Bogota D.C. 03 de julio de 2025
Cuenta de Cobro No 05

UNIDAD DE PLANEACION MINERO ENERGETICA — UPME

Nit: 830.000.282-1

DEBE A:
JORGE ESTEBAN CASTRO
GUALDRON
C.C. 1072714553

LA SUMA DE:
Siete millones ochocientos noventa y seis mil
seiscientos pesos m/cte. ($ 7.896.600)

POR CONCEPTO DE:

Quinto pago cuyo objeto es: Prestar servicios profesionales para la realizacion de
acopio, organizacion y analisis de la informacion presentada a la Unidad por las distintas
entidades y agentes para la obtencién de estadisticas e indicadores que contribuyan a la

universalizacion del servicio de energia eléctrica en el territorio nacional.

Correspondiente al periodo del 1 de junio al 30 de junio de 2025 de conformidad con la
forma de pago establecida en el contrato de prestacion de servicios No.
CO1.PCCNTR.7351217 de fecha 30 de enero de 2025.

Lugar de prestacion de servicios
BOGOTA D.C.

PERIODO:
Junio de 2025

Manifiesto bajo la gravedad de juramento que no tomaré costos ni deducciones asociados al

presente ingreso, tal como lo establece el numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6 del decreto unico
reglamentario 1625 de 2016.

Cordialmen}te,

JORGE ESTEBAN CASTRO GUALDRON
C.C. 1.072.714.553 de Chia
Celular: 312531211

Direccion: Calle 2 # 7-64, C 189
Mosquera, Cund.

Correo electronico: esteban.cgé@hotmail.com



FORMATO
INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES CONTRATO
DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O DE APOYO
A LA GESTION

cédigo: F-GC-27

Fecha:19/07/2024

Version: 02

PAGO No. FECHA | DD |[MM | AA
PE::/.{gR: 2 Junio PRESENTACION
> DEL INFORME 03 07 |2025
INFORMACION BASICA DEL CONTRATO
Nombre/ No. Contrato No.
Razén Social Jorge Esteban Castro |Identificacion 1072714553
chasin izieid ] C.C o C.E CO1.PCCNTR.7351
217
Fecha inicio |03/02/2025 Fecha Final 31/12/2025

Objeto del
Contrato

Prestar servicios profesionales para la realizaciéon de acopio, organizacion y analisis
de la informacion presentada a la Unidad por las distintas entidades y agentes para
la obtencién de estadisticas e indicadores que contribuyan a la universalizacion del
servicio de energia eléctrica en el territorio nacional.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

OBLIGACIONES Y/0O ACTIVIDADES
Conforme se establecen en el Contrato

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DEL
PERIODO REPORTADO
(Relacionar el link de evidencias)

Realizar el acopio y organizacion de la
informacién presentada por las distintas
instituciones y Operadores de Red, PERS, IPSE,
y Superintendencia de Servicios Publicos
Domiciliarios (SSPD) y DANE, a fin de analizar y
transformar los datos y microdatos en
estadisticas e indicadores que sirvan para
profundizar en el calculo del indice de cobertura.

Se realiza presentacion del indice de cobertura
en presentaciones presenciales con el DNP,
MME, y demas entidades del sector en mesas
de trabajo de priorizacién de proyectos para su
financiacion.

Para ello se generan presentaciones y tableros,
y se presentan como evidencia.

Evidencia:
https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW
9gnFhzYs-q5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing

https://lookerstudio.google.com/u/1/reportin
g/5al1346db-4771-4a0d-8ael-
7bd429e72ead/page/EP9PF

Contribuir con la actualizacién de las series de
datos necesarias para la estimacion del indice de

Se avanza en la automatizacion para el
analisis y calculo del ICEE.
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cobertura de energia eléctrica de manera
regional a nivel de departamento, municipio y
sitios, asi como del plan de expansion de
cobertura de electricidad.

Evidencia:
https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW
9gnFhzYs-g5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing

Realizar analisis geoestadisticos de los
parametros y condiciones cuya componente
espacial incide en la ampliacién de la cobertura
de energia eléctrica, permitiendo hacer
correlaciones para la estimacion de variables
socioecondmicas

Se realizan reuniones y mesas de trabajo con
el equipo territorial para hacer analisis
geoestadisticos  sociodemograficos como
capitulo complementario al PIEC.

Para esto se genera el tablero georeferenciado
con el cruce de informacién de cobertura e
informacién sociodemografica.

Evidencia:
https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW

9gnFhzYs-g5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing

Adelantar analisis econdmicos de las distintas
alternativas que se proponen en el Plan
Indicativo de Expansion de Cobertura, para
determinar las mejores alternativas de la
universalizacion del servicio publico de
electricidad.

Se organizan los resultados del PIEC para la
extraccion de informacion especifica de
inversiéon, asi como su aprovechamiento en
documentos anexos al PIEC.

Evidencia:
https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW

9gnFhzYs-g5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing

Realizar propuestas orientadas al mejoramiento
de criterios y procedimientos para la gestion de
la informacion econdmica requerida para la
elaboracién del Plan de Expansidon de Cobertura
de electricidad

Se presenta la primera propuesta de
estructura de bases de datos y en conjunto
con el equipo el 27 de junio de 2025 se
realiza la peticién de nuevo esquema en base
de datos para Cobertura.

Evidencia:
https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW
9gnFhzYs-g5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing

Elaborar documentos y presentar los informes y
demas documentos que sean requeridos, con la
oportunidad y periodicidad solicitada de acuerdo
con el objeto contractual.

Se participa en la elaboracion de la
presentacién  simplificada para equipos
territoriales, asi como la presentacién de
cobertura en reuniones DNP, y aportes en el
documento de operaciones estadisticas.

Evidencia:
https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW
9gnFhzYs-q5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing
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Se participa en todas las reuniones
convocadas. Se adjunta lista de reuniones.

Participar en reuniones y actividades que tengan | Evidencia:

7| directa relacion con el objeto contractual. https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW
9gnFhzYs-g5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing
Desarrollar metodologias para integrar vy
analizar datos de diferentes fuentes disponibles, L, . .
8 No se requirié esta actividad en el periodo.

qgue permitan optimizar el Plan Indicativo de
Expansién de Cobertura de Energia Eléctrica

Se participa en reuniones de documentacion de
la operacion estadistica del Indice de
Acompafiar al equipo correspondiente en las|Cobertura de Energia eléctrica.

9 |actividades que se destinen frente a registros | Evidencia:

administrativos y operaciones estadisticas. https://drive.google.com/drive/folders/1YOWW
9gnFhzYs-g5QQBeAj8SbfHhFGspr?usp=sharing

DECLARACION DE CUMPLIMIENTO

Con la firma del presente informe de actividades certifico que las cuentas presentadas hasta la
1 |(fecha, con ocasion de este contrato, se encuentran debidamente cargadas en el SECOP II en la
oportunidad debida y con los soportes correspondientes.

Me permito declarar bajo la gravedad de juramento y para dar cumplimiento a lo dispuesto en
el Paragrafo 1 del articulo 4 del Decreto 2271 de 2009, el articulo 126-1 y el Paragrafo 2 del
articulo 108 del Estatuto Tributario, que el pago de los aportes obligatorios al Sistema de

2 |Seguridad Social se realizé teniendo en cuenta el valor del 40% (IBC) de los ingresos
percibidos por el contrato de prestacion de servicios nUmero CO1.PCCNTR.7351217, suscrito
con la UPME. Se anexa planilla de pago de seguridad social niumero 86790504 correspondiente
al mes de junio de 2025.

NOTAS: Una vez radicada la cuenta de cobro del mes respectivo en la entidad, el contratista debe
cargar en SECOP II, item “7-Ejecucién del contrato” opcién Plan de pagos, el informe de actividades,
el certificado de cumplimiento debidamente firmado, junto con la planilla de pago de seguridad social
y demas anexos de la cuenta cobro radicados.

Lo anterior, con el lleno de requisitos de la circular interna del tramite de pagos de la UPME, vigente
al momento de la radicacién.

CONTRATISTA

FIRMA 751/ LA —

Nomibre: Jorge Esteban Castro
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1072714553 JORGESSZESQ’&‘)EASTRO Cll 5 No 5-95 3125301211 |  esteban.cgé@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente CUNDINAMARCA MOSOUERA NO 2025-06 2025-06 ! 16/06/2025 87421899 $1.346.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 580.000 0 0 0 0 0 0 580.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 742.400 0 0 0 0 0 0 742.400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 24.300 24.300 0 0 24.300 243 24.300 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 580.000 580.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 742.400 742.400
ICBF Riesgos Laborales 1 24.300 24.300
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 1.346.700 1.346.700

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1072714553 JORGESSZESQ’E‘),SASTRO CIl'5 No 5-95 3125301211 |  esteban.cgé@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente CUNDINAMARCA MOSOUERA NO 202506 2025-06 ! 16/06/2025 87421899 $1.346.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
o[ ¢l 3 Fondo 3
. No. de HHE Elololelelale]szlul<le]els] - |8] cod. - .| voluntari | voluntario | pensional Fondo X Icotizacion 7| cod. H . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 1072714553 CASTRO GUALDRON JORGE ESTEBAN 59| 0 N 230301 | 4.640.000 742.400 0 0 0 0 EPS002 4.640.000 580.000 14-23 4.640.000 1 24.300 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



Modificatcﬁo No. 1
CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

Contrato No. CO1.PCCNTR.7351217

Entidad contratante: UNIDAD DE PLANEACION MINERO ENERGETICA - UPME
Nit: 830.000.282-1

Contratista: JORGE ESTEBAN CASTRO GUALDRON

Cedula de ciudadania | 1072714553

CONSIDERACIONES

1. El supervisor del contrato, mediante memorando No. 20251500021393 del primero
(01) de abril de 2025, solicité modificar el contrato de prestacion de servicios
profesionales No. CO1l.PCCNTR.7351217, por las razones expuestas en dicho
documento.

2. Que, en consecuencia, se modifica el contrato de prestacion de servicios profesionales
No. CO1.PCCNTR.7351217, de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. Modificar las obligaciones especificas del contratista relacionadas en la cladusula
2. "OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA"” para incluir el numeral 10, por
lo que la clausula 2 quedara asi:

2.-OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA:

1. Realizar el acopio y organizacion de la informacién presentada por las distintas
instituciones y Operadores de Red, PERS, IPSE, Superintendencia de Servicios
Puablicos Domiciliarios (SSPD) y DANE, a fin de analizar y transformar los datos y
microdatos en estadisticas e indicadores que sirvan para profundizar en el calculo
del indice de cobertura

2. Contribuir con la actualizacidén de las series de datos necesarias para la estimacion
del indice de cobertura de energia eléctrica de manera regional a nivel de
departamento, municipio y sitios, asi como del plan de expansion de cobertura de
electricidad.

3. Realizar analisis geoestadisticos de los parametros y condiciones cuya componente
espacial incide en la ampliacidon de la cobertura de energia eléctrica, permitiendo
hacer correlaciones para la estimacién de variables socioecondmicas.

4. Adelantar analisis econémicos de las distintas alternativas que se proponen en el
Plan Indicativo de Expansion de Cobertura, para determinar las mejores
alternativas de la universalizacion del servicio publico de electricidad.

5. Realizar propuestas orientadas al mejoramiento de criterios y procedimientos para
la gestidén de la informacion econémica requerida para la elaboracion del Plan de

Avenida Calle 26 No 69 D — 91 Torre 1, Oficina 901.
PBX (57) 1 222 06 01 FAX: 295 98 70
Linea Gratuita Nacional 01800 911 729

WWW.Upme.gqov.co


http://www.upme.gov.co/

Expansién de Cobertura de eIectricidaT

6. Elaborar documentos y presentar los informes y demas documentos que sean
requeridos, con la oportunidad y periodicidad solicitada de acuerdo con el objeto
contractual.

7. Participar en reuniones y actividades que tengan directa relacion con el objeto
contractual.

8. Desarrollar metodologias para integrar y analizar datos de diferentes fuentes
disponibles, que permitan optimizar el Plan Indicativo de Expansidon de Cobertura
de Energia Eléctrica.

9. Acompafar al equipo correspondiente en las actividades que se destinen frente a
registros administrativos y operaciones estadisticas.

10. Realizar desplazamientos y viajes por fuera de la ciudad de ejecucion del
contrato, cuando se requiera y acorde con las indicaciones de Ila
supervision, para el cumplimiento del objeto del contrato.

SEGUNDA. REDUCCION. Reducir el plazo de ejecucion establecido en la cldusula 5. -
“"PLAZO DEL CONTRATO"”, ajustando el plazo real de ejecuciéon. En tal sentido, la
clausula 5 quedara asi:

5.- PLAZO DEL CONTRATO: El plazo de ejecucion del contrato seréa de DIEZ (10)
MESES Y VEINTIOCHO (28) DIAS o hasta 31 de diciembre de 2025, lo que
primero suceda, contados a partir del dia habil siguiente a la expedicién del registro
presupuestal y la afiliacion a la ARL.

TERCERA.MODIFICAR. Modificar el valor del contrato sefialado en la clausula 6-. “"VALOR
DEL CONTRATO”, en destinar UN MILLON DE PESOS ($1.000.000) para gastos de
desplazamientos y viajes. En tal sentido, la clausula sexta quedara asi:

6.- VALOR DEL CONTRATO: El valor del contrato es de OCHENTA Y SIETE
MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL CIENTO SESENTA PESOS
M/CTE ($87.336.160), de Ilos cuales OCHENTA Y SEIS MILLONES
TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL CIENTO SESENTA PESOS M/CTE
($86.336.160) corresponden a honorarios, y UN MILLON DE PESOS M/CTE
($1.000.000) para gastos de desplazamientos y viajes.

Al finalizar el plazo del contrato, el valor del mismo se entendera ajustado
automaticamente, de conformidad con el plazo ejecutado, contado éste a partir de su
fecha real de inicio, sin que ello implique modificacion contractual alguna.

Las sumas que excedan el valor ajustado podran ser objeto de liberacion del CDP vy
del RP que los soportan, para lo cual bastara la solicitud escrita realizada por el
supervisor del contrato al GIT de Gestidon Financiera.
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CUARTA. Modificar la cladusula 7. “FORMA DE PAGO"”, en tal sentido, la clausula quedara
asi:

7.- FORMA DE PAGO. El valor del contrato se pagara en mensualidades, con un valor de
SIETE MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS PESOS
M/CTE ($7.896.600).conforme la Resolucién vigente por medio de la cual se
establecieron los “Requisitos académicos y de experiencia, asi como los honorarios para
las personas naturales que suscriban contratos de Prestacion de Servicios Profesionales y
de apoyo a la Gestidon”, previa radicacion de la cuenta de cobro o factura correspondiente,
acompafada del certificado del pago de los aportes a la Seguridad Social Integral, junto
con la presentacion de los informes y el certificado de cumplimiento expedido por el
supervisor del contrato, donde conste el ingreso a almacén, cuando haya lugar, asi:

e El primer pago podra ser proporcional sobre la base de los honorarios mensuales
por los dias ejecutados contados a partir del inicio del contrato.

e Los demas pagos, seran mensuales, en la primera semana del mes siguiente
ejecutado, cada uno por el valor de los honorarios mensuales, conforme la
resolucién de honorarios.

e El Ultimo pago podra ser proporcional sobre la base de los honorarios mensuales
por los dias efectivamente ejecutados

Para el calculo de los dias a cobrar se consideraran todos los meses de 30 dias, conforme
la resoluciéon de honorarios;

Nota: En todo caso, para el ultimo pago, el supervisor deberda dejar constancia que el
contratista se encuentra a paz y salvo con el sistema de gestién documental, y solicitara la
liberacién de los saldos, a que hubiere lugar.

El pago de los gastos de desplazamiento y viajes se hara conforme la resolucion respectiva
vigente.

QUINTA. LIBERACION DE RECURSOS. Liberar los recursos que no se ejecutaran del
Registro Presupuestal No. 16525 por un valor de CINCUENTA Y DOS MIL
OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE ($52.880).

SEXTA: Las demads clausulas del contrato no modificadas expresamente por este
documento, conservan plena eficacia juridica en los términos en que fueron suscritas

SEPTIMA: La presente modificacion del contrato se considera perfeccionado con la
aprobacion de las partes en la plataforma del SECOP II, y para su ejecucion requiere el
ajuste al registro presupuestal.

Avenida Calle 26 No 69 D — 91 Torre 1, Oficina 901.
PBX (57) 1 222 06 01 FAX: 295 98 70
Linea Gratuita Nacional 01800 911 729

WWW.Upme.gqov.co


http://www.upme.gov.co/

