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: ALCALDIA DE POPAYAN
) d Versién 22
3 ACTA DE PAGO PARCIAL Pégina 1 de 1
PAGO PARCIAL: X T Paco FinaL] | ACTA PAGO FINAL: |
: 20251500392951
UNIDAD EJECUTORA DEL PRESUPUESTO: SECRETARIA DE TRANSITO Y TRANSPORTE NUMERO DE RADICACION: T
JEFE UNIDAD EJECUTORA DEL PRESUPUESTO:  LIZETH VANESSA PLAZAS QUIBANO FECHA DE RAD!CAC!I:: om0 —
NOMBRE O RAZON SOCIAL CONTRATANTE: MUNICIPIO DE POPAYAN NIT: 891.580.008 LIOUIDOA:'I‘!::!D:DI'IDO S EVoE: Dy
[ COMPRENDIDO DESZS: |
07/may/2028 08/jun/2028
NOMBRE O RAZON SOCIAL CONTRATISTA:  JORGE LUIS GUECHE MANQUILLO ¢.c. - NIT: 10.308.870
; GENERALES
CONTRATO PRINGIPAL 1. oaros CONTRATOS ADICIONALES ~oTROS!
ICIPAL e
Hasta ol dis SIETE (7)) de
Soptiombre de 2025 PLAZO TOTAL
No(s). CONTRATO(S) 0 CONTRATO(S) i
NWE::":::T‘::E v 20251800010197 | PLAZO: 'ADIC. / OTROSI: oIc/0TROSI:
CHA ACTA FECHA cormuP 4
FECHA DE SUSCRIPCION: osmar25 | Toe micio: 07-mar.-25 At
o« 8-~ .
FECHA DE VR. TQ! }II.
VALOR DEL CONTRATO: 24.000.000,00 ; 07-sep.-25 CONT AMORTIZAR:
TERMINACION: 5 SECRETH ACRDE
% ALCA.013 DE POPAYEN MERO(S) ROP 0
No. DISPONIB. ANTICIO 0% NUMERO(8) COP: 0 NUMER :
PRESUPUESTAL: 2025.CEN.01.14991 ,yoRTIZAR:
e a
O\ %(_A/
El valor del contralo se pagaré de la sigulents manera: o /\' .
No. REGISTRO 2025.CEN.01.0133] FORMADE |Hssta seis (06) actas parciales, cada una por valor de FORMA D *
PRESUPUESTAL. 0 PAGO: hasts CUATRO MILLONES DE PESOS ($4.000.000) MWCTE PAGO:
cada una “ l\
g No.Resolucién 0
No. RESOLUCION DE POLIZA: SUPERVISOR: LIZETH VANESSA PLAZAS QUIBANO péliza contr. adic.
OBJETO DEL CONTRATO
. DADES
S<ESTAGION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LOS PROCESOS DE PLANEACION Y GESTION INTEGRAL DE LA SEGURIDAD VIAL, EN EL MARCO DEL PROYECTO "OPTIMIZACION DE CAPACIDADE

INSTITUCIONALES PARA EL CONTROL Y SEGURIDAD VIAL DEL MUNICIPIO DE POPAYAN'.

N\
@ 2. PRESUPUESTO ASIGNADO A LA CONTRATACION
VR. DISPONIBILIDAD(ES)PRESUPUESTAL(ES) 0,00

CONTRATO PRINCIPAL
VR. DISPONIBILIDAD(ES) PRESUPUESTAL(ES)‘I 24.000.000,00
VR. REGISTRO(S) PRESUPUESTAL(ES):| 24.000.000,00 WI_———&E
3, EJECUCION DEL CONTRATO SEGUN LA FORMA DE PAGO e
VALOR VALOR ON DE
MES DE PAGO HONORARIOS O | IMPUESTOS *:ﬁ%;’“ MES DE PAGO HONORARIOS O vufmms ko us,f,fo,
SERVICIOS FACTURADOS SERVICIOS
Pagos vigencias anteriores 0,00 0,00 0,00%
Pago anticipado 0,00 0,00 0,00% Julio 0,00 0,00 50.00%
Enero 0,00 0,00 0,00% Agosto 0,00/ 0,00 50,00%
Febrero 0,00 0,00]  0,00% Septiembre 0,00] 0,00 50,00%
Marzo 4.000.000,00, 0,00 16,67% Octubre 0,00 0,00 50,00%
Abril 4.000.000,00 0,00 33,33% Noviembre 0,00 0,00 50,00%
Mayo 4.000.000,00 P 0,00 50,00% Diciembre 0,00 0,00 50,00%
Junio 0,00 0,00 50,00%
VR. HONORARIOS O SERVICIOS EJECUTADOS:} 12.000.000 00, VR. HONORARIOS O SERVICIOS POR EJECUTAR:l 12.000.000,00
VR. IMPUESTOS FACTURADOS EJECUTADOS: 0,00 \
4. VR, EJECUTADO PRESENTE ACTA Y 5. UCION Fi P
Vr. liquidado 0 acumulado para el mes o periodo:] mayo-2025 4.000.000,00 « VR. CONTRATO PRINCIPAL: 24.000.000,00
(<) Amortizac.anticipo:| mayo-2025 0,00% 0,00 MAS: CONTRATO@LADICIONALES)IOTROS|: 0,00
(-) Vr.pagado mismo mes o periodo en acta No. / VR. TOTAL CONTRATADO: 24.000.000,00
NETO AUTORIZADO PARA TRAMITE DE PAGO:|_ 4.000.000,00 VR. NETO PAGOS VIGENCIAS ANTERIORES: 0,00
VR. ANTICIPO: 0,00
VR. PAGO ANTICIPADO: 0,00
VR. NETO ACTAS ANTERIORES: 8.000.000,00
SON (VR. EN LETRAS): cuatro millones pesos m.cle. VR. NETO PRESENTE ACTA:]  4.000.000,00
SALDO POR PAGAR:| 12,000.000,00
SUMAS IGUALES:| 24.000.000,00 24.000.000,00
4.1 AMORTIZACION DEL ANTICIPO ]

u Vr. anticipo Amortaplic.acum, Jaldo x amorti
0 0 0 |

6. LIQUIDACION Y VERIFICACION DE PAGOS A SEGURIDAD SOCIAL PARA EL MES O PERIODO

VR HONORARIOS O SERVICIOS DEL CONTRATISTA: %.000.000,00 L JVALOR BASE (LB.C): | _ 1.600.000,00] SMMY.. 1.423.500,00
l——.Yalora pagar Valor pagado contratista Diferencla
PAGO A SALUD (12,5%): 200,000 200.000 0
PAGO A PENSION (16%): 256,000 256.000 0
PAGO A RIESGOS LABORALES: 16.704 16.800 96
% RIESGOS LABORALES: l 1,oms| Mt~ menasza]

7. OBSERVACIONES
EL CONTRATISTA ANEXA SEGURIDAD SOCIAL DEL MES DE MAYO DE 2025 Y ES RIESGO 2 ENARL - PLANILLA NO 9486776926

Vi : 8, CERTIFICACION
El Superyisof del contralo cerifica, que en lo diente al mes o periodo de la p acla, ha do y recbido a entera satisfaccion el limiento del OBJETO (y sus
obligaciofes fespecificas) u OBLIGACI.ONES DEL CONTRATISTA referido a los bienes, umcm. metas y/o actividades descritas en el Informe de ejecucion y s;porvlllon comncnnly rio
!nsponubln ga gd de la inf 6 tenida en este d | i certifica que verific que el contratista cumplié a ente tisfaccié, el pago dp:b:

s aqui regi

gral y eslampillas, gonlorme alosd

JORGE LUIS GUECHE MANQUILLO

Firma Contratista Firma apoyo a la supervisién
(si aplica)

DIANA RAQUEL BAVIRIA

LIZETH VANESSA PLAZ@BANO Q

Fima Supervisor




