= CODIGO: S-002
@ FORMATO DE SUPERVISION DE CONTRATOS Y AUTORIZACION DE PAGOS F-SCAP version: 201
TURBACO 05/01/2018
Dependencia: SECRETARIA DE TRANSITO Y TRANSPORTE |Fecha: | 8/7/2025
ACTO ADMINISTRATIVO
Valor Contrato: $14,100,000.00 Valor a Pagar: $2,350,000.00
Numero: CPS-368-2025 Fec. Suscripcion: May 8 2025 Fecha de iniciacion: May 9 2025
N° CDP: 430 Fecha: Abr 21 2025 Fecha de terminacion: Nov 8 2025
DATOS DEL CONTRATO —_—
N° RP: 610 Fecha: May 9 2025 Duracion: Meses 4 Dias 0
Rubro Presupuestal: E?EYE'S,df,SE?ETf? vial y prevenciones de accidentalidad y siniestros en los Periodo a pagar: Jun 92025 - Jul 8 2025
Requiere Informe: Sl Entregé Informe: S| Suspensién No.: En tiempo: Prorroga No.: En tiempo:

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DENOMINADO “IMPLEMENTACION DE UNA ESTRATEGIA QUE PERMITA
OBJETO DEL CONTRATO: |MEJORAR LA SEGURIDAD VIAL DEL MUNICIPIO DE TURBACO”

El valor total estimado del contrato es la suma de CATORCE MILLONES CIEN MIL PESOS ($14.100.000); los cuales serén cancelados por EL MUNICIPIO, en calidad de honorarios y
sera el Uinico emolumento por los servicios prestados; EL MUNICIPIO realizara el pago del valor del contrato en SEIS (6) CUOTAS parciales mensuales de DOS MILLONES
TRESCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS ($2.350.000),que se tramitaran mes vencido contados a partir del cumplimiento de los requisitos de ejecucion dentro de los 5 dias siguientes a
la radicacion de la cuenta de cobro o factura.

El contratista debera presentar: informe de actividades, recibo a satisfaccion expedido por el supervisor del contrato y acreditar el cumplimiento de las obligaciones segun lo dispuesto en
: el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 sobre el pago de las obligaciones de seguridad social Integral (Salud, Pensién y ARL), ademas de ello el cargue de la cuenta de cobro en la
FORMA DE PAGO: plataforma SECOP Il y la aprobacién de la misma por parte del supervisor.

El pago se realizara mes vencido previa certificacién del Supervisor de la prestacién del servicio, la realizacion de los pagos de seguridad social integral y las estampillas e impuestos a
que haya lugar.

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre: INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO
Identificacion: Tipo de documento: Cédulal X | Nit. | | Numero: 1047492805-4 DV.
Direccion: cartagena de indias
Numero de Teléfono: FAX: CEL. 3008669696
Clase y nimero de cuenta: Corriente: | | Ahorros | X | Numero: | Banco: | N.A.
Marque con "X" Persona Natural: X Persona Juridica: Regimen: N.A.
ASPECTOS TRIBUTARIOS Gran Contribuyente: Autoretenedor:
He verificado de esta informacion frente al RUT: Sl X NO:
INFORME DEL SUPERVISOR
El contratista present6 el informe correspondiente: Sl X NO: # de folios:
El informe cumple con lo estipulado en el contrato: Sl Se remiti6 al Grupo de contratacién o Talento Humano: Sl Fecha: Jul 8 2025
AVANCE DEL CONTRATO e —
POR ACTIVIDAD Observaciones del interventor a las antividades ejecutadas: CUMPLI CON LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO.
Persona Natural:
Aportes a Salud Aportes a Pensién
Valor pagado $178,000.00 Periodo JUNIO Valor pagado $227,800.00 Periodo JUNIO
Comprobante de pago Nimero: 33745118 Comprobante de pago Nimero: 33745118
APORTES SEGURIDAD Fecha de pago: Jul 12025 Fecha de pago: Jul 12025
SOCIAL Aportes a ARL NOTA:
Valor pagado $34,700.00 Periodo JUNIO
Comprobante de pago Namero: 33745118
Fecha de pago: Jul 12025
Persona Juridica: Anexa Certificacion del Revisor Fiscal: Sl NO:
Certifico que las actividades se estan ejecutando conforme a lo establecido en le contrato, que el contratista cumplié con lospagos de la seguridad social en salud y pensiéon conforme a las normas vigentes, los soportes de
SOLICITUD DE PAGO estos pagos fueron revisados y cotejadoscon los originales y corresponden a este contrato, por lo tanto autorizo el pago.

APLICACION RETENCION

Anexos: Copia de aporte de pensiéon Sl Copia de aporte de salud S Cuenta de Cobro Sl

FIRMA CONTRATISTA: 96FFBB53-EBB2-42EF-9121-152DA82E1C86

FIRMA SUPERVISOR 64CFBC68-FD4B-438C-AAEB-EOB3FCO5A8F6

NOMBRE INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO
CONTRATISTA:

NOMBRE SUPERVISOR:  ANA DE JESUS RODRIGUEZ LIGARDO

CARGO: SECRETARIA DE TRANSITO

C.C.: 1047492805-4




ALCALDIA MUNICIPAL DI

TURBACO

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE
CONTRATISTAS

CODIGO: S-003
Versién: 1.01
Fecha: 19/05/2017

Turbaco, Bolivar, Jul 8 2025
SECRETARIA DE TRANSITO Y TRANSPORTE

INFORME DE ACTIVIDADES

En cumplimiento del objeto del Contrato referenciado, he desarrollado durante el periodo comprendido entre Jun 9 2025 - Jul 8
2025, las siguientes actividades relacionadas con el objeto contractual:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre: INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO

Identificacién: 1047492805-4

DESCRIPCION CONTRACTUAL

DATOS DE CONTRATO: Numero:

Duracién: Meses: 4

CPS-368-2025 Fec. Suscripcion:

May 8 2025 Fecha de iniciacion: May 9 2025

Dias: 0 Fecha de terminacion: Nov 8 2025

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DENOMINADO

OBJETO DEL CONTRATO:

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Mantener un comportamiento adecuado a los principios de moralidad,
eficacia, eficiencia, y comportamiento de buena conducta en servicio y fuera
de él.

Apoyar en los puntos de accion asignado e informar a la Jefatura de
Operativas las novedades que se registren en su turno y hacer
acompafiamiento al Agente de Transito cumpliendo el Apoyo a la Gestién.

Apoyar laimplementacion de acciones estratégicas de educacion vial para
fortalecer y promover una movilidad segura con todos los actores de la via
en el municipio de Turbaco.

Final de las obligaciones contractuales.

“IMPLEMENTACION DE UNA ESTRATEGIA QUE PERMITA MEJORAR LA SEGURIDAD VIAL DEL MUNICIPIO DE TURBACO”

ACTIVIDADES EJECUTADAS

Mantuve un comportamiento adecuado a los principios de moralidad, eficacia,
eficiencia, y comportamiento de buena conducta en servicio y fuera de él.

-El dia 17 de junio, se brind6 apoyo en la regulacion de la movilidad en la
interseccién de la policia, controlando el cruce del sector.

-El 13 de junio, se brindé apoyo en la regulacién del trafico controlando flujo
vehicular, para mejorar la movilidad, en plaza 90.

-El dia 20 de junio, se realiz6 apoyo en la regulacion de la entrada jornada de la
tarde sede suramericano R-05 y R-28 sin novedad.

El dia 28 de junio, se implement6 estrategia de educacién vial, haciendo entrega
de volantes y pedagogia, a los actores viales, sobre la campafia, Velocidades
controladas vidas aseguradas.

Final de las actividades ejecutadas.

96FFBB53-EBB2-42EF-9121-152DA82E1C86

FIRMA DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO
CONTRATISTA:
C.C.: 1047492805-4




/[ RAZON SOCIAL : INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO

ASO PAG OS IDENTIFICACION: CC-1047492805
>-a- COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:
FECHA GENERACION REPORTE: 2025-07-01
FECHA LIMITE DE PAGO: 2025-07-02
FECHA DE PAGO: 2025-07-01
ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA
PERIODO PENSION: 2025-06
PERIODO SALUD: 2025-06
NUMERO PLANILLA: 33745118
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 33745118
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | wowere | vERo | oo | rovee | rowo | TomL | WSREAAT | yaomeaoan
EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 1.423.500 $0 $0 $0 $ 178.000 $ 178.000
230301 800224808 PORVENIR 1 $1.423.500 $0 $0 $0 $ 227.800 $ 227.800
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 1.423.500 $0 $0 $0 $ 34.700 $ 34.700
Total a pagar $0 $0 $0 $ 440.500 $ 440.500

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 04/08/2025
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ANA DE JESUS RODRIGUEZ LIGARDO

SECRETARIA DE TRANSITO Y TRANSPORTE DE TURBACO

ASUNTO: Entrega de evidencias para cumplimiento de obligaciones contractuales.

INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO contratista de la alcaldia municipal de Turbaco con CDPS-368 - 2025. Objeto PRESTACION DE
SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION DENTRO DEL PROYECTO DENOMINADO “IMPLEMENTACION DE UNA ESTRATEGIA QUE
PERMITA MEJORAR LA SEGURIDAD VIAL DEL MUNICIPIO DE TURBACO” me permito hacer entrega para su revision de las evidencias
del cumplimiento de obligaciones contractuales correspondientes al periodo comprendido entre el 09 de JUNIO DE 2025 — 08 de JULIO DE

2025

OBLIGACION

ACCION DE CUMPLIMIENTO

Apoyar en los puntos de accion asignado e informar
a la Jefatura de Operativas las novedades que se
registren en su turno y hacer acompanamiento al
Agente de Transito cumpliendo el Apoyo a la Gestion.

El dia 17 de junio, se brind6 apoyo en la regulacién de
la movilidad en la interseccion de la policia, controlando
el cruce del sector

EVIDENCIAS

DE PoLicia

P - BOLiVAR




OBLIGACION

ACCION DE CUMPLIMIENTO

Apoyar en los puntos de accién asignado e informar I . e
. El 13 de junio, se brinddé apoyo en la regulacién del
a la Jefatura de Operativas las novedades que se e . . )
. L. trafico controlando flujo vehicular, para mejorar la
registren en su turno y hacer acompafamiento al movilidad. en plaza 90
Agente de Transito cumpliendo el Apoyo a la Gestion. »enp

EVIDENCIAS




OBLIGACION

ACCION DE CUMPLIMIENTO

Apoyar la implementacion de acciones estratégicas
de educacion vial para fortalecer y promover una
movilidad segura con todos los actores de la via en
el municipio de Turbaco.

El dia 28 de junio, se implementé estrategia de
educacion vial, haciendo entrega de volantes y
pedagogia, a los actores viales, sobre la campania,
Velocidades controladas vidas aseguradas.

EVIDENCIAS




OBLIGACION ACCION DE CUMPLIMIENTO

Apoyar en los puntos de accién asignado e informar
a la Jefatura de Operativas las novedades que se
registren en su turno y hacer acompanamiento al
Agente de Transito cumpliendo el Apoyo a la Gestion

El dia 20 de junio, se realizd apoyo en la regulacion de
la entrada jornada de la tarde sede suramericano R-05
y R-28 sin novedad

EVIDENCIAS

Turbaco, JULIO 07 de 2025 — INDIRA PAOLA ARROYO ROMERO

FECHA DE

RECEPCION | RIS o< Vo Bo

— e —




DNAVIVIENDAN

CERTIFICADO

CARTAGENA DE 30/05/2025
INDIAS, BOLIVAR,

COLOMBIA,

A quien interese

Por medio de la presente hacemos constar que la sefiora INDIRA PAOLA ARROYO
ROMERO con Cédula de Ciudadania nimero 1047492805

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

NUmero 0550056400081164
Fecha de apertura 22/02/2018

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

SUPERH

VIGILADO

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



