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INFORME DE ACTIVIDADES

INFORME DE
ACTIVIDADES No.

17

FECHA INFORME | "9 § yji0 905

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

>

No DEL CONTRATO Y FECHA 110.70.40. 0371.2025DEL 11 DE FEBRERO DE 2025 7
VALOR DEL CONTRATO TREINTA MILLONES PESOS M/CTE ($30.000.000) »
CONTRATANTE ALCALDIA DE YOPAL ra
CONTRATISTA ADRIANA CARQYINA MOLANO GARZON ¥’

No. DE IDENTIFICACION

1.118.543.779 7/

PLAZO DE EJECUCION

CINCO (5) MESES v/

SUPERVISOR

ROCIO MOJICA TOSCANO
Profesional Universitario Cod. 219 Grado 4 (E) Segun Decreto
033 DE 2023 SUPERVISORA/DEL CONTRATO

FECHA DE INICIO

13 DE FEBRERO DE 2025 ¥

FECHA DE TERMINACION

12 DE JULIO DE 2025 + / 7

PERIODO DEL INFORME

13 DE FEBRERO DE 2025/AL 12 DE MARZO DE 2025~

OBJETO DEL CONTRATO

EFECTUAR ACCIONES DE SOPORTE FINANCIERO EN LA

LIQUIDACION Y GESTION DE LAS PRESTACIONES/

SOCIALES DEL PERSONAL DOCENTE Y DIRECTIVO
DOCENTE DE LAS 24 INSTITUCIONES EDUCATIVAS
OFICIALES DEL MUNICIPIO DE YOPAL.

L

ACTIVIDADES R

EALIZADAS EN EL PERIODO

ACTIVIDAD No (cologue

EJECUCION iba

ciones O a

EVIDENCIAS

ACTIVIDAD No 01 Verificar la
documentacion de PCL (Perdida de la
capacidad laboral) de los docentes y
directivos docentes y asistir el

proceso de radicacion del tramite en
pension a través del sistema humano en
linea. Producto: 100% de docentes y
directivos docentes con seguimiento y

Se anexa en CD
evidencia

Durante el, periodo
comprendido entre el 13 de
febrero,20254 el 12 de marzo
2025,/se realizé seguimiento
de pension de invalidez por
PCL (Perdida de Capacidad
Labora - invalidez) de los

docentes YASMID CANON

orientacion PCL para la radicacién | PULIDO, VILLAMIZAR
durante el primer semestre del afio BRAVO JAIRO,
2025. Evidencia: Comunicaciones
oficiales en formato AP4-F09 actualizado,
radicado por SAC-Sistema de Atencion
al Ciudadano
Pagina1de5
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ACTIVIDAD No 2 Validar el tramite de los
documentos en el sistema humano
mediante la ruta prestaciones
econdémicas - pension,

conforme a lo establecido en la Ley 91 de
1989 y Ley 100 de 1993, que se radiquen
en el primer semestre del afio

2025. Producto: 100% de las solicitudes
radicadas en el Sistema humano en el
primer semestre del afio 2025 con
validacion de documentos: Evidencia:
Reporte generado del Sistema Humano

Durante el periodo
comprendido entre el 13 de
febrero 202;/;; 12 de marzo
de 2025/ se validé Ia

documentacién en plataforma
HUMANO para su debido
proceso. de las docentes:

1. Gloria Elena Becerra
2.Manuela Samaca Poveda
3 Herrera Parra Leonado

Se anexa evidencia de
validacion de documentos en
DRIVE

Se anexaen CD
evidencia.

ACTIVIDAD No 3 Realizar seguimiento a
la informacioén registrada en el primer
semestre del afio 2025 por el docente,
beneficiario o

representante legal en el formulario de la
solicitud de las prestaciones sociales, y
gestionar la pension seleccionada,
revisar tiempos de servicio y verificar el

acto  Administrativo de  negacion
Producto: 100% de los tramites de
pensiones

con acto administrativo revisados y en
caso de no cumplir requisitos. Evidencia:
Reporte generado del sistema

humano con fechas de corte segun
informe de actividades.

Durante el
comprendido
febrero 202

periodo
tre el 13 de
el 12 de marzo
2025,/ se realizaron
seguimiento al  docente
ACOSTA VICTOR MANUEL
debido a que se niega el
reconocimiento y pago de una
pension por jubilacién

Se anexa en CD
evidencia.

ACTIVIDAD No 4 Verificar en el sistema
Humano los tramites de pensiones que
cumplen con los requisitos y enviar el
expediente a

revision del FOMAG, atender y resolver

las observaciones en caso de
devoluciones. Producto: 100% de los
tramites

de pensiones enviados Evidencia:

Reporte generado del sistema humano
con fechas de corte segun informe de
actividades.

Durante el periodo
comprendido eptre el 13 de
febrero 2025 ¥ el 12 de marzo
2025/en cuanto al tramite de
pensiones se valida
informacién de las docentes,
Efrain Herrera Diaz se le
realiza cambio IBL$6.062.777
Guzman Naranjo Pablo se
realiza cambio bonipeg $
98.838

H extra $ 490.706

Se anexaen CD
evidencia.

CODIGO: AP5-F12
VERSION: 06
FECHA DE APROBACION: 18/09/2024
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Leguisamon Sanabria Flor
Adenis se realia cambio H
extra $ 537.058

en el cual se da tramite a las
observaciones.

ACTIVIDAD No 5 Realizar seguimiento
en las notificaciones de los actos
administrativos de pensiones mediante el
sistema Humano, al

personal docente y directivo docente en
los términos establecidos en el cédigo de
procedimiento administrativo.

Producto: 100% de los tramites de
pension con gestion en el sistema
humano y actos administrativos
notificados en

el primer semestre del afio 2025.
Evidencia: Reporte generado del sistema
humano con fechas de corte seguin
informe de actividades y carpeta digital
con actos administrativos y soportes

Durante el periodo
comprendido entre el 13 de
febrero 2025 y el 12 de marzo
2025, se realizé el
seguimiento a la expedicion
de actos administrativos y su
notificacion de 3 docentes, se
genera carpeta digital de
actos administrativos de las
docentes.

ALARCON MENDOZA
CARMEN AMELIA,

ACOSTA VICTOR MANUEL
MENDOZA CELY EDNA
ROCIO,

Se anexaen CD
evidencia.

ACTIVIDAD No 6 Verificar
financieramente la liquidacion de fallos,
ajustes o reliquidacion pensional radicada
por el sistema de atencién

al ciudadano en el primer semestre del
ano 2025 y enviar los expedientes a
FOMAG, para la continuidad del tramite
Producto. 100% de las solicitudes
tramitas y reportadas a FOMAG durante
el primer semestre del afio 2005.
Evidencia: Reporte generado del sistema
de atencién al ciudadano, con fechas de
corte segun informe de

actividades, comunicaciones oficiales en
formato AP4-F09 actualizado.

Durante el periodo
comprendido entre el 13 de
febrero 2025 y el 12 de marzo
2025, se verifica la
reliquidacion de pensién de la
docente. Manuela Samaca
Poveda Y se da tramite.

Se anexa en CD
evidencia.

ACTIVIDAD No 7 Realizar seguimiento y
control de los requerimientos realizados por
entes de control, Ministerio de Educacion.

FIDUPREVISORA y demas actores frente al
tramite de pensiones del personal docente

Durante el periodo comprendido
entre el 13 de febrero 2025 y el
12 de marzo 2025, se Realiza 3
seguimientos a los radicados en
plataforma SAC donde se dio

Se anexa en CD evidencia.

directivo. Producto: 100% respuesta en los tiempos
establecidos para su
cumplimiento.
Pagina3de5
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de PQRS al dia en los temas relacionados con
las actividades y objeto contratados.
Evidencia: Certificacion de paz

y salvo de las plataformas digitales SAC y
Qfcalidad.

RADICADO REQUERIMIENTO

YOP2025ER003520
YOP2025ER003077
YOP2025ER003043
YOP2025ER002034
YOP2025ER002127
YOP2025ER002215

ACTIVIDAD No 8 Apoyar la organizacién y
desempefio de la secretaria técnica del
comité de prestaciones sociales del
Magisterio que se lleven a cabo durante el
primer semestre del afio 2025. Producto:
Comités de prestaciones sociales del
magisterio

organizados y documentados durante el
primer semestre de 2025. Evidencia: Actas de
comité, comunicaciones oficiales,
convocatorias.

Durante el periodo comprendido
de el 13 de febrero 2025 y el 12
de marzo 2025, se asisti6 a
comité regional de prestaciones
sociales el dia 13 de febrero
2025,

Se anexa en CD evidencia.

ACTIVIDAD No 9 Asistir, participar o brindar
asistencia, en mesas de trabajo o reuniones,
que le sean requeridas dado su conocimiento
o experticia. Producto: 100 % Mesas de
trabajo o reuniones asistidas o asesoradas,
segun requerimientos.

Evidencia: Acta y/o evidencia fotografica de
las mesas de trabajo.

Durante el periodo comprendido
de el 13 de febrero 2025 y el 12
de marzo 2025, se asisti6 a
CAPACITACION USO DE
HERRAMIENTA NUEVO PLAN
ALTERNO FOMAG el dia 13 de
febrero 2025

Se anexa en CD evidencia.

ACREDITACION PAGOS APORTES A LOS SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL

Mes al que
Tipo de aporte Planilla N° corresponde el Valor Pagado
aporte

SALUD 9483193295 Febrero - $190,000 ~ _
PENSION 9483193295 / Febrero * $243,200 -
ARL 9483193295 Febrero $8,000
SALUD 9483193367 7 Marzo $300,000 ~ -
PENSION 9483193367 Marzo $384,000 -~ _I
ARL 9483193367 Marzo $12600

DECLARACION: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las
actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente
desarrolladas en el periodo indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones

CODIGO: AP5-F12
VERSION: 06
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contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del
objeto del contrato.

OBSERVACIONES Y/O ANEXOS

/M
Nombre Contratista: ADRIANA CAROLINA MOLANO ’ Firn(a\ ; / /
GARZON /L /] / /
Identificacion: 1.118.543.779 SR /4
- "/
\ 7/

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE EJECUCION DE ACTIVIDADES

ROCIO MOJICA TOSCANO, identificado con la cédula de ciudadania No. 52.340.946, 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 ejecucion 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
Soc}al Integral de conformidad con la normatividad que rige la materia, tal y como se acredita en los
scyz)ortes de liquidacién de planilla y pago que se anexan para realizar el pago del acta de parcial N°
1/del contrato, los cuales han sido verificados por el suscrito.

Por lo tanto, se solicita a la Secretaria de Hacienda hacer el pago correspondiente al contratista.
Nota: Este campo aplica siempre y cuando exista
un contrato de apoyo a la supervisién, de lo
contrario no diligenciar

, FIRMA

FIRMA /d/é/%

o7 :
NOMBRE: {‘.m /‘?é'nx) Ay Concs NOMBRE: ROCIO MOJICA TOSCANO
CARGO:[) M/ Q CARGO: Profesional Universitario Cod. 219

j A" ./ Grado 4 (E) Segun Decreto 033 DE 2023
W¥?

V0 - pota ok SUPERVISORA DEL CONTRATO

APOYO A LA SUPERVISION SUPERVISOR DEL CONTRATO

Pagina 5de 5
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CERTIFICACION

1200.120.75

LA SECRETARIA GENERAL A TRAVES DEL PROGRAMA DE ATENCION AL
CIUDADANO

Que el sefior (a) ADRIANA CAROLINA MOLANO GARZON’taentnr cado (a) con cédula /
de ciudadania No 1118543779/adscrito (a) a la SECRETARIA DE EDUCACION
numero de contrato 0371-20254¢ encuentra a paz y salvo desde el 13 DE FEBRERO
AL 12 DE MARZO DE 2025, se genera la siguiente certificacion que reporta Ia
herramienta QFdocument.

Fuente: Herramienta QFDocument / Anexo pantallazo

Nota: Se aclara que a la fecha no se evidencian PQRSD para ese periodo, se
informa que es responsabilidad del contratista o funcionario el manejo del usuario.

La presente se expide a solicitud del interesado(a) a los dieciocho (18) dias del
mes de marzo del 2025.

Fa

J«Q,Luwf"‘ g Gl

Sebastian Manchola DAHIANA MELIZA HERRERA QUIJANO
Quien elabora PROFESIONAL UNIVERSITARIO GRADO-04

TELEFONO CONMUTADOR (60 + 8) 6345913 peoly
CODIGO: AP4-F13 Marque segun corresponda: Dependencias Palacio Municipal opcion 1, Sedes Externas opcion 2 /3 *, \ ‘l.:“.‘
VERSION: 11 DIAGONAL 15 N* 15-21 YOPAL - CASANARE Cadigo Postal 850001 ) z|

FECHA DE APROBAGONZ 26/09/2024 www yopal-casanare.gov.co Email: contactenos@yopal-casanare gov.co
Pagina 1 de 27 LAT-096Y
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COMUNICACION OFICIAL

CERTIFICADO DE PAZ Y SALVO

Desde el Sistema de Atencion al Ciudadano, me permito informar que al momento de la
generacion ¢€l presente certificado, el funcionario ADRIANA CAROLINA MOLANO
GARZON/con nimero de identificacion 1118543779,7se encuentra a PAZ Y SALVO en el
sistema -SACv2 con las siguientes obligaciones:

* Requerimientos asignados.

Correspondencia interna.

* Documentos pendientes de revision o aprobacion.
Legalizaciones asignadas.

Se expide a los 20 dias del mes de Marzo del 2025.

Atentamente

CLAUDIA AMPARO NINO SARMIENTO
Técnico Administrativo

. TELEFONO CONMUTADOR (60 + B) 6345913
CODIGO: AP4-F09 Marque segun corresponda: Dependendias Paladio Municipal opcion 1, Sedes Extemas opcion 2
VERSION: 11 . DIAGONAL 15 N° 15-21 YOPAL — CASANARE Codigo Postal 850001
FECHA DE APROBACION: 26/09/2024 www.yopal-casanare gov.co_Email: contactenos@yopal-casanare.gov.co
Pagina 1de1 LAT-0969




i ici e Seguridad y Salud
Alcaldia Municipal 4 Jot guri y

de Yopal en el Trabajo - SST

CERTIFICA QUE:

ADRIANA CAROLINA MOLANO GARZON

Completé de forma satisfactoria la induccion
de seguridad y salud en el trabajo.

Fecha: 26-2-2025 Cod. del certificado: MB5HVO-CEQ04118
Vinculado como: Contratista



modelo integrado

d 1 = }' . 7 [ L
e planeacién &) Funcion Publica
i

y gestion

Verificado el aplicativo del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion

Hace constar que:

Adriana Carolina Molano Garzon

Participd y completd con éxito el Médulo de Fundamentos Generales del curso
virtual del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion - MIPG

MIPG VERSION 11 (2021)

Henry Humberto Villamarin Serrano
Director de Gestion y Desempeiio Institucional

@ O @ DDDU £l 9

Gestian del Control

Fundamentos Talento Direccionamiento Gestion con valc Evaluacion de Informacién y
cehacimiento interno

Generales Humano estrategico para resul H“l( resultados comunicacion



El servicio pﬁblico

es de todos

Funcion Publica hace constar que:

Adriana Carolina Molano Garzon

Participé y completé con éxito el curso virtual:
Integridad, transparencia y lucha contra la corrupcion.

Con una duraciéon de 20 horas.

7
(A U

Adriana Vargas Tamayo

Directora de Participacion, Transparencia y*Servicio at Ciudadano de la Funcion Publica



aportes

Resumen General de Pago

eninea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1118543779 MOLANO GARZON ADRIANA CAROLINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CONJUNTO CASA BLANCA YOPAL-CASANARE 5955555 No
TRM APTO 101
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-02 2025-02 1345157169 9483193295 I 2025/03/19 2025/03/18 | BANCO DE BOGOTA 0 $471,600

RESUMEN DE PAGO

SALDOS E
INCAPACIDADES

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $243,200 50 50 $243,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $243,200 0 50 $243,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 58,000 50 50 58,000
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 48,000 50 50 48,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $30,400 50 50 $30,400
COMFACASANARE CCF69 844,003,392 8 1 $30,400 $0 50 $30,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $190,000 0 50 $190,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $190,000 $0 0 $190,000
TOTAL 1 $471,600 50 $0 $471,600

Pagina 2 de 2 2025/03/18 09:11 AM
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rResumen ueneral ge rago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner:::FSENA e
CC 1118543779 MOLANO GARZON ADRIANA CAROLINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CONJUNTO CASA BLANCA YOPAL-CASANARE 5555555 Mo
TRM APTO 101
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-02 2025-02 1345157169 9483193295 I 2025/03/19 2025/03/18 | BANCO DE BOGOTA 0 $471,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias| 18C Aporte
0,000 00 0,000 90,000 0,000 0 00 0,000 5,00 0 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,520,000 $243,200 $1,520,000 $190,000 $1,520,000 $30,400 $1,520,000 $8,000 $0 $0
Ciudad: YOPAL Depto: CASANARE ( 1 Afiliados) $1,520,000 $243,200 $1,520,000 $190,000 $1,520,000 $30,400 $1,520,000 $8,000 s$0 50
1 lcc Immlm Imuno ADRIANA Fzmmr l 19 $1,520,000 $243,200(  EPS005| 19 $1,520,000 $190,000|  CCFe9| 19 51,520,000 $30,400 14-23) 19 51,520,000 $8,000 | 19 0 S0
Total Afiliados( 1) $1,520,000 $243,200 $1,520,000 $190,000 $1,520,000 $30,400 $1,520,000 58,000 0 50

Pagina 1 de 2
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aportes Resumen General de Pago

en linea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1118543779 MOLANO GARZON ADRIANA CAROLINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CONJUNTO CASA BLANCA YOPAL-CASANARE 5555555 No
TRM APTO 101
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-03 2025-03 1345389133 9483193367 | 2025/04/21 2025/03/18 | BANCO DE BOGOTA [ $744,600

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $384,000 S0 $0 $384,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $384,000 S0 $0 $384,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $12,600 0 $0 $12,600
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $12,600 50 S0 $12,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $48,000 $0 50 $48,000
COMFACASANARE CCF69 844,003,392 8 1 48,000 0 50 548,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $300,000 $0 50 $300,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $300,000 S0 0 $300,000

TOTAL 1 $744,600 S0 S0 $744,600

Pagina 2 de 2 2025/03/18 10:35 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exnner:cd;FSENA e
CC 1118543779 MOLANO GARZON ADRIANA CAROLINA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL CONJUNTO CASA BLANCA YOPAL-CASANARE 5555555 No
TRM APTO 101
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-03 2025-03 1345389133 9483193367 | 2025/04/21 2025/03/18 | BANCO DE BOGOTA 0 $744,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo (Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
00.000 B4 000 00,000 00,000 00,000 000 00,000 600 o 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,400,000 $384,000 $2,400,000 $300,000 $2,400,000 $48,000 $2,400,000 $12,600 $0 S0
Ciudad: YOPAL Depto: CASANARE ( 1 Afiliados) $2,400,000 $384,000 $2,400,000 $300,000 $2,400,000 $48,000 $2,400,000 $12,600 $o $0
1 'cc Imnmm Imno ADRIANA lzzu_\m l 0 52,400,000 $384,000|  EPsoos| 30 §2,400,000 5300000  ccres| 30 $2,400,000 sa,000| 1423 30 52,400,000 s12,600 [ 30 50 50
Total Afiliados( 1) $2,400,000 $384,000 $2,400,000 $300,000 $2,400,000 $48,000 $2,400,000 $12,600 $0 S0

Pagina 1 de 2
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LIGUIVAUIUN UE
ESTAMPILLAY TASAS

[Fecha Emision [l3 de febrero de 2025

|[Fecha Vencimiento |28 de febrero de 2025

|| RECIBO No. |

16885 |

INFORMACION DEL CONTRIBUYENTE
Dependencia: |[ALCALDIA MUNICIPAL No. Liquidacién: 25 1058
Contrato: 0371.2025- Adicional: [Fecha: |l1/02/2025
Nombre: ADRIANA CAROLINA MOLANO GARZON No. Identificacion: |1118543779
Valor Neto: S S0.000.000,0IValor IVA: $ 0,0|Valor Base: $ 30.000.000,0
Concepto: EFECTUAR ACCIONES DE SOPORTE FINANCIERO EN LA LIQUIDACION Y GESTION DE LAS
PRESTACIONES SOCIALES DEL PERSONAL DOCENTE Y DIRECTIVO DOCENTE DE LAS 24
INSTITUCIONES EDUCATIVAS OFICIALES DEL MUNICIPIO DE YOPAL.

ESTAMPILLA PRO ADULTOMAYOR3 ~ $900.000,0
ESTAMPILLA PROCULTURA 1% . 5300.000,0
[TOTAL: | $ 1.200.000,0 |

Liquidado por Adiela . Pastrana Pidiache CUPON DE USUARIO

[Fecha Emision : [ 13 de febrero de 2025 |[Fecha Vencimiento : [ 28 de febrero de 2025 || RECIBONo. | 16885 |
INFORMACION DEL CONTRIBUYENTE

Dependencia: |ALCALDIA MUNICIPAL No. Liquidacién: 251058

Contrato:  [0371.2025- Adicional: [Fecha: [11/02/2025

Nombre: ADRIANA CAROLINA MOLANO GARZON No. Identificacién: |1118543779

Valor Neto: $ 30.000.000,0|Valor IVA: ] $ 0,0{Valor Base: $ 30.000.000,0
ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR3 ~$900.000,0
ESTAMPILLA PROCULTURA 1% e $0300.000,00

[TOTAL: | $ 1.200.000,0 |
Liquidado por Adiela . Pastrana Pidiache CUPON DE TESORERIA
Fecha Emision : | 13 de febrero de 2025 | [Fecha Vencimiento :| 28 de febrero de 2025 | RECIBONo. | 16885 |

INFORMACION DEL CONTRIBUYENTE

Dependencia: | ALCALDIA MUNICIPAL No. Liquidacién: 251058
Contrato:  [0371.2025- Adicional: |Fecha: |11/02/2025
Nombre:  |ADRIANA CAROLINA MOLANO GARZON No. Identificacién: | 1118543779
| Valor Neto: $ 30 000.000,0 Valor IVA: $ 0,0{Valor Base: $ 30.000.000,0
||| || l."l mm ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR 3%
(415)770999809 1580(8020)00000 1 6885(3900)000000900000(96)20250228 Valor: $ 900'000’0
‘IN m I“ ‘} ‘l mm “ “Il ‘“I “H I\ Il« mm it
(415)7709998087835(8020)0000016885(3900)000000300000(96)20250228 valor: $ 300'000'0
TOTAL: $ 1.200.000,0

Liquidado por Adiela . Pastrana Pidiache CUPON DEL BANCO

PUNTOS DE PAGO
Banco Qccidente - Banco de Bogota - Bancolombia

La Alcaldia de Yopal en cumplimiento de la ley 1581 de 2012 y su decreto reglamentario garantiza la seguridad y confidencialidad respecto del
tratamiento de datos sensibles o personales aqui consignados. Politica de Tratamiento de Datos Personales, disponible en https://www.yopal-
casanare.gov.co/tema/politicas-y-lineamientos/politica-de-tratamiento-de-datos-personales.
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |0 |2 | Actualizacion

4. Numero de formulario 141135441874
““ ’|| 12489984(8020) 000014113544187 4
5. Numero de Identificacian Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional " 14. Buzdn electronico
1 1 1 8 5 4 3 7 7 g 8 Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4
IDENTIFICACION ‘
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de Identaﬁcaciéﬁ o
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 1 3 11185437789
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento / 4 ]aq Ciydad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare 8 5/~ !Yopal 00 1
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Primer nombre ‘»"_ ~ u / : 34 Ot.o:; nombres
MOLANO GARZON ADRIANA CAROLINA
35. Razén social ™, e -
.‘/ »u\-"
36. Nombre comercial . |37-Sigia
UB "‘ACION o,
38. Pais 39. Departamento b 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare : 8 5 |Yopal 001
41. Direccidn principal ;
CR 16 36 41 LY AN
42. Correo electrénico carolinamolanogarzon@gmail.com >N/ S~
43. Codigo postal l4a.Telefonc 1. )7 &/ N3 14421230 145 Teitono 2 3212857201
" CLASIFICACION
Activigad aconémica’ 4 Ocupacién
Actividad principal Acuvldad.:..r.unuwa ; Otras actividades 2. Numero
46.Codigo 47, Fecha inicio actividad 48.Cougo 49! Fechd inicio dcivivad | 50, Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|
so20jloisoezslrssojozaseh ) I | I L
Ras..onsabllldades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 1. 4 9 10 " 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. | | | 1
soweos (40| | | (L) AN [ | | | | L [ [ | | | | -
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar /
49 - No responsable de IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
L \ | ‘ l | ’ l | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 3
54. Cédigo | 57. Modo [
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
1 | | | [ e '

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a qﬁe haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacién

L] v [X

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: E

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta |a politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

985. Cargo

984. Nombre

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

MOLANO GARZON ADRIANA CAROLINA
CONTRIBUYENTE




Bancode Bogota 3
Nit.250.002.984.4 REFERENCIA BANCARIA

Calie BN T-4T E,:g:;fé

El BANCO DE BOGOTA a solicitud del interesado informa que ADRIANA CAROLINA
MOLANO GARZON, identificado(a) con Cedula de ciudadania numero 1.118.543.779 esta
vinculado(a) con el BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes productos financieros:

Cuentas de Ahorros No. 409197860, abierta/o desde el 23/10/2024.

Se expide en Bogota el dia 20 del mes de Marzo del afio 2025

Firma Autorizada

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO




RADICACION INFORME DE ACTIVIDADES
Secretaria de Educacion Municipal de Yopal

DEPENDENGIA /

SECRETARIA SECRETARIA DE EDUCACION
NOMBRES Y APELLIDOS ADRIANA CAROLINA MOLANO GARZON

TIPO Y NUMERO
DOCUMENTO DE IDENTIDAD

1,118,543,779

L DIAT DE ‘({‘)r-)f\L

TELEFONO DE CONTACTO

3144212301

2 CIE =y

FECHA

NUMERO DE CONTRATO

110.70.40.0371.2025

HORA.

cIiRMA

r HC
A {E"

NUMERO DE INFORME

/ / ‘LL’F‘?L,‘;: . EEL “‘(- AC \xF\N
'Cl_',')";“ VLA .
/

NUMERO ENTRADA
ALMACEN

No. FOLIOS

CONSECUTIVO No.

FECHA DEVOLUCION

OBER

"NUEVA FECHA DE RADICACION

“\’C' l4o un t”‘ vete o O \n;
e ’)\w\\J )
— (()\’\‘0(3‘[‘ ‘{\ii\ ‘1\ 110’\ (&5 Wﬂ ‘)‘f‘b{‘-_-l
Er ek (nPaire e la Plomig Aol
Y o oahOYL O ‘ :
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