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BOQOté D.C. Destinatario: SHARCOL NATALLA MORA BERMAL
Asunto: cuenta da cobro 07 Contrato Mo.
MEMORANDO INTERNO AUNAP-CID-0250-2025
PARA: Sharol Natalia Mora Bernal
Coordinadora Grupo Financiera
DE: RAFAEL ALBERTO NEGRETE QUINTERO

Asesor Cédigo 1020 Grado 14
Secretario Ad hoc con funciones de instruccion disciplinaria

ASUNTO: Radicacion cuenta de cobro mes de julio - Mario Andrés Genes
Osorio.

Cordial saludo,

Respetada Natalia, de manera atenta remito la cuenta de cobro correspondiente al mes
de julio de 2025 del Contrato de Prestacidon de Servicios Profesionales que se relaciona
No. 019 de 2025 suscrito con Mario Andrés Genes Osorio.

Atentamente,

RAFAEL ALBERTO NEGRETE QUINTERO
Secretario Ad hboc
Supervisor de contrato 019 de 2025

Anexos: Formato certificacion estandar, cuenta de cobro No 7 de 2025, aportes obligatorios al sistema general de
seguridad social mes de julio, planilla de pago seguridad social de julio, y formato informe de actividades mensuales,
consolidado de pagos, memorando de cumplimiento de actividades.

Proyectd: Mario Andrés Genes Osorio MG

Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca (AUNAP) - Sede Central
Servicio al Ciudadano: atencionalciudadano@aunap.gov.co

Calle 40A N° 13-09 Pisos 6, 14 y 15 Edificio UGI - Teléfonos (57 1) 3770500
Bogota, D.C., - Colombia
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Codigo: FT-GE- 005
AUNAP FORMATO CERTIFICACION ESTANDAR Version: 4
P GErrtnty CONTRATISTA Fecha: 12/12/2023
ACTO ADMINISTRATIVO BENEFICIARIO NIT O CEDULA:
Contrato No. 019 de 2025 MARIO ANDRES GENES OSORIO 1.063.171.684
FECHA DE COBRO VALOR A COBRAR PERIODO DE COBRO
1/8/2025 $ 4.246.667 01/07/2025-26/07/2025
OBJETO

Prestar los servicios profesionales juridicos a la Secretaria General en la Gestion integral del Control Interno Disciplinario, apoyando el impulso a
través de la sustanciacién, practica de pruebas y demas actividades de impulso en etapa de instruccion de las actuaciones disciplinarias
adelantadas en contra de servidores y ex servidores publicos de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca - AUNAP, de conformidad con lo
establecido en la Ley 1952 de 2019 y las normas que le modifiquen.

NOMBRE DEL SUPERVISOR DEPENDENCIA
RAFAEL ALBERTO NEGRETE QUINTERO ASESOR <
CON FUNCIONES DISCIPLINARIAS EN ETAPA DE INSTRUCCION
CONTRATO AMPARADO POR EL REGISTRO PRESUPUESTAL (R.P) 6425

USO PRESUPUESTAL: A-02-02-02-008-003-09

OBSERVACIONES: Para esta cuenta de cobro tener encuenta el RP 6425
C-1799-1100-3-53105B-1799060-02 ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE IMPLEMENTACION SISTEMAS DE GESTION - MEJORAMIENTO DE LA
EFICIENCIA EN LA IMPLEMENTACION DE LOS SISTEMAS DE GESTION ARTICULADOS CON EL MIPG A NIVEL NACIONAL

V7

RAFAEL ALB'ZﬁO NERETE QUINTERO
fIRMA SUPERVISOR

De acuerdo a la Ley 1474 de 2011 en el art. 83 Supervision e interventoria contractual: La supervisidn consistira en el seguimiento técnico,
administrativo, financiero, contable, y juridico que sobre el cumplimiento del objeto del contrato, es ejercida por la misma entidad estatal
cuando no requieren conocimientos especializados. Para la supervision, la Entidad estatal podra contratar personal de apoyo, a través de los
contratos de prestacion de servicios que sean requeridos.

Entendiéndose que el contratista presentd toda la documentacion para la legalizacion del pago, conforme se establecio en el Manual de
supervision de la AUNAP y el Contrato suscrito con el presente proveedor o contratista debe dar cumplimientos a los siguientes requisitos:
a. Que una vez revisada la ejecucion contractual, se determind que el contratista cumplié a
cabalidad con el objeto y las obligaciones pactadas.

b. Que todos los informes del contratista y del supervisor, asi como los pagos de seguridad
social y cuentas de cobro/facturas y demas documentos soporte a la ejecucion del contrato, se encuentran archivadas en el expediente virtual
del contrato del SECOP.




Bogota D.C., 1 de agosto de 2025
CUENTA DE COBRO No. 07 de 2025
AUTORIDAD NACIONAL DE ACUICULTURA Y PESCA - AUNAP
NIT 900.479.669-8
DEBE A:

MARIO ANDRES GENES OSORIO
C.C. 1.063.171.684 DE LORICA

LA SUMA DE:

Valor en Letras: CUATRO MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL
SEISCIENTOS SESENTAY SIETE PESOS M/Cte

Valor en Pesos: ($4.246.667)

Por Concepto de: Honorarios pactados en el contrato de Prestacién de Servicios de apoyo a la Secretaria
General en Control Interno Disciplinario No. 019 del 27 de enero de 2025, correspondiente al periodo del 01
al 26 de julio de 2025, cuyo objeto es: Prestar los servicios profesionales juridicos a la Secretaria General en
la Gestion integral del Control Interno Disciplinario, apoyando el impulso a través de la sustanciacion, prdctica
de pruebas y demds actividades de impulso en etapa de instruccion de las actuaciones disciplinarias
adelantadas en contra de servidores y ex servidores publicos de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca
- AUNAP, de conformidad con lo establecido en la Ley 1952 de 2019 y las normas que le modifiquen.

Por favor Consignar en el banco: Banco Davivienda
Cuenta de Ahorros No. 488443049868

Pertenezco al régimen simplificado.

A G

MARIO ANDRES GENES OSORIO
C.C. 1.063.171.684 de Lorica



Cédigo: FT-GF-024

PROCESO DE GESTION FINANCIERA

AU NAP Version: 2

AUTCRIBAD NACIONAL FORMATO DE DECLARACION APORTES

DE ACUICULTURA ¥ PFESCA
OBLIGATORIOS AL SISTEMA GENERAL DE

SEGURIDAD SOCIAL Vigencia desde:

24/01/2023

Bogota D.C, 01 de agosto de 2025

Sefores
AUTORIDAD NACIONAL DE ACUICULTURA Y PESCA - AUNAP
Ciudad

Yo, MARIO ANDRES GENES OSORIO, identificado con cédula de ciudadania
ndmero 1.063.171.684 expedida en Lorica, mediante el presente documento me
permito manifestar bajo la gravedad de juramento que me encuentro al diay a
paz y salvo por concepto de pago de aportes al sistema de seguridad social que
me resultan exigibles por la Ley; para lo cual me permito adjuntar planilla del mes
de julio del afio 2025.

Los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social adjuntos
corresponden a los servicios prestados del mes de julio provenientes del
contrato N° 019 de 2025 suscrito con la Autoridad Nacional de Acuiculturay
Pesca, y no han sido, ni seran presentados a otra entidad para los fines previstos
en el articulo 1.2.4.1.16., del Decreto Unico 1625 de 2016, Decreto N° 1273 de
2018.

NOTA: “La ley 1955 de 2019 en su articulo 244, sefiala que todo trabajador independiente que
obtenga ingresos netos mensuales iguales o superiores a un salario minimo debe cotizar y pagar
seguridad social sobre el 40% de los ingresos mensuales.”

Cordialmente,

A G

FIRMA DEL CONTRATISTA
CC. 1.063.171.684




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Z Bancolombia
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1063171684 | | NUMERO PLANILLA: 7976505020  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIO ANDRES GENES OSORIO || pER|0DO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || pias DE MORA. 0
DIRECCION: CR 44 A 24 25 QUINTA PAREDES  TELEFONO: 9999999 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/08/01  NUMERO AUTORIZACION: 1667993270
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $313.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $313.600 $0 $313.600
SUBTOTALES: $313.600 $0 $313.600
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 245.000 $0 $0 $0 $ 245.000 $0 $0 $ 245.000
SUBTOTALES: $ 245.000 $0 $0 $ 245.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. ", $0 $0 $0 $10.300 $10.300 $0 $0 $10.300
SUBTOTALES: $ 10.300 $0 $0 $ 10.300

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % 2 % < o|FlWwaolx a | =] z| 2| w| I O |al k| a 5 FSP [PORTES INDICADOR 5 S CENTRO 3
N° : NOMBRES i s Z/o5  z|wig<ggjol v | v | J| 0| 0| = < |3 0| @ %) 7 VOLUNTARIOS TOTAL O .. |VALOR| TOTAL 8] TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|[COTIZANTE| BASICO [SALARIO S| X|FFFFQ >| > 0| 0| =] 3 S | > | = i
9 i i 2 ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA APORTE ADMIN ® IBC |COTIZACION ADRES| APORTE ADMIN ® IBC DE APORTE %: ADMIN APORTEAPORTEIAPORTEAPORTEAPORTE
Sl *F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 [cC gggglso :\II\ITDEEPENDIE $1.960.000 NO 230301- (30 $ $313.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 313.600EPS037- 30 $ $ 245.000 $0 $245.00014-23- 30 $106317168|$ 10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1063171684 -1 NOLUNTARIO PORVENIR| | 1.960.000 NUEVA 1.960.000 POSITIVA 1.960.000
IANDRES AL SISTEMA EPS COMPANI
DE RIESGOS A DE
LABORALES SEGUROS
S.A.

TOTAL PAGADQO: $ 568.900

PAGINA 1 DE 1

2025/07/31 8:11 PM USUARIO: SOI CC1063171684



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Z Bancolombia

ach e
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1063171684 || NUMERO PLANILLA: 7973021502  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIO ANDRES GENES OSORIO || pER|0DO COTIZACION OTROS MES junio ARO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES junio ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || pias DE MORA. 0
DIRECCION: CR 44 A 24 25 QUINTA PAREDES  TELEFONO: 9999999 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/06/25 NUMERO AUTORIZACION: 1577888353
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $313.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $313.600 $0 $313.600
SUBTOTALES: $313.600 $0 $313.600
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 245.000 $0 $0 $0 $ 245.000 $0 $0 $ 245.000
SUBTOTALES: $ 245.000 $0 $0 $ 245.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. ", $0 $0 $0 $10.300 $10.300 $0 $0 $10.300
SUBTOTALES: $ 10.300 $0 $0 $ 10.300

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % 2 % < o|FlWwaolx a | =]z 2| w| I O |al k| a 5 FSP [PORTES INDICADOR 5 S CENTRO 3
N° : NOMBRES i s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = < |3 0| @ %) 7 VOLUNTARIOS TOTAL O .. |VALOR| TOTAL ) TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|[COTIZANTE| BASICO [SALARIO S| X|FFFFQ >| > | 0| =] 3 S | > | = i
9 i i 2 ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA APORTE ADMIN ® IBC |COTIZACION ADRES| APORTE ADMIN ® IBC DE APORTE %: ADMIN APORTEAPORTEIAPORTEAPORTEAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 [cC gggglso :\II\ITDEEPENDIE $1.960.000 NO 230301- (30 $ $313.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 313.600EPS037- 30 $ $ 245.000 $0 $245.00014-23- 30 $106317168|$ 10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1063171684 -1 NOLUNTARIO PORVENIR| | 1.960.000 NUEVA 1.960.000 POSITIVA 1.960.000
IANDRES AL SISTEMA EPS COMPANI
DE RIESGOS A DE
LABORALES SEGUROS
S.A.

TOTAL PAGADQO: $ 568.900

PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
ShOI ogos de SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 1063171684
DESDE ENERO 2025 HASTA AGOSTO 2025

( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ( DATOS DEL COTIZANTE )
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1063171684 | | TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1063171684
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIO ANDRES | | APELLLIDOS: GENES OSORIO NOMBRES: MARIO ANDRES
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL | | CIUDAD/MUNICIPIO: LORICA DEPARTAMENTO: CORDOBA
DIRECCION: CR 44 A 24 25 QUINTA PAREDES TELEFONO: 9999999 | | TIPO COTIZANTE: INDEPENDIENTE VOLUNTARIO AL SISTEMA DE RIESGOS LABORALES SUBTIPO COTIZANTE:

TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE | | COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: NO EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSION: NO
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per | | TIPO DE SALARIO:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO | | COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
PLANILLA No: 7976505020 | TIPO DE PLANILLA: | | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: julio - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: julio - 2025 | FECHA DE PAGO: 01/08/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
5 FSP APORTES VOLUNTARIOS o) o) 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | @ |pjwuwaox a | = | 2| 2 w|<| Q & 5|a o) . TOTAL o . VALOR TOTAL o TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
p win <o <o »n 0 — < > O
BASICO e PEREG 212 2 823 $ |35 x| ADMN fg IBC COTIZACION 1 EsiSTENGI IARIFA | aporTE | APMIN 10 IBC COTIZACION | Apres | aporTE | APMIN 19 IBC DE APORTE | % IBC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 n SOLIDARIDAD EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO 3
$1.960.000 230301- 30/  $1.960.000 $313.600 $0 $0 $0 $ ONormal $313.600EPS037-  |30|  $1.960.000 $245.000 $0  $245.00014-23- 30|  $1.960.000 10631716 $10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
PLANILLA No: 7973021502 | TIPO DE PLANILLA: I | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: junio - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: junio - 2025 | FECHA DE PAGO: 25/06/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
5 FSP APORTES VOLUNTARIOS 5 5 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | @ |pjlywaox a | = | z| 2 w| | Q & 5| a o . TOTAL 8] . VALOR TOTAL o TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
p win <o <o »n Y — < > O
Basico |2 | FRRAEG 2 % @ | 8|23 S |g 5| | ADMN g IBC COTIZACION | EsISTENC! TARIFA | aporTE | APMIN ol IBC [ COTIZACION| sppes | aporTe | APMIN o IBC DE | aporTE |¢| BC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 ) SOLIDARIDAD EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 3 TRABAJO 3
$1.960.000 230301- 30/  $1.960.000 $ 313.600 $0 $0 $0 $ ONormal $313.600EPS037-  |30|  $1.960.000 $245.000 $0  $245.00014-23- 30|  $1.960.000 10631716 $10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
PLANILLA No: 7969119778 | TIPO DE PLANILLA: I | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: mayo - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: mayo - 2025 | FECHA DE PAGO: 29/05/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
5 FSP APORTES VOLUNTARIOS o) o) 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | @ |pjwuwaox a | = |z 2 w|<| Q & 5|a o) . TOTAL o - VALOR TOTAL o TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
p win <o <o »n 0 — < > O
BASICO e PEREG 212 @ 8|23 $ |35 x| ADMN fg IBC COTIZACION 1 EsiSTENGI IARIFA | “aporTE | APMIN 10 IBC COTIZACION | ppRres | aporTE | APMIN 19 IBC DE APORTE | % IBC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 n SOLIDARIDAD EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 3 TRABAJO 3
$1.960.000 230301- 30|  $1.960.000 $313.600 $0 $0 $0 $ ONormal $313.600EPS037-  |30|  $1.960.000 $245.000 $0  $245.00014-23- 30|  $1.960.000 10631716 $10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
PLANILLA No: 7965394936 | TIPO DE PLANILLA: I | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: abril - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: abril - 2025 | FECHA DE PAGO: 28/04/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
5 FsP APORTES VOLUNTARIOS 5 5 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | @ |pjlywaaox a | | z| 2 w| | Q & 5 |a o . TOTAL o . VALOR TOTAL o TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
p win <o <o n w — < > O
Basico |2 |2 FRRAEG 2 % @ | 8|23 S |g 5| | ADMN g IBC COTIZACION | EsISTENC! TARIFA | aporTE | APMIN ool IBC [ COTIZACION| - sppes | aporTe | APMIN o IBC DE | aporTE |¢| BC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 ) SOLIDARIDAD EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO 3
$1.960.000 230301- 30/  $1.960.000 $ 313.600 $0 $0 $0 $ ONormal $313.600EPS037-  |30|  $1.960.000 $245.000 $0  $245.00014-23- 30|  $1.960.000 10631716 $10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
PLANILLA No: 7961803998 | TIPO DE PLANILLA: I | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: marzo - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: marzo - 2025 | FECHA DE PAGO: 27/03/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
5 FSP APORTES VOLUNTARIOS o) o) 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | @ |pjwuwaox a | = | 2| 2 w|<| Q & 5|a o) . TOTAL o . VALOR TOTAL o TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
p win o< »n 0 — < > O
BASICO Z e PEREG 212 @2 823 $ |35 | ADMN fg IBC COTIZACION 1 EsiSTENGI IARIFA | aporTE | APMIN 10 IBC COTIZACION | Apres | aporTE | APMIN 19 IBC DE APORTE | % IBC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 n SOLIDARIDAD EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO 3
$1.960.000 230301- 30|  $1.960.000 $313.600 $0 $0 $0 $ ONormal $313.600EPS037-  |30|  $1.960.000 $245.000 $0  $245.00014-23- 30|  $1.960.000 10631716 $10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
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ach .

SOl =+

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 1063171684
DESDE ENERO 2025 HASTA AGOSTO 2025

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

|

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1063171684 | | TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1063171684
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIO ANDRES | | APELLLIDOS: GENES OSORIO NOMBRES: MARIO ANDRES
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL | | CIUDAD/MUNICIPIO: LORICA DEPARTAMENTO: CORDOBA
DIRECCION: CR 44 A 24 25 QUINTA PAREDES TELEFONO: 9999999 | | TIPO COTIZANTE: INDEPENDIENTE VOLUNTARIO AL SISTEMA DE RIESGOS LABORALES SUBTIPO COTIZANTE:
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE | | COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: NO EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSION: NO
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per | | TIPO DE SALARIO:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO | | COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
PLANILLA No: 7958328804 | TIPO DE PLANILLA: | | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: febrero - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: febrero - 2025 | FECHA DE PAGO: 27/02/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
5 FSP APORTES VOLUNTARIOS 6 5 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | O | FjWwwaox o | = | =z | 2| w| < O o] £ | o O . TOTAL O . VALOR TOTAL O TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
o Wi oo <ol » n — < > O
BASICO Z gPERNS 212 5893 $ |z 2| x| ADMN 2 IBC COTIZACION SUBSISTENCI TARIFA | ApORTE ADMIN 2 IBC COTIZACION | ApRES APORTE ADMIN 2 IBC DE APORTE | % IBC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 n SOLIDARIDAD EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO 3
$ 1.960.000 230301- 30|  $1.960.000 $313.600 $0 $0 $0 $ ONormal $ 313.600EPS037- 30| $1.960.000 $ 245.000 $0  $245.00014-23- 30| $1.960.000 10631716 $10.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
PLANILLA No: 7958311200 | TIPO DE PLANILLA: | | PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: enero - 2025 | PERIODO COTIZACION SALUD: enero - 2025 | FECHA DE PAGO: 30/01/2025 | FORMA DE PRESENTACION APORTANTE: UNICO
SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
NOVEDADES -
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP MINEDU
6 FSP APORTES VOLUNTARIOS 5 5 5
INDICADOR CENTRO
SALARIO | @ | Hjwwaox o | = | z| 2| w| < O o] = | o O . TOTAL O . VALOR TOTAL O TOTAL |O TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
py w i oo <o » n — < > O
Basico |2 | FRRAEG 2 % @ | 8|23 S |g 5| | ADMN g IBC COTIZACION | EsISTENC! conneiaL| APORTE | ADMIN jgl IBC  COTIZACION | appes | aporte | APMIN o 1BC L BE | aportE || 'BC ADMIN APORTE | APORTE | APORTE | APORTE | APORTE
3 ) SOLIDARIDAD EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPEC = 3 JO 3
$1.960.000 24 230301- 7 $457.334 $ 73.200 $0 $0 $0 $ ONormal $ 73.200EPS037- 7 $ 457.334 $57.200 $0  $57.20014-23- 7 $ 457.334/10631716 $2.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
PORVENIR NUEVA EPS POSITIVA 8
COMPANIA
DE
SEGUROS
S.A.
Entregado por: Recibido por:
PAGINA 2 DE 2

2025/08/01 3:48 PM

USUARIO: SOI - CC1063171684




PROCESO GESTION FINANCIERA

Codigo: FT-GF-007

, AUNAP

'Version: 3

Py O ACOCUTURA Y ESCA FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE CONTRATISTAS Fecha: 09/06/2023
NOMBREDEL MARIO ANDRES GENES OSORIO DEPENDENCIA: SECRETARIA GENERAL PERIODO DEL INFORME
CONTRATISTA: ’
No. DE CONTRATO: 019 de 2025 FECHA DEL CONTRATO: 27/1/2025
OBJETO DEL CONTRATO Desde:  1/7/2025

Prestar los servicios profesionales juridicos a la Secretaria General en la Gestidn integral del Control Interno Disciplinario, apoyando el impulso a través de la
sustanciacion, préctica de pruebas y demds actividades de impulso en etapa de instruccion de las actuaciones disciplinarias adelantadas en contra de servidores y ex

servidores publicos de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca - AUNAP, de conformidad con lo establecido en la Ley 1952 de 2019 y las normas que le modifiquen.

Hasta: 56772025

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

DESCRIPCION DE LAS ACCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO QUE SE REPORTA LAS

(De acuerdo a lo establecido en el contrato)

ACTIVIDADES

DURACION DE LA ACTIVIDAD

(fecha inicio a fecha de cierre)

1. Proyectar la decision de mérito derivada de la queja o

Durante este periodo del mes de julio se realizd la siguiente actividad:

informe disciplinario, correspondiente a Auto Inhibitorio o Auto invtlestigacién Disciplinaria 2025-014 01/07/2025
Auto de indagacion previa, Inspeccién Disciplinaria a Barranquilla ordenada en Auto del expediente 2025-014 26/07/2025
Auto de asignacion 131, 132, 133, 134
Durante este periodo del mes de julio se realizaron las sigueintes actividades:
2. Analizar y proyectar las decisiones de tramite derivadas |1 citacién
N " . N L e 01/07/2025
de las etapas de indagacion previa e investigacion 26/07/2025
disciplinaria. 3 memorandos de solicitud de pruebas del expediente 2025-014
3 reiteraciones expediente 2024-033
3. Realizar el tramite de las notificaciones que se susciten Durante este periodo del mes de julio se realizd la siguiente actividad:
dentro del desarrollo de las actuaciones disciplinarias, de 1 notificacion 01/07/2025
conformidad con los términos establecidos en la Ley 1952 26/07/2025
de 2019 y las que le modifiquen.
4. Proyectar las respuestas a PQRSD relacionadas con la
funcién disciplinaria dentro de los términos de la Ley 1755 . o L L 01/07/2025
. Durante este periodo del mes dejulio no fue necesario ejecutar esta actividad.
de 2015 o aquella que le modifique, o decante sobre la 26/07/2025
materia.
5. Apoyar a la Secretaria General en la elaboracion de los Durante este periodo del mes de julio no fue necesario ejecutar esta actividad:
informes que deban realizarse en aplicacion de los 01/07/2025
indicadores propuestos dentro del plan de accién y el PAAC, 26/07/2025
de la gestion de Control Interno Disciplinario.
Durante el mes de julio se realizd la siguiente actividad:
6. Apoyar al Grupo de Gestion Contractual en el analisis
juridico, revisién y elaboracion de documentos relacionados |José Alfredo Petro Vargas 10.981.026
con los procesos de contratacion, garantizando el Pedro Argemiro Cogollo Lépez 78.078.364 01/07/2025
cumplimiento de los principios de transparencia, economia, | Farid Saker Garcia 15.025.306 26/07/2025
responsabilidad y seleccion objetiva establecidos en la Neder Rogelio Mezquida Fuentes 15.701.980
normatividad vigente, en armonia con las funciones de  |Estefany Martinez Morales 1.063.168.728
control interno. Briseida Marcela Ramos Arteaga 1063160628
Viviana Rocio Florez Davila 1020831695
Andrés Felipe Gonzales Julio
7. Apoyar administrativamente desde el dmbito de su Durante este periodo del mes de julio se realizd la siguiente actividad:
profesion, la ejecucion de planes de mejoramiento Reunion el dia 2 de julio
enfocados en el fortalecimiento del reporte FURAG, Sencibilizacién en materia disciplinaria en la Direccion Regional de Barranquilla 01/07/2025
alineados con la Dimension de Direccionamiento Estratégico|Reunién el dia 28 de julio 26/07/2025
en cuanto al proceso del Control Interno Disciplinario y la
politica de Integridad.
. . ) Durante este periodo del mes de julio se realizd la siguiente actividad.
8. Las demds que le sean asignadas por el supervisor del ., ) . 01/07/2025
Elaboracion de los docuemntos del contrato de la contratista Maria Gomez
contrato. 26/07/2025

Elaboracion de los docuemntos del contrato del contratista MArio Genes

Link evidencia de actividades Mario Andrés Genes Osorio

https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81pli5tmuQ-zRH-Di45

Cordialmente,

CONTRATISTA
MARIO ANDRES GENES OSORIO RAFAEL ALBERTO NEGRETE
Nombre: Nombre: ya)
. J - — Supervisor
Firma: \'—-;7@> _(—'w'il‘?’ Firma:

Fecha de Entrega:

viernes, 1 de agosto de 2025

7

Nota: Si este documento se encuentra impreso se considera Copia no Controlada. La versidn vigente esta publicada en la intranet de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca




cédigo: FT-GD-013

_, AU NAP Version: V5

Fecha: 22/07/2024

e, TR AUTOHIDAD NACIONAL

DE ACUACLUTURA Y PESCA

A ?”P Facha: 2025-08-01 16:50:07
- nc.ggg_nm Radicado: 12025MC004198
) b ae Mo Folios: 1
Bogota D.C. R R AL LR

Destinatario: SHAROL NATALLA MORA BERNAL
Asunto: CUMPLIMENTO OBLIGACIONES GENER

MEMORANDO INTERNO AUNAP-CID- 251-2025

PARA: Sharol Natalia Mora Bernal
Coordinadora grupo financiera

DE: RAFAEL ALBERTO NEGRETE QUINTERO
Asesor cadigo 1020 grado 14
Secretario ad hoc con funciones de instruccion disciplinaria

ASUNTO: CUMPLIMENTO OBLIGACIONES GENERALES CONTRATOS DE PRESTACION
DE SERVICIOS.

Cordial saludo Dra. sharol,

Teniendo en cuenta que el formato de estudios previos y documentos previos para contratacion
directa y contrato de prestacién de servicios de personas naturales o juridicas en Obligaciones
Generales menciona que: "el contratista deber& presentar un informe final de actividades, sobre el
desarrollo del objeto del contrato, y que, para la realizacién del Ultimo pago, el contratista debera
hacer entrega al supervisor de los archivos generados en la ejecucion de las actividades de su
contrato, de acuerdo al proceso de gestion documental y mediante carpeta digital en el repositorio
establecido por cada area".

Por lo anterior me permito certificar como supervisor del contratista que a continuacion se relaciona
que cumple con lo anteriormente relacionado:

MARIO ANDRES GENES OSORIO CONTRATO 019 DE 2025

RAFAEL ALBERYO NEGRETE QUINTERO
Asesor cbédigo 1@20 gradio 14
Secretario ad hoc con funciones de instruccion disciplinaria

Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca (AUNAP) - Sede Central
Servicio al Ciudadano: atencionalciudadano@aunap.gov.co

Calle 40A N° 13-09 Pisos 6, 14 y 15 Edificio UGI - Teléfonos (57 1) 3770500
Bogota, D.C., - Colombia

WWW.aunap.gov.co
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PROCESO GESTION FINANCIERA

Codigo: FT-GF-007

AUTORIDAD NACIONAL
BE ACUICUITURA ¥ PESCA

, AUNAP

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE CONTRATISTAS

'Version: 3

Fecha: 09/06/2023
NOMBRE DEL MARIO ANDRES GENES OSORIO DEPENDENCIA: SECRETARIA GENERAL PERIODO DEL INFORME
CONTRATISTA: .
No. DE CONTRATO: 019 de 2025 FECHA DEL CONTRATO: 27/1/2025
OBJETO DEL CONTRATO Desde:  27/1/2025
Prestar los servicios profesionales juridicos a la Secretaria General en la Gestidn integral del Control Interno Disciplinario, apoyando el impulso a través de la
sustanciacion, préctica de pruebas y demds actividades de impulso en etapa de instruccion de las actuaciones disciplinarias adelantadas en contra de servidores y ex Hasta: 26/7/2025

servidores publicos de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca - AUNAP, de conformidad con lo establecido en la Ley 1952 de 2019 y las normas que le modifiquen.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

(De acuerdo a lo establecido en el contrato)

DESCRIPCION DE LAS ACCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO QUE SE REPORTA LAS
ACTIVIDADES

DURACION DE LA ACTIVIDAD

(fecha inicio a fecha de cierre)

1. Proyectar la decision de mérito derivada de la queja o

Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
del objeto contractual N.° 019-2025 y en cumplimiento de la obligacién N.° 1, se proyectaron Autos de
indacion previa, investigacion disciplinarias, prorroga, inhibitorios.

27/01/2025
informe disciplinario, correspondiente a Auto Inhibitorio o |En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacion mencionada, y que las evidencias 26;07;2025
Auto de indagacidn previa. correspondientes
se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:
https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81pl)5tmuQ-zRH-Di45
Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
del objeto contractual N.® 019-2025 y en cumplimiento de la obligacién N.° 2, se proyectaron memorandos,
2. Analizar y proyectar las decisiones de tramite derivadas |citaciones, solicitudes conforme al resuuelve de los autos 27/01/2025
de las etapas de indagacion previa e investigacion En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacién mencionada, y que las evidencias 26/07/2025
disciplinaria. correspondientes
se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:
https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81plI5tmuQ-zRH-Di45
Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
del objeto contractual N.° 019-2025 y en cumplimiento de la obligacién N.° 3, se proyectaron y revisaron
. P P . notificaciones.
3. Realizar el tramite de las notificaciones que se susciten ) ) " . o L . X .
N T En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacién mencionada, y que las evidencias
dentro del desarrollo de las actuaciones disciplinarias, de correspondientes 27/01/2025
conformidad con los términos establecidos en la Ley 1952 P X ) L 26/07/2025
de 2019 v las que le modifiquen se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:
ylasq quen. https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81pl)5tmuQ-zRH-Di45
4. Proyectar las respuestas a PQRSD relacionadas con la
funcién disciplinaria dentro de los términos de la Ley 1755 |Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo 27/01/2025
de 2015 o aquella que le modifique, o decante sobre la del objeto contractual N.° 019-2025 no fue necesario ejecutar esta actividad. 26/07/2025
materia.
Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
del objeto contractual N.® 019-2025 y en cumplimiento de la obligacién N.° 5, se realizé Boletin
Disciplinario, asistencia a reuniones.
5. Apoyar a la Secretaria General en la elaboracién de los _p ) e . . L . . .
) R o En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacién mencionada, y que las evidencias
informes que deban realizarse en aplicacién de los correspondientes 27/01/2025
indicadores propuestos dentro del plan de accién y el PAAC, P X . . 26/07/2025
de Ia gestion de Control Interno Disciplinario se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:
g P : https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81plJ5tmuQ-zRH-Di45
Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
6. Apoyar al Grupo de Gestién Contractual en el analisis  [del objeto contractual N.° 019-2025 y en cumplimiento de la obligacién N.° 6, se apoy0 al drea de gestion
juridico, revisién y elaboracién de documentos relacionados |contractual en la validacién aprobacion de hojas de vida de sigep
con los procesos de contratacion, garantizando el En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacién mencionada, y que las evidencias 27/01/2025
cumplimiento de los principios de transparencia, economia, |correspondientes 26/07/2025
responsabilidad y seleccion objetiva establecidos en la  |se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:
normatividad vigente, en armonia con las funciones de  [https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81pli5tmuQ-zRH-Di45
control interno.
Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
L ) Lo del objeto contractual N.° 019-2025 y en cumplimiento de la obligacion N.° 7, se realizaron reuniones del
7. Apoyar administrativamente desde el dmbito de su ) o o, o
o, A L, ) ) grupo de control interno disciplinario, se asistié a sencibilizaciones.
profesion, la ejecucion de planes de mejoramiento . . - . - L . . .
L En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacién mencionada, y que las evidencias
enfocados en el fortalecimiento del reporte FURAG, correspondientes 27/01/2025
alineados con la Dimensidn de Direccionamiento Estratégico P 26/07/2025

en cuanto al proceso del Control Interno Disciplinario y la
politica de Integridad.

se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:
https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81plI5tmuQ-zRH-Di45

Nota: Si este documento se encuentra impreso se considera Copia no Controlada. La versidn vigente esta publicada en la intranet de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca




8. Las demas que le sean asignadas por el supervisor del

contrato.

Durante el periodo comprendido entre el 27 de enero y el 26 de julio de 2025, en el marco del desarrollo
del objeto contractual N.° 019-2025 y en cumplimiento de la obligacion N.° 8, se desarrollaron actividades
de mandato ordenadas por el supervisor.

En virtud de lo anterior, certifico que se dio cumplimiento a la obligacién mencionada, y que las evidencias
correspondientes

se encuentran debidamente registradas en el siguiente enlace:

https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81plI5tmuQ-zRH-Di45

27/01/2025
26/07/2025

Link evidencia de actividades Mario Andrés Genes Osorio
https: //drive.google.com/drive/u/1/folders/1LG-HTaXLLbuSb81plJ5tmuQ-zRH-Di45

Cordialmente,

CONTRATISTA

Nombre:

RAFAEL ALBERTO NEGRETE

MARIO ANDRES GENES OSORIO
Nombre: QUINTERO

Firma:

Supervisor

<S> Cdicees

Firma:

Fecha de Entrega:

viernes, 1 de agosto de 2025

Nota: Si este documento se encuentra impreso se considera Copia no Controlada. La versidn vigente esta publicada en la intranet de la Autoridad Nacional de Acuicultura y Pesca




PROCESO GESTION DE LA CONTRATACION Cédigo: FT-GC-036

AUNAP Version: 01

S — AUTORIDAD NACIONAL
DEACLICUTURA Y FESCA FORMATO PAZ Y SALVO PARA CONTRATISTAS Fecha: 12/12/2023
CONTRATO N° 08 DE 2025
DOCUMENTO DE
NOMBRE: MARIO ANDRES GENES OSORIO IDENTIFICACION. | 1-063-171:684 DE LORICA
AREA DONDE EJECUTO EL CONTRATO: CONTROL INTERNO

1. El contratista debe recolectar una a una las firmas autorizadas en unico formato, mediante solicitud realizada
a través de cada uno de los correos electrénicos indicados en el formato y siguiendo el orden establecido.

2. Este formato se debe presentar ante el supervisor, para la autorizacion del utimo pago del contrato.

3. El supervisor del contrato debera cargar el formato totalmente diligenciado en el aplicativo SECOP I, junto
con el ultimo informe de actividades de la cuenta de cobro del contratista.

INSTRUCTIVO DE DILIGENCIAMIENTO

FIRMAS AUTORIZADAS

Secretaria General
Respetado contratista, realice ésta solicitud de paz y salvo a través del siguiente correo electronico: pazysalvosst@aunap.gov.co.

Certifico que el contratista efectué entrega del respectivo carné institucional.
Nombre ROSA ANGELICA CONTRERAS CRUZ Cédula 21.103.547 Firma J

Secretaria General - Grupo Interno de Trabajo Administrativa - Gastos de manutencion, gastos de viaje y ordenes de desplazamiento
Respetado contratista, realice ésta solicitud de paz y salvo a través del siguiente correo electrénico: pazysalvogastosviaje@aunap.gov.co
Certifico que el contratista no tiene asuntos pendientes en lo relacionado a gastos de manutencion, gastos de viaje y ordenes de desplazamientg,

Nombre ALFONSO ESPINEL BELTRAN Cédula 79.297.148 Firma

Secretaria General - Grupo Interno de Trabajo Administrativa - Inventarios y bienes:

Respetado contratista, realice ésta solicitud de paz y salvo a través del siguiente correo electrénico: pazysalvobienes@aunap.gov.co
Certifico que el contratista realizé la entrega los bienes muebles que tenia bajo su responsabilidad.

Nombre ALFONSO ESPINEL BELTRAN Cedula  79.297.148 Firma

Secretaria General - Grupo Interno de Trabajo Administrativa - AZ Digital:

Respetado contratista, realice ésta solicitud de paz y salvo a través del siguiente correo electronico: pazysalvoazdigital@aunap.gov.co
Certifico que el contratista se encuentra al dia en los documentos que tenia bajo su responsabilidad.

Nombre ALFONSO ESPINEL BELTRAN Codula  [9:297.148 Firma

Supervisor del contrato:

Respetado contratista, realice ésta solicitud al supervisor del contrato
Certifico que el contratista realizé la entrega de los procesos que tenia bajo su responsabilidad.

Nombre RAFAEL ALBERTO NEGRETE QUINTERO Cédula 10.779.288 Firma %
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