
 
 

CUENTA DE COBRO             
 

                                              
                             Consecutivo Cuenta de cobro No 

                        Fecha de Elaboración:               23 de julio de 2025 

 
 
 

MUNICIPIO DE PUERTO TRIUNFO ANTIOQUIA 
NIT: 890 983.906-4 

Dirección: Cll.10 N°10-71 palacio Municipal 
Teléfono: 8352566 

 
 

001 

 
Nombre del beneficiario del Pago: 
 

 
LEIDY CATHERIN GARCIA VALENCIA 

N° de cedula o Nit 1.056.781.858 D
V 

 Dirección Carrera 11 No. 12 - 80 

Teléfono 3226409674 E-mail catherin.garcia2525@gmail.com    

Ciudad: Puerto Triunfo Antioquia Fecha operación: Desde 06/06/2025 
 

Hasta 05/07/2025 

Cuenta de Ahorros Bancolombia Nro. 254-642439-87 
 

DETALLE DE LA COMPRA O SERVICIO PRESTADO: 
 

 
VALOR TOTAL 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR EN LO 
RESPECTIVO A LA LEY 1801 DE 2016 EN LAS INSPECCIONES DE POLICIA DE 

PUERTO TRIUNFO ANTIOQUIA. CONTRATO 180-2025. 

 
$ 3.150.000 

SUB TOTAL:  $ 3.150.000 

 

TOTAL:  $ 3.150.000 

 

Valor en letras: TRES MILLONES CIENTO CINCUENTA MIL PESOS M/CTE 

 
 
 
  

___________________________________ 

LEIDY CATHERIN GARCIA VALENCIA 
C.C. No. 1.056.781.858 de Puerto Boyacá 

 
 

 

mailto:catherin.garcia2525@gmail.com


 
 

 
 
 

  
 
 
 

ALCALDIA MUNICIPAL 
 
 
 

INFORME TÉCNICO CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES 
 
 
 

INFORME TECNICO FINAL No. 1 
 
 
 

NOMBRE DEL CONTRATISTA: Leidy Catherín García Valencia 
 
 
 

CONTRATO No. 180-2025 
 
 
 

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR 
EN LO RESPECTIVO A LA LEY 1801 DE 2016 EN LAS INSPECCIONES DE POLICIA DE 

PUERTO TRIUNFO ANTIOQUIA. CONTRATO 180-2025. 
 
 
 

VIGENCIA DEL CONTRATO INICIAL:  Del 06 de junio al 05 de julio de 2025 
 
 
 
 
 

PERÍODO DEL INFORME TÉCNICO: Del 06 de junio al 05 de julio de 2025 
  



 
 

 
 
 

AVANCES EN EL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES 
 

 
ACTIVIDADES ESPECÍFICAS 

 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR EN LO RESPECTIVO A LA 
LEY 1801 DE 2016 EN LAS INSPECCIONES DE POLICIA DE PUERTO TRIUNFO 

ANTIOQUIA. CONTRATO 180-2025. 
 

Durante la realización de este objeto contractual se ejecutaron las siguientes actividades: 
 
 

1). Respuesta a derecho de petición: se dio respuesta a derecho de petición y la misma 
fue remitida al peticionario. 

 
2). Traslado expediente digital nueva apoderada de la parte querellada: Mediante correo 

electrónico se contestó solicitud presentada por la nueva apoderada que fue nombrada 
mediante amparo de pobreza, con copia a la dirección electrónica de la Secretaría de 
Gobierno. 

 
3). Contestación solicitud exclusión de elementos probatorios: En el término establecido 

se dio respuesta al querellado de lo peticionado. 
 
4). Contestación acción de tutela: Se contestó en el término establecido acción de tutela 

contra la inspección rural de policía del corregimiento La Merced. 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

LEIDY CATHERIN GARCIA VALENCIA 
ABOGADA 



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1056781858
LEIDY CATHERIN GARCIA VALENCIA

PUERTO TRIUNFO ANTIOQUIA
CARRERA 11 NO. 12-80 5000000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades jurídicas.

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7978611995 I-INDEPENDIENTES
junio 2025 junio 2025

0
2025/07/14 1622145975

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230201 230201- PROTECCION 1 $ 189.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 189.800 $ 0 $ 189.800
SUBTOTALES: $ 189.800 $ 0 $ 189.800

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS040 EPS040 - SAVIA SALUD EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 148.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 148.300 $ 0 $ 0 $ 148.300
SUBTOTALES: $ 148.300 $ 0 $ 0 $ 148.300

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 6.200 $ 6.200 $ 0 $ 0 $ 6.200
SUBTOTALES: $ 6.200 $ 0 $ 0 $ 6.200

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O
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M

B
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E
X
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T
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T
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S
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V
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A
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P

V
C
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SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1056781858

GARCIA
VALENCIA
LEIDY
CATHERIN

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.423.500 06 230201-
PROTECCI
ON

25 $
1.186.250

$ 189.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 189.800EPS040 -
SAVIA
SALUD
EPS

25 $
1.186.250

$ 148.300 $ 0 $ 148.30014-11 -
ARL SURA

25 $
1.186.250

105678185 $ 6.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 344.300

2025/07/23 11:36 AM USUARIO: SOI CC1056781858 1PÁGINA 1 DE



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1056781858
LEIDY CATHERIN GARCIA VALENCIA

PUERTO TRIUNFO ANTIOQUIA
CARRERA 11 NO. 12-80 5000000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades jurídicas.

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7978612177 I-INDEPENDIENTES
julio 2025 julio 2025

0
2025/07/14 1622158280

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230201 230201- PROTECCION 1 $ 38.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 38.000 $ 0 $ 38.000
SUBTOTALES: $ 38.000 $ 0 $ 38.000

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS040 EPS040 - SAVIA SALUD EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 29.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 29.700 $ 0 $ 0 $ 29.700
SUBTOTALES: $ 29.700 $ 0 $ 0 $ 29.700

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.300 $ 1.300 $ 0 $ 0 $ 1.300
SUBTOTALES: $ 1.300 $ 0 $ 0 $ 1.300

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
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SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1056781858

GARCIA
VALENCIA
LEIDY
CATHERIN

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.423.500 05 230201-
PROTECCI
ON

5 $ 237.250 $ 38.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 38.000EPS040 -
SAVIA
SALUD
EPS

5 $ 237.250 $ 29.700 $ 0 $ 29.70014-11 -
ARL SURA

5 $ 237.250 105678185 $ 1.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 69.000

2025/07/23 11:38 AM USUARIO: SOI CC1056781858 1PÁGINA 1 DE


