
FORMA RECIBIDO A SATISFACCIÓN, INFORME DE ACTIVIDADES Y ORDEN DE PAGO CONTRATISTAS Y/O
PROVEEDORES CÓDIGO ADQBS-F-001

ACTIVIDAD EJECUCIÓN Y SUPERVISIÓN DE CONTRATOS VERSION 4

PROCEDIMIENTO ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS FECHA 26/01/2024

Dependencia: SUBDIRECCION DE PLANEACION OPERATIVA Fecha: 9/2/2025 3:13:16 PM

Pago No: 7 Total de Pagos 7

INFORMACIÓN BÁSICA DEL CONTRATISTA / PROVEEDOR

Nombre/Razón Social: BERTHA NATHALY HERNANDEZ ORTEGA Identificacion: 1083911214 Telefono de
contacto:

Naturaleza: Persona Natural X Persona Jurídica Correo electrónico: bertha.hernandezo@ant.gov.co

INFORMACIÓN DEL CONTRATO / CONVENIO

Contrato / Convenio No.: ANT-CPS-20253351 Fecha de Inicio: 21/02/2025 Plazo de Ejecucion: 31/08/2025

Periodo a pagar: AGOSTO No RP: 264625 Requiere informe de actividades: SI

Departamento: Huila Municipio: La Plata

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATISTA Y/O PROVEEDOR

OBJETO: Prestar servicios profesionales a la Subdirección de Planeación Operativa de la Agencia Nacional de Tierras, en el desarrollo de las actividades relacionadas con las distintas etapas de elaboración
y ejecución de los planes de ordenamiento social de la propiedad rural y/o demás actividades relacionadas que sean de su competencia.

OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO EVIDENCIAS (PERSONA NATURAL)
1. Realizar la recolección de información técnico
catastral en el marco de las operaciones de formulación
e implementación de Planes de Ordenamiento Social de
la Propiedad Rural, así como en la revisión y ajuste de la
misma, previa coordinación con el supervisor del
contrato

Se recolecto información de caracterización y levantamiento UIT SAN RAFAEL y BELEN, usando el
método declarativo colaborativo.

Anexo_1732977_638923423739345339.xlsx
Anexo_1732977_638923423855114582.xlsx

2. Apoyar en la elaboración de documentos y
entregables, incluyendo: componente técnico catastral
de la matriz técnico jurídica; base de datos espacial y/o
XTF; base de seguimiento y calidad; base de
seguimiento de barrido predial y actas de colindancia,
todo conforme a las metas indicadas periódicamente,
previa coordinación con el supervisor del contrato.

Apoyé en la elaboración de documentos y entregables, de la BPM de UIT SAN RAFAEL, BELEN Y
MTJ SAN VICENTE

Anexo_1732978_638923424598112613.xlsm
Anexo_1732978_638923424710594478.xlsm
Anexo_1732978_638923424727422525.xlsx
Anexo_1732978_638923424802395315.xlsx

3. Brindar apoyo en la digitalización y/o edición de la
información en el marco de la formulación e
implementación del ordenamiento social de la propiedad
rural, así como la digitalización de depuración de las
bases de datos que se lleven a cabo en el proceso
según asignación y de acuerdo a las directrices y
rendimientos establecidos, previa coordinación con el
supervisor del contrato.

Se brindo apoyo en la digitalización de formularios en formato gpkg y en Field maps para su
correspondiente consolidación y depuración en las bases de datos, correspondientes a UIT SAN
RAFAEL Y UIT BELEN.

Anexo_1732979_638923426323810128.gpkg
Anexo_1732979_638923426386373580.gpkg

4. Apoyar la actualización de las bases de información,
previa verificación de la información recolectada en el
marco de la formulación e implementación del
ordenamiento social de la propiedad rural, previa
coordinación con el supervisor del contrato.

Se actualizaron datos en matriz de barrido predial de UIT SAN VICENTE, así
como MTJ de la misma UIT. Anexo_1732980_638923427353063805.xlsm

5. Asistir y participar en reuniones, comités técnicos,
mesas de trabajo, capacitaciones, jornadas de campo,
comisiones y todas las demás actividades a las que sea
convocado, previa coordinación la supervisión del
contrato.

Se asisitio a reunión de seguimiento el día 27-08-2025 dirigida por la enlace territorial Anexo_1732981_638923429390344798.pdf
Anexo_1732981_638923429458177643.jpg

6. Dar respuesta oportuna a los requerimientos,
solicitudes o entrega de información solicitada por el
supervisor del contrato, previa coordinación con este

Se realizo oportunamente esta actividad

7. Realizar el cargue y publicación en el aplicativo Klic y
en la plataforma de SECOP II los informes mensuales
que se generen durante la ejecución del contrato, dentro
de los plazos establecidos por parte de la Subdirección
Administrativa y Financiera de la Agencia Nacional de
Tierras en coordinación con la supervisión del contrato

Realizar el cargue y publicación en el aplicativo Klic y en la plataforma de SECOP II los informes
mensuales que se generen durante la ejecución del contrato, dentro de los plazos establecidos por
parte de la Subdirección Administrativa y Financiera de la Agencia Nacional de Tierras en

coordinación con la supervisión del contrato.

Anexo_1732983_638923430110317934.pdf

8. Cumplir las demás actividades relacionadas con las
obligaciones contractuales, en coordinación con la
supervisión del contrato.

Asistí a la oficina de la Plata en el mes de Agosto, interactuando con mis compañeros, para
consecución de productos. Anexo_1732984_638923431564261792.jpg

FIRMA CONTRATISTA / PROVEEDOR: 
(Cuando requiera presentar informe de actividades) BERTHA NATHALY HERNANDEZ ORTEGA

https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355521
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355525
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355543
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355545
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355546
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355547
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355577
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355579
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355598
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355650
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355653
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355681
https://klic.ant.gov.co:8081/api/informecontratistas/GetEvidenciaDetalle/3355735


Observaciones del supervisor a las actividades ejecutadas

RECIBIDO A SATISFACCIÓN
En calidad de supervisor del contrato / convenio anotado, manifiesto que el contratista cumplió a satisfacción y dentro de los términos contractuales con todas las obligaciones
establecidas. Igualmente certifico que el Contratista dio cumplimiento a lo establecido en las disposiciones legales vigentes sobre el régimen de seguridad social (conforme a lo
señalado en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002, la Ley 1562 de 2012, decreto 723 de 2013 y demás normas que regulen la materia), y cumplió con los aportes a salud y pensión y/o
parafiscalidad aplicable. 

Por lo anterior, autorizo el pago por valor de $6,200,000.00 SEIS MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/CTE.. 

Este valor deberá consignarse en la cuenta de Ahorros  X  Corriente     , número  91204336470   del banco BANCOLOMBIA. 

INFORMACIÓN FINANCIERA DEL CONTRATO O CONVENIO

Valor Inicial: $43,400,000.00 -

Adición No. $0.00 -

Valor Reducción: $4,133,333.00 -

Valor Total: $39,266,667.00 -

Total Pagado $33,066,667.00 -

Saldo Actual: $6,200,000.00 -

VALOR A PAGAR: $6,200,000.00 -

Menos este pago: $0.00 -

VALOR(ES) PAGADO(S)

Pago No. 1 Pago No. 2 Pago No. 3

$2,066,667.00 - $6,200,000.00 - $6,200,000.00 -

Pago No. 4 Pago No. 5 Pago No. 6

$6,200,000.00 - $6,200,000.00 - $6,200,000.00 -

Pago No. 7 Pago No. 8 Pago No. 9

- - -

Pago No. 10 Pago No. 11 Pago No. 12

- - -

% de ejecución financiera del contrato /
convenio: 100.00%

AUTORIZACIÓN DE PAGO

ANEXOS
Persona natural Persona Jurídica

Aporte a pensión X Parafiscales

Aporte a salud X RUT (primer pago y/o
actualización)

Aporte ARL X Entrada al almacén

Producto(s) - Entregable (s) Factura

Informe (s) Adicional (es) Producto(s) - Entregable (s)

Informe (s) Adicional (es)

SUPERVISOR 1 SUPERVISOR 2

Firma: Firma:

Nombre: LIZETH LORENA FLOREZ CANARIA Nombre:

No. Identificación: 1010230691 No. Identificación:

Cargo: Cargo:



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA 
BERTHA NATHALY

230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS037 30 $1,423,500 $178,000 0 $0 $0 14-23 30 $1,423,500 $34,700 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-02 2025-02 1310066661 9482217557 I 2025/03/05 2025/03/04 BANCOLOMBIA 0 $440,500

Página 1 de 2 2025/03/04 08:36 AM

Resumen General de Pago



DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-02 2025-02 1310066661 9482217557 I 2025/03/05 2025/03/04 BANCOLOMBIA 0 $440,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $0 $0 $227,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $0 $0 $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,700 $0 $0 $34,700

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $34,700 $0 $0 $34,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $0 $0 $178,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $178,000 $0 $0 $178,000

TOTAL 1 $440,500 $0 $0 $440,500

Página 2 de 2 2025/03/04 08:36 AM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ BERTHA 230301 30 $2,480,000 $396,800 EPS037 30 $2,480,000 $310,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,480,000 $60,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-03 2025-03 1349913163 9483298361 I 2025/04/03 2025/03/20 BANCOLOMBIA 0 $767,300

Página 1 de 2 2025/03/20 09:24 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-03 2025-03 1349913163 9483298361 I 2025/04/03 2025/03/20 BANCOLOMBIA 0 $767,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $396,800 $0 $0 $396,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $396,800 $0 $0 $396,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,500 $0 $0 $60,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $60,500 $0 $0 $60,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $310,000 $0 $0 $310,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $310,000 $0 $0 $310,000

TOTAL 1 $767,300 $0 $0 $767,300

Página 2 de 2 2025/03/20 09:24 AM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ BERTHA 230301 30 $2,480,000 $396,800 EPS037 30 $2,480,000 $310,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,480,000 $60,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-04 2025-04 1400971064 9484544280 I 2025/05/06 2025/04/10 BANCOLOMBIA 0 $767,300

Página 1 de 2 2025/04/09 09:53 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-04 2025-04 1400971064 9484544280 I 2025/05/06 2025/04/10 BANCOLOMBIA 0 $767,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $396,800 $0 $0 $396,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $396,800 $0 $0 $396,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,500 $0 $0 $60,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $60,500 $0 $0 $60,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $310,000 $0 $0 $310,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $310,000 $0 $0 $310,000

TOTAL 1 $767,300 $0 $0 $767,300

Página 2 de 2 2025/04/09 09:53 PM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ BERTHA 230301 30 $2,480,000 $396,800 EPS037 30 $2,480,000 $310,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,480,000 $60,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-05 1472335731 9485905429 I 2025/06/05 2025/05/12 BANCOLOMBIA 0 $767,300

Página 1 de 2 2025/05/10 12:40 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-05 1472335731 9485905429 I 2025/06/05 2025/05/12 BANCOLOMBIA 0 $767,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $396,800 $0 $0 $396,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $396,800 $0 $0 $396,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,500 $0 $0 $60,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $60,500 $0 $0 $60,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $310,000 $0 $0 $310,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $310,000 $0 $0 $310,000

TOTAL 1 $767,300 $0 $0 $767,300

Página 2 de 2 2025/05/10 12:40 PM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA 
BERTHA NATHALY

230301 30 $2,480,000 $396,800 EPS037 30 $2,480,000 $310,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,480,000 $60,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-06 1545656830 9487368707 I 2025/07/03 2025/06/11 BANCOLOMBIA 0 $767,300

Página 1 de 2 2025/06/10 09:17 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-06 2025-06 1545656830 9487368707 I 2025/07/03 2025/06/11 BANCOLOMBIA 0 $767,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $396,800 $0 $0 $396,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $396,800 $0 $0 $396,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,500 $0 $0 $60,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $60,500 $0 $0 $60,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $310,000 $0 $0 $310,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $310,000 $0 $0 $310,000

TOTAL 1 $767,300 $0 $0 $767,300
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA 
BERTHA NATHALY

230301 30 $2,480,000 $396,800 EPS037 30 $2,480,000 $310,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,480,000 $60,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-07 2025-07 1647563831 9489256549 I 2025/08/05 2025/07/23 BANCOLOMBIA 0 $767,300
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-07 2025-07 1647563831 9489256549 I 2025/08/05 2025/07/23 BANCOLOMBIA 0 $767,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $396,800 $0 $0 $396,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $396,800 $0 $0 $396,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,500 $0 $0 $60,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $60,500 $0 $0 $60,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $310,000 $0 $0 $310,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $310,000 $0 $0 $310,000

TOTAL 1 $767,300 $0 $0 $767,300
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Centro de Trabajo: LA PLATA-HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

1 CC 1083911214 HERNANDEZ BERTHA 230301 30 $2,480,000 $396,800 EPS037 30 $2,480,000 $310,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,480,000 $60,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,480,000 $396,800 $2,480,000 $310,000 $0 $0 $2,480,000 $60,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-08 2025-08 1681724598 9490064040 I 2025/09/03 2025/08/06 BANCOLOMBIA 0 $767,300
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1083911214 HERNANDEZ ORTEGA BERTHA NATHALY INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 6 N17-24 PITALITO-HUILA 3057761160 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-08 2025-08 1681724598 9490064040 I 2025/09/03 2025/08/06 BANCOLOMBIA 0 $767,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $396,800 $0 $0 $396,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $396,800 $0 $0 $396,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,500 $0 $0 $60,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $60,500 $0 $0 $60,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $310,000 $0 $0 $310,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $310,000 $0 $0 $310,000

TOTAL 1 $767,300 $0 $0 $767,300
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FORMA PAZ Y SALVO TERMINACIÓN O LIQUIDACIÓN DE CONTRATO DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS CÓDIGO ADQBS-F-009

ACTIVIDAD EJECUCIÓN Y SUPERVISIÓN DE CONTRATOS VERSIÓN 5

PROCESO ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS FECHA 9/11/2023

I. INFORMACIÓN DEL CONTRATISTA
Fecha de diligenciamiento del formato: 22/08/2025 Dependencia: SUBDIRECCION DE PLANEACION OPERATIVA

Nombre Completo: BERTHA NATHALY HERNANDEZ ORTEGA Cédula de Ciudadanía No.: 1083911214

Número de Contrato: ANT-CPS-20253351 Fecha de inicio del contrato: 21/02/2025

Fecha de
terminación

o
liquidación:

31/08/2025

II. LISTA DE CHEQUEO SOPORTES Y/O EVIDENCIAS

ÁREA ENCARGADA SUMINISTRA SOPORTE
Si No N/A

Almacén
Entrega de Inventario. (soporte: correo electrónico de almacén informando que no tiene ningún bien mueble a su cargo) X
Autorización de Viaje
Legalización Autorizaciones de Viaje. (Soporte: correo electrónico de viaticos@ant.gov.co, informando que no tiene
legalizaciones pendientes) X

Gestión Documental
Entrega de expedientes prestados a su cargo (Soporte: correo electrónico de Gestión Documental, informando que no tiene
expedientes en préstamo) X

Orfeo
Bandeja de Entrada en Cero. (Soporte: pantallazo del inicio de ORFEO en blanco, que evidencie que se encuentra sin ningún
trámite pendiente) X

Infraestructura y Soporte Tecnológico
Usuario en los Sistemas de Información de la entidad (Soporte: correo electrónico del Equipo de Infraestructura y Soporte
Tecnológico que certifique la desinstalación de las herramientas ARCGIS) X

Todas las cuentas de los aplicativos de la Agencia, como lo son: correo electrónico, cuenta de usuario, ORFEO, KLIC, ECARD, CRM y el acceso biométrico, serán desactivados a partir
del día siguiente a la terminación del contrato

V. APROBACIÓN

En mi calidad de supervisor(a) del contrato, luego de revisar los soportes de Paz y Salvo de los anteriores ítems, certifico el cumplimiento de entrega de los recursos para la terminación o
liquidación del contrato de prestación de servicios.

Firma:
Nombre Supervisor: LIZETH LORENA FLOREZ CANARIA

En caso de no cumplir con el cumplimiento de las obligaciones contractuales y la obtención de este Paz y Salvo, el supervisor(a) debe tener en cuenta lo establecido en el Manual de
Supervisión ADQBS-I-002, en lo referente a las sanciones contractuales y declaratorias de incumplimiento, y así mismo deberá informar al Grupo para la Gestión Contractual de la Secretaría

General




