Alcaldia Munimpal

de Yopal &

INFORME DE ACTIVIDADES

INFORME DE ACTIVIDADES No. ¥ 7 FECHA INFORME 17 DIC 202
DATOS BASICOS DEL CONTRATO
No DEL CONTRATO Y FECHA 110.70.40.3073.2024 DE 23 DE SEPTIEMBRE DEL 2024/,’
VALOR DEL CONTRATO CUATRO MILLONES DE PESOS MCTE ($4.000.000)
CONTRATANTE ALCALDIA DE YOPAL
CONTRATISTA ANA BILLANI TARACHE SIBO

No. DE IDENTIFICACION

46378018

PLAZO DE EJECUCION DOS (2) MESES Y 15DIAS.
ROCIO MOJICA TOSCANO

SUPERVISOR Profesional Universitario Cod. 219 Grado 4 (E) Segun Decreto 033 DE 2023 SUPERVISORA DEL
CONTRATO

FECHA DE INICIO 25 DE SEPTIEMBRE DEL 2024

FECHA DE TERMINACION 09 DE DICIEMBRE DEL 2024

PERIODO DEL INFORME

25 DE NOVIEMBRE DEL 2024 AL 09 DE DICIEMBRE DEL 2024

REALIZAR ACTIVIDADS DE HIGIENE Y SALUBRIDAD EN LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAE OFICIALES PARA GARANTIZAR
|.A PRESTACION DEL SERVICIO EDUCATIVO EN EL MUNICIPIO DE YOPAL EN LA SEGUNDA VIGENCIA DEL CALENDARID

OBJETO DEL CONTRATO =slaiipdduci L
ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO
ACTIVIDAD No ( EJECUCION ( EVIDENCIAS
1 Efectuar actyidad de ssec, impieza y i6n en aspaci gicos y | Dumnte el periodo 2% DE NOVIEMBRE DEL 2024 AL 09 DE
recieativos, bienes muebles de 1as dreas . baterias ¥ ronas DCIEMBRE DEL 2024,
mmwmmumwmmMMWoummhglﬂu ¥
tivas 6n o vnmdal excolnr . Resiice recoloccion de basure pars llevat ol centro
mpm1mueusmam oon dé acopo de fa inetucidn Educatva 11 Reg st de 3 ¥
Mym pbies balerias )’zonnumon cartificaciin Gl rector

de?-'nmw

. Realice lavade y desinfaccitn de pateces
del biogue 3 de la Institucdn educativa

. Reahce bmpieta y desinfeccidn pesdio primer piso
58 encuanira en &l 3

2 Utilizat v aplicar corectameriia 158 slenening @ msumas necesalion para o desaralie
«mmmawvtmmnmmanhpmlmam mvitando
dechitian y en la . mnmmeﬂmmmrawuna\rmn
del calendanc escolar 2024 Products. 100% de el L de
mahem coffecta en ef desarrollo de las actvidades

Durante el periodo 25 DE NOVIEMBRE DEL 2024 AL 08 OE
DCIEMBRE DEL 2024,

. Durante exte periodo se uliizd
elemantos do aseo! clomo, limpla piscod y jabon an
polvo para desinfectar i35 4Teas netosanas wn s
desperdiciadas ge acuendo al profocoio de uso de
Ia Ingtitucadn sducativa

3. Atenderias i das con el objelo contractual que le sean mquendas
por of rector o director oo fa & ativa en la sag vigencia del calendano
escolar 2024 Productn: 100% de les : Edh apoyo en el

de sctividades con los do acuerds a s dinectices.

mwsrm:omuulnwweém«a

Durante ¢l petiodo 25 DE NOVIEMBRE DEL 2024 AL 09 DE
DCIEMBRE DEL 2024. no sa realizd esta actividad.

L Raealice impieza de @rdin quo se encuentra en 1s
mitad del blogue 2 de la Institucidn Educativa

13R L fcos, e dades y
cartficacien del mctor
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Alcaldia rdunlclpal

de Yopal INFORME DE ACTIVIDADES

ACREDITACION PAGOS APORTES A LOS SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL

Tipo de aporte Planilla N° Mes al que corresponde elaporte |  Valor Pagado :
SALUD 4579451444 NOVIEMBRE $162.500
PENSION 4579451444 NOVIEMBRE $208.000
ARL 4579451444 NOVIEMBRE § 13.600
SALUD 4580771037 ~ DICIEMBRE § 325007
PENSION 4580771037 7 DICIEMBRE $ 416007
ARL 4580771037/ DICIEMBRE § 2.800 -
SALUD 4581664943 ~ DICIEMBRE $  16.300~
PENSION 4581664943 ~ DICIEMERE $ 20.800 /
ARL 4581664943 DICIEMBRE $ 1.300
" DECLARACION: Manifiesto que he plido con las obligac derivadas del contrato y que hl actividades mencionadas en ol pwnte informe corresponden a las fabores
efectivamente de lladas en el periodo indicado, declarando que seréd responsable por las afi jas en el p doc . que sirve como soparte para cerfificar

el cumplimiento del objeto dal contrato.

OBSERVACIONES Y/O ANEXOS

Firma:

Nombre Contratista: ANA BILLANI TARACHE SIBO
Identificacion; 46 376.018

Ana  bullany Tosache Siwe

4

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE EJECUCION DE ACTIVIDADES

ROCIO MOJICA TOSCANG, identificado con la cédula de ciudadania No 5230048, actuando en mi calidad de supervisor del Contrato descrito al inicio del presente
documento, certifico que, de acuerdo con las obligaciones pactadas en el contrato, el contratista ha cumplido con la ejecucién de cada una de las actividades
del contrato, tal y como se describe en el presente informe.

Asi mismo certifico que el (la) contratista se encuentra al dia con los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral de conformidad con la mquue
rige la materia, tal y como se acredita en los soportes de liquidacidn de planilla y pago que se anexan para realizar el pago del acta de liquidacidn el contrato,
los cuales han sido verificados por el suscrito.

Por lo anto, se solicita a la secretaria de Hacienda hacer el pago comespondiente al contratista. ﬂ /—\
Wota: Ests campo Apics siempee y cuendl meeln i COMTED Be A00YS 3 B Wpervinion, te i contrand no dgentiar }

/
FIRMA

FIRMA

NOMBRE: NOMBRE: ROCIO MOJICA TOSCANO
CARGO: CARGO: Profesional Universitario Cod. 219 Grado 4 (E) Segun Decreto 033 DE 2023,
APOYO A LA SUPERVISION SUPERVISOR DEL CONTRATO

Péagina 2 de 2
CODIGO: AP5-F12

VERSION: 06
FECHA DE APROBACION: 18/09/2024




Alcaldia de Yopal

ACTIVIDAD N° 1.1 DEL CONTRATO 3073

. Realice recoleccion de basura para llevar al centro de acopio de la Institucion Educativa.




X

Alcaldia de Yopal

Realice limpieza y desinfeccion pasillo primer piso se encuentra en el bloque 3.

ACTIVIDAD N° 1.2 DEL CONTRATO 3073

Durante este periodo se utilizd adecuadament e los elementos de aseo: clorox, limpia pisos y jabén en polvo para desinfectar las dreas necesarias sin ser desperdiciadas de acuerdo
al protocolo de uso de 1a Institucion educativa.




ey
X

Alcaldia de Yopal

ACTIVIDAD N° 1.3 DEL CONTRATO 3073

Realice limpieza de jardin que se encuentra en la mitad del bloque 2 de |a Institucion Educativa.




DEPARTAMENTO DE CASANARE = MUNICIPIO DE YOPAL \ '
INSTITUTO TECNICO AMBIENTAL SAN MATEO

Plantel oficial aprobado mediante Resolucién No 0709 '
de mayo 9 de 2007 Registro DANE No 185001003836 ,v\

EL SUSCRITO RECTOR DEL INSTITUTO TECNICO AMBIENTAL SAN MATEO DEL
MUNICIPIO DEYOPAL DEPARTAMENTO DE CASANARE RECONOCIDO POR
RESOLUCION No 0709 DEL 09 DEMAYO DE 2007, EXPEDIDA POR LA SECRETARIA
DE EDUCACION DEPARTAMENTAL DE CASANARE

CERTIFICA QUE:

Que ANA BILLANI TARACHE SIBO, identificada con cédula de ciudadania No 46.376.016 expedida en
Sogamoso, prestd sus servicios segun contrato de prestacidon de servicio No 110,70.40.3073.2024, con el
objetivo de REALIZAR ACTIVIDADES DE HIGIENE Y SALUBRIDAD EN LAS INSTITUCIONES
EDUCATIVAS OFICIALES PARA GARANTIZAR LA PRESTACION DEL SERVICIO EDUCATIVO EN EL
MUNICIPIO DE YOPAL EN LA SEGUNDA VIGENCIA DEL CALENDARIO ESCOLAR 2024. En el periodo
comprendido del 25 de noviembre del 2024 hasta el 09 de noviembre del 2024, realizando las siguientes
actividades.

1. Efectuar actividad de aseo, limpieza y desinfeccién en espacios pedagdgicos y recreatives, bienes
muebles de las dreas administrativas, baterias sanitarias y zonas verdes para garantizar la
prestacion del servicio educativo en condiciones de higiene y salubridad en las instituciones
educativas en la segunda vigencia del calendario escolar,

2. Utilizar y aplicar correctamente los elementos e insumos necesarios para el desarrolio de las
actividades de aseo y limpieza de acuerdo a los protocolos de uso, evitando pérdidas y afectaciones
en la prestacién del servicio educativo en la segunda vigencia del calendario escolar 2024,

3. Atender las actividades relacionadas con el objeto contractual que le sean requeridas por el rector
o director de la institucion educativa en la sequnda vigencia del calendario escolar 2024.

La presente certificacion se expide en la ciudad de Yopal, a los Nueve (09) dias del mes de diciembre de 2024.

Lic. LUIS SERVANDO GO

Rector’

Calle 37 N.© 12 - B6 Barrio San Mateo. Teléfono 6355076. Yopal - Casanare
E-mail: colsanmat@yahoo.es




DEPARTAMENTO DE CASANARE = MUNICIPIO DE YOPAL -
INSTITUTO TECNICO AMBIENTAL SAN MATEO A @

Plantel oficial aprobado mediante Resoluciéon No 0709
de mayo 9 de 2007 Registro DANE No 185001003836 V

EL SUSCRITO RECTOR DEL INSTITUTO TECNICO AMBIENTAL SAN MATEO DEL
MUNICIPIO DEYOPAL DEPARTAMENTO DE CASANARE RECONOCIDO POR
RESOLUCION No 0709 DEL 09 DEMAYO DE 2007, EXPEDIDA POR LA SECRETARIA
DE EDUCACION DEPARTAMENTAL DE CASANARE

CERTIFICA QUE:

Que ANA BILLANI TARACHE SIBO, identificada con cédula de ciudadania No 46.376.016 expedida en
Sogamoso, presté sus servicios segun contrato de prestacion de servicio No 110.70.40.3073.2024, con el

objetivo de REALIZAR ACTIVIDADES DE HIGIENE Y SALUBRIDAD EN LAS INSTITUCIONES
EDUCATIVAS OFICIALES PARA GARANTIZAR LA PRESTACION DEL SERVICIO
EDUCATIVO EN EL MUNICIPIO DE YOPAL EN LA SEGUNDA VIGENCIA DEL CALENDARIO
ESCOLAR 2024. En el periodo comprendido del 25 de septiembre del 2024 hasta el 09 de diciembre del
2024, se encuentra a PAZ Y SALVO de todo concepto en la Institucion Educativa.

La presente certificacion se expide en la ciudad de Yopal, a los Nueve (09) dias del mes de diciembre de
2024.

_ L/
Lic. LUIS SMAZ AYALA

Rector

Calle 37 N.© 12 - 86 Barrio San Mateo. Teléfono 6355076. Yopal - Casanare
E-mail: colsanmat@yahoo.es
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

* §
SO SOPORTE DE PAGO GENERAL #
' i Bancoomeva
GATOR GENERALER DE LA PLANILLA

_mm‘m i CEDUILA DE CTUDATANA NOMERO DE EXENTIFCATION: 8 || oo mveLs: ASBOTTION]  TODE PLAMLLA: HNOEPENCENTES
NOUSRE O RAZON SOCAL ANA BILLAN TARACHE SI80 TARACHE SIB0 wmm =) 200 COTIAGION SbLD: MES  ddentme A0 04
DeECCIOR n Sa e DE MORA ]

TIPO APORTANTE: 2 NOSPENDIENTE  CLASE APORTANTE: FECHA PAGD {amsaimmid: TS NOMERD ALTORIZACION: wsneniaTs
TIO EMPRESA PRIVADA  ACTIVIDAD ECONDMICA: ol et

FOFIUA DE FRESEMTACKN: 1DEF T T o1 - COMTRATO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, BENA f ICHF (REFORMA TRIBUTARIAY No

_ ADMTRRTRIDORA

-

IMANVIDEATAM  USUARI: SO CC111AMS000

[roTAL | $ 76.900

PAGIMA { DEY




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL ﬁ
I DTG GENRALE DE LA PLARILLA

TIO IDENTEICACION: CEDULA DE CLIDADAMIA NUMERO DE EENTIFICACION: g q 86484  TIRODE FLAMLLA: MOQRRCOINED
HOMBRE O RAZON BOCIAL: A B s i oo o D MES  dcemiee ARC =
CIUCADAMUNICIFIC: YOPAL DEPARTAMENTO: DA DE MORA LS
DIRECCION: CLIGZ9018 TELEROMO: 290000 || Fecuay T MERD AITORZACION: Lot
i e - foprn ; 4SAITTHIGT  FECHA DE PAGO DE LA PLANILLA ASOCIADA
OEMpeEs PRIVADA - ACTIVIDAD ECONOMCA atn gt || MUMERD DE LA PLANLLA ASOCIADA: oE A 2034
FORMA DE PRESENTACION; 10er D1 - CONTRATO
A APORTES SALUID, SENA E IC5F F N Mo

$ 38.400

IO BIE A LISUARIE: BOI £C1118548880 PASINA 1 DE 1



RADICACION INFORME DE ACTIVIDADES

Secretaria de Educacién Municipal de Yopal

R SIS 8E 1, DATOS GENRALES Bain s i s s

S OUESPACIOSELLOSIES s

DEPENDENCIA / SECRETARIA [SECRETARIA DE EDUCACION ALDIA DE YOPAL
ETARIA £ EDUCACION
NOMBRES Y APELLIDOS ANA BILLANI TARACHE SIBO ~ r2tinO
o O
TIPO ¥ NUMERO DOCUMENTO DE . Gl ¢ e o
IDENTIDAD 46376016 . k-c:tg/ -
TELEFONO DE CONTACTO 3118585646
NUMERO DE CONTRATO 110.70.40.3073.2024
NUMERO DE INFORME FINAL
NUMERO ENTRADA ALMACEN
No. FOLIOS
CONSECUTIVO No.
R N e i A5 21 DEVOLUCION DE INFORMEE e P & A e
FECHA DEVOLUCION OBSERVACIONES NUEVA FECHA DE RADICACION
Revisd: FIRMA:
MI2-F264
Fecha: 25/10/2021

Version: 1
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