PERSO%??#E(;SEL?TAL DE Codigo: GA-F-005
GESTION ADMINISTRATIVA Y Version: 2
+ERSONERIA FINANCIERA o
FORMATO DE INFORME DE Fecha de aprobacion (d/m/a):
ACTIVIDADES 22/04/2016

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No.CO1.PCCNTR.7443328

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES TEMPORAL POR PARTE DEL CONTRATISTA COMO
ABOGADO Y DE CONFORMIDAD A LA EXPERIENCIA E IDONEIDAD REQUERIDAS POR LA PERSONERIA DISTRITAL DE
OBJETO CARTAGENA PARA ACTIVIDADES MISIONALES Y/O ADMINISTRATIVAS REQUERIDAS POR EL AREA DE PERSONERIA
DELEGADA PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS Y VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO -
SALUD PUBLICA O LA DELEGADA, OFICINA O DEPENDENCIA A LA QUE SEA ASIGNADO PARA APOYO.

VALOR DEL CONTRATO|$ 25200000

PLAZO DE EJECUCION |9 MESES

FECHA FIRMA
CONTRATO 10 de Febrero del 2025
FECHA INICIO
CONTRATO 10 de Febrero del 2025

DOCUMENTO DE

IDENTIFICACION: 1047368981

pSvE S EBAT ENRIQUE PINTO SOTO
VALOR PAGO PARCIAL: | 2800000
icE:$:\(/)|DDi§|§s: Del 10 de Abril al 09 de Mayo del 2025

ACTIVIDADES REALIZADAS
No. |Radicado Fecha Nombre de la Actividad Asunto  |Descripcion
1 |2505151047368981131251 B R o A s SURIDICAS A ACOMPARAMIENTO
2 |2505151047368981131252 i225'°4' Ggﬁiﬁfg’;ﬁz{{ ?nggg'”?:\gﬁzgigumD'CAS A ATENCION INMEDIATA
3 |2505151047368981131253 202504 GEESA?Q%@SEL/ ?PCS’EF%SN/TF':%'SX‘EISA;UR'D'CAS A ACOMPARAMIENTO
4 |2505151047368981131254 B R A S RIDICAS A ACOMPANAMIENTO
5 |2505151047368981131255 D R R Ao JURIDICAS A ACOMPANAMIENTO
6 |2505151047368981131256 2225'04' Ggﬁigfg’;s&/ ?ngggllﬁglﬁggagumD|CAs A ACOMPARNAMIENTO
7 |2505151047368981131257 202508 ﬁiﬁiﬁ%@s&/ A NES JURIDICAS A ACOMPARAMIENTO
8 |2505151047368981131258 D R o A SURIDICAS A ACOMPANAMIENTO
9 |2505151047368981131259 D S T JURIDICAS A ACOMPARNAMIENTO
10 |2505151047368981131260 2oe50 Ggﬁig%’;’%’ O AT NES JURIDICAS A ACOMPANAMIENTO
11 |2505151047368981131261 292505 Ggﬁig%gs&/ AN ES JURIDICAS A ACOMPARAMIENTO
12 |2505151047368981131262 D O oA e JURIDICAS A ACOMPANAMIENTO
13 |2505151047368981131263 (2)225'05' Ggﬁiﬁfg’;ﬁz{l’ ?nggg”?:\gﬁ/';'g;;UR'D'CAS A ACOMPARNAMIENTO
14 |2505151047368981131264 292505 GEESA(;%QSEL/ A NES JURIDICAS A ACOMPANAMIENTO
15 |2505151047368981131266 D o A JURIDICAS A ACOMPANAMIENTO
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| — (Art. 83 Ley 1474/2011 — Art. 4.5 Res. 1224001 de 2018)
CODHGO: GA-F-018 VERSION: 4 [  FECHA DE APROBACION :(d-m-a): 13/05/2021

INFORME DE CONTROL TECNICO, ADMINISTRATIVO, FINANCIERO, CONTABLE, Y JURIDICO SOBRE EL
CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO.

1. INFORMACION ADMINISTRATIVA, TECNICA Y JURIDICA DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7443328
1.1 Lugar y fecha de suscripcion: Cartagena de Indias, 10 de Febrero del 2025
1.2 Tipo de Contrato: Prestacion de servicios

Nombre: EBAT ENRIQUE PINTO SOTO
CC/NIT: 1047368981

PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA
NIT: 806000084-2

1.5 Supervisor: Nombre: HAROLDO ANTONIO RAMIREZ LADRON DE GUEVARA

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES TEMPORAL POR PARTE
DEL CONTRATISTA COMO ABOGADO Y DE CONFORMIDAD A LA EXPERIENCIA E
IDONEIDAD REQUERIDAS POR LA PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA PARA
1.6 Objeto: ACTIVIDADES MISIONALES Y/O ADMINISTRATIVAS REQUERIDAS POR EL AREA DE
PERSONERIA DELEGADA PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS
HUMANOS Y VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO - SALUD PUBLICA O LA DELEGADA,
OFICINA O DEPENDENCIA A LA QUE SEA ASIGNADO PARA APOYO.

1.3 Contratista:

1.4 Contratante:

1.7 Plazo: 9 MESES

1.8 Plazo Otro Si:

1.9 Polizas:

1.10 Fecha de Inicio: 10 de Febrero del 2025
2. INFORMACION FINANCIERA Y CONTABLE DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7443328

2.1 CDP No: 14

2.2 CDP OTROS SI No:

2.3 CRP No: 33

2.4 CRP OTRO SI No:

2.5 Valor del contrato: $ 25200000

2.6 Valor del Otro SI: $

2.7 Valor parcial: $ 2800000

3. CONTROL DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7443328

El suscrito Supervisor, por medio del presente informe certifica que ha revisado a través del sistema SIAP y/o
SECOP Il el informe de actividades presentado por el contratista y los soportes de estas, para acreditar el
cumplimiento del objeto contractual durante el periodo de ejecucién comprendido entre Del 10 de Abril al 09 de
Mayo del 2025 y que dicho informe de actividades satisface el cumplimiento las obligaciones contraidas en el
Contrato, por lo que se reciben a satisfaccion. Asi mismo se informa, que el Contratista anexé a través del sistema
SIAP y/o SECORP Il su factura o cuenta de cobro con la documentacién exigida para el tramite de pago, la cual fue
objeto de verificacion por la Direccion Administrativa de la Personeria de Cartagena, respecto a la informacion
financiera, periodos de pago y de seguridad social del contratista.

Conforme con lo anterior, se expide el presente informe para el pago de los servicios prestados, el
16 de Mayo del 2025.

/]% r%x;'c/ 4

VISMAIRA MADRID CORREA
45507689



‘ PERS ONERIA
DE CARTAGENA DE INDIAS
Defender tuy derechoy ey Nuestro- deber

Cartagena de Indias, 15 de Mayo del 2025

CERTIFICADO DE REVISION DE CUENTAS DE COBRO

Luego de la revision en la cuenta de cobro para el(a) contratista EBAT ENRIQUE PINTO SOTO,
identificado(a) con cedula de ciudadania No. 1047368981, con el contrato de servicios No.
CO1.PCCNTR.7443328 en su cuota No. 3 encontramos:

1. La documentacién anexada se encuentra dentro de los lineamientos juridicos y legales que se
exigen para su pago.

2. El pago de su seguridad social fue verificado en la plataforma de liquidacién.

3. El pago de la seguridad social esta bajo las condiciones de ley; el IBC es igual o superior al 40%
de la cuota del contrato.

4. Se evidencia y verifica el pago a los aportes parafiscales de salud, pension y ARL.

5. Se verifica que el periodo de pago de la seguridad social es el correcto y coincide con el periodo
de las actividades.

6. Se verifica que la cuenta ya cumplié con su periodo de actividades.

CONCLUSION: LA CUENTA DE COBRO SE ENCUENTRA EN ESTADO VIABILIZADO PARA LA
SUPERVISION DE ACTIVIDADES.

Reviso,

r'/:

i
LUIS EDUARDO PALOMARES AMADOR
73138667



CUENTA DE COBRO REGIMEN SIMPLIFICADO

Documento Equivalente a Factura, (Art.3 Dec.522 de 2003)

Ciudad y Fecha: | Cartagena de Indias, 15 de Mayo de 2025 | Cuenta Cobro No.

PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA
NIT. 806.000084-2

DEBE A:

EBAT ENRIQUE PINTO SOTO
IDENTIFICACION No. 1047368981

LA SUMA DE:
$2,800,000
Dos Millones Ochocientos Mil pesos 00 M/CTE

POR CONCEPTO DE:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES TEMPORAL POR PARTE DEL
CONTRATISTA COMO ABOGADO Y DE CONFORMIDAD A LA EXPERIENCIA E IDONEIDAD
REQUERIDAS POR LA PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA PARA ACTIVIDADES
MISIONALES Y/O ADMINISTRATIVAS REQUERIDAS POR EL AREA DE PERSONERIA
DELEGADA PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS Y
VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO - SALUD PUBLICA O LA DELEGADA, OFICINA O
DEPENDENCIA A LA QUE SEA ASIGNADO PARA APQOYO. .

| Desembolso No. | 3 | Periodo reportado: | Del 10 de Abril al 09 de Mayo del 2025 |
Entidad Bancaria: BANCO DAVIVIENDA SA Tipo de Cuenta: AHORRO
Cuenta Bancaria No. 0550488408378518 Titular de la Cuenta: EBAT EN§ cl)(%LCJ)E PINTO

EBAT ENRIQUE PINTO SOTO
1047368981
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ASO PAG(Q?

RAZON SOCIAL :

EBAT ENRIQUE PINTO SOTO

IDENTIFICACION:

CC-1047368981

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 01
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 01
FECHA GENERACION REPORTE: 2025-05-07
FECHA LIMITE DE PAGO: 2025-05-07
FECHA DE PAGO: 2025-05-07

ENTIDAD DE PAGO:

BANCO AV VILLAS

PERIODO PENSION: 2025-03

PERIODO SALUD: 2025-03

NUMERO PLANILLA: 8636081010

TOTAL COTIZANTES: 1

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8695522711

TIPO DE PLANILLA: |

comeo | vowere | vERo | oo | poipo | oo | JOTAL | YALORPAGAR | upuom pacas
ESSC24 900226715 EPS-S COOSALUD 1 $ 2.000.000 $0 $0 $2.600 $ 250.000 $ 252.600
230301 800224808 PORVENIR 1 $ 2.000.000 $0 $0 $ 3.400 $ 320.000 $ 323.400
14-7 860002503 SEGUROS BOLIVAR 1 $ 2.000.000 $0 $0 $ 600 $ 48.800 $ 49.400
CCF09 890480110 CCF DE CARTAGENA 1 $ 2.000.000 $0 $0 $ 500 $ 40.000 $ 40.500
Total a pagar $0 $0 $7.100 $ 658.800 $ 665.900

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:

20/05/2025
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La presente acta es firmada a los (‘LS ) del mes de O\{ de Q.S siendo las
" No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

Funcionanggmlstrltal Firma de quien atendio la diligencia

Nombre: Nombre:
Cargo:

Cargo:

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popi. sector Lo Amador, calle 32 No. ]

info@personeriacartagena.gov.co

= 341140156759
www.personeriacartagena.gov.co
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La presente acta es firmada a los ( 2) del mes de DY%de 1S

. siendo las
- No siendo mas el motivo de Ia presente firma los intervinientes:

Funcionario P&rsoneri istrital

Firma de quien atendis la diligencia
Nombre: Nombre:
Cargo: Cargo:

info@personeria
2 8114015759
Ww.pamonariacnrtagena. gov.c

o
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La presente acta es firmada a los ( "29\) del mes de U-( de 2_5 siendo las

. No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

Funcionario Personeria Distrital Firma de quien atendi6 la diligencia
Nombre: Nombre:
Cargo: Cargo:

Av, Pedro de Heredia, Pie de Ia Popa,
info@pomonoriacnrtauana.oov.co
2 8114015759

www.personeriacartagena.gov.co

sector Lo Amador, calle 32 No. 20 C 14.
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La presente acta es firmada a los (O delmesde O de 25 siendo las |
. No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

Funcionario P rsogg_rj%atrital Firma de quien atendi6 la diligencia |
Nombre: Nombre: |
Cargo: Cargo: i

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amador, calle 32
info@personeriacartagena.gov.co

3114015759
www.personeriacartagena.gov.co
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La presente acta es firmada a los ( 05) del mes de O e LS siendo las
. No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

Funcionario Persqneria Di Firma de quien atendio la diligencia
Nombre: Nombre:
Cargo: Cargo:

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amadeor, calle 32 No
info@personeriacartagena.gov.co
3114016759

www.personeriacartagena.gov.co
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La presente acta es firmada a los ( DE;) del mes de Os de ?.3 siendo las
- No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

Firma de quien atendid la diligencia
Nombre:

Cargo:

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa,

info@personeriacartagena.gov.co
> 3114015759
www.personeriacartagena
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La presente acta es firmada a los ( D®) del mes de ©S de 95 siendo las
No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

Func@ o Pe a Distrital Firma de quien atendio la diligencia
Nombre: Nombre:

Cargo:

Cargo:

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amador, calle 32 No. 20 C 14
info@personeriacartagena.gov.co

S 3114015769
www.personeriacartagena.gov.co
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La presente acta es firmada a los ( O®) del mes de S de A siendo las
_ No siendo mas el motivo de la presente firma los intervinientes:

FUQ ig:lﬂwstﬁtal Firma de quien atendid la diligencia
Nombre: Nombre:

Cargo:

Cargo:

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amador, calle 32 Nc
info@personeriacartagena.gov.co

= 31140156759
www.personeriacartagena.gov.co




