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Gestién Contractual - Proceso P |
7 hol PROCESO de Apoyo FECHA 14/06/2022 ?
NIT:891.801.061-1 PROCEDIMIENTO LISTA DE CHEQUEO CODIGO | GCO-F-001

FECHA: AGOSTO 11 DE 2025. ,
CONTRATO: N ° 099 DE 2025 DERIVADO DEL PROCESQO DE MINIMA CUANTIAN ®
MS-MC-022-2025

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SOTAQUIRA NIT 891.801.061-1

CONTRATISTA: SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS NIT 901406446-3
SUPERVISORES: MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ - secretaria De Desarrollo Social
Agropecuario y Turistico

OBJETO: LOGISTICA OPERATIVA Y ORGANIZACIONAL PARA VENTOS
CULTURALES MES DE JUNIO Y JULIO EN EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA BOYACA
VALOR DEL CONTRATO: TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS ($35.000.000)
M/CTE. ‘
DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL: 2025000330

REGISTRO PRESUPUESTAL: 2025000410

DOCUMENTOS VISTO BUENO | VISTO BUENO
APORTADOS SUPERVISOR SECRETARIA DE
HACIENDA

Informe de ejecucion con
soportes

Informe de supervision
Seguridad Social

Cuenta de cobro y/o factura i
Acta de recibo final |
Acta de liquidacién 2 11

Wwa Seg/ Haciendg/
\'
\ \

Nota: En el paguete que entrega enlla secretaria de hacienda va anexada RP y acta de inicio.

NN YN N

/)
/]

Firma supervisor

CONTROL DE CAMBIOS
N Version Descripcion del cambio Justificacion Fecha de
aprobacién
01 Documento inicial Elaboracién del formato de acuerde con las | 2016
necesidades de la entidad.
02 Actualizacidn formato Ajuste segun supresion y adicion de | 14/06/2022
documentos

(GECRETARIA DE HACIENDA Y FINANZAS PUBLICAS|

SOTAQUIRA - BOYACA (SERETAIA OF RACIEIDE T R
2 SEP 2025 SOTAQUIRA - BNYACA i
]
C*81DO U 3 SEP 2025
REC™*
|sora ST rapicaLD e

Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal - Sotaquird Boyacd
www.Sotaquird-boyaca.gov.co.
E-mail. conlactenos@sotaquira-boyaca.gov.co
Cadigo Postal: 150420
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Proceso de Apoyo

PROCEDIMIENTO CODIGO_ GCO-F-005

INFORME DE EJECUCION CONTRATO

CONTRATISTA SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS |
N ° 099 DE 2025 DERIVADO DEL PROCESO
Ho, ROINIRATO DE MINIMA CUANTIA N ° MS-MC-022-2025
LOGISTICA OPERATIVA Y ORGANIZACIONAL
PARA VENTOS CULTURALES MES DE JUNIO Y
OBJETO DEL CONTRATO JULIO EN EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA
BOYACA
4 HASTA EL 31 DE JULIO DE 2025 CONTADOS A
PLAZO DE EJECUCION

PARTIR DEL ACTA
DE INICIO
TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS

VALOR INCIAL DEL CONTRATO  ($35.000.000)

INFORME No.
PERIODO REPORTADO

M/CTE.
FINAL

28/06/2025 - 31/07/2025

ITEM DESCRIPCION UNIDAD | CANTIDAD EVIIDENCIA FOTOGRAFICA
DE
MEDIDA f
1 Carga maxima: 5kg | UNIDAD 8

3 Micrdfono Shure
SM58 Micréfono
dinamico
cardioide
Respuesta de
frecuencia: 50 Hz
15 kHz
Impedancia: 150
ohmios
Sensibilidad:
-54.5 dBV/Pa
(1.85 mV)
Conector XL

-2 Micréfono Shure
SM57 Microfono
dindmico
cardioide
Respuesta de
frecuencia: 40 Hz
15 kHz
Impedancia: 150
ohmios
Sensibilidad:

-56 dBV/Pa

(1.6 mV)

Ideal para
instrumentos y
Amplificadores
Micréfono

Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal — Sotaquira Boyaca
www.Sotaquira-boyaca.gov.co.
E-mail. contactenos@sotaquira-boyaca.gov.co
Cédigo Postal: 150420
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GCO-F-005

Profesional Dohle
UHF

Procesador digital
DSP Busqueda
automatica de
frecuencias con anti
1 micréfono
Profesional

Doble UHF
Procesador digital
DSP

Busqueda
automatica de
frecuencias con anti
- interferencias
Pantalla LCD,
sincronizacion por
infrarrojo 100
canales, capsula de
alta fidelidad Usa 2
baterias AA por
micréfono Rango
dindmico: >90 dB

1 F-7U — Mixer de
12 canales USB,
MP3, BT 4.0, FM,
grabacion por USB
Entradas hibridas
XLR/linea con PAD
(canales 1-5) 2
entradas mono, 1
estéreo (canales 6 —
7), RCA Salidas:
MAIN OUT, EFFECT,
audifonos, phantom
+48V Ganancia Mic:
20-60dB / Linea: 0
—-20dB

1 Hartke HD500 —
Amplificador para
bajo eléctrico 2
altavoces HyDrive
de 10" (conos
papel/aluminio)
Amplificador clase D
de 500W Peso: 35
Ib (15.8 kg), asa de
transporte incluida
Control de forma
seleccionable,
ecualizador

Incluye transporte
al lugar del evento,
DJ animador

Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal - Sotaguira Boyaca

www.Sotaquird-boyaca.gov.co.
E-mail. contactenos@sotaquira-boyaca.gov.co
Codigo Postal: 150420
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Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal - Sotaguira Boyaca

E-mail.
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Agrupacién de
musica nortefia de
reconocimiento a
nivel
departamental y
nacional
conformada por 4
a 5 musicos en su
formacion base. El
grupo cuenta con
una
instrumentacidn
tradicional que
incluye:

Acordedn
Bajo
Bateria

Bajo
(también
segunda
principal)

guinto
como
voz

Voz lider

espectdculo  de
TRES horas dos
salidas a tarima
con presentacion
en vestimenta o
traje formal estilo
0]

formato nortefio.

UNIDAD 2
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MODELOQ INTEGRADO ?“E'PP‘;ANEACION Y GESTION VERSION @
Gestidn Contractual -
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Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal - Sofaquira Boyaca
www.Sotaquird-boyaca.gov.co.
E-mail. contactenos@sotaquira-boyaca.gov.co
Cédigo Postal: 150420



ALCALDIA MUNICIPAL DE SOTAQUIRA - BOYACA | PAGINA 5de6

O ) o :
MODELO INTEGRADO [')“EIPPé.ANEACION Y GESTION VERSION 02

Gestién Contractual -
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PROCEDIMIENTO CODIGO | GCO-F-005

B

Observaciones del Supervisor (Si Aplica):

CERTIFICO QUE EL CONTRATISTA EN MENCION :

Ha venido cumpliendo durante el presente periodo, con el objeto, obligaciones y
compromisos establecidos en el acto contractual en mencion, pago de los aportes de
seguridad social y con los documentos adicionales que hacen parte integral del mismo. (Ver
anexo : informe detallado de ejecucion de actividades Yy cuenta de cobro)

Es responsabilidad del supervisor la veracidad de la informacién contenida en el presente
documento.

o T —
]

RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA IA LOPEZ
CONTRATISTA S RVISOR

ﬁ__—-—‘ﬁ———»__

Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal - SD(aCJJiIB' Boyacs
www.Sotaquird-boyaca.gov.co.
E-mail. cantaclenos@sotaquira-hoyaca.gov.co
Cédigo Postal: 150420
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PROCESO

Gestion Contractual -

Proceso de Apoyo FECHA | 14/06/2022

NIT:891.801.061-1

PROCEDIMIENTO

INFORME DE SUPERVISION COQIGO GCO-F-007

INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N ° 099
DE 2025 DERIVADO DE LA MINIMA CUANTIA No. MS-MC-022-2025

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N ° 099 DE

CONTRATO 2025 DERIVADO DE LA MINIMA CUANTIA No. MS-MC-
022-2025

FECHA DEL CONTRATO | 25 DE JUNIO DE 2025

Salei LOGISTICA OPERATIVA y ORGANIZACIONAL PARA
EVENTOS CULTURALES MES DE JUNIO Y JULIO EN EL
MUNICIPIO DE SOTAQUIRA BOYACA

LUGAR DE EJECUCION | MUNICIPIO DE SOTAQUIRA - BOYACA

VALOR INICIAL DEL TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS ($35.000.000)

CONTRATO M/CTE.

PLAZO HASTA EL 31 DE JULIO DE 2025 CONTADOS A PARTIR DEL

INICIAL/DURACION

ACTA DE INICIO

MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ

SUPERVISOR Secretaria De Desarrollo Social Agropecuario Y
Turistico

CONTRATANTE MUNICIPIO DE SOTAQUIRA — BOYACA

REPRESENTANTE LEGAL SALOMON BUITRAGO FONSECA

CARGO ALCALDE MUNICIPAL.
SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS

CONTRATISTA NIT 901406446-3

R/L RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA
C.C.4.298.124

28/06/2025

1| TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS M/TE ($35.000.000)

2025000330

2025000410

1. ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO

CONCEPTO DEBE HABER
Valor inicial del contrato $35.000.000
Valor actas canceladas %0
Valor presente acta $35.000.000
Saldo 30
Sumas iguales $35.000.000 $35.000.000

Carrera 7 No.6-64 Telefax. 0987873020-21 Cel. 3102429449 Cddigo Postal 150420
www.sotaquira-boyaca.gov.co E-mail: alcaldia@sotaquira-boyaca.gov.co — PQR: contactenos@sotaquira-

boyaca.gov.co
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NIT:891.801.061-1 PROCEDIMIENTO INFORME DE SUPERVISION | CODIGO | GCO-F-007

VERSION 02
|

'-""7-?. PROCESO FECHA 14/06/2022

INFORME FINANCIERO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N © 099 DE
2025 DERIVADO DE LA MINIMA CUANTIA No. MS-MC-022-2025
CUYO OBJETO: “LOGISTICA OPERATIVA Y ORGANIZACIONAL PARA EVENTOS
CULTURALES MES DE JUNIO Y JULIO EN EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA
BOYACA.".

1.2. ESTADO Y AVANCE DEL CONTRATO

la fecha, el avance del presente contrato corresponde al 100% de
ejecuciéon. En mi calidad de supervisora del contrato, se llevd o cabo un
seguimiento exhaustivo y pormenorizado de cada uno de los eventos
realizados, asi como de las condiciones técnicas y especificaciones que
rigen el alcance contratado. Este proceso de supervision asegurd la
verificacion de la calidad, la conformidad de las cantidades entregadas, el
cumplimiento de los plazos y la observancia de los estédndares establecidos
en el contrato y sus anexos. Se certifica, asimismo, que todos los productos y
servicios enfregados cumplen con las caracteristicas técnicas acordadas y
que las condiciones de recepcidn fueron debidamente verificadas y
validadas.

2. NOVEDADES O SITUACIONES ANORMALES PRESENTADAS DURANTE EL
DESARROLLO DEL CONTRATO.

Durante la ejecucién del presente convenio no se ha presentado ninguna
situacion anormal que altere la ejecucién del presente convenio.

3. LLAMADAS DE ATENCION AL CONTRATISTA

Durante el presente periodo no se han presentado llamados de atencién al
confraftista.

4. RESUMEN DE ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL SUPERVISOR

Durante el periodo evaluado, se realizé un seguimiento riguroso de las
actividades realizadas por parte del contratista, verificando el cumplimiento
del alcance, las cantidades y las condiciones técnicas indicadas en el
confrato y sus anexos. Se llevdé a cabo la recepcién de los elementos
enfregados y se certificd la conformidad con las especificaciones técnicas,
asi como la integridad de las entregas vy su estado al momento de I
recepcion.

5.ACTIVIDADES DE TRATAMIENTO Y MONITOREO A LA MATRIZ DE RIESGO
DEL CONVENIO

Carrera 7 No.6-64 Telefax. 0987873020-21 Cel, 3102429449 Cédigo Postal 150420
www.sotaquira-boyaca.gov.co E-mail: alcaldia@sotaquira-boyaca.gov.co — PQR: contactenos@sotaquira-
boyaca.gov.co



ALCALDIA MUNICIPAL DE SOTAQUIRA — BOYACA PAGINA 3de3
MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION

VERSION 02
MIPG |

FECHA | 14/06/2022

g w L. Gestién Contractual -
e o PROCESO Proceso de Apoyo

NIT:891.801.061-1 PROCEDIMIENTO INFORME DE SUPERVISION | CODIGO | GCO-F-007

Se ha realizado el monitoreo por parte de la supervisiéon, de acuerdo con el
tratamiento y/o control de los riesgos establecido en la matriz de los estudios
previos del contrato, evidencidndose que no hay materializacidn de los
mismos. Lo anterior se verifica a través del informe final de actividades del
contratista de acuerdo con las obligaciones especificas pactadas, las
cuales han tenido satisfactorio cumplimiento a la fecha.

El presente informe se firma en Sotaquird, a los once (11) dias del mes de
agosto de 2025.

IA LOPEZ -

Supervisor (a) del Contrato

Carrera 7 No.6-64 Telefax. 0987873020-21 Cel. 3102429449 Cédigo Postal 150420
www.sotaquira-boyaca.gov.co E-mail: alcaldia@sotaquira-boyaca.gov.co — PQR: contactenos@sotaquira-
boyaca.gov.co




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

S-S0 = SOPORTE DE PAGO GENERAL A
% 1 & Bancoomeva
i DATOS GENERALES DEL APORTANTE ]! DATOS GENERALES DE LA PLANILLA, ]
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DECIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 4288124 || yonens poani s 4612313624  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOGIAL: RODRIGO LEONAR MELO SALAMANGA - ; :
nnm.nrn.ﬁz__nw..o_ TUNA cmﬁm»quzﬂ_qQ Pt mﬂﬂﬁccomzﬁ%arqgoz OTROS MES jufo ARO Nﬁw PERIODO COTZACION SALUD: MES iio ARC 2028
DIRECCION: CARRERAIESTE 3331 TELEFONO: 7400000 || Prcun e
TIPQ APORTANTE: C2MDEPENDIENTE  CLASE ARORTANTE: HNDEPENDIENTE | FECHA A (manrei 2N e ATOREACH L
TIPO EMFRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actiidadasreguiadoras y acitadorns de fa act |
FORMA DE PRESENTACION: ONiCO
APORTANTE EXONERADD PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): No
. TOTAL APORTES A PENBION _ l
ADMINISTRADORA m — APORTES VOLUNTARIGS 756 TOTALES
—Co0iao REID NOMBRE | Ne.COTiZANTES COTRAGION EMPLEADOR | COTIZANTE. SOLIDARIDAD _ mcm.gﬂEns Szu_.n.mm_. APORTES VORA i VALOR PAGADG
b363G7 ” 3 HHS_ FORVENIR i 7 i $57 3 H m S n 7 50 ST 80
$8 —szmaod
TOTAL APGRTES A SALUD |
ADMINISTRADORA | INCAPACIOND PO _ LICENCU\ MATERNIDAD SALDO A FAVOR TOTALES
cooieo | NOMERE ” _._._.”_w:{mxo VALOR | euanmA h.l VALOR | .;oaa.|¢..uﬂnaﬂ.4u. L —
PS005 5005 SANITAS SA. —_——— 50 ! EX| 5 sd $q 5 178,000
sq 39 578,

ADMINISTRADORA
00 =REE —NOMBRE
423 14-23- POSITIVA COMPATIA DE SEGUROS 8.4,

———.SEGURIDAD S0C| 1SCAL i
mw 33 PENSION & SALUD CCF ICEF | ESAP [MINEDU
DIEE i w
IOENTIF TIFO JANEO | BELARK | TIPO pE ) rsp CADOR
W e :S,..anw,weﬁ BAsico erz:m.w mw Z z.w.bx_mu__w COTIZACION Km.__.ﬂwm ul 8c ADMIN wﬂ.mz.
& el SUBSISTENCIASOLIDARIDAD) ESPECIAL ﬂ i
A T L it ERETEST _ _zc s it ﬂ.. Horma] $ 178, sq sq 34
ROUREO FonTRaTg m
% SR reTac
Pe
Tmﬁ&n,& —
1 1
TOTAL PAGADO! $ 413.300

o

F02BOTHE 3ITPM USUARIO: SOI CC1002524821 PAGINA 1 DE1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

=GOl & SOPORTE DE PAGO GENERAL A
e { s Bancoomeva
T DATOS GENERALES DEL APGRTANTE 1 _DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULADECIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICAGION: 4268124 || nomERo pLANILLA: 4608984525  TIPODE PLANILLA: FINOEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ROORIGO LEONAR MELO SALAMANCA i g
nﬂurg&zn_nﬁ e o, wﬂwﬂo COTIZAGIGN OTROS MES junio AND Zes  PERIDO COTRAGION SALUD: MES junio AND 205
DIRECGION: CARRERA{ESTE3331 TELEFONO: 7aboooo || St 3 ZACION: aezessead
TIPO APORTANTE: 02NDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE. +iDEPENDIENTE || PECHAPASO (amsaimaniady: A AR i
TIPO EMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: i ¥ delaset
FORMA DE PRESENTACION: (nico
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALLID, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARW): NO
__TOTAL APORTESA My !
ADMINISTRADORA APORTES VOLUNTARIOS Fép z RA TOTALES
NOMBRE J He-COTIZNTRS SOTEAOH EMPLEADOR | COTRANTE | GOLIDARIDAD | _ GUBSISTENGIA o (Z0 APORTES | WCHRA VALGR PAGADG
I 1 1 $289 $q 34 $ ] sg 50 $ 260, 50 $ 269.900
s METH $ 708000
¥ TOTAL APORYES A SALUD : i
INCAPACIDAD POR
ADMINISTRADORA " e EhaD LICENGIA MATERMDAD SALDO A FAVOR LIUIDAGKN MORA TOTALES
co NUMERO NOMERO VALGR _ VALOR
NOMBRE AUTORZACION|  YAYOR [ itonizacion|  VALOR PLANILLA _. VALOR COTRACION e COTIZACISN i APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGATO L TABE ) S VA I, ot it s
et e e e S WA, Rt B SreuSs Tl | = Sl 3 1 B 5210 B sq sq 3210 sg sq '$ 210,900
$ 210, 50 sa 5210,

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES !

ADMINISTRADORA ] B INCAPACIDAD IRP ____SALDC A FAVOR I LIQUIDACION | TOTALES
[SERTe) : NOBRE | No COTEANTES | MERG ALTORIZACION VALGR [PAGD AGTROS RIESGOS,  PLANILLA | VAIOR 1 COTZACION APORTES | MORA___| DESCUENTO | VALGR PAGADO
[55) 14-23- FOSITIVA COMPAIA DE SECUROS SA. | 1 | i sq sg | sq 58 58000 5d s 58.900
I 9000 sa_ 59 LT

DATOS Ol COTEANTE
I P
N [PENTIFY o TIFO | SUBTIRO | BALARID (TIFC OE m 3 mw o etk R W A e ) sl ¢ esle I Fsp “. :ﬁ.d.vdzqmy. H W
Cion MOMBRES L oranTrROTIZANTE] BABCO |SaLAIO| 3] _m@ ERRRLE =t 21d| 5| 2% i {9 Bc komizac 23 NELUNTARKES S ADMIN ® peri 1o ADMIN TOTAL | TOTAL ._.o.wpqrm .m.a._.).w.m
m, m £ m SUBSISTENCIAISOLIDARIDAD] E!.mﬁg m;Pm.wDo ADRES| APORTE w am)w).-ol»m APORTEAPORTEAPOR' J?uo APOR'
e e e L iR B SR ST enaq”  Sasger b sq B T L s AT | 34 30 % %9 59 50
FocRica EontRato | PORVENIR| | 1.686:500 1,686,500 POSITIVA | | 1.606.500
kEChaR £ i { ICOMPARI I
BERACIS w W i _ IADE _
i | il , A

TOTAL PAGADO: $ 489.700 w%@
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE.

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIDAMUNICIFIO:
DIRECCION:

TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION:

CEDULA DECIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION:

TUNJA  DEPARTAMENTO:
CARRERA1ESTE 3331 TELEFONO:
02NDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE:
PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNico

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

. TIPO APQRTANTE:

{i
3298124 || imERQ PLANILLA:
RODRIGO LEOHAR MELD SALAMANGA || Bimiong camrasn oTROS MES
wu..inm DiAS DEMORA:
LNDEPBNIENTE || Fae :

Actvidadas regulndoras y facktadorms de la s | |
H

ro)|

TOTAL APORTES A PENSION

o>

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

PERIODO COTIZACION SALUD:

.llﬁk

wors—|cescummo | AR PRGRRS

ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS I FSP T MORA
NOWBRE Mo, COTIZANTES |  GOTIZACKSN EMPLEADOR | COTZANTE | SOLIGARIDAD SUBSISTENGIA COTIZAGION H Fsp
§ 227, sd 50 s sd s
TOTAL APORTES A SALUD
ADMINISTRADORA LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR
T NOMERO NUMERO .
céoico = NOMERE Autorizackin| VAR L roaizacign|  VALOR LAHRLA _ __VALOR | COTRACKN
P30S 5005 SANITAS S A ; gactou SR - . ﬁ i
el -TOTAL APORTES A RIEEGOS PROFESIONALES
| KB ADMINISTRADORA INCAPACIDAD IRP =
NOWBRE VALOR ADTROS RIESGES

[14-25- POSITIVA COMPAiIA DE SEGURGS 5 A

08 DEL cOTEZ

. PENSION
F APORTES
IDENTIF TIFG | SUBTIFG | BALARIC | TIFG DE. g 5 Fsp.  § 95| [NDICADOR
o LOTIZANTECOTIZANTE| BASICO |RALARIO) s 5 - Ergq)nl.ofwmlt TARIFA h%mﬁ.m ADMIN
{ m:wwﬁeﬁs_wa_,aiaé ENPLEADOR | EviELEa0G | ESPECAL ¥
AT TP T «W&i SUTTERET SR TS Nemel S22 ERSIE
prisers s
EQMAR §
pe
PERICIOS %

DisS coT

202606/ZB3:22PM  USUARIO: SGI CCT002624821

TOTAL PAGADO!




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto Actualizacién

4. Namero de formulario

|

———

i

141192044453

|

9204445 3

5. Numero de Identificacion Tributaria {NIT)

6. DV

12. Direccidn seccional

14. Buzén electrénico

g0 Haa 06 4 4 6] 3 Impuesios y Aduanas de Tunja |2 0

IDENTIFICACION {
24, Tipo de contribuyente 25. Tipe de documento 26. Nimero de [dentificacian
Persona juridica 1 :
Lugar de expedicion 28. Pals 29, Departamento [0 ciudedmauniciplo
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre :;c-,‘:,os numhreé
35. Razén sacial -
SOLUCIONES INTEGRALES R.M.S SA.S.

e e N
36. Nombre comercial la?. Sigia |
UBICAGIGN

38. Pals 39. Departamento 40. Cludad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1 5 |Tunja 001
41. Direccitn principal
CR1C 50 10BRR ALTAGRACIA
42. Correo electrénico rms.music@hotmail.com
43. Cédigo postal [44.Tettfonc 1 320818010 0]45 Telétano? 3204931102

CLASIFICACION

Activiuad econém ica Qcupacién
Actividad principal Actividad sacundaria Ofras actividades 52, Namero
46. Codigo 47. Fecha Inicio actividad 48. Codige 4Y. Fecha inicio sctivicad 50. Cédiga 1 F] 51. Codige establecimientos

465 1]l20250101]}]4a755|l2025,010 1] |47 4 1]9 52 9] ) | | |

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

1 2

3 4
53.Cédigot5 I? [1 4]4

5

8l5 2|5

7 9 10 11 12

13 14 15 16 17

Lt loh bt B

05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
07- Refencion en la fuente a titulo de rent

6 H.
sl

14- Informante de exogena
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador elecironico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
L ' i I I l ] | I ’ l 55.Forma  56.Tipo Servicio 1 2 3
54, Cédigo [i? Modo I
11 12 13 14 15 17 18 19 20
TE T MR R e |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendré vi ia Indefi vy e¢ la no se exigir4 su renovacién

§9. Anexas

SiD NO

Para uso exclusivo de la DIAN
60. No. de Folios:

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcion,

actualizacion, suspension

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), debers ser exacta y veraz; en caso de constatar
Inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarsn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Parégrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al farmalizar el trdmite el usuatio fue informado y acepta ls politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma autorizada:

Firma del solicitante:

284, Nombre MELO SALAMANCA RODRIGO LEONAR

985. Cargo Representante legal Cerlificado

Fecha generacién documento PDF: 18-07-2025 10:00:59AM



Formulario del Registro Unico Tributario

01

pren e 3

Pagina 2 Hoja 2
AN 4. Nimero de formulario 141192044453
(415)7707212 (BDlﬂ) 000014119204445 3
witaria (NIT) 6. DV | 12. Direccitn seccional 14. Buzén electrénico
| 4 0 6 4 4 6 3 lmpueslosyAduanasdeTurﬁa 2' 0
Caracteristicas y de las organizaci ‘
it 64. Entidades o institutos de Jerscha n05llco de orden nacicnal, departamental,
2 63. Formas asociativas 1 municipal y descentralizados nark
66. Cooperativas g;’t éggg‘dsades ¥ organismos
69. Otras organizaciones no clasificadas 7. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicién del Capltal
1. Constitucién 2. Reforina
04 82. Nacional 100 %
1
20200701 83. Naciongl publico 0 5 0%
4 -+ e st e i e
0 3 s 84. Nacional privado 100 .0 %
20200723 |
18246 2
195
38 85. Extranjero 0 %
_— SR S I
o5 P 86. Extranjero pablico O v %
20200728 :
R o S e
2099128 87. Extranjero privado 0. 0 %
= y ——
Entidad de vigilancia y control
des l si
7 Estado y Beneficlo
90. Fecha cé.\n'_ibla e estado 91. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT) 92, DV
L e :
o ] : |
2 1 1
I}
r e :
L T : |
Vinculaclén econémica
Jrupo econdmico yfo empresarial ﬁ,‘:;h’f‘iz“g'ecrgn‘l’,ﬁads{g"i cacion Tributana (NIT) deTa gg .

Iriz o controlante

aria

171. Pals

172, Numero de identificacién tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

cledad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 18-07-2025 10:00:59AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacidn

B 001 |

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

Pagina

3 Hoja3
141192044453

5. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT)
9014064 46|3

6. DV

12. Direccion seccional
Impuestos y Aduanas de Tunja

14. Buzodn electrénico

Representaclén

98. Representacion 99. Fecha iniclo ejerciclo representacion
REPRS LEGAL PRIN 18 lz 020072 3[
i 1 ——
100. Tipo de documento 101, Nimero de identificacién 102DV {102 Namero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |4 2 9 8 1 2 4 L\
1 - .
104. Primer apeliido 105. Segundo apellido 1086. Primer nombic 107. Otros nombres
MELO ISALAMAN CA fRODRl GO !I.;EONAR
108. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razén social representante legal ; |
98. Representacitn 99. Fecha Inicio ejercicio representacion
‘ l
___L_ PSRN .. | W i
100. Tipo de documento 101. Namero de identificacién 102. DV {103. Namero de tarjeta profesional
4 l
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nsmbre 107. Otros nombras
} ]
- 1
108. Numera de Identificacion Tributaria (NIT) 108. DV | 110. Razdn social representante legal
98. Representacion 99. Feeha inlcio-ejercicio representacion
N | S
100. Tipo de decumento 101. Numero de identificaciér 102. DV [ 103. Ndmero de tarjeta profesional
: l
104. Primer apeilido 105. Seguido apallids 108. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Niimero de identificacién Tributaria (NIT) 108DV | 140. Razédri social representante legal
98. Representacion 42, Fecha inicio ejercicio representacién
- | S
100. Tipe de documento 101. Ntmero de {lentificacisn 102. DV | 103. Namero de tarjeta profesional
. Ny | .
104. Primer apellido 105. Sejundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Namero de Identificacion Tributaria (M!T) 109. DV| 110. Razén sacial representante legal
98. Representacion 98. Fecha inicio ejercicio representacion
| sty
100. Tipo de documento 101. Ndmero de identificacion 102. DV 1103. Namero de farjeta profesional
; [
104. Primer apellido 106. Segundo apellido 108. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 108. DV 110. Raz6n social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 18-07-2025 10:00:59AM




Factura - iSiigo

SOLUCIONES INTEGRALES RM.S

S.A8.
NIT 901.406.446-3 ‘
Cra1C5010 Factura electrénica de venta
¥ Tel: (608) 3208180100 No. FRMS 79
SOLUCIONES INTEGRALES Tunja - Colombia

Rms.music@hotmail.com

Fecha y hora Factura
MUNICIPIO DE SOTAQUIRA

Generacién 11/08/2025, 20:20
891.801.061-1 Teléfono (608) 3213573957 - Ext. 000 Einotho . 5
X n 11/08/ 204
CR 7 64 ED MUNICIPAL Ciudad Sotaquiré - Colombia i e
Vencimiento 11/08/2025
Descripcién Cantidad Vr. Bruto lmplo.: Carge Vr. Total
ca OPERATIVA Y ORGANIZACIONAL PARA 8.00 23,529,411.76 I 19 % 28,000,000.00
NTIZAR EL SONIDO PROFESIONAL
UESTO POR:
ABINAS PRO15D-DSP - Cabina
2vias 15
*1580 0z, 3VC, HF
itmm2Ve

cador clase D, biamplificado
n presets, Bluetooth
S

es de entrada hibrida
atrol independiente

3 auxiliar 3,5 mm,

fe linea XLR

ista de frecuencia: 45
) kHz

lidad: 98 dB, SPL
»131dB

la RMS: 1000w,

a Maxima: 3000W incluye: 4 Base para cabina
/

MXX200 ~ Cable de
no PREMIUM
1alanceado de alto
efio

R 3 polos <=> Plug
olos

es: RX3FWP-NG y
{P-NG

JJ300 - Cable para
ento

refabricado de alto
eno

16.3mm <=>Plug TS

Fabiicante Software y Provesdor tecnolégico: Sigo SAS - Nt B30.048.145-8, Nombre Sarftwars: Siigo Nube. Firma electronica: var en ¢f XML

3C050
se para microfono Base telescopica
justable: 1.0 - 1.69

Justable de 45 a 81
ja maxima: 5 kg
ir6fono Shure SM58 Micréfono dinamico
e
sta de frecuencia: 50
kHz
1cia: 150 ohmios
idad: -54.5 dBV/Pa
V)
i XL
créfono Shure SM57 Micréfone dinamico
]
sta de frecuencia: 40
kHz
icia: 150 ochmios
dad: -56 dBV/Pa
)
fa instrumentos y
adores
10 Profesional
HF
dor digital DSP
la automatica de
idas con anti
réfono Profesional
HF Procesador digital DSP
la automdtica de frecuencias con anti —
ncias Pantalla LCD, sincronizacion por
» 100 canales, cépsula de alta fidelidad Usa 2
AA por micréfona Rango dinamico: >890 dB
U — Mixer de 12 canales USB, MP3, BT 4.0,

112




1118125, 20:21

[tem Descripeldn

FM, grabacion por USB Entradas hibridas

XLR/linea con PAD (canales 1-5) 2 entradas mano,
1 estéreo (canales 6 —7), RCA Salidas: MAIN OUT,
EFFECT, audifonos, phantom +48V Ganancia Mic:
20-60dB/Linea: 0 20 dB

> 1 Hartke HD500 — Amplificador para bajo eléctrico
2 altavoces HyDrive de 10 (canos papel/aluminio)
Amplificador clase D de 500W Peso: 35 Ib {15.8

kg), asa de transporte incluida Control de forma
seleccionable, ecualizador

> Incluye transporte al lugar del evento, DJ animador

Agrupacion de musica nortefia de reconocimiento a
nivel departamental y nacional conformada por 4 a 5 musicos en su
formacion base. El grupo cuenta con
una instrumentacién tradicional que incluye: - Acordedn - Bajo -
2  Baterfa - Bajo quinto (también como segunda voz principal) - Voz
lider
espectaculo de TRES horas dos salidas a tarima con
presentacion en vestimenta o traje formal estilo o
formato nortefio.

Total items: 2

Valor en Letras:
Treinta y cinco millones de pesos micte

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:

Desembolso Crédito plus (CCD+) - Transferencia

Observaciones:

Factura - iSiigo

Impto. Cargo

Cantidad Vr. Brute
2.00 5,882,352.94
Total Bruto
IVA 19%
Total a Pagar
S 35,000,000.00

Vr. Total

7.000,000.00

29,411,764.70
5,588,235.30

35,000,000.00

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara habér recibido real y materisimente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacién Electrdnica 18764085663801 aprobado en 20241218 prefijo FRMS desde el nimero 63

- Actividad Econdmica 4769 Comercio al por menor de otros articulos culturales y de entretenimiento n.c.p. en eslablecimientos especializados Tarifa

al 100 Vigencia: 12 Meses

CUFE: 195/824{dfb7241e3a36f16943d79132c8180252cd05da2014af6273197448650d9b2e21 0aagd9a4 714 70e8a5b2ef2

about:blank

212
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ACREDITACION DE CUMPLIMIENTO SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

El suscrito RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA acredita que la persona juridica
SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS, identificada Con NIT 901406446-3, de acuerdo con lo
sefialado en el articulo 9 de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJOLA GRAVEDAD DE
JURAMENTO, que he efectuado el pago por concepto de mis aportesy el de mis empleadosa los
sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), durante
los dltimos seis (6) mesescalendario legaimente exigibles a la fecha de presentacion de la
propuesta para el presente proceso de seleccion.

Atentamente,

Nombre RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA / SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS
C. C. No. 4.298.124 de ZETAQUIRA-

BOYACA

No. del NIT 901406446-3

Direccién CALLE 17No. 11-69

Telefax_N/A

E-mail_rms.music@hotmail.com

Ciudad tunja-boyaca

R/L RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA



DEPARTAMENTO DE SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD PAGINA 1de3

BOYACA MUNICIPIO DE

MANUAL DE PROCESOS Y

SOTAQUIRA '
* . PROCEDIMIENTOS VERSION o
PROCESO GESTION CONTRACTUAL | FECHA | 2016
PROCEDIMIENT MINIMA CUANTIA |

FORMATO

CODIGO, | RG-GC-MC-18

ACTA DE RECIBO FINAL

CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS N ° 099 DE

2025
PROCESO DE SELECCION MINIMA CUANTIA MS-MC-022-2025
OBJETO LOGISTICA OPERATIVA Y
ORGANIZACIONAL  PARA | EVENTOS
CULTURALES MES DE JUNIO Y JULIOEN |
EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA BOYACA
CONTRATISTA SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS
IDENTIFICACION NIT 901406446-3
RL. RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA
IDENTIFICACION C.C 4.208.124
PLAZO DE EJECUCION HASTA EL 31 DE JULIO DE 2025
CONTADOS A PARTIR o

DEL ACTA DE INICIO

VALOR INICIAL: TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS

($35.000.000)
M/CTE.

FECHA DEL CONTRATO: 25/06/2025

FECHA DE INICIO DEL 28/06/2025

CONTRATO

FECHA DE TERMINACION DEL 31/07/2025

CONTRATO

SUPERVISORES: MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ

ACTA DE SUSPENSION N/A

ACTA DE REINICIACION N/A

ADICIONAL No. VALOR $ N/A

PRORROGA No. TIEMPO N/A

CDP CONTRATO 2025000330 -

RP CONTRATO

2025000410 ¥

PERIDO DE PAGO

28/06/2025 — 31/07/2025

PLANILLAS DE SEGURIDAD

SOCIAL

=

JUNIO 4606984525
JULIO 4612313626

CONTRATANTE

MUNICIPIO DE SOTAQUIRA - BOYACA

REPRESENTANTE LEGAL

SALOMON BUITRAGO FONSECA

CARGO

ALCALDE MUNICIPAL.

SUPERVISOR

MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ

Carrera 7 No.6-64 Telefax. 0987873020-21 Cel.3102429449 Codigo Postal 150420
www.solaquira-boyaca.gov.co E-mail: alcaldia@sotaquira-bo yaca.gov.co — PQR: contactenos@sotaquira-

boyaca.gov.co



DEPARTAMENTO DE SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD PAGINA 2de3
BOYACA MUNICIPIO DE ‘
SOTAQUIRA MANUAL DE PROCESOS Y VERSION ot
K ~ PROCEDIMIENTOS 5
PROCESO GESTION CONTRACTUAL FECHA 2016
PROCEg'M[ENT MINIMA CUANTIA |
CODIGO | RG-GC-MC-18
FORMATO ‘

En Sotaquird Boyacd, a los once (11) dias del mes de AGOSTO de 2025, entre los
suscritos a saber SALOMON BUITRAGO FONSECA , mayor de edad y vecino de este
municipio, quien obra en representacion legal del MUNICIPIO DE SOTAQUIRA -
BOYACA, actuando como Alcalde y representante legal, de conformidad con el Acta de
Posesion, facultado de conformidad con lo establecido en la Ley 80 de 1993 articulo 2, y el
Acuerdo Municipal, quien para todo efecto se llamara en adelante CONTRATANTE,
MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL
AGROPECUARIO Y TURISMO designada como supervisora por parte del Municipio, por
una parte y por la otra SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS identificado NIT N°
901406446-3, quien para efectos de este contrato se denominara la (el) CONTRATISTA,
hemos acordado en celebrar la presente ACTA DE RECIBO FINAL al contrato de la
referencia, segln la siguiente relacion:

CONCEPTO DEBE HABER
Valor del contrato $35.000.000
_Valor actas pagadas N/A :
Valor presente acta $35.000.000
Valor pendiente de pago $0
Valor a liberar $0
Sumas iguales $35.000.000 $35.000.000

El contratista certificé el cumplimiento de los aportes al sistema integral de seguridad social
de conformidad con las normas legales vigentes.

PRESENTE SALD
RUBROS NOMBRE CONTRATADO PAGOS ACTA os
Servicios para la comunidad,
sociales y
personales / Ingresos corrientes
libre destin / CULTURA [ Wi LG
2.3.2,02.02. | Promocionyaccesoefectivoapro CINCO b B
: 0'09‘ - cesosculturalesyart MILLONES 0 MILLONESDE | $0
isticos / Arte y cultura / Pég?}g {)N(I)gg '}Eﬁ%ggmggf
Serviciodepromociondeactivida (335. i ) ($35. R )
desculturales /
Administracion Central
TOTALES $35.000.000 $35.000.000 $0

Una vez realizada la verificacion el objeto contractual, se constaté que, a la fecha, se ejecuté
el CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS N ° 099 DE 2025, cuyo objeto es
LOGISTICA OPERATIVAYY ORGANIZACIONAL PARA EVENTOS CULTURALES MES DE
JUNIO Y JULIO EN EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA BOYACA, de acuerdo a informe final.

En constancia se firma a los once (11) dias del mes de agosto de 2025.

Carrera 7 No.6-64 Telefax. 0987873020-21 Cel. 3102429449 Cédigo Postal 150420
www.sotaquira-boyaca.gov.co E-mail: alcaldia@sotaquira-boyaca.gov.co — PQR: contactenos@solaquira-
boyaca.gov.co



DEPARTAMENTO DE SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD | PAGINA 3de3

BOYACA MUNICIPIO DE i
SOTAQUIRA MANUAL DE PROCESOS Y [
PROCEDIMIENTOS VERSION al
PROCESO GESTION CONTRACTUAL | FECHA | 2016
LN MINIMA CUANTIA =
CODIGO | | RG-GC-MC-18
FORMATO i
MAG GARCIA LOPEZ K L2
RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA
CONTRATISTA
Proyec[o:
Reviso:

Carrera 7 No.6-64 Telefax. 0987873020-21 Cel. 3102429449 Codigo Postal 150420
www.solaquira-boyaca.gov.co E-mail: alcaldia@sotaquira-boyaca.gov.co — PQR: contaclenos@sotaquira-
boyaca.gov.co




NIT:8

.801.061-1

|
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOTAQUIRA — BOYACA PAGINA 1de3
e
MODELO INTEGRADO %‘El :é.ANEAC!ON Y GESTION VER:*SION 02
Gestion Contractual -
PROCESO Procexo s Abon FEFHA 14/06/2022
PROCEDIMIENTO ACTA DE LIQUIDACION CODIGO | GCO-F-007

FECHA PRESENTE ACTA

11 DE AGOSTO DE 2025

CONTRATO

N ° 099 DE 2025 - 25/06/2025

OBJETO LOGISTICA OPERATIVA Y ORGANIZACIONAL
PARA VENTOS CULTURALES MES DE JUNIO Y JULIO
EN EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA BOYACA

VALOR DEL CONTRATO TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS

INICIAL ($35.000.000) M/CTE.

VALOR ADICION N 01

N/A

VALOR TOTAL

TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
($35.000.000) M/CTE..

HASTA EL 31 DE JULIO DE 2025 CONTADOS A PARTIR

PLAZO INIGIAL DEL ACTA DE INICIO
PRORROGA N 01 N/A
HASTA EL 31 DE JULIO DE 2025 CONTADOS A PARTIR
PLAZO TOTAL DEL ACTA DE INICIO
ENTIDAD CONTRATANTE | MUNICIPIO BE SOTAQUIRA
NIT N° 8971.801.0611
REPRESENTANTE LEGAL | SALOMON BUITRAGO FONSECA
IDENTIFICACION 79.263.425 de Bogota
CONTRATISTA SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS
NIT 901406446-3

REPRESENTANTE LEGAL

RODRIGO LEONAR MELO SALAMANCA

IDENTIFICACION

4.298.124

SUPERVISOR

MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ

FECHA DE INICIO

28 DE JUNIO DE 2025

ACTA DE SUSPENSION

N/A

ACTA DE REINICIACION

N/A

PERIODO DE PAGO

28/06/2025 — 31/07/2025

PLANILLA

JUNIO 4606984525
JULIO 4612313626

CDP INICIAL 2025000330
REGISTRO PRESUPUESTAL | 2025000410
INICIAL

En Sotaquira Boyacé, los once (11) dias del mes de agosto de 2025, se reunieron en el Despacho
Municipal, SALOMON BUITRAGO FONSECA » Mmayor de edad, identificado con la Cédula de
Ciudadania No. 79.263.425 expedida en Bogota, en nombre y representacion del Municipio de
Sotaquira Boyaca en su condicién de Alcalde Municipal, y que en adelante se denominara el
MUNICIPIO, MAGDA FABIOLA GARCIA LOPEZ, supervisor del contrato y por la otra
SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS con identificacion tributaria No. 901406446-3, quien en
adelante se denominara EL CONTRATISTA, hemos acordado por la presente acta y a partir de la
fecha de suscripcion, en liquidar el contrato No. ° 099 DE 2025, previas las siguientes
consideraciones:

1. Aspectos Generales del Contrato: (i) Plazo de ejecucion: Suscrito el 25 de junio de 2025, y acta
de inicio de fecha 28 de junio de 2025 con un plazo de ejecucion de: hasta el 31 de julio de 2025
contados a partir del acta de inicio

Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal — Sotaquira Boyaca
www.Soltaquird-boyaca.gov.co.
E-mail. contactenos@sotaguira-boyaca.gov.co
Cédigo Postal: 150420



ALCALDIA MUNICIPAL DE SOTAQUIRA — BOYACA PAGINA 2de3
MODELO INTEGRADO E:JEI lf{l}.;ﬂmlaa\cnfm Y GESTION VEI:!SI(')N 02
‘7 Gestion Contractual - 5
-, S PROCESO Procese de AbRYS FE%CHA 14/06/2022
NIT:891.801.061-1 PROCEDIMIENTO ACTA DE LIQUIDACION CODIGO | GCO-F-007

2.Valor: El valor total del contrato ascendio a la suma de TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
($35.000.000) M/CTE. Cuyo objeto fue LOGISTICA OPERATIVA Y ORGANIZACIONAL PARA
VENTOS CULTURALES MES DE JUNIO Y JULIO EN EL MUNICIPIO DE SOTAQUIRA BOYACA

3.Que de conformidad con los establecido en los estudios previos, atendiendo lo previsto en el
articulo 60 de la Ley 80 de 1993 (Modificada por el articulo 217 del Decreto 019 de 2013) y el articulo
11 de la Ley 1150 de 2007, los contratos de tracto sucesivo, aquéllos cuya ejecucion o cumplimiento
se prolongue en el tiempo y los demas que lo requieran, seran objeto de liquidacion de comun
acuerdo por las partes contratantes, procedimiento que se efectuara dentro del término fijiado en el
pliego de condiciones o términos de referencia 0, en su defecto a mas tardar antes del vencimiento
de los treinta (30) dias siguientes a la finalizacion del contrato o a la expedicion del acto administrativo
que ordene la terminacién, o a la fecha del acuerdo que la disponga.

4. Que cumplido el plazo sefialado en el contrato de prestacion de servicios N° 099 DE 2025, este
se termind por cumplimento del plazo acordado, por tal razén se debe liquidar en el término legal.

5. La fecha en la que concluyo el plazo fue el 31 de julio de 2025, por lo tanto, se encuentra dentro
de los tiempos sefialados y por via legal.

6. Que el supervisor del contrato avalo el informe final del objeto contractual.

Por lo expuesto, y acorde con los documentos que reposan en la carpeta del referido contrato se
dispone a liquidarlo, en los siguientes términos:

CLAUSULA: PRIMERA: LIQUIDACION: Liguidar de comun acuerdo el contrato N° 099 DE 2025,
suscrito entre el MUNICIPIO Y EL CONTRATISTA, de acuerdo a la informacién contenida en el
estado de cuenta y certificado de cumplimiento a satisfaccion expedido por el supervisor, en los
siguientes términos:

FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO 31 de julio de 2025
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 35.000.000
ADICIONAL $0
VALCOR EJECUTADO $35.000.000
SALDO SIN EJECUTAR $0

El contratista certificd el cumplimiento de los aportes al sistema integral de seguridad social de
conformidad con las normas legales vigentes.

Con la presente acta se afecta el siguiente rubro presupuestal:

PRESENTE SALD
RUBROS NOMBRE CONTRATADO PAGOS ACTA oS
Servicios para la comunidad,
sociales y
personales / Ingresos corrientes TREINTAY TREINTAY
2320202 | libre deg.tin / CULTURA. CINCO CINCO
009 Promocionyaccesoefectivoapro MILLONES MILLONESDE | $0
cesosculturalesyart PESOS M/TE PESOS M/TE
isticos / Arte y cultura / ($35.000.000) ($35.000.000)
Serviciodepromociondeactivida
desculturales / =
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- PROCESO Proces de Apays FECHA | 14/06/2022
NIT:891.801.061-1 |  PROCEDIMIENTO ACTA DE LIQUIDACION | CODIGO | GCO-F-007
Jex Administracién Central
TOTALES $35.000.000 $35,000.000 | $0

SEGUNDA - DOCUMENTOS: Hacen parte integral de esta acta, el estado de cuenta e informe de
supervision a satisfaccion del objeto del contrato, expedido por el supervisor del contrato, todos los
documentos que reposan en el contrato de prestacion de servicios y los allegados, para realizar el
tramite de liquidacion del mismo.

TERCERA — PAZ Y SALVO: Las partes se declaran a paz y salvo por todo concepto derivado del
contrato, y el contratista renuncia a cualquier reclamacion posterior en contra del MUNICIPIO y/o
cualquiera otra autoridad administrativa.

CUARTA — MANIFESTACION: Las partes manifiestan libremente que han praocedido a la lectura
total y cuidadosa del presente documento, por lo que, en consecuencia, se obligan a todo lo
ordenado y manifestado.

Para constancia firman los que en ella intervinieron a los once (11) dias del mes de agosto de 2025
en Sotaquira - Boyaca.

EL CONTRATSITA SUPERVISOR

SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS
NIT:901406446-3 Su
CONTRATISTA

LA GARCIA LOPEZ

Alcalde Municipal

Carrera 7 No. 6-64 Palacio Municipal — Sotaquira Boyaca
wwaw.Sotaquird-boyaca.gov.co.
E-mail. contactenos@sotaguira-boyaca.gov.co
Cédigo Postal: 150420
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Certificacidon
Bancarig

Jueves, 20 de febrero de 2025

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar
identificado(a) con NIT 901406446, 3 |
el Banco los siguientes productos:

que SOLUCIONES INTEGRALES R.M.S. S.AS
a fecha de expedicidn de esta certificacidn, tiene con

Producto No. Producto F§§Q§_’?np§f_t§§a

Cuenta Ahorros / A la mano 88200003001 2022-12-01 ACTIVO

“‘Importante: Esta constancia solo hace ref
*Si desea verificar la veracidad de esta informacion,
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: F

erencia a los productos mencionados anteriormente,
uede comunicarse con la Sucursal Telefonica Bancolombiz a los siguientes nimeros:

57-1) 343 00 00 - Barranguilla - Local: (57-5) 361 38 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05

Resto del pais: 01800 09 12345 Sucursales telefénicas en el exterior: Espana(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14,

C_“,)

Catalina Cortés Uribe,
Gerenle Servicios Conlact Center & BPO.

= Bancolombia

Bancolombia nunca soficitara sus datos personales o de

Sus productes bancarios mediante vincuios de correo electronico. B caso de recibir alguno,

reportelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com.co
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Leonor.numpaque7 @gmail.com

)

Leonor Esmeralda

Numpague Sarmiento

SECRETARIA DE HACIENDA Y FINANZAS PUBLICAS)

RECIBIDO

wora3:1 __RADICADOD

LOS SUSCRITOS REPRESENTANTE LEGAL Y CONTADORA PUBLICA
CERTIFICAN QUE

La empresa SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS, identificada con ntmero de
identificacién tributaria N° 901.406.446 — 3 ha cumplido en forma oportuna y
completa con las obligaciones legales respecto al Sistema de Seguridad Social y
Riesgos laborales, en las ocasiones que han dado lugar dichos pagos, en cuanto
a salud, pension y riesgos laborales; y en las circunstancias en las que han sido
necesarios los aportes al Servicio Nacional de Aprendizaje, el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Cajas de compensacion familiar;
acogiéndose a la exoneracion presente en la ley 1819 del 2016, durante los
ultimos 6 meses. Ademas de tener en cuenta la apliacacién de la ley 1150 de
2007, que modifico el inciso segundo y el paragrafo 1° del articulo 41 de la Ley 80
de 1993, y el articulo 50 Ley 789 de 2002, se ha dado el cumplimiento de las
obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social Integral y la de caracter
parafiscal.

Por otro lado se informa que la empresa SOLUCIONES INTEGRALES RMS SAS,
no tiene personal a cargo. Por ende esta exento del pago de parafiscales debido
al ““Articulo 65 de la ley 1819 de diciembre 29 de 2016, que adiciona el articulo
114-1 al estatuto tributario: «<EXONERACION DE APORTES. Estaran exoneradas
del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del Aprendizaje
(SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las cotizaciones
al Regimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y
asimiladas contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta y
complementarios, correspondientes a los trabajadores que devenguen,
individualmente considerados, menos de diez (10) salarios minimos mensuales
legales vigentes. Asi mismo las personas naturales empleadoras estaran
exoneradas de la obligacion de pago de los aportes parafiscales al SENA, al
ICBF y al Sistema de Seguridad Social en Salud por los empleados que
devenguen menos de diez (10) salarios minimos legales mensuales vigentes

(..)"

Se expide en Tunja a los 11 dias del mes de agosto de 2025 a solicitud del
interesado.

CZ Z/ -
LEON SMERALDA NUMPAQUE RODRIGE E iééOEAR MELO

SARMIENTO SALAMANCA
Contadora Publica T.P. N° 273374-T  Representante Legal
CC 4298124




JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES

clp

Certificado No:

BEB4CEB7I1IEF48 1 8F

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico LEONOR ESMERALDA NUMPAQUE SARMIENTO identificado con
CEDULA DE CIUDADANIA No 1018504494 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta
Profesional No 273374-T Si tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde
los dltimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * ¥ # % # ¥ & hkk k x4 b b kA% k% 4% 4 k% 4 4

*i*****ti**t**********i*******t*****************************!****t

******t***************i***********************i*************ii*k**

Dado en BOGOTA a los 7 dias del mes de Junio de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

&€,

DIRECTOR GENERAL (E)

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFQ 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado
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273374-T

LEONOR ESMERALDA

NUMPAQUE SARMIENTO

C.C. 1018504494

RES. INSCRIPCION 1457 DEL 26/08/2020 '
FUNDACION UNIVERSITARIA JUAN DE CASTELLANOS

<

JOSE ORLANDO RAMIREZ ZULUAGA
. DIRECTOR GENERAL
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Esta tarjeta es el Gnico documento gue lo acredita como Contador Publico de
acuerdo con lo establecido en la Ley 43 de 1990. Es personal e intransferible.

Agradecemos a quien encuentre esta tarjeta comunicarse al PBX: (57)(1) 644 4450

o devolverla a la UAE — Junta Central de Contadores a la Carrera 16 No. 97- 46
Of.301 en Bogota D.C.




REPUBLICA DE COLOMBIL
IDENTIFICACION P
CEDULA DE CIUDAD:

novero - 1.018.504.49.
NUMPAQUE SARMIENT
APELLIDOS s

LEONOR ESMERALDA

NOMBRES

gassviyEr T
(CUNDINAMARCA)

LUGAR DE NACIMIENTO

-1.58 O+ F

ESTATURA G.S. RH SEXO

21-JUL-2016 BOGOTAD.C. - ’ [
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION \'WU
; REGISTRADOR|NACIONAL
JUAN CARLOS GALINDO VACHA
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