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INFORME DE ACTIVIDADES Y CERTIFICACIÓN DEL SUPERVISOR 

CONTRATISTA:  
ANDRES FELIPE BLANCO LOZANO  
C.C.: 1.097.093.943 de Floridablanca 

SUPERVISOR: 
LEONARDO DUEÑES GOMEZ 
CARGO: Director General 

NÚMERO DE CONTRATO:   024-2025 FECHA: 24 DE FEBRERO DE 2025 

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTIÓN PARA 
EL FORTALECIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES 
MISIONALES Y PROCESOS ADMINISTRATIVOS DEL 
BANCO INMOBILIARIO DE FLORIDABLANCA BIF 

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL NÚMERO 25-00006 

FECHA 24 DE ENERO DE 2025 

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL ADICIONAL NÚMERO N/A 

FECHA N/A 

REGISTRO PRESUPUESTAL NÚMERO 25-00061 

FECHA 24 DE FEBRERO DE 2025 

REGISTRO PRESUPUESTAL ADICIONAL NÚMERO N/A 

FECHA N/A 

VALOR CONTRATO  SIETE MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE 
($7.500.000) 

VALOR DEL CONTRATO ADICIONAL N/A 

VALOR MENSUAL $2.500.000 

TERMINO DE DURACION DEL CONTRATO INICIAL TRES (3) MESES CALENDARIO 

TERMINO DE DURACION CONTRATO ADICIONAL N/A 

FECHA DE INICIO 25 DE FEBRERO DE 2025 

FECHA DE TERMINACION  24 DE MAYO DE 2025 

 
 
 
APORTE A SALUD 

PERIODO DE COTIZACIÓN 03-2025 

FECHA DE PAGO 29-04-2025 

No. PLANILLA 32978809 

IBC $1.423.500 

VALOR PAGADO $180.200 

EPS EPS SURA 

 
APORTE A PENSION 
 
 

PERIODO DE COTIZACIÓN 03-2025 

FECHA DE PAGO 29-04-2025 

No. PLANILLA 32978809 

IBC $1.423.500 

VALOR PAGADO $230.600 
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FONDO DE PENSION COLPENSIONES 

APORTE A RIESGOS PERIODO DE COTIZACION 03-2025 

FECHA DE PAGO 29-04-2025 

No. PLANILLA 32978809 

IBC $1.423.500 

VALOR PAGADO $35.200 

ARL POSITIVA DE SEGUROS 

PERIODO DE COBRO  DESDE 25 DE MARZO DE 2025 

HASTA 24 DE ABRIL DE 2025 

DIAS A COBRAR 30 DÍAS  

VALOR A COBRAR $2.500.000 

INFORME DE ACTIVIDADES 

No OBLIGACIÓN ESPECIFICA ACTIVIDAD REALIZADA EVIDENCIA 

1. Brindar apoyo integral a los procesos 

administrativos de notificación, archivo, 

recolección y digitalización de información que 

requiera la entidad 

Durante el desarrollo de las 

actividades institucionales, se 

prestó un acompañamiento en 

diversas reuniones de 

planificación realizadas en el 

último mes. En estos encuentros 

se abordaron temas clave para 

la gestión de la entidad, tales 

como la programación de 

actividades futuras, la 

distribución de 

responsabilidades entre los 

equipos de trabajo, y la 

resolución de dudas operativas. 

Además, la asistencia a estas 

reuniones permitió generar un 

espacio de colaboración directa 

con otros funcionarios, 

fortaleciendo la comunicación y 

fomentando un trabajo 

articulado para alcanzar metas 

comunes. Las imágenes anexas 

evidencian la participación y el 
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involucramiento en dichas 

sesiones, reforzando el 

compromiso con el 

acompañamiento integral 

solicitado por la entidad. 

2. Brindar acompañamiento integral a las diferentes 
gestiones y actividades que requiera y desarrolle 
la entidad. 

Se brindó apoyo directo a los 

profesionales del área técnica, 

en especial a los ingenieros 

encargados de realizar visitas a 

diferentes sectores del 

municipio. Estas salidas de 

campo tuvieron como propósito 

principal atender las solicitudes 

presentadas por la comunidad, 

relacionadas con necesidades o 

problemáticas presentes en sus 

barrios o zonas. Durante las 

visitas, se acompañó a los 

técnicos en la verificación de las 

situaciones planteadas por los 

ciudadanos, evaluando si las 

condiciones observadas 

justificaban una intervención 

institucional. Esta labor no solo 

consistió en un 

acompañamiento físico, sino 

también en una participación en 

la toma de notas, levantamiento 

de información preliminar y en 

la socialización de los pasos a 

seguir con los solicitantes. Esta 

interacción directa con la 

comunidad permitió 

comprender mejor sus 

necesidades reales, 

contribuyendo a que las 

respuestas de la entidad fueran 

más acertadas y ajustadas al 
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contexto. Las evidencias 

fotográficas incluidas muestran 

momentos clave de estas 

actividades en campo, 

reflejando el rol de apoyo y 

presencia técnica desempeñado 

durante el cumplimiento del 

objetivo 

3. Brindar apoyo a los profesionales adscritos al área 
técnica de la entidad 

N/A N/A 

4. Y las demás actividades asignadas por el 
supervisor que se generen del objeto contractual 

Se realizaron todas las 

actividades asignadas por el 

supervisor 

SE ADJUNTAN AL 
PRESENTE INFORME 

CONTROL DE PAGOS 

VALOR CONTRATO INICIAL $ 7.500.000 

VALOR PAGADO $ 2.500.000  

VALOR A PAGAR SEGUNDA CUENTA $ 2.500.000 

SALDO DEL CONTRATO $2.500.000 

 

CERTIFICACIÓN DE INGRESOS Y RETENCIONES  

Yo, WILLIAM RAFAEL PINTO HERNANDEZ, identificado con Cédula de Ciudadanía número 91.235.576, bajo gravedad de 

juramento y en cumplimiento a los requisitos exigidos por la ley 1607 del 26 diciembre/2012 y Decreto No.099 del 25 de 
enero de 2013, certifico que: 

• Que mis ingresos en el año gravable anterior (2023) provienen de la prestación de servicios de manera personal o del 
desarrollo de una actividad económica por cuenta y riesgo del empleador o contratante, mediante una vinculación laboral 
o legal y reglamentaria, en una proporción igual o superior a un ochenta por ciento (80%) del total de los ingresos 
percibidos por dicho periodo fiscal. No soy declarante del impuesto sobre la renta. 

ANEXOS 

DOCUMENTO SI NO N/A FOLIOS 

Planilla de Pago Seguridad Social X    

http://www.gerencie.com/que-se-entiende-por-relacion-legal-y-reglamentaria.html
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Estampillas Departamentales X    

Certificado Cuenta Bancaria (solo aplica 
para la primera cuenta) 

 X    

Copia del contrato (solo aplica para la 
primera cuenta) 

 X  Se encuentra publicado en la plataforma SECOP II 

Acta de inicio de la ejecución contractual 
(solo aplica para la primera cuenta) 

 X  Se encuentra publicado en la plataforma SECOP II 

Evidencias X   Archivo comprimido- cargado a la plataforma SECOP II 

Cuenta de cobro X    

Acta de Liquidación final   X  

 

 

 
ANDRES FELIPE BLANCO LOZANO 

CONTRATISTA 

CERTIFICACIÓN DEL SUPERVISOR 

En mi calidad de supervisor del contrato arriba relacionado, certifico el cumplimiento a cabalidad de las obligaciones 
establecidas en el mismo por parte del contratista y el desarrollo de las actividades descritas en el presente informe, razón 
por la cual autorizo el pago correspondiente al periodo en que ejercí la supervisión, tal como se especificó al inicio del 
informe y se ratifica con las firmas. 
 
 

 

LEONARDO DUEÑES GOMEZ 
SUPERVISOR 

 


