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GRADO DE RESPONSABILIDAD

Mediante la suscripcion de la presente acta, el Supervisor asume plena responsabilidad por la veracidad
de la informacion en ella contenida.

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

; CONTRATO §
ACTAUNO FECHAI (ID-DIMMI%) NUMERO C.D.P. C.R.P.
— Convenio )
01 25/03/2025 - Interadministrativo 00087 00167
e’ 001-25
CONTRATISTA DOC. IDENTIDAD
EMPUBEL S.A.SES.P NIT. 811.024.778-7
 OBJETO DEL CONTRATO '
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO CON LA FINALIDAD DE TRANSFERIR LOS SUBSIDIOS
CORRESPONDIENTES AL CARGO FIJO Y CONSUMO DE LOS SERVICIOS DE ACUEDUCTO,
ALCANTARILLADO Y ASEO DE LOS ESTRATOS 1, 2Y 3, POR PARTE DE EL MUNICIPIO DE BELMIRA
- ANTIOQUIA A EMPUBEL S.A. E.S.P
'SUPERVISOR (A) LIBARDO ANTONIO LOPERA ARANGO
VALOR DEL CONTRATO $220.000.000-
VALOR ADICION $0.00
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $220.000.000~
VALOR A PAGAR ‘ $15.876.224
VALOR TOTAL ACTAS ANTERIORES | $0.00
VALOR RESTANT i $204.123.776 -
CONSIDERANDO Correspondiente a los subsidios principalmente del mes de
febrero de 2025

Firma la presente acta en virtud de que los trabajos efectuados como parte de las obligaciones

contempladas en el contrato fueron recibidos a entera satisfaccion por parte del interventor.

Se anexa para el correspondiente pago:

Documento que acredita que el contratista se encuentra a paz y salvo por concepto del pago de

aportes a los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARP y parafiscales, de él y de

x | Sus trabajadores, cuando a ello haya lugar, de conformidad con lo dispuesto en el Articulo 23 de
la Ley 1150 de 2007. (Si se trata de un contrato suscrito con persona natural, el ingreso base de

cotizacion equivaldra al 40% del valor mensual del contrato, sin que la cotizacion sea inferior a

un IBC, del SMLMV).

X Informe de actividades y/o cuenta de cobro presentado por el contratista.

e D

LIBARDO ANTONIO LOPERA ARANGO
Sec. Planificacion y Desarrollo Territorial

Direccion: Carrera 21 #19-43 - Codigo Postal: 051420
Teléfonos: 867 40 30 - Fax 867 41 09
Sitio web: www.belmira-antioquia.gov.co - E-mail: alcaldia@belmira-antioquia.gov.co
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GRADO DE RESPONSABILIDAD

Mediante la suscripcion de la presente acta, el supervisor asume plena responsabilidad por la veracidad de la
informacion en ella contenida

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

INFORMENo. | pmitiss CONTRATO NUMERO CDP. CRP.
161: 25/03/2025 Convenio Interaggninistrativo 001- 00087 00167
| CONTRATISTA DOC. IDENTIDAD
EMPUBEL SASE.SP NIT. 811.024.778-7
SUPERVISOR CARGO
LIBARDO ANTONIO LOPERA ARANGO LG P'a“if'rcjrﬂg;i;’!Desa"o“o

OBJETO DEL CONTRATO

CONVENIO INTERADMINISTRATIVO CON LA FINALIDAD DE TRANSFERIR LOS SUBSIDIOS
CORRESPONDIENTES AL CARGO FNO Y CONSUMO DE LOS SERVICIOS DE ACUEDUCTO,
ALCANTARILLADO Y ASEQC DE LOS ESTRATOS 1, 2 Y 3, POR PARTE DE EL MUNICIPIO DE BELMIRA -
ANTIOQUIA A EMPUBEL S.A. E.S.P

Fecha de inicio 03/03/2025

Periodo del informe 03/03/2025 — 25/03/2025

Lugar de la reunion Oficina Secretaria de Planificacion

Valor inicial del contrato $220.000.000

Plazo inicial de ejecucion TRESCIENTOS SEIS (06) DIAS

Identificacion del contrato Convenio Interadministrativo 001-25
Modificaciones o  adiciones N/A

efectuadas al contrato

Dificultades técnicas N/A

Pagos reafizados en virtud del| \~7p 0. $15.876.224 (Pendiente por Pagar)

contrato

Conclusiones y
recomendaciones por parte del
supervisiéon

El contratista cumple con todo exigido por la ley, por tanto debe de proceder a
realizarse los pagos pendientes.

CONSIDERANDO:

Se firma la presente acta en virtud de que las actividades efectuadas como parte de las obligaciones contempladas en
el contrato fueron recibidas a entera satisfaccion por parte del interventor.

Se anexa para el correspondiente pago:

N Documento que acredita que el contratista se encuentra a paz y salvo por concepto del pago de aportes a los
sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARP y parafiscales de él y de sus trabajadores, cuando a ello
haya lugar, de conformidad con lo dispuesto en el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007. (Si se trata de un contrato
suscrito con persona natural, el ingreso base de cotizacion equivaldra al 40% del valor mensual del contrato, sin
que la cotizacion sea inferior a un IBC, del SMLMV).
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L] Informe de actividades y/o cuenta de cobro presentado por el contratista.

Para constancia de lo anterior, firma la presente acta a los 25 dias de marzo de 2025.

Lo () by

LIBARDO ANTONIO LOPERA ARANGO
Sec. Planeacion y Desarrollo Territorial
SUPERVISOR
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EMPRESAS PUBLICAS DE BELMIRA S.AE.S.P.

uoe)

‘de Tosios yoara 1odos T 1.1 ) Tel. 8674483

LS00

EMPRESAS POBLICAS DE BELMIRA 8.4, ES.P

NIT: 811024778-7
Régimen: No responsable de IVA

Persona Juridica

CR 20 20 24 PARQUE PRINCIPAL, Beimira, Antioguia, Colombia

Email. empubel@belmira-antioguia.gov.co

Autorizacion factura electrénica de venta No. 18764071130769 vélida desde 2024-05-22 hasta 2025-05-22 rango

desde FE133 hasta FE1000.

Razén Social: MUNICIPIO DE BELMIRA FACTURA ELECTRONICA DE EE149
NIT : 890981880 VENTA :
Direccion: CR 21 19 43, Belmira, Antioguia, Colombia MONEDA: COP Colombia, Pesos
Teléfono: 8674030 _ o HORA EMISION: 10:10:34-05:00
Email: planeacion@belmira-antioguia.gov.co FECHA FIRMADO: 21/03/2025 10:10:39
Tipo de negociacién: Contado FECHA DE EMISION FECHA DE VENCIMIENTO
Medio de Pago: Débito Ahorro _ -
Fecha de Pago: 28/03/2025 DIA MES ANC DIA MES ANO
Total de Lineas: 3 21 03 2025 28 03 2025
\ / - J
~ IMPUESTOS )
# | cODIGO DESCRIPCION U.M | CANTIDAD PRECIO U. e DT HONTO DCTO. TOTAL
1 Cl-001-2 |SUBSIDIOS ACUEDUCTO 94 1,00 $7.340.885,00 0,00 $7.340.885,00
025 Subsidios para los estratos bajo-bajo, bajo
ACUEDUCT |y bajo-medio
o}
2| clo012 |SUBSIDIOS ALCANTARILLADO 94 1,00 $3.007.676,00 0,00 $3.007.676,00
025
ALCANTAR
{LLADO
3 Cl-001-2 |SUBSIDIOS ASEQ 94 1,00 $5.527.663,00 0,00 $5.527.663,00
025 ASEQ
Notas: Subtotal: $15.876.224,00
SUBSIDIOS MES DE FEBREROQ DE 2025
Cargos: $0.00
) ) ) o ) . Descuento: $0.00
SON: (quince millones ochocientos setenta y seis mil doscientos veinticuatro pesos ) g
CUFE: 952873d33625b00b637f4e83a0d0fc8987669756268{7228f00452f6badeal815¢c286141fe2c0hB7¢29ba2c83eb2{74 Total: $15.876.224,00 §~
\ S

Firma Digital: cEHgBY+kW1TCCPM&tmbn2y2nkeKAJISKSCBSONNFLpsBVMICS7EV7oW/rSJMWLIk
juRN3KHz8sMvA3DC4uSCgPDatly2vFXBog/mZD5hAn2i7dYaVs

XE/ne7QKk+Ih3i 9JPSX0pK2eUDpg) TuBFuUISin YNSCBOE ek YGS/6r24g5ENNjOUNp/nma+DKBxWH+ gNJEmMEQsvghVm+T8g17/bmXpSdLKHZXVvnj
:ﬂRé(AIavaM FWhyv4Use/bUFEKWES yxFE0TEqZ464hYBDOEQnvAgDzIEIpMsfaZ8achGrvanwEZQSHSUIXFwXTmM2DGWde 2QGszCOWFZnkBgGXn/1U
Esta factura es un titulo valor de acuerdo al art. 774 del C.C. y una vez aceptada declara haber recibide los bienes y servicios
a satisfaccion.

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica.




EPIEU RIS EEIRALAEP

EMPRESAS PUBLICAS DE BELMIRA S.AES.P
Nit: 811.024.778

LISTADO DE SUBSIDIOS RESUMEN
Periodo: 2025-2

Consumo

971
4191
257

368

Consumo

Consumo

Consumo

Consumo
971
4191

0000000006 VERTIMIENTO Estrato Tipo Nro
Usuarios
 1Bajo-Bajo 'SUBSIDIO 85
2 Bajo susspio 427
3 Medio-Bajo “suBsiDiO 39
11 Comercial SOBREPRECIO 40
0000000007 CARGO FIJO ALCDO.  Estrato Tipp  Nro
Usuarios
1Bsjo-Bajo = SUBSIDIO 93
 2Bajo SUBSIDIO 475
3 Medio-Bajo SUBSIDIO 44
" 11Comercial  SOBREPRECIO 46
0000000011 ASEO " Estrato @ Tipe = Nro
Usuarios
 1BajoBasjo  suesibio 101
- 2Bajp suBSIDIO 509
" 3Medio-Bajo  SUBSIDIO 45
11 Comercial SOBREPRECIO 49
0000000CFI CARGO FIJO Estrato  Tipo Nro
Usuarios
1Bajo-Bajo  SUBSIDIO S 101
2Bajo ~ sUBSIDIO 51
3 Medio-Bajo ~ suBsDIO = 45
11 Gomercial SOBREPRECIO 46
0000000CON CONSUMO Estrato  Tipo Nro
Usuarios
 1Bajo-Bajo ~sugsDIO 93
2 Bajo - sussIDIO 461
" 3 Medio-Bajo ‘suBsSIDIO 39

11 Comercial SOBREPRECIO 41

Total Subsidios:

257
369

Desarrollado por Sistemas Aries S.A.S. Reservados todos los derechos - 17_subsidios_resumen - Versién AriesNet
Impreso por: YULIANA ISABEL CEBALLOS ARRQOYAVE, el dia: martes, 18 de marzo de 2025 siendo las: 8:34:48

Pagina: 1 de: 1

Valor

-434.436,00
-1.509.354,00
~ -38.285,00

141.498,00

.1.840.577,00
. Valor .

| 246.636,00

-1.007.475,00

-34.980,00
©121.992,00
-1.167.099,00

Valor

-1.183.618,00

© 4.771.875,00

-158.220,00

~ 586.051,00

-5.527.663,00

Valor

-679.730,00

. 2.751.224.00

-90.855,00
© 300.580,00
-3.212.229,00
Valor

-984.304,00

' 3.433.260,00

-78.948,00
377.856,00
-4.128.656,00

-15.876.224,00.



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

- .
COMPROBANTE DE PAGO “=Bancolombia
[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 811024778
NOMBRE O RAZON SOCIAL: EMPRESAS PUBLICAS DE BELMIRA S.A ESP
CIUDAD/MUNICIPIO: BELMIRA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA |
DIRECCION: CR 20 N 20-24 TELEFONO: 8674493
| TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFOCRMA TRIBUTARIA): sl
( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA s J‘
' NUMERO PLANILLA: 7963139122 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
PERIODO COTIZACION MES: febrero PERIODO COTIZACION MES: marzo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2025 SALUD: ANO: 2025
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2025/03/06 NUMERO AUTORIZACION: 1317917443
e Al LIQUIDACION GENERAL ]
a - : \ TOTALES
A : [ COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA. 1 ;
NIT cODIGO | NOMBRE ‘, ‘
| 800229739 | 230201 230201- PROTECCION 1 ; $258.300
| 500336004 25-14 25-14 COLPENSIONES 2 $ 1.208.700
800224808 | 230301 230301-PORVENIR 5 $ 1.725.000
SUBTOTAL: 8 $ 3.192.000
art T A SALUD J
? ADMINISTRADORA =’ | I |
NIT cODIGO NOMBRE
900156264 | EPS037 EPS037-NUEVA EPS 8 \ $ 798.300
SUBTOTAL: 8 \ $ 798.300
I CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA  _ ]
NIT cODIGO NOMBRE __ -~ .
| 800900841 CCF04 CCF04-CCF DE ANTIOQUIA 8 \ $ 798.300 [
| SUBTOTAL: 8 |  $7e8300 |
[ RIESGOS PROFESIONALES )
ADMINISTRADORA ' |
NIT | copico NOMBRE ‘
890903790 |  14-11 14-11 - ARL SURA . 8 $ 366.100
SUBTOTAL: | 8 $ 366.100
VALOR SIN MORA: $ 5.154.700
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $5.1 54.700‘




