FORMA RECIBIDO A SATISFACCION, INFORME DE ACTIVIDADES Y ORDEN DE PAGO CONTRATISTAS Y/O

Agencia PROVEEDORES CODIGO ADQBS-F-001
Nacional s
. ACTIVIDAD EJECUCION Y SUPERVISION DE CONTRATOS VERSION 4
Tierras
PROCEDIMIENTO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS FECHA 26/01/2024
Dependencia: SUBDIRECCION DE PLANEACION OPERATIVA | Fecha: ‘ 5/12/2025 11:19:19 AM

Pago No: 3 Total de Pagos ‘ 7

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA / PROVEEDOR

Nombre/Razén Social: EDWIN DANILO ROMERO RODRIGUEZ Identificacion: 1010182492 | T‘::fn';"c‘;o‘_‘e
Naturaleza: Persona Natural ‘ X ‘ Persona Juridica Correo electrénico: edwin.romero@ant.gov.co

INFORMACION DEL CONTRATO/ CONVENIO

Contrato / Convenio No.: ANT-CPS-20253763 Fecha de Inicio: 27/02/2025 Plazo de Ejecucion: 31/08/2025
Periodo a pagar: ABRIL No RP: 303325 Requiere informe de actividades: S|
Departamento: Bogota D.C. (Nivel central) Municipio: Bogota

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATISTA Y/O PROVEEDOR

OBJETO: Prestar senicios de apoyo a la gestion a la Subdireccion de Planeacion Operativa en el desarrollo de las actividades relacionadas con las distintas etapas de elaboracion y ejecucion de los planes
) de ordenamiento social de la propiedad rural y/o demas actividades relacionadas que sean de su competencia.
OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO EVIDENCIAS (PERSONA NATURAL)

1. Realizar la validacion y analisis desde el componente
técnico catastral de los productos generados en el
marco de la formulacion e implementacion del | Realicé la validacion técnica del prediagnéstico de la operacion del municipio de Togui — Boyaca en | Anexo_1566974_638824017980801898.xIsx

ordenamiento social de la propiedad rural, garantizando | la unidad de intervencién funcial Anexo_1566974_638824018032726744.pdf
el control de calidad de la informacién, conforme a la| Realicé la revision de calidad de la solicitud de constitucion de resguardo cabildo Agua Blanca|Anexo_1566974_638824018073073439.pdf
asignacion realizada por la supervision del contrato o | (Montafita) en equipo con la compariera juridica del equipo, en donde realice el andlisis técnico Anexo_1566974_638824018116190627. pdf

por quien esta delegue como apoyo a la supervision,
previa coordinacién con el supervisor del contrato.

2. Apoyar en la elaboraciéon de documentos vy
entiedables, del componente técnico catastral, tales

0 nentes técnicos del MTJ; base de datos| Realicé el prediagnéstico del componente técnico en la operacién del municipio de Apartado —
es |algTF base de seguimiento y calidad; base| Antioquia en la unidad de intervencién san Martin ce Anexo_1566975_638824018281791686.xIsx
to de barrido predial y actas de colindancia, | Realicé el prediagnoéstico del componente técnico en la operacion del municipio de Choconté —| Anexo_1566975_638824018317945277.pdf
to 0 corfiaiie a las metas indicadas periédicamente y | Cundinamarca en la unidad de intervencién Guanguita

tigmpos establecidos, previa coordinacion con el
isopylgl contrato.

3. Iiz-mas modificaciones en los entregables del
[l ngnie, que sean solicitadas, incorporando los
o osieg surjan en el contexto de la formulacién e
i enf@oion del ordenamiento social de la propiedad
T St acuerdo con las asignaciones y directrices
es eci%‘brevia coordinacién con el supervisor del
CONMIAMO

@terﬁctualizada las bases de datos de acuerdo
c

S (Etrices y rendimientos establecidos en el
|

Realicé el prediagnéstico del componente técnico en la operacion del municipio de Apartado —
Antioquia en la unidad de intervencion san Martin ce Anexo_1566976_638824018514607221.xIsx
Realicé el prediagnostico del componente técnico en la operacion del municipio de Choconté —|Anexo_1566976_638824018634521087.xlsx
Cundinamarca en la unidad de intervencion Guanguita

m: a formulacion e implementacion del | No se requiri6 la presente actividad para este periodo
o mi social de la propiedad rural, previa
coordinacigmcon el supervisor del contrato.

T

L] Anexo_1566978_638824019269433944. pdf

A = . N Anexo_1566978 638824021851873005.paf
il 5.Asistir y=participar en reuniones, comités técnicos, Anexo_1566978_638824021903064376.pdf
=

d bajo, capacitaciones, jornadas de campo, | Participé de manera virtual en diferentes reuniones con los equipos técnicos y los enlaces de las | Anexo 1566978 638824021913972283.pdf
|ona§q odas las demas actividades a las que sea | nueve operaciones asignadas al equipo de trabajo, asi como, la participacion en capacitaciones | Anexo 1566978 638824021999876991.pdf

CO} uEprewa coordinacién la supervision del | virtuales en el transcurso del mes Anexo_1566978_638824022044875919.pdf
OE Anexo_1566978_638824022093022459. pdf
Anexo_1566978 638824022131741306.pdf

Anexo_1566978_638824022167102127.pdf

. r%lesta oportuna a los requerimientos,
ofdilide entrega de informacion solicitada por el
wﬂvlso\dél contrato, previa coordinaciéon con este.

liz cargue y publicacién en el aplicativo Klic y
pl ma de SECOP Il los informes mensuales

q‘g gel n durante la ejecucion del contrato, dentro

Realicé acompariamiento solicitud FILI - ESRI a la operacién del municipio de Taraza — Antioquia Anexo_1566979_638824021590765488.pdf
Realicé acompariamiento solicitud FILI— ESRI a la operacién del municipio de san Marcos — Sucre | Anexo_1566979_638824021625658093. pdf

d ol establecidos por parte de la Subdireccion Realicé el informe y cuenta correspondiente al mes de marzo Anexo_1566980_638824021727320320.pdf
Adeanistr y Financiera de la Agencia Nacional de|
Tiggs engegordinacion con la supervision del contrato.

8. pliEas demas actividades relacionadas con las
obligdcion&S contractuales, en coordinacion con la| No se requirié la presente actividad para este periodo

su’pﬁl\nmdh—del contrato.

-“MA CONTRATISTA/ PROVEEDOR:
Eanmqu.e,a de actividades) EDWIN DANILO ROMERO RODRIGUEZ



https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975343
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975344
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975346
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975347
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975350
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975351
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975355
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975356
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975367
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975385
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975386
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975387
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975388
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975389
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975390
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975391
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975392
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975382
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975383
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/2975384

Observaciones del supervisor a las actividades ejecutadas

RECIBIDO A SATISFACCION

En calidad de supervisor del contrato / convenio anotado, manifiesto que el contratista cumplié a satisfaccion y dentro de los términos contractuales con todas las obligaciones
establecidas. Igualmente certifico que el Contratista dio cumplimiento a lo establecido en las disposiciones legales vigentes sobre el régimen de seguridad social (conforme a lo
sefialado en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la Ley 1562 de 2012, decreto 723 de 2013 y demas normas que regulen la materia), y cumplié con los aportes a salud y pension y/o
parafiscalidad aplicable.

Por lo anterior, autorizo el pago por valor de $8,470,000.00 OCHO MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA MIL PESOS M/CTE..

Este valor debera consignarse en la cuenta de Ahorros _X_Corriente ___, nimero 009200794668 del banco DAVIVIENDA.

INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO O CONVENIO

Valor Inicial: $59,290,000.00 - VALOR(ES) PAGADO(S)
Adicién No. $0.00 - Pago No. 1 Pago No. 2 Pago No. 3
Valor Reduccion: ($7,340,667.00 - $1,129,333.00 - $8,470,000.00 -
Vel e 851,949,333.00 - Pago No. 4 Pago No. 5 Pago No. 6
Total Pagado $9,599,333.00 - Pago No. 7 Pago No. 8 Pago No. 9
E Saldo Actual: $42,350,000.00 - - -
E o Pago No. 10 Pago No. 11 Pago No. 12
o
et =1 VALOR APAGAR:  [$8,470,000.00 - - -
[n =00 =
— ey Menos este pago:  |$33,880,000.00 -
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach e
SO = SOPORTE DE PAGO GENERAL 8 DNAvVIvVIENDA
SG;S.“
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1010182492 | | NUMERO PLANILLA: 7066051269  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: EDWIN DANILO ROMERO RODRIGUEZ || peRi0pO COTIZACION OTROS MES abril ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || Dias DE MORA. o
DIRECCION: CALLE 46 SUR # 9-46 ESTE  TELEFONO: 7584720 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/04/24  NUMERO AUTORIZACION: 1430314338
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de arquitectura e ingenieria y otras
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES

cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 544.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 544.000 $0 $ 544.000
SUBTOTALES: $544.000 $0 $544.000

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $0 $0 $0 $ 425.000 $0 $0 $0 $ 425.000 $0 $0 $ 425.000
SUBTOTALES: $ 425.000 $0 $0 $ 425.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalfES , ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. g $0 $0 $0 $82.900 $ 82.900 $0 $0 $82.900
SUBTOTALES: $82.900 $0 $0 $82.900

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
Q|0 << PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |[MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E % O|FlWwaoXx o = Pz = L < O al = o 5 FSP fPORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
Ne - NOMBRES ; s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = < |3 ol B o : VOLUNTARIOS TOTAL o -~ |VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X | HHFFFO > > 2] (@) = - > < > = |
ola ‘chg ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA | \oObTE | ADMIN ? IBC  |COTIZACION| \ poeo| aporTE | APMIN 2 IBC DE APORTE%: ADMIN |\ 50 T APORTE APORTEAPORTEAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 cC ROMERO  [NDEPENDIE $ 3.400.000 NO 230301- |30 $ $544.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 544.000CIA 30 §  $425.000 $0 $425.00014-23- 30 $101018249| $ 82.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1010182492 ROPRIGUEZNIE PORVENIR| | 3.400.000 SURAMERI | 3.400.000 POSITIVA 3.400.000
DANILO PRESTACION CANA DE COMPANI
DE SERVICIO A DE
SERVICIOS S DE SEGUROS
SALUD S.A.
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