AUTORIZACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE ,, -
SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION /' *

G OSERNACION UE CASATLS FO-AB-61
OFICINA J},’E,R,LD‘CA,;:%B)%WO 16-03-2021
TRTORTIe ’Ci % V. 06
Fecha:-_:-;z Bge -
Ciudad y Fecha: Yopal, 21/04/2025 Numero y fecha del Contrato No. Secop Il CAS-OAJ-CDPSP-0014-2025

y No Interno 0020 de 2025-01-10

CPSP CPSAG O Periodo de pago: DE 13/03/2025 A: 13/04/2025 Informe No. 3 de 6

UNIDAD EJECUTORA:
(Oficina Asesora Juridica)

1. INFORMACION CONTRATISTA Y DEL CONTRATO.

Nombres y Apellidos del Contratista: DENNY ANDREA PINZON QUINTERO No. de Identificacion: 53.105.051 DV-0
Informacion tributaria: Responsable de IVA [0 No responsable de IVA X Régimen ordinario @ Régimen
especial 0 Nodeclarante [  Reégimen simple de tributacion [0 Facturador electrénico [ No obligados a
facturar X

Fecha de actualizacién RUT: 21/04/2025

Objeto del Contrato:

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO INGENIERO DE SISTEMAS, PARA GESTIONAR Y PUBLICAR EN LA
PLATAFORMA DEL SISTEMA ELECTRONICO DE CONTRATACION PUBLICA (SECOP Il) DE MANERA OPORTUNA Y EFICIENTE
LOS DOCUMENTOS GENERADOS EN LOS PROCESOS DE CONTRATACION QUE SEAN COMPETENCIA DE LA OFICINA
ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DE CASANARE.

Nombre del Proyecto de Inversion: N/A Caodigo BPIN: N/A
Plazo de Ejecucion: seis (06) Meses Meses Ejecutados: Tres (03) meses
Fecha de suscripcion del Acta de Inicio: 13/01/2025 Fecha de Terminacion: 12/07/2025

ESTADOQ FiSICO:;

Hasta la fecha 13/04/2025 El Contrato de Prestacion de Servicios presenta una ejecucion mensual del 50%, contra una
programada de 100%.del Total.

A. Estado financiero: (incluir adicional, si aplica)

Valor Total del Contrato de prestacién de servicios: $ 26.238.642,00

Valor Ejecutado a la fecha: $13.119.321

Saldo par facturar del Total del Contrato: $13.118.321

Valor a Pagar mensualmente $ Cuatro millones trescientos setenta y tres mil ciento siete
(valor en No. y letras): pesos M/CTE ($ 4.373.107.00)

Saldo a favor del Departamento: $0.00

Forma de Pago (Diligencie segtiin minuta): El valor del presente contrato se pagara mediante seis mensualidades
vencidas, cada una por valor de CUATRO MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y TRES MIL CIENTO SIETE PESOS
M/CTE ($4.373.107); los pagos se realizaran previa presentacion del informe por parte del contratista, la acreditacion
de que se encuentran al dia en el pago de aportes relativos al sistema de seguridad social integral y la aprobacion por
parte del supervisor del contrato.

Tipo: Cuenta Ahorros
Cuenta bancaria autorizada para Giro: N° 091800011859

Entidad Financiera: DAVIVIENDA
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B. Informacién presupuestal (Diligencie de acuerdo a la informacion del contrato y/o adicional o prérroga)

Contrato Inicial Concepto Fuente Numero Fecha Valor
Certificado de Disponibilidad | B.1.0.121000.0.2. | 2500104 08/01/2025 | 26.238.642,00
Presupuestal 1.2.02.02.008.24
Registro Presupuestal B.1.0.121000.0.2. | 25000020 | 13/01/2025 | 26.238.642,00

1.2.02.02.008.24

Certificado de Disponibilidad

Contrato Presupuestal

Adicional y/o Registro Presupuestal

Prérroga Plazo meses y/o dias): Fecha Suscripcion: Nueva Fecha Terminacion

Contrato:

C. Informacioén de acta de suspensién, ampliacién y reinicio o cesion de contrato (Diligencie si aplica)

Concepto Numero Fecha Tiempo
Acta de Suspension dd-mm-aaaa # Meses y # dias.
Acta de Ampliacién de suspension dd-mm-aaaa # Meses y # dias.
Acta de Reiniciacion dd-mm-aaaa N.A.
) C.C. N i giii:;td; Registro gg\::frztl;fecha Terminacion
Cesion de Contrato | Cesionario: N sesesei 5 :
XXXXX dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa

2. INFORMACION RECIBO DE CAJA OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS, CONTRIBUCIONES Y DERECHOS
(Agregue las filas y columnas que requiera)

CONCEPTO Estampilla Estampilla Pro Estampilla Pro Estampilla | Estampilla pro-
Pro Adulto Mayor | Desarrollo Dptal. bomberil Unitropico
Cultura1% 3%: 1% (CPS que 1%
Contrato superen 30 SMLV)
Inicial Numero de 25000641
recibo
Fecha 13/01/2025
Valor $262.400,00 | $ $ $
Numero de
Contrato recibo
Adicional Fecha
Valor $ $ $ $
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3. INFORMACION DE POLIZAS (Diligenciar solamente si aplica) '”‘5"‘*"*—"—':?12‘& >
S Contrato Fecha Fecha Fecha aprobacion
Q,
Destrpsion de lox amparos b Inicial Constitucién Vencimiento Pélizas
dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa

4. PAGOS DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL. (Diligenciar las casillas que apliquen y anexar planillas del sistema

de seguridad social integral)

% ) Ingreso Base | Cotizacion Valor Mes ;
Concepto Liquidacion Mo, Planilia Cotizacién Obligatoria | Cancelado Cancelado Enhean
SALUD 12.5 85352360 $2.120.000 $265.000 $265.000 MARZO SANITAS
PENSION 16 85352360 $2.120.000 $339.200 $339.200 MARZO ﬁgiS_PENSIO
Nvel. . No. Planilla: | Y3°T | Entidad:
ARL Riesgo: cancelado:
1 85352360 $11.100 POSITIVA

5. INFORMACION DE RETENCION DE INDUSTRIA Y COMERCIO (ICA)

Municipio Bose R?ée: Gich de Porcentaje %
Yopal 4.373.107.00 100

Con fundamento en las leyes, reglas y principios vigentes que rigen los contratos de las entidades estatales,
CERTIFICAMOS el cumplimiento de las actividades, la verificacion de las planillas que soportan el pago al Sistema de
Seguridad Social Integral y las obligaciones en general a cargo del contratista, en consecuencia, firmamos el presente
documento, una vez verificada la informacion contenida y corroborada con los soportes que presenta, y AUTORIZAMOS

el respectivo pago.

AUTORIZA

Decreto 001 de 01-01-2024

Acta de posesion N° 0011 de 01/01/2024
Designacién de supervision: Clausula catorce
(14) CAS-OAJ-CDPSP-0014-2025 y No Interno
0020 de 2025-01-10

Reviso:

SUPERVISOR

KARE
No 1.032
Jefe©fiCina Asess

Decreto 001 de 01-01-2024

Acta de posesion N° 0011 de 01/01/2024
Designacion de supervision: Clausula catorce (14)
CAS-OAJ-CDPSP-0014-2025 y No Interno 0020 de 2025-
01-10
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