Alcaldia Municipal ‘ :

de Yopal ACTA PARCIAL

: : 1. DATOS GENERALES E s
ACTAPARCIAL No. 2 DE 2024-12-05 | CONTRATO No. 2921 DE 2024-09-26
' : ' .  GRADO DE RESPONSABILIDAD :

1. Mediante le suscripcién de la presente acta parcial de ejecucion, el contratista y supervisor y/o interventor del contrato asumen plena
responsabilidad por la veracidad de la informacién en ella contenida.

2. El supervisor y/o interventor del contrato revisara y verificara que toda la informacién incluida en esta acta sea correcta y como prueba de ello se

firma la misma. _
. INFORMACION DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
NUMERO DE CONTRATO 2921 | PORCENTAJE AVANCE CONTRATO 66.67%
OBJETO DEL CONTRATO SERVICIO DE ASISTENCIA LEGAL A TRAVES DE LA ARTICULACION

COMUNITARIA PARA GENERAR CONFIANZA Y REDUCCION DE LA
VIOLENCIA, LA CRIMINALIDAD Y LA REDUCION DEL DELITO, ASi COMO
PROMOVER LA CONVIVENCIA PACIFICA, EN EL MARCO DEL

FORTALECIMIENTO DE LA CONVIVENCIA Y LA SEGURIDAD CIUDADANA ES
DE TODOS EN EL MUNICIPIO DE YOPAL.

VALOR DEL CONTRATO

$16.500.000.00 Dieciseis Millones Quinientos Mil Pesos

EL CONTRATO TIENE ANTICIPOS TIENE MAS DE UN ANTICIPO y

Sl: NO X SI: NO: X P RCENIRJE0%
B/ALOR DEL ANTICIPO 1 EE—

EL CONTRATO TIENE ADICIONAL TIENE MAS DE UN ADICIONAL

SI: NO X SI: NO: X

?{QIE)(SR ADICIONAL Cero Pesos

YQ I‘égga J)%L%L DEL CONTRATO Dieciseis Millones Quinientos Mil Pesos

PLAZO DEL CONTRATO: | Tres (3) MESES FECHA DE LEGALIZACION: | 2024-10-01
FECHA DE INICIACION DEL ]
CONTRATO: 2024-10-01 FECHA DE TERMINACION: | 2024-12-31
PERIODO DE LAPRESENTE ACTA: [ DESDE: | 2024-11-01 | HASTA: 2024-10-31
MODALIDAD DEL CONTRATO: | CONTRATACION DIRECTA

IMPUTACION PRESUPUESTAL

Imputacién Presupuestal Informacién Sistema Local

No. CDP FECHA CODIGO RUBRO FUENTE VALOR
1400.40.5.2024 - 2488 2024-08-27 2.3.2.02.02.009.45.15 Contribucion - Fondo de $252.999.999,96
Seguridad y
Convivencia

Imputacién Presupuestal Informacién Equivalente Registrada en el Sistema de Presupuesto y Giro de Regalias - SPGR

No. CDP FECHA CODIGO RUBRO : FUENTE ~_VALOR
REGISTRO PRESUPUESTAL
Imputacién Presupuestal Informacién Sistema Local
NUMERO RP FECHA RP CODIGO RUBRO FUENTE VALOR
Contribucién -
1400.40.10.2024 - 4649 2024-09-27 2.3.2.02.02.009.45.15 | Fondo de Seguridad $16.500.000,00
y Convivencia

Imputacién Presupuestal Informacién Equivalente Registrada en el Sistema de Presupuesto y Giro de Regalias - SPGR
NUMERO RP | FECHARP | CODIGO RUBRO | FUENTE | VALOR
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Alcaldia Municipal

de Yopal

ACTA PARCIAL
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En la ciudad de Yopal, a los Cinco (05) dias del mes de Diciembre de 2024 se reunieron JORGE ANDRES
RODRIGUEZ GONZALEZ, SECRETARIO(A) DE GOBIERNO , quien actia en su calidad de supervisor, y
HUMBERTO ANTONIO IZQUIERDO MORENO, identificado(a) con cédula de ciudadania 9652874 de YOPAL, como

CONTRATISTA, con el fin de suscribir la presente acta parcial del contrato anteriormente citado; se tiene en cuenta
que:

Como Supervisor y/o Interventor, certifico que: HUMBERTO ANTONIO 1ZQUIERDO MORENO, Identificado Con Nit
No. 9652874-0 se encuentra afiliado a salud, pension y riesgos laborales y que realiz el pago de los aportes de
salud, pensién y riesgos del mes de NOVIEMBRE, los cuales estan correctamente liquidados y pagados de acuerdo a
la normatividad, vigente. Asi mismo, en mi calidad de Supervisor y/o Interventor, certifico que el contratista ha
cumplido con sus obligaciones contractuales durante el periodo relacionado en la presente acta.

\'A PAGO A SEGURIDAD SOCIAL
SALUD PENSION ARL
NOMBRE EMPRESA E.P.S. SANITAS S.A. N/A AFP POSITIVA
NUMERO PLANILLA 9478008777 9478008777 9478008777
VALOR $530.000,00 $0,00 $22.200,00
VALOR INTERES $0,00 $0,00 $0,00
PERIODO INICIO 2024-11-01 PERIODO FIN 2024-11-30
VALOR TOTAL $552.200,00 Base Cotizacién o IBc $4.240.000,00
FECHA PAGO 2024-11-27
V.  CONTRATOS ADICIONALES, PRORROGAS, SUSPENSION Y/O REINICIO
PRORROGAS
Prorroga No., Tiempo
SUSPENSIONES Y AMPLIACIONES DE SUSPENSION
Acta No. Tiempo
VALOR ADICIONES
Adicional No. Valor (M.L.C.)

VL ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO
Valor Anticipo
CONTRATO INICIAL $16.500.000,00 $0,00
ADICIONAL $0,00 $0,00
TOTAL CONTRATO $16.500.000,00 $0,00
Valor Acta Amortiza Valor Pagado
VALOR ACTA No. 1 $5.500.000,00 $0,00 $5.500.000,00
PRESENTE ACTA $5.500.000,00 $0,00 $5.500.000,00
TOTAL $11.000.000,00 $0,00 $11.000.000,00
SALDO POR EJECUTAR $5.500.000,00 $0,00
CODIGO: AP5-F05
VERSION: 06
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Alcaldia Municipal

de Yopal

ACTA PARCIAL

VALOR A PAGAR EN LA PRESENTE ACTA
$5.500.000,00

Cinco Millones Quinientos Mil Pesos

OBSERVACIONES:

EL CONTRATISTA SE ENCUENTRA A PAZ Y SALVO EN VALOR DE $ 660.000 POR
CONCEPTO DE ESTAMPILLAS DE CONFORMIDAD CON EL ACUERDO No.032 DE

2020, DISCRIMINADOS DE LA SIGUIENTE MANERA:
ESTAMPILLA PROCULTURA $ 165.000
ESTAMPILLA PROADULTO MAYOR $ 495.000

ESTAMPILLA PRODEPORTE $ 0.00

Para constancia de lo anterior, firman la presente acta los que en ella intervinieron a los Cinco (05) dias del mes de

Diciembre de 2024.

St Jrossio e

HUMBERTO ANTONIO IZQUIERDO MORENO
CONTRATISTA

RODRIGUEZ GONZALEZ
(A) DE GOBIERNO

CODIGO: AP5-F05
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AN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA I ADN

Representacion Grafica

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE :
aca216b9982fbf13071ef25ddbcebb13d63bcSbde59faal54e73¢94730d01365cc6balab95daead5795464200c673e7d

Numero de Factura: BTAA-29 Forma de pago: Contado

Fecha de Emision: 04/12/2024 Medio de Pago: Instrumento no definido
Fecha de Vencimiento: 04/12/2024 Orden de pedido:

Tipo de Operacion: 10 - Estandar Fecha de orden de pedido:

Datos del Emisor / Vendedor

Razon Social: IZQUIERDO MORENO HUMBERTO ANTONIO
Nombre Comercial: IZQUIERDO MORENO HUMBERTO ANTONIO

Nit del Emisor: 9652874 Pais: Colombia

Tipo de Contribuyente: Persona Natural Departamento: Bogotd

Régimen Fiscal:R-99-PN Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca Direccién: CL 1471367 AP331TO8
Actividad Economica: 6910 Teléfono / Movil: 3174324448

Correo: hizquierdomoreno@gmai.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razon Social: MUNICIPIO DE YOPAL

Tipo de Documento: NIT Pais: Colombia

Numero Documento: 891855017 Departamento: Casanare

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica Municipio / Ciudad: Yopal
Régimen fiscal: R-99-PN Direccion: Cale 000
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Teléfono / Movil: 3124792910

Correo: TESORERIA@YOPAL-CASANARE.GOV.CO

Detalles de Productos

_ IMPUESTOS Precio
Descuento unitario de
Nro. Cbdigo Descripcién U/M  Cantidad VPrechunlnrh detalle .Rac-rgodehlf IVA % INC % onts

SERVICIODEASISTENCIALEGAL A
TRAVESDE LA ARTICULACION
COMUNITARIA PARA GENERAR
CONFIANZA Y REDUCCION DE LA

VIOLENCIA LA CRIMINALIDAD Y LA
: 3 Repucion oL DEUTO AstcoMo TV 1,00 '§  5.500.000,00 § 0,00 s 0,00 $ 5.500.000,00

PROMOVER LA CONVIVENCIA
PACIFICA EN EL MARCO DEL
FORTALECIMIENTO DE LA
CONVIVENCIA

Notas Finales

PAGO ACTA PARCIAL No. 2 DEL CONTRATO 2921 DE 2024, CUYO OBJETO ES: "SERVICIO DE ASISTENCIA LEGAL A TRAVES DE LA ARTICULACION CO
MUNITARIA PARA GENERAR CONFIANZA Y REDUCCION DE LA VIOLENCIA, LA CRIMINALIDAD Y LA REDUCION DEL DELITO, ASI COMO PROMOVER LA
CONVIVENCIA PACIFICA, EN EL MARCO DEL FORTALECIMIENTO DE LA CONVIVENCIA Y LA SEGURIDAD CIUDADANA ES DE TODOS EN EL MUNICIPIO
DE YOPAL". DEL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01-11-2024 AL 30-11-2024.

Linea de negocio:

¥

Hoja 1 de 2



Datos Totales

Documento generado el:
04/12/2024 16:12:07
Documento validado por la
DIAN:

04/12/2024 16:12:08

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

| MONEDA cop|
[TASADECAMBIO GEEE
[subtotst 5500000
Descuento detalle 0,00}
[Recaljadetale e 000
| Total Bruto Factura s 500000}
IVA 0,00
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otespiplestos 0
' Total impuesto (=) 0
| Totalneto factura (=) 55000001
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) . 0,_0_0_

Totslifactura(=) = ©

_$ 5500000

MONEDA
TASA DE CAMBIO _
subtotal

Descuento detale
Recargo detale
Total Bruto Factura
VA

INC

Bolsas

OtiosimpUestos.
Total impuesto (=) _
Total neto factura (=)
Descuento Global (-)
RecamoiGlobal(+)

Valores informativos Valores informativos
AR & 5 o e o ANTICPOS
| Anticipos S Anticipos ]
|RETENCIONES Eo o e RETENCIONES
Rete fuente 0,00| Rete fuente

|Rete IVA 0,00] Rete IVA

Rete ICA o . ) 0,00 Rete ICA

Numero de Autorizacion: 18764084280101 Rango desde: 27 Rango hasta:

100 Vigencia: 2025-05-28

T
0,00
0,00
5.500.000,00

0,00
0,00
0,00
0,00
000
5.500.000,00
0,00
000
COP$ $ 5.500.000,00

0,00
0,00
0,00
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Certificado de Aportes

aportes
enlinea
Se certifica que HUMBERTO ANTONIO IZQUIERDO MORENO identiﬁcad.o(a) con CC 9652874 realiz6 los siguientes aportes al Sistema de Seguridad

Social.
APORTANTE: IZQUIERDO MORENO HUMBERTO ANTONIO CC 9652874 : o
. ] . . . : Novedades
Clave Pianilla _CIavaPagD Planilla .Fecha Pago Rsesgo. Cédigo. . Administradora Concepto Periodo _. DlasE ing Fret _tde tae! [tdg) [tap) [Vep) [eor vet] 2l e limal Ivae Tave ivek Bl vin
ne ; : COTIZACION ;
9478008777 | 1079926274 il 2024-11-27 EPS | EPS005 SANITAS OBLIGATORIA 2024-11 30
v 2 POSITIVA
: ; COTIZACION
9478008777 | 1079926274 I 2024-11-27 ARL 14-23 COSI\g:F'GTJIES ISJE OBLIGATORIA 2024-11 30

Este certificado se expide el dia 2024-12-04 a las 17:12.

Pagina 1 de 1



aportes

Resumen General de Pago

.
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 9652874 IZQUIERDO MORENO HUMBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CL 147 13 67 APTO 331 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3174324448 No
ANTONIO TORRE 8
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2004-11 2024-11 1079926274 9478008777 1 2024112117 2024/11/27 | BANCO DAVIVIENDA 0 £552,200
RESUMEN DE PAGO

TECODIGO

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS

14-23

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

SANITAS

EPS005

NIT

1 5 ____-_5-22,206

860,011,153 6 1 $22,200
1 $530,000
800,251,440 6 1 $530,000

FENAFILIADOS  VALOR LIQUIDADO " INTERESES MORA

S0
S0
50
50

SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
50 $22,200
$0 $22,200
S0 $530,000
0 $530,000
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aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner:g:F SENA e
CC 9652874 1ZQUIERDO MORENO HUMBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CL 147 13 67 APTO 331 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3174324448 Ho
ANTONIO TORRE 8
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1079926274 9478008777 ) 0241217 2024/11/27 | BANCO DAVIVIENDA 0 $552,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No, | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo [Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
ados 0 U 40,000 0,000 0 0 4 0,000 a0 0 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) 50 50 $4,240,000 $530,000 50 S0 54,240,000 $22,200 $0 50
Cludad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afillados) 50 $0 54,240,000 $530,000 so $0 $4,240,000 §22,200 50 50
1t Jec Jnszera ||muxsmo | l 0 50 so| epsoos| 30 54,240,000 5530,000 0 50 so| 12 30 54,240,000 s22,000| 0 s0 0
HUMBERTO
Total Aﬁ[iad(,s( 1) $0 $0 $4,240,000 $530,000 50 S0 54,240,000 $22,200 50 50
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