SECRETARIA DEL ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL

1R s’

REMISION DE LAS CUENTAS DE COBRO PARA LA SECRETARIA JURIDICA Y OFICINA DE CONTABILIDAD.

4 Secretaria de
s./,i Adulto Mayor, Juventud
e Inclusion Social

P
ettt

KELLYN LUDID BAEZA URBINA, EN CALIDAD DE SUPERVISORA DEL CONTRATO DE LA SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL DEL MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA, REMITE A LA SECRETARIA JURIDICA Y OFICINA DE CONTABILIDAD DEL

MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA, LA SIGUIENTE CUENTA DE COBRO:

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

No. CONVENIO 1645-24

DETALLE:

ACTA PARCIAL O ACTA FINAL .

rd

SECRETARIA JURIDICA

CUENTAS POR PRIMERA VEZ CUENTAS PARCIALES

CUENTAS FINALES

CERTIFICACION BANCARIA

ACTA DE FINAL ¥ ACTA DE DESEMBOLSO
PAGO SEGURIDAD SOCIAL

ANEXC DE CONDICIONES rd

RUT

FACTURA

CERTIFICACIONES CONTADOR

FIRMA DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

RECIBIDO DE LA SECRETARIA JURIDICA

COMO SUPERVISOR (A) DEL CONTRATO, GARANTIZO QUE LA CUENTA REFERENCIADA CON LOS RESPECTIVOS SOPORTES SE ENTREGARON OPORTUNAMENTE A LA OFICINA JURIDICA, ASI LAS COSAS PROCEDO A

RADICARLAS A LA OFICINA DE CONTABILIDAD CON LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS:

CUENTAS POR PRIMERA VEZ CUENTAS PARCIALES

CUENTAS FINALES

/
CERTIFICACION BANCARIA
ACTA DE FINAL Y ACTA DE DESEMBOLSO
PAGO SEGURIDAD SOCIAL
ANEXO DE CONDICIONES
RUT
FACTURA
CERTIFICACIONES CONTADOR

NOTA PARA LAS CUENTAS CON ADICIONALES DEBEN INCLUIR COPIA DEL CEPAA, COP. RP, MINUTA DEL ADICIONAL

OTRO Si COPIA DEL OTRO S!

RECIBIDO DE CONTABILIDAD

CORRECIONES Y/O MODIFICACION REALIZADAS A LOS DOCUMENTOS DE LAS CUENTAS
PRESENTADOS INICIALMENTE:

© CUENTA DE COBRO

O ACTA PARCIAL LIQUIDACION o

OTRO:

FIRMA DEL SUPERVISOR

RECIBIDO DE LA CORRECIONES Y/O MODIFICACIONPOR PARTE DE LA OFICINA ASESORA
JURIDICA:

COMO SUPERVISOR (A) DEL CONTRATO, GARANTIZO QUE LAS CORRECIONES Y/O MODIFICACION DE LA
CUENTA SE ENTREGARON A LA OFICINA ASESORA JURIDICA. PROCEDO A RADICAR A LA OFICINA DE
CONTABILIDAD:




JIAN

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

A AT A

Cm% ATEBA

DEL ADULTO MAYOR T E2%00%.4

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura - CUFE :

a445fbcf22bc368b82bc5c81b49bf294b88e624b13dd0cc063e8f8ce14d2d4c8a606dblaac6e65393d3523db6edd3467

Namero de Factura: ATBA-29
Fecha de Emision: 24/07/2024
Fecha de Vencimiento: 08/08/2024
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Forma de pago: Crédito

Medio de Pago: Instrumento no definido
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razon Social: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

Nombre Comercial:
Nit del Emisor: 829001096

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - IVA
Actividad Economica: 8810

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social:
Tipo de Documento: NIT
Numero Documento: 890201900

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica

Detalles de Productos

Descripcién

ukimo desembolso para el |
convenio 1645 24

Cantidad  Precio unitario

Nro. Cédigo

u/m

1 94 $  26.322.340,00 %

001 1,00

Notas Finales

Linea de negocio:

ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

Pais: Colombia

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Barrancabermeja
Direccion: CR 15 N 00 85 BRR ARENAL
Teléfono / Movil: 3133463148

Correo: jimenezcubilosmartha@gmal.com

DISTRITO DE BARRANCABERMEJA

Pais: Colombia

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Barrancabermeja
Direcciéon: CARRERAS N. 50-43

Teléfono / Movil: 3006318393

Correo: kelyn.baeza@barrancabermeja.gov.co

IMPUESTOS FIIEETE

Descuento 3 I | tndtario |
Reca talle de venta

L e et R i Gt A O s L e

0,00 § 0,00 $ 26.322.340,00,



Datos Totales

Documento validado por la DIAN 2024-
07-24 14:35:35

Documento generado el: 2024-07-24
14:35:34

Generado por: Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion; 18764057421159

Rango desde: 23

MONEDA COP|
TASA DE CAMBIO
Subtotal 26.322.340,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 26.322.340,00
VA 0,00
INC 0,00
Bolkas 0,00
Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 26.322.340,00
Descuento Global (-} 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 26.322.340,00
Valores informativos
ANTICIPOS
Anticipos 0,00
| RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

Rango hasta: 10000

Vigencia: 2024-10-04
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Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusion Social

ACTA FINAL DE ACTIVIDADES
CONVENIO 1645-2024

P

CONTRATANTE: DISTRITO DE BARRANCABERMEJA

NIT: 890.201.900-6

CONTRATISTA: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

NIT: 829.001.096-9

REPRESENTANTE LEGAL: MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS

IDENTIFICIACION: 37.923.331 de BARRANCABERMEJA.

OBJETO: ATENCION ALIMENTARIA A LOS ADULTOS MAYORES

BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS VIDA URBANOS Y RURALES
EN EL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE
BARRANCABERMEJA.

VALOR: EL VALOR DEL CONVENIO ASCIENDE A CINCUENTA Y DOS
MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL
SEISCIENTOS OCHENTA PESOS MCTE ($52.644.680),
INCLUIDOS LOS COSTOS DIRECTOS E INDIRECTOS QUE
OCASIONE LA EJECUCION DEL PRESENTE CONVENIOQ, DE LOS
CUALES EL MUNICIPIO APORTARA LA SUMA DE CUARENTA Y
™ SIETE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL
OCHOCIENTOS PESOS MCTE ($ 47.858.800,00) Y LA ENTIDAD
ASOCIADA APORTARA LA SUMA DE CUATRO MILLONES
SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS
OCHENTA PESOS MCTE ($ 4.785.880,00).

DURACION: CUARENTA (40) DIAS PROGRAMADOQS, DE LUNES A SABADOS
INCLUYENDO FESTIVOS.

SOPORTE PRESUPUESTAL: DISPONIBILIDAD No. 24-02302 del 25 de Abril de 2024

PLAN ANUAL DE CEPAA 2058 del 25 de Abril de 2024, codigos UNSPSC,
ADQUISICIONES: 90101500;94131607.
BANCO DE PROYECTO: APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES
DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA 20200680810059 Y
2020680810058.
SUPERVISOR: Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusién Social o quien haga
de sus veces.
FECHA DE INICIO: Cuatro (04) de Junio de 2024 -
FECHA DE TERMINACION: Diecinueve (19) de Julio de 2024 ~
N 1 AR
~ 25 JUL 20%

En la ciudad de Barrancabermeja, a los , Se reunieron la
doctora KELLYN LUDID BAEZA URBINA, Secretaria de Adulto mayor, Juventud e
Inclusion Social-Supervisora, y la sefiora MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS en su
calidad de Representante Legal de la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO
MAYOR ATEBA, con el fin de suscribir la presente ACTA FINAL del convenio No. 1645-
24 |a cual finaliz6 a los Diecinueve (19) dias del mes de Julio de™2024. .

Se deja constancia a la fecha:

1) Que la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA, representada
por la sefiora MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS, debe presentar la factura o la
cuenta de cobro, seguin sea el caso, constancia de pago de los aportes a la seguridad
social, parafiscales, riesgos profesionales, informes financieros del presupuesto, factura
o0 cuentas de cobro de proveedores y demas documentos requeridos para el pago de la
cuenta, quedando pendiente la verificacion para la correspondiente liquidacion.

2) Que el convenio No. 1645-21, tuvo una ejecucién del Cuatro (04) de Junio al
Diecinueve (19) de Julio de 2024 con una duracién de CUARENTA (40) DIAS
programados, cumpliendo con el principio de anualidad.

© cate 52720, ariocotombia i - EE




Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusion Social

a9y ann

JUL LULT

Para constancia de lo anterior, se firma por los que en ella intervinieron alos 9 ¥,

El Municipio,

LYNLU AEZA URBINA
Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusién Social
Alcaldia Distrital de Barrancabermeja

El Asociado,
i 7
Uzl
m MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS

Representante legal ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

NOMBRE DEL FUNCIONARIO CARGO \ﬁm{%« A “D \Fecrgn)
Elaboré: MELISSA DUQUE ABOGADA EXT SAMJIS g:l Y044 /\},U v
Reviso: ANDRES HERNANDEZ ABOGADO SAMJIS S :
Aprobé KELLYN LUDID BAEZA URBINA SECRETARIA A.M.J.L.S 'waﬁ? 641 10 ] ™M
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales vigentes y pér o tanto,
lbajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma.

0 Callews_z # 27-20 , barrio Colombia, piso 3



Alcaldia Diatritsl e
Barrancaburmels

ACTA DE DESEMBOLSO FINAL
CONVENIO 1645-2024

CONTRATANTE: DISTRITO DE BARRANCABERMEJA

NIT: 890.201.900-6

CONTRATISTA: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA
NIT: 829.001.096-9

REPRESENTANTE LEGAL:

MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS

IDENTIFICIACION:

37.923.331 de BARRANCABERMEJA.

OBJETO:

ATENCION  ALIMENTARIA A LOS ADULTOS MAYORES
BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS VIDA URBANOS Y RURALES EN
EL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS
ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA.

VALOR:

EL VALOR DEL CONVENIO ASCIENDE A CINCUENTA Y DOS
MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS
OCHENTA PESOS MCTE ($52.644.680), INCLUIDOS LOS COSTOS
DIRECTOS E INDIRECTOS QUE OCASIONE LA EJECUCION DEL
PRESENTE CONVENIO, DE LOS CUALES EL MUNICIPIO APORTARA
LA SUMA DE CUARENTA Y SIETE MILLONES OCHOCIENTOS
CINCUENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS PESOS MCTE ($
47.858.800,00) Y LA ENTIDAD ASOCIADA APORTARA LA SUMA DE
CUATRO MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO MIL
OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS MCTE ($ 4.785.880,00).

DURACION:

CUARENTA (40) DIAS PROGRAMADOS, DE LUNES A SABADOS
INCLUYENDO FESTIVOS.

SOPORTE PRESUPUESTAL:

DISPONIBILIDAD No. 24-02302 del 25 de Abril de 2024

PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES:

CEPAA 2058 del 25 de Abril de 2024, codigos UNSPSC,

90101500;94131607.

BANCO DE PROYECTO:

APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL
DISTRITO DE  BARRANCABERMEJA  20200680810059 Y
2020680810058.

SUPERVISOR:

Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusién Social o quien haga de
sus veces.

FECHA DE INICIO:

Cuatro (04) de Junio de 2024

Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusién Social

FECHA DE TERMINACION:

Diecinueve (19) de Julio de 2024

. nhC A
En la ciudad de Barrancabermeja, a los i M iﬁf , Se reunieron la doctora KELLYN
LUDID BAEZA URBINA, Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusion Social, Supervisora, y la
sefiora MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS en su calidad de Representante Legal de la
ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA, para suscribir la presente ACTA DE
DESEMBOLSO FINAL del convenio No. 1645-24, de acuerdo con las siguientes consideraciones:

CONSIDERACIONES

1. El dia Veintisiete (27) de Mayo del afio 2024, el DISTRITO DE BARRANCABERMEJA suscribio
el convenio No. 1645-24, en valor y tiempo con un valor total de CINCUENTA Y DOS MILLONES
SEISCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS OCHENTA PESOS MCTE
($52.644.680), y un plazo de CUARENTA (40) DIAS programados.

2. Que el desembolso final de la presente acta corresponde al periodo del Cuatro (04) de Junio
de 2024 al Diecinueve (19) de Julio de 2024.

3. Los Desembolsos efectuados al Asociado durante la ejecucién del convenio son los siguientes:

e

21

47.858.800,00

SR

APORTE DISTRITO

ANTICIPO DISTRITO PAGADO 5 21.536.460,00
DESEMBOLSO DISTRITO PRESENTE ACTA FINAL Y LIQUIDACION 5 26.322.340,00
SALDO A FAVOR DEL DISTRITO $

APORTE ASOCIADO S 4.785.880,00

EJECUTADO APORTE ASOCIADO PRESENTE ACTA FINAL 4,785.880,00
SALDO POR EJECUTAR A AD -

. TOTALCONVENIO| §  52644.680,00 | §  52.644.680,00

0' Calle 52 # 27-20 , barrio Colombia, piso 3




@ Secretaria del Adulto Mayor
' Juventud e Inclusion Social

Alcaldils Distritat e
Barrancabermaejs

4. De conformidad con la forma de desembolso del convenio No. 1645-24, el desembolso final
corresponde al valor de VEINTISEIS MILLONES TRESCIENTOS VEINTIDOS MIL
TRESCIENTOS CUARENTA PESOS MCTE ($26.322.340), imputado a la identificacion
presupuestal asi:

ACTA | DESCRIPCION | VALOR
Correspondiente al tltimo DESEMBOLSO del convenio No. 1645-24

Imputado a la IDENTIFICACION PRESUPUESTAL: 2.3-4104-1500-008-200058-
2.3.2.02.02.009, CONCEPTO: SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, SOCIALES
Y PERSONALES, FUENTE DE FINANCIACION: RECURSOS PROPIOS-
RECURSOS DE BALANCE de la Disponibilidad No. 24-02302. $ 26.322.340

-Registro Presupuestal No. 24-03692

Periodo: del Cuatro (04) de Junio de 2024 al Diecinueve (19) de Julio de 2024.

El valor de la presente acta es por la suma de VEINTISEIS MILLONES TRESCIENTOS VEINTIDOS
MIL TRESCIENTOS CUARENTA PESOS MCTE ($26.322.340).

Se deja constancia que el asociado cumplié con todos los requisitos o informes establecidos en la
P forma de pago de los estudios previos y clausula octava de los anexos de condiciones.

Se deja constancia que a la fecha el asociado cumplié con el objeto del convenio y presento los
informes contables, financieros, informes de actividades de los profesionales de apoyo
correspondientes al periodo comprendido desde el Cuatro (04) de Junio de 2024 al Diecinueve
(19) de Julio de 2024.

Asi mismo se deja constancia que cada uno de los desembolsos efectuados por el Distrito de
Barrancabermeja estan debidamente soportados, efectuandose la revisién contable, los informes de
la supervision y la verificacion de los adultos mayores a los que se les suministra el servicio.

Las partes de comun acuerdo se comprometen a suscribir el acta de liquidacién una vez se
encuentren a paz y salvo, con documentos, informes, desembolsos y reintegro de los rendimientos
financieros que se generaron durante el proceso contractual.

Para constancia de lo anterior, se firma por los que en ella intervinieronalos 7 & 111 99/

L o WL LULY

El Municipio,

KELLYN LYDID BAEZA URBINA
Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusién Social
Alcaldia Distrital de Barrancabermeja

El asociado,

~ . D
j[af(f&é e
MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS
Representante legal ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

NOMBRE DEL FUNCIONARIO CARGO X FIRIEQ‘A ~ ITEE“H@A
Elaboré: MELISSA DUQUE ABOGADA EXT SAMJIS \é\@ﬁ&“. Y /\‘,\’0 Y
Reviso: ANDRES HERNANDEZ ABOGADO SAMJIS \ & )
Aprobé KELLYN LUDID BAEZA URBINA SECRETARIA AM.J.1.S Yu.u%ﬂ ’7]\!\10 ’-Lq
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a la normas y dispoSiciones legales
lvigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma.

0 Calle 52 # 27-20 , barrio Colombia, piso 3 .. o -




& Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusién Social

Alcaldis Distrital de.
Barrancabermela

ACTA DE LIQUIDACION
CONVENIO 1645-2024

CONTRATANTE: DISTRITO DE BARRANCABERMEJA

NIT: 890.201.900-6

CONTRATISTA: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA

NIT: 829.001.096-9

REPRESENTANTE LEGAL: MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS

IDENTIFICIACION: 37.923.331 de BARRANCABERMEJA.

OBJETO: ATENCION ALIMENTARIA A LOS ADULTOS MAYORES

BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS VIDA URBANOS Y RURALES
EN EL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE
BARRANCABERMEJA.

VALOR: EL VALOR DEL CONVENIO ASCIENDE A CINCUENTA Y DOS
MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL
SEISCIENTOS OCHENTA PESOS MCTE ($52.644.680),
INCLUIDOS LOS COSTOS DIRECTOS E INDIRECTOS QUE
OCASIONE LA EJECUCION DEL PRESENTE CONVENIOQ, DE LOS
CUALES EL MUNICIPIO APORTARA LA SUMA DE CUARENTA Y
SIETE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL
PN OCHOCIENTOS PESOS MCTE ($ 47.858.800,00) Y LA ENTIDAD
ASOCIADA APORTARA LA SUMA DE CUATRO MILLONES
SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS
OCHENTA PESOS MCTE ($ 4.785.880,00).

DURACION: CUARENTA (40) DIAS PROGRAMADQOS, DE LUNES A SABADOS
INCLUYENDO FESTIVOS.

SOPORTE PRESUPUESTAL: DISPONIBILIDAD No. 24-02302 del 25 de Abril de 2024

PLAN ANUAL DE CEPAA 2058 del 25 de Abril de 2024, cédigos UNSPSC,
ADQUISICIONES: 90101500;94131607.
BANCO DE PROYECTO: APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES
DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA 20200680810059 Y
2020680810058.
SUPERVISOR: Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusién Social o quien haga
de sus veces.
FECHA DE INICIO: Cuatro (04) de Junio de 2024
FECHA DE TERMINACION: Diecinueve (19) de Julio de 2024
o BN M
En la ciudad de Barrancabermeja, a los L J JUL 2024 , Se reunieron la doctora
KELLYN LUDID BAEZA URBINA , Secretaria de Adulto mayor, Juventud e Inclusién Social-
Py Supervisora, y la sefiora MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS en su calidad de

Representante Legal de la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA,
para suscribir la presente ACTA DE LIQUIDACION del convenio No. 1645-24 de acuerdo con
las siguientes consideraciones: -

1. EJECUCION DEL CONVENIO:
El convenio fue suscrito por las partes el dia Veintisiete (27) de Mayo del afio 2024.
El dia Cuatro (04) de Junio de 2024, se suscribié el acta de inicio.

El presente convenio se ejecutd en un plazo comprendido entre el Cuatro (04) de Junio de 2024
al Diecinueve (19) de Julio de 2024

El Asociado dio cumplimiento a las obligaciones suscritas en el convenio, tal como lo corroboran
los informes de apoyo a la supervisién que reposan en el dossier del convenio.

De conformidad con lo anterior, se suscribieron con el Asociado el Acta de Inicio, Acta de
Desembolso Final, Acta Final de actividades y Acta de Liquidacion donde se le
reconocieron los valores pactados previa revision y verificacion de la documentacion contable
y soportes allegados, de igual manera las actas hacen parte integral de la presenta acta.

Se procede a la liquidacion del presente convenio dentro de la oportunidad legal de conformidad
con lo estipulado en los estudios previos y el convenio No. 1645-24.

0 Calle 52 # 27-20,, barrio Colombia, piso 3



2. PAGOS EFECTUADOS POR EL DISTRITO Y RESUMEN FINANCIERO DEL CONVENIO:

Los pagos efectuados por el Distrito de Barrancabermeja al Asociado por concepto de la
ejecucion del objeto contractual son;

Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusion Social

164524 -

AP TO 47.858.800,0

ANTICIPO DISTRITO PAGADO 5 21.536.460,00
DESEMBOLSO DISTRITO PRESENTE ACTA FINAL Y LIQUIDACION S 26.322.340,00
SALDO A FAVOR DEL DISTRITO $

APORTE ASOCIADO S 4.785.880,00

EJECUTADO APORTE ASOCIADO PRESENTE ACTA FINAL $ 4,785.880,00
SALDO POR EJECUTAR DO
e __ TOTALCONVENIO| $ .644.680,00 | §

NOTA: El Distrito de Barrancabermeja cancelé a la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL
ADULTO MAYOR ATEBA los valores ejecutados previa verificacion del cumplimiento de las
obligaciones pactadas e informes de los supervisores de apoyo que son los encargados de
verificar el cumplimiento del objeto contractual en campo. A su vez se verificé que el Asociado
cumplié con las obligaciones establecidas y pactadas en el convenio.

3. GARANTIAS DEL CONVENIO:

Certificado de Aprobacion de garantias No. C01.WRT.14434013.

4, CONSTANCIAS:

Las partes firmantes de esta acta manifestamos estar de acuerdo con el contenido de la
presente Acta de Liquidacion y dejamos las siguientes constancias:

Que en la presente Acta de liquidacién del convenio estan incluidos todos los valores del servicio
ejecutado.

Que el Asociado ha presentado para el pago de cada cuenta su garantia tunica con el amparo
de cumplimiento vigente de conformidad con lo estipulado legal y contractualmente.

El Asociado allegd los soportes de pago de aportes al sistema integral de seguridad social
durante todo el plazo de ejecucion del convenio del personal vinculado y de los profesionales
de apoyo que prestaron sus servicios durante la ejecucion del convenio.

Que el Asociado manifiesta que el Distrito de Barrancabermeja cumplié con todas sus
obligaciones y que esta de acuerdo con el contenido de la presente liquidacion que se realiza
de conformidad con lo previsto en el art. 11 de la ley 1150 de 2007 y el art. 60 de la ley 80 de
1993 y sus decretos reglamentarios.

Los informes de supervision, de apoyo a la supervision y las actas de seguimiento del convenio
hacen parte integral de la presente acta de liquidacion y el asociado esta de acuerdo con lo que
alli se plasma.

Que el Asociado para el pago de cada uno de los desembolsos presentd los informes contables
y financieros con sus respectivas certificaciones, asi como las evidencias de la ejecucion e
inversion de los recursos aportados por la Administracién Municipal.

Que para el pago del desembolso final los soportes y documentacion allegada fueron
previamente revisados y corroborados en sus aspectos juridicos y contables.

Que de acuerdo a los informes del supervisor de apoyo y los soportes allegados por el Asociado, se
evidencia que la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA| cumpli¢ a cabalidad
con las actividades y los alcances establecidos en el convenio No. 1645-24.

o Calle 52 # 27-20 , barrio Colombia, piso 3




@ Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusion Social

Alcsldla Oistrital do
Barrancabermejs

Por medio de la presente acta las partes se declaran en PAZ Y SALVO por todo concepto y
renuncian a cualquier posterior reclamacion derivada del presente convenio.

wiJil.

Para constancia de lo anterior, se firma por los que en ella intervinieronalos 5 ¢+ upy anay
i 1/
- ™ LULY

El Municipio,

D BAEZA URBINA
Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusion Social
Alcaldia Distrital de Barrancabermeja

El Asociado,
) < j— 3 -)
2 (7
Y MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS
Representante legal ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA
NOMBRE DEL FUNCIONARIO CARGO LERMA FECHA )
Elaboré: MELISSA DUQUE ABOGADA EXT SAMJIS \)‘\_g}:f‘? ~ Y be Ny
Reviso: ANDRES HERNANDEZ ABOGADO SAMJIS . J
Aprob6 KELLYN LUDID BAEZA URBINA SECRETARIA AM.J.L.S KM? @ !I !D‘ Etﬂ
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y dispo$icione’s legales

vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma.

0 Calle 52 # 27-20, barrio Colombia, piso 3
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL P
Bancoomeva

f g - __DATOS GENERALES DEL APORTANTE = : ll DATOS GENERALES DE LA PLANLLA 2 T )
PO DERTMOAGON CRILA O CROADANA * MOMBRG DE I0ENTIFICACION ST || NOMERO PLAMLLA 4552300797  TIPO DE PLANILLA HNDE SENDIENTES
mmmm " mmﬂw Eﬁmmnmmm MES \mm 2024 PERIODO COTIZAGION SALUD, MES Junio ANO 2024

DE MORA: a
DIRECOION: CARRERA 15 NO. 43 12 ARENAL  TELEFONO: B111111 ) ;
TIPO APORTANTE: C2INDEPENDIENTE  GLASE APORTANTE NDEPENDIENTE || FECHA PAGO {ssaaimmid) HAOS:. WO ATONEACIOH: ibiioes
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comentia al por mayor de compuiadorss, SQUIPo par
FORMA DE PRESENTAGION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 00" - MARTHA
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICB7 (REFORMA TRIBUTARIA): ™

¢ if 3 (I ]
5 - MORA TOTALES = |
EMPLE } COTIZANTE | HOARI I __APORTES MORA VALOR PAGADO
T L] B ) [ ] ‘i @

FOTAL APORTES A 8008 PROFEBIONALLS
NCAPACIDADIRP

7—‘;“"—! _"‘iw':‘_'?"“ w_—“&w@-ﬁ{_ m I ""”i";ﬁ-;{

: : o i T
= P? — | -
RN 8 it rora vaLon
ADMIN Bc ~cvers) TARIFA (COTIZACK
| ESPECIAL APORTE ADRES
LT 8 208000 (1] i | Wormal S 208.000 - si62500 80
COLPENS! 1.300.000
ONES

2024106/05 100 PM  USUARIO; SOI ESAY PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

DATOS GENERALES DEL APORTANTE :

CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION

BARRANCABERMEJA DEPARTAMENTO:
CARRERA 15 NQ. 43 - 12 ARENAL  TELEFONO:
O2NDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE
PRIVADA  AGTIVIDAD ECONOMICA.

SOPORTE DE PAGO GENERAL 7
Bancoomeva
i ___DATGS GENERALES DE LA PLANILLA
|| nimERO PLAMLLA: 4554971338 TIPO DE PLANILLA HNDEPENDIENTES
MARTHA GECKI JUENGZ CUBILOS 1 peficpa coTaAcen oTRos s o RO 224 PERIODO COTZACION SALUD: o ARO INDE 24
ANDER o
811111 || fecia pago 2024707108 NOMERO AUTORIZACION: SRTTH0

I TE
Camercia ol por mayor de computadores, squipo per |
001 MARTHA. |

1241PM  USL

PAGINA 1 DE 1




Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |0 | 2| Actualizacién

4. Numero de formulario

(

14911084975

08497 5

07212489984

802

014911

14

415

5. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 6.DV

12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

8 290010 9 6|9 |mueshsyAdianasdeBarancabermela 29
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Numero de Identificacién V 27. Fecha expedicién
Persona juridica 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29, Departamento ]30. Eiudbd.'n.!unicipﬂ'o I ’
i
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre _Taa. Otios nombres
35. Razén social N -
ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA
36. Nombre comercial 37. Sigis
ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA |ATEBA
LBICACIGN
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 |Barrancabermeja 081
41, Direcei6n principal T
CR 15N 00 85BRR ARENAL
42. Correo electronico jimenezcubillosmartha@gmail.com
43.Codigopostal 0 6 8 l“-TeléfﬂM1 313346 314 8|45 Teléfono 2 3012615442
CLASIFICACION
Actividad aconémica e Ocupacién
Actividad principal Acﬁyld?.d socundaria Otras actividades 52. Numero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codino 49. Fecha inicio actividad 50, Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
[9499|]20190621]|[88 102019062 1] | ] | | | 2|
Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 T é 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 24 22 23 24 25 26
soogold |7 |14la2lasfsaiss) | [ [ [ | | [ | | | | | | | | | [ |
04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de rent
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sabre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 8 7 8 9 10
‘ | | l | | I j | | | | 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |5-,_ Modo l 1
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
N | 1] = -
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendr4 vig yen ia no se exigird su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos S D NO 60. No. de Folios: 61. Fecha [2023'04'27”2-'541 34 ]

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios 0 de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamienta de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones gue la DIAN realice.
Firma autorizada:

JIMENEZ CUBILLOS MARTHA CECILIA
Representante legal Certificado

884. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 24-01-2024 05:17:41PM
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PAZ Y SALVO Y CERTIFICACION DE APORTES AL
SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

EL REPRESENTANTE LEGAL Y EL CONTADOR PUBLICO

CERTIFICAN

Que la SEDE CAMPESTRE DE LA ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR
ATEBA NIT. 829001096-9 , se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto de
aportes al Sistema de Seguridad Social y parafiscal en lo contratado laboralmente que
resultan exigibles en el articulo 50 de la ley 789 de 2002, y en lo contratado con prestadores
de servicios en lo estipulado en el articulo 5° de la Ley 797 de 2003 y Articulo 135° de la
ley 1753 del 2015, durante el periodo del CUARTO (04) dia de JUNIO a los
DIECINUEVE (19) dias de JULIO del 2024 del convenio No. 1645-24 celebrado
entre la asociacion y el distrito de Barrancabermeja; igualmente me permito dar a conocer
que los documentos anexados son veraces y exonero de toda responsabilidad a la secretaria

de adulto mayor juventud e inclusién social por cualquier anomalia o falsedad.

En constancia se firma la presente Certificacién a los diecinueve (19) dias de julio del 2024.

<

-
DAGOBER \

MARTHA CECILIA
C.C. 37.923.331 DE
BARRANCABERMEJA EAaReL

Contador Publico
Representante Legal TP -14746-T



EL REPRESENTANTE LEGAL

MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS
C.C. 37.923.331 de Barrancabermeja

CERTIFICA

Que la Sede Campestre De La asociacion Centro vida del adulto Mayor Ateba con
NIT. 829001096-9, dentro de la ejecucion del convenio No. 1645-24, celebrado entre
la asociacion y el municipio de Barrancabermeja, durante el periodo de los cuatro (04)
dias de junio al 19 de julio de 2024, me permito certificar que todos los documentos
juridicos, técnicos y financieros, adjuntos en la etapa contractual son veraces y exonero de
toda responsabilidad a la secretaria del Adulto Mayor, Juventud e Inclusién Social por
cualquier anomalia o falsedad.

En constancia se firma la presente Certificacion a los diecinueve (19) dias de julio del 2024

7@&7&/&,

MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS
C.C. 37.923.331 de Barrancabermeja.
Representante Legal
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e JUNTA CENTRAL e a
seccn. DE CONTADORES

Certificado No:

DASAARIDAZBEBEZPI3T1TDE

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico DAGOBERTO PARAMO TELLEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 14978061 de CALI (VALLE DEL CAUCA) Y Tarjeta Profesional No 14746-T SI
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los Ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * **** * ¥k xxxkdumaxssrhuswrnny

R R R e E R AR R Rt E R R R R B E R R E R EE R EE R E RS SR R R R R R R R R R R R R EREEE RS B EEEEREES.

R R R E R R E R s s R E R R R A R R R R R RS R R A R R S S R R R R R S R R E R R R R RN

Dado en BOGOTA a los 23 dias del mes de Julio de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
\
\ ‘
- /’;{Eni‘h‘?l N ol

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado



& Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusion Social

Alcicis Dstrial de
Barrancebermein

INFORME FINANCIERO Y CONTABLE FINAL
PERIODO DEL 04 DE JUNIO AL 19 DE JULIO
DE 2024.

CONVENIO DE ASOCIACION: N 1645-24

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O ENTIDAD CON LA QUE SE CELEBRO EL
CONVENIO: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA, NIT. 829.001.096-9, cuyo
representante legal es: MARTHA CECILIA JIMENEZ CUBILLOS con Cédula de Ciudadania No. 37.923.331
de Barrancabermeja

OBJETO: ATENCION ALIMENTARIA A LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS
VIDA URBANOS Y RURALES EN EL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS
ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA

PLAZO DE EJECUCION: SCUARENTA (40) DIAS PROGRAMADOQOS.

FECHA DE INICIACION: FECHA DE TERMINACION:
04 DE JUNIO DE 2024 19 DE JULIO DE 2024.

VALOR DEL CONVENIO:

El valor del presente convenio de asociacion con la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO
MAYOR ATEBA se presenta de |a siguiente manera:

“CONVENIO INICIAL: POR VALOR DE CINCUENTA Y DOS MILLONES
SEISCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS OCHENTA PESOS
MCTE ($52.644.680,00) INCLUIDOS LOS COSTOS DIRECTOS E INDIRECTOS
QUE OCASIONE LA EJECUCION DEL PRESENTE CONVENIO DE LOS CUALES
EL DISTRITO APORTARA LA SUMA DE CUARENTA Y SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL PESOS MCTE ($47.858.800,00) Y LA
ASOCIACION APORTARA LA SUMA DE CUATRO MILLONES SETECIENTOS
OCHENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS MCTE
($4.785.880,00).”

1. REVISION CONTABLE Y FINANCIERA DEL CONVENIO.

1.1 Que el contador publico de la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO
MAYOR ATEBA, el sefior DAGOBERTO PARAMO TELLEZ, identificado con
cédula de ciudadania No 14.978.061 y con tarjeta profesional No. 14746-T en su
calidad de Contador Publico, bajo la gravedad de juramento anexo las siguientes
Certificaciones:

a) CERTIFICACION DE ACREDITACION DE PAGOS DE IMPUESTOS, por concepto
de Industriay Comercio, Retencion en la Fuente y Reteiva.

b) CERTIFICACION DE ACREDITACION DE PAGO DE PARAFISCALES, por los
conceptos de Seguridad Social Integral (Salud, Pensiéon y Riesgos Profesionales) y
con los aportes parafiscales correspondientes a los empleados que se han
vinculado por contrato de trabajo laboral.

c) CERTIFICACION DE FE PUBLICA, de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 10
de la Ley 43 de 1990 y en el decreto 2649 de 1.993, en cuanto a que los soportes
entregados desde cuatro (04) de junio al diecinueve (19) de junio de 2024, se
encuentran debidamente contabilizados y reposan los originales en la ASOCIACION
CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR ATEBA.

Las planillas de seguridad social fueron verificadas y certificadas por ajustarse a la
normatividad vigente en todo su contexto por el encargado del area de la Seguridad
Social.

Las planillas firmadas por los Beneficiarios que soportan el recibido del servicio, fueron
verificadas y certificadas por el designado como apoyo técnico a la supervision por parte
de la Secretaria.

Las facturas y/o cuentas de cobro, documento equivalente, comprobante de egreso, Rut;
de los proveedores, profesionales y trabajadores a cargo de la asociacion fueron
revisados y/o verificadas y certificados.

Los informes de apoyo a la supervision que fueron base para el presente informe financiero.
fueron aportados por el apoyo a la supervision que fue designado por el Supervisor del
Convenio.

e Ca!!esz #27-20, barrio Colombia, piso 3
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Alesicia el Se
Barrancanermaja

EJECUCION PRESUPUESTAL Y DESEMBOLSO EN LA

Secretaria del Adulto Mayor,
Juventud e Inclusién Social

PRESENTE ACTA
APORTE DEL APORTE TOTAL DEL
MUNICIPIO ASOCIACION CONVENIO DIAS ADULTOS
CONVENIO No. 1645-24 - ATEBA DRGGRAN ABE 40 ki ioRee 110
$47.858.800 | $4.785.880 | $52.644.680
EJECUTADO
V/RACTIVIDAD | o ocre peL | EJECUCION PRESUPUESTAL 100,0% 0,0%
ACTIVIDADES DIARIO DISTRITO DEL SALDO POR EJECUTAR A
PERSONA 04 JUNIO AL 19 JULIO DEL AVANCE DEL CONVENIO LA LIQUIDACION DEL
2024 CONVENIO
ALMUERZO $  10.877,00 | $ 47.858.800,00 $ 47.858.800,00 $ 47.858.800,00 $0,00
VALORTOTAL L e _
SR $ 10.877,00 $ 47.858.800,00 ~ §47.858.800,00 $ 47.858.800,00 $0,00 L
Sub Total Aporte .. G
“ PR $ 4.785.880,00 - $4.785.880,00 $ 4,785.880,00. . 50.99 S
TOTAL CONVENIO $52.644.680,00 |  $52.644.680,00 $ 52.644.680,00 aalann: -

APORTE DISTRITO S 47 858. 800 00

ANTICIPO DISTRITO PAGADO S 21.536.460,00
DESEMBOLSO DISTRITO PRESENTE ACTA FINAL Y LIQUIDACION S 26.322.340,00
SALDO A FAVOR DEL DISTRITO S =
APORTE ASOCIADO S 4.785.880,00

EJECUTADO APORTE ASOCIADO PRESENTE ACTA FINAL S 4,785.880,00
SALDO POR EJECUTAR ASOCIADO =

R ~ TOTAL CONVENIO  52.644.680,00 52.644.680,00 |

El aporte del Distrito es por valor de CUARENTA Y SIETE MILLONES OCHOCIENTOS
CINCUENTA Y OCHO MIL PESOS MCTE ($47.858.800,00) para ejecutar los servicios segun
Convenio No. 1645-24, Se deja constancia que la ASOCIACION CENTRO VIDA DEL
ADULTO MAYOR ATEBA, cumple con todos los documentos financieros, contables y de
seguridad social correspondientes para el pago del acta final y liquidacion.

En constancia se suscribe el presente informe el dia veintitrés (23) del mes de julio de 2024.

Qe

—’Q\((H’jfff‘

Y
e

ELKIN FERNANDO PINILLA TABORDA
CONTADOR PUBLICO Ext. SAMIIS

0 Calle 52 # 27-20,, barrio Colombia, piso 3



