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PAGO No.  (02) 
SECOP II  

 
Período de pago: 21 de septiembre del 2024 al 4 de diciembre del 2024. Valor a pagar: $52.090.000 
 

1. INFORMACIÓN DEL CONTRATO 
Contrato No: 00002991 del 31 de Julio del 2024 Tipo de contrato: SUMINISTRO  
Contratista: ELKIN DARIO HERNANDEZ BAUTISTA NIT: 88.220-459-0 
Correo: Linajacome1998@gmail.com  Teléfono: 3132077193 
Objeto: 2024M-49 APOYO A ORGANISMOS COMUNALES Y COMUNITARIOS PARA SU PARTICIPACION EN ESPACIOS 
QUE PERMITAN EL FORTALECIMIENTO, LA PROMOCION Y LA PARTICIPACION EN CONTEXTOS SOCIALES, POLÍTICOS Y 
ECONÓMICOS DEL MUNICIPIO DE SAN JOSÉ DE CÚCUTA. 
Duración: Hasta agotar  
presupuesto. 

Fecha Inicio: 06 de agosto del 2024. Fecha Final: 30 de diciembre del 2024 

Disp. Ptal. Número 00 002968 expedido el 7 de junio de 
2024. 

Registro Ptal. 00 003368 del 31 de Julio del 2024. 

Rubro Presupuestal: 2.3.2.02.02.009 - Servicios para la 
comunidad Sociales y personales. 

Valor del contrato: $ 100.000.000 

Forma de Pago: EL MUNICIPIO a través de la Secretaría Desarrollo Social cancelar el valor de la aceptación de la oferta 
del presente proceso MEDIANTE PAGOS PARCIALES de acuerdo al avance en la ejecución del objeto del contrato para 
lo cual se multiplicará las cantidades de bienes y servicios solicitados por la entidad por el valor unitario o ofertado los 
cuales deberán ir acompañados de todos los comprobantes y documentos soportes necesarios para sustentar el 
cumplimiento con el fin de qué se expida por parte del supervisor la debida constancia de cumplimiento del desarrollo 
del objeto del contrato. 
Número y tipo de cuenta: Ahorros - 83200021269 Entidad bancaria: Bancolombia  
 

2. DATOS DEL SUPERVISOR  
Nombre Del Supervisor:  CARLOS ALBERTO VARGAS VASQUEZ 

Dependencia: Secretaría de Desarrollo Social  Cargo: Subsecretario de productividad y competitividad 

Correo electrónico: 
jefe.subsecproductividad@cucuta.gov.co 

Teléfono: 3124346447 

 
3. PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL  

CONCEPTO ENTIDAD PLANILLA No. PERIODO VALOR 
SALUD NUEVA E.P.S S. A 31677072 OCTUBRE $163.500 

PENSIÓN PORVENIR 31677072 OCTUBRE $209.200 
A.R. L POSITIVA 31677072 OCTUBRE $13.700 

CONCEPTO ENTIDAD PLANILLA No. PERIODO VALOR 
SALUD NUEVA E.P.S S. A 31704259 NOVIEMBRE $162.500 

PENSIÓN PORVENIR 31704259 NOVIEMBRE $209.000 
A.R. L POSITIVA 31704259 NOVIEMBRE  $13.600 

CONCEPTO ENTIDAD PLANILLA No. PERIODO VALOR 
SALUD NUEVA E.P.S S. A 31785762 DICIEMBRE $162.500 

PENSIÓN PORVENIR 31785762 DICIEMBRE $209.000 
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