCION RTE FTE_JOSE

ARIAS_Febrero.pdf' subido

3/03/2023 1:15:41 p. m. jaariasa
Adjunto RUT '91489818_29511-3. RUT.pdf'

subido

3/03/2023 1:24:43 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:25:49 p. m. jaariasa Informe actualizado



3/03/2023 1:26:59 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:27:58 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:28:34 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:29:07 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:29:44 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 1:29:52 p. m. jaariasa Informe enviado a aprobación

3/03/2023 4:54:48 p. m. jcmedina Informe Rechazado BoVo

3/03/2023 4:57:20 p. m. jaariasa
Adjunto Orden de Inicio '91489818_29511-

ORDEN DE INICIO.pdf' subido

3/03/2023 4:57:37 p. m. jaariasa Informe actualizado

3/03/2023 4:57:50 p. m. jaariasa Informe enviado a aprobación

3/03/2023 4:58:54 p. m. jcmedina Informe Aprobado BoVo

6/03/2023 10:03:07 a. m. opatino Informe Aprobado Supervisor

6/03/2023 10:03:08 a. m. opatino Informe Aprobado Supervisor



$ $ $ $ $

FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA

Representación Gráfica
 

Datos del Documento

Código Único de Factura - CUFE : 5dd7682ad25ad5331a208f2658ae049fe07ca5f8c60d0109718612c3c94f0d
cb7b4e1efd676450b8f5efe90e64751df1
Número de Factura:   INTV-43 Forma de pago:   Contado
Fecha de Emisión:   03/03/2023 Medio de Pago:   Transferencia Débito
Fecha de Vencimiento:   03/03/2023 Orden de pedido:  
Tipo de Operación:   10 - Estándar Fecha de orden de pedido:    

Datos del Emisor / Vendedor

Razón Social:   ARIAS ARIAS JOSE ALBERTO
Nombre Comercial:   ARIAS ARIAS JOSE ALBERTO
Nit del Emisor:   91489818 País:   Colombia
Tipo de Contribuyente:   Persona Natural Departamento:   Santander
Régimen Fiscal:R-99-PN Municipio / Ciudad:   Bucaramanga
Responsabilidad tributaria:   ZA - IVA e INC Dirección:   CR 33 51 A 26 OF 303
Actividad Económica:   7112 Teléfono / Móvil:   6575746

Correo:   contabilidadjaaa@gmail.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Razón Social:   INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
Nombre Comercial:   INVIAS
Tipo de Documento:   NIT País:   Colombia
Número Documento:   800215807 Departamento:   Bogotá
Tipo de Contribuyente:   Persona Jurídica Municipio / Ciudad:   Bogotá, D.c.

Régimen fiscal:   R-99-PN Dirección:   CALLE 25G No. 73 B-90 Complejo
Empresarial Central Point

Responsabilidad tributaria:   ZZ - No aplica Teléfono / Móvil:   3138122628
Correo:  
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co

Detalles de Productos
  IMPUESTOS Precio

unitario de
ventaNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio unitario Descuento

detalle
Recargo detalle IVA % INC %

1 5 Honorarios INVIAS 31 1,00 5.252.100,84 0,00 0,00 997.899,16 19.00   5.252.100,84
             

Descuentos y Recargos Globales

Nro. Tipo Código Descripción % Valor

Información Complementaria

Nro Nombre Campo Valor Campo

Anticipos

Nro Valor Fecha recibido

Referencias

Tipo de Documento Referencia Número Referencia Fecha Referencia
   



$

Notas Finales

Linea de negocio: #$24-02-00; 0499-2023; opatino@invias.gov.co #$

Datos Totales

Documento validado por la DIAN 2023-
03-03 08:47:25
Documento generado el: 2023-03-03
08:47:24
Generado por:Solución Gratuita DIAN
Nit:800.197.268  

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO

Subtotal 5.252.100,84
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 5.252.100,84
IVA 997.899,16
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 997.899,16
Total neto factura (=) 6.250.000,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) ㅤㅤㅤㅤㅤ  COP $ 6.250.000,00

Valores informativos

ANTICIPOS
Anticipos 0,00

RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 149.684,87
Rete ICA 0,00

Numero de Autorización: 18764045183184 Rango desde: 43 Rango hasta: 100 Vigencia: 2023-08-28



VERSIÓN

PÁGINA 1 DE 1

% TIPO PAGO:
NUMERO DE ACTA O CUENTA 

DE COBRO PERIODO

ANTICIPO _______ ACTA DE OBRA _________________

PAGO ANTICIPADO _______ ACTA DE INTERVENTORIA _________________

ACTA DE AJUSTE _________________

DESEMBOLSO _______

PRESTACION DE SERVICIOS       X 1 FEBRERO DE 2023

OTRO _________________

CUAL? _________________________ _________________

RECURSO PRESUPUESTAL : Registre el No. de Recurso Presupuestal que financia el proyecto.     

(Consulte la información en el Registro Presupuestal del Contrato)

No. COMPROMISO 71623 RECURSO No. 11 VALOR AFECTADO 6.250.000,00$                                                                           

TOTAL  ACTA : $ 6.250.000,00

CÓDIGO AFINCO -FR-12

OSCAR PATIÑO BUSTAMANTE

1

DIRECTOR TERRITORIAL SANTANDER ( E )

RUBRO No. C-2402-0600-13-0-2402006-02

 

AFECTACION PRESUPUESTAL DE OBLIGACIONES 

SUPERVISOR DEL CONTRATO No. 0499/2023

CONTRATO No: 0499 / 2023

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE 

INSTITUTO NACIONAL DE VÍAS



      TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 145.000 145.600

Pensión 1 185.600 186.300

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 2 330.600 331.900

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 145.000 0 0 0 3 600 0 145.600 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 185.600 0 0 0 0 3 700 0 186.300 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 91489818 JOSE ALBERTO ARIAS ARIAS CALLE 100 No. 36-39 
CASA 119 6575746 JOARIAS11@GMAIL.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente SANTANDER BUCARAMANGA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2023-01 2023-01 I 10/02/2023 65471518 $331.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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b
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T
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T
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R

E
C

C
IÓ

N

Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 91489818 ARIAS ARIAS JOSE ALBERTO 3 0 N 25-14 1.160.000 185.600 0 0 0 0 EPS002 1.160.000 145.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 91489818 JOSE ALBERTO ARIAS ARIAS CALLE 100 No. 36-39 
CASA 119 6575746 JOARIAS11@GMAIL.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente SANTANDER BUCARAMANGA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2023-01 2023-01 I 10/02/2023 65471518 $331.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)
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