AUTORIZACION DE PAGOS AL CONTRATISTA
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Articulo 83 ley 1474 de 2011

Informe NUmero

7 Fecha del informe / Certificacién 30 de agosto de 2025

NFORMACION DEL.CONTRATISTA

CHAVERRA PEREA YENIFER YIRLENA O.NI

1.017.273.541,7

MUNICIPIO BEBELLO {N

CUBANCOY BANCOLOMBIA
TIPODE CUENTA | AHORROS

00633151008

JUAN PABLO GOMEZ LONDONO

71225400

encia

RECAUDOS v PAGOS - Direccion Administrativa de

3013708005

Elecuciones Fisczales

INFORMACION DEL CONTR

2025 31/01/2025

: CONTRATO 0161 DE 2025, OBJETO. PRESTACION DE SERVICICS PROFESIONALES PARA IMPULSAR LGS
IPROCESOS DE COBRO COACTIVO EN DESARROLLC DEL INDICADOR DEL PRODUCTO ACTOS
1ADMINISTRATIVOS ELABORADCS. PLAZO DIEZ MESES Y VEINTICINCO DIAS. FORMA DE PAGO ACTAS

MENSUALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISOR,
Inicial 148 < 0300 1§ 41.166.666 < 10 meses y 25 dias *~
Adicién -1 meses
Adicién -2 meses
Adicién - 3 meses
Adicién - 4 meses
Adicién - 5 meses
Adicién - 6 meses
i / tiempo final del contrato $ 41.166.666 - 10 Meses y 25 Dias ¢

ONCEPTO DEL SUPERVISOI

El contratista cumplio a cabalidad v en el tiempo pactado con el objeto y obligaciones contratadas en el periodo o actividad para el cual se autoriza el
pago, de manera satisfactoria con su objeto contactual en cuanto a oportunidad, calidad y prefundidad de los informes presentados. X Sl

Se verificé el pago de la seguridad social, segun planitla anexa, sobre la base del 40% del valor auterizado de pagoe y se verificaron certificados de
afliacion & seguridad sccial y ari para la primera cuenta de cobro. NO

7
63,38%

$15.073.333.—

777 300 |§ 3.800.0001% -  15.073.333 - -
Version: 04
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VALOR AUTORIZADO PARA # DE VALOR AUTORIZADO
# DE PAGO FECHA PAGO PAGO FECHA PARA PAGO
0 $0 15
1 2025-02-28 3.293.333 16
2 2025-03-30 3.800.000 17
3 2025-04-30 3.800.000 18
4 2025-05-30 3.800.000 19
5 2025-06-30 5 3.800.000 20
6 2025-07-30 3.800.000 21
7 2025-08-30 3.800.000 22
8
g
10
11
12

TOTAL PAGOS AU ORiZADOS_ :

OBSERVACIONES

0

Firme del Secretario de Despacho’

ELIANA RESTREPO HERRERA

Zbp

Cédigo: F-GJ-50

Nombre Completo del Secretaric de Despacho C.C [ 43820002
Direccién Administrativa de Ejecuciones
Secretaria / Dependencia: RECAUDOS Y PAGOS Fiscales
Versién: 04

Fecha de Aprobacion: 2025/02/17

2de 2



MUNICIPIO DE BELLO
Nit: 890,980,112.1
REGISTRO PRESUPUESTAL
"SECRETARIA DE HACIENDA

El(La) Secretano(a) de Hacmnda, en uso de sus atribuciones legales, ordenanzales y estatl.rtanas, en especml las confe d&svpor o
Acuerdo Municipal 1 018 de 2022, actual estatuto orgénico de presupuesto municipal

AUTORIZA EL GASTO A FAVOR DE:
CHAVERRA PEREA YENIFER YIRLENA
Nit: 1,017,273,541.7

Vigencia | 2{}25

Compromiso presupuestal No. 300 o
Fecha de expedicién |

Fecha de aprobacmn

No. contrato 0
Objeto:

CONTRATO 0161 DE 2025. ‘OBIETO PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA IMPULSAR LOS PROCESOS DE
COBRO COACTIVO, EN DESARROLLO DEL INDICADOR DE PRODUCTO “ACTOS ADMINISTRATIVOS ELABORADOS™

PLAZO DIEZ MESES Y VEINT%CINCO DIAS. FORMA DE PAGO ACTAS MENSUALES PREVIA AUTORIZACION DEL
SUPERVISOR

Certlﬁdd""dﬁé""éi'"i%{"'%ééiri’émdé"Ei:}i%ﬁééibn "do este docurnento se han comprometido $41,166,666 discriminados en los siguientes .
rubros:

Disponikilidad Nro. 148 s 41,186,666
Rubro  08.45.17.052.2024050880009.244,15.17.2.3.2.02.02.008,01.01.0769.0085190 777 § 41 166,666
RP D.E Otros servicios relacionados con el empleo - Actos administrativos elaborados '

Total 3 41,166,666

Esta autorizacién cumple con todos los requisitos contemplados en el estatuto fiscal def Municipioe y demas normas complementarias para su
legalizacién, Ley 1150/07 y Decretos Reglamentarios.

. 1 - 7
Aprobé u{_) E gih‘{(_tx L

FRANCISCO JAVIER ECHEVERRI CARDENAS
SECRETARIA DE HACIENDA

Ruta Etaboracién
Nombre Usuarto

JUAN IGNACIZ GOMEZ ARANGC Elabors: PROFESIONAL UNIVERSITARIC

Pagina 1 de 1



INFORME DE SUPERVISION

Articulo 83 iey 1474 de 2011

OMPLEMENTO INFORMACION CONTRATO
Nimero de contrato | 161 2023 Fecha de Elaboracion Informe: 30/08/2025

Tipo de informe: [Parcial: [::2:: 2 {Periodo de Informe: 1/08/2025 30/08/2025
Gamdiaate i s . NE’GRMAC]ON DEL'CONTRATISTA : e
Nombre del Contratista CHAVERRA PEREA YENIFER YIRLENA
Numero de Identificacion Tributaria 1.017.273.541,7
RECAUDQS Y PAGCS -
Secretaria / Dependencia: Direccion Administrativa de Lugar de Ejecucion: Municipio de Bello
Ejecuciones Fiscales
Plazo inicial: 10 meses y 25 dias Prorroga 1:
Prorroga 2: Prérroga 3:
Prorroga 4: Prorroga 5:
Prorroga 6: Fecha de Inicio de Ejecucién: 5/02/2025
Fecha de Suscripcion en el SECOP II: 31/01/2025 Tiempo Ejecutado (en dias): S 208 digs i
Empresa Aseguradora coi e I N oL Poliza R T
Tipo de Amparo Vigencia de la péliza | N/A, N/A
Empresa Aseguradora >:2No. Péliza S
Tipo de Amparo Vigencia de la poliza I N/A N/A
Empresa Aseguradara ~:|[No. Péliza T SRR L e
Tipo de Amparo Vigencia de la poliza__| NIA N/A
Empresa Aseguradora 7 No. Péliza Ry
Tipo de Amparo Vigencia de la poliza [ N/A N/A
Empresa Aseguradora Bl izt s osNo. Poliza e
Tipo de Amparo N/A Vigencia de la péliza | N/A N/A

4CUMPLIMIENTO ‘DEL OBJETO CONTRACTUA

El contratista cumplic a satisfaceion con todas las actividades programadas durante ef plazo para la e}ecucmn de! contrato de conformrdad con el obJeto
v la vigencia

: ""SEGUIMIENTO ABMINISTRATIVO

EI confrato y soportes se encuentran en el enlace de SECOP l[
hitps/iwww.secon.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/ProcuremeniCont
ractEditView?docUnigueldentifier=CO1.PCCNTR.7372383&prevCixUrl=https%3a
%2f% 2fwww secop.gov.co%3a443%2fCO1ContractsManagerment%2fTendering% s X NO
2fProcurementContractManagement%2findex&prevCtxi.bI=Coniraios+, el cual
cuenta con cada uno de ios informes de actividades parciales. facturas o cuentas
de cobro, informes de supervision, certificaciones de seguridad social que dan
cuenta de todcs los aportes reahzados durante la vigencia de contrato

EI contrato cuenta con Ias péiizas de garantia wgentes ¢l informe de actividades,
factura ¢ cuenta de cobro, informe de supervision y certificaciones de seguridad Si X NO
[social correspondienies al periodo evaluado.
C. Preparary entregar 05 informes previstos y.ios que soliciten losi organismes de contn
Ei contratista ha entregado los informes, planillas, registros y soportes solicitados

St X NO
durante e} penodo de evaluacwn

Version: 02
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honorarics mensuales.

El contratista ha presentado |z planilla de seguridad soclal correspondiente al mes
de JULIO, la cual fue pagada en 04/08/2025, con el IBC acorde al cobro de sus

81

NO

Proporcicnar asistencia juridica en la
ejecucién del procedimiento de cobro coactivo

administrativa de la dependencia, aplicando
los procedimientos previstos en la Direccion
Administrativa de Ejecuclones Fiscales.

respuestas de Jos derechos de peticion,
ademas, notificar las respuestas de las
tutelas a los respectivos juzgados.

S . N/A
por las obligaciones relativas a las mulias de NA / NO
transito a favor del Municipio de Bello
Coadyuvar en el contrel de legalidad a los
titulos ejecutivos que recibe la dependencia
por concepto de multas de trénsite, verificando|N/A NiA NO
su ejecutoria y exiglbilidad para et inicio del
proceso coactivo.
Se realiza las respuestas a !as tutelas
Proyectar las respuestas a las diferentes asignadas, revisando el Sistema Integrado
peticiones, que se presenten ante esta de Informacion sobre Multas y Sanciones
dependencia, en razén al procedimiento por Infracciones de Transito (SIMIT}, y &l
cozactivo de multas de fransito en curso, software interno de la secretaria de
respuestas que deberan darse dentro de los  |movifidad (QX), ademas, se nuire la base
cinco dlas habiles siguientes al reparto de datos de la alcaldia, con los radicados  |Drive de transito y alcaldia Si
asignado en el drive mensualmente por parte {de las respuestas a los derechos de
de la direccién, so pena de las sanciones peticién y tutelas; tambien se notifican las
legales que se generen por el incumplimiento {respuestas de los derechos de peficion
contractual, cuando se incurra en tres eventos jrealizada por compaferos abogados, y se
consecutivos. nutre el drive en la pestana notificaciones
2025
Consuitar los sistemas de informacion que se . .
o . . s . Se revisa el drive para corroborar ios
utilizan en la Direccién Administrativa para el .
o radicados de las POR, y hacer su . . .
desarrollo de las actividades dentro del . . Drive de transito y alcaldia Sl
) respectiva respuesta, y notificar a los
proceso de cobro coactivo de las multas de N ]
P peticionarios
transito.
Efectuar Iz notificacidn de |os actos
administrativos que se profieran en virtud de  |Notificar las respuestas de los derechos de
las respuestas a {as solicitudes que se peticion, las tutelas con sus respectivos Drive de fransito y alcaidia Sl
realicen dentro del proceso de cobro coactive |oficios y resoluciones.
de las multas de transito.
Contnb.wr a la actualizacion de la in orrnaczon Nutrir | base de datos de |a alcaldia de
contenida en las bases de datos y realizar . . L
i : bello (drive), con la informacion de los
oportunaments los regisiros que se requieran eticionarios a los cuales se les notifca las
para e] adecuado desarrclio de la gestion P Drive de transito y alcaldia Sl

e. Obligaciones Generale

1. Asistir a las capacitaciones y/o reuniones relacionadas con el Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo (85T) a las que sea citada porla
Administracién Municipal. (Deseribir fecha y aportar evidencia de la asistencia & la capacitacion)

2. Curnpiir a cabalidad con las obligaciones que se desprenden en materia de seguridad y saiud en el trabajo, en atencién a lo dispuesto en el Decreto
1072 de 2015, lo dispuesto &n la Politica y el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo establecido por la administracién municipal, y
demas normas que las modifiguen o adicionen. “ARTICULO 2.2.4.2.2.18. Obligaciones del contratista. El contratista debe cumplir con las normas del

3. Entregar ai Superviser del contrato informe mensual, o cuando este 1o requiera, con ef detalle de fas aclividades realizadas en la ejecucion del
presente contrato. (Describir fecha v aportar evidencla del cumplimiento de este objetivo general)

4. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en &l Trabajo SG-SST.5. Informar oporfunamente a
los contratantes toda novedad derivada del contrato”. {Describir fecha y aportar evidencia det cumplimiente de este objetivo general)

Caédigo: F-GJ-54

Versidn: 02
Fecha de Aprobacidn: 2025/02/17
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5. Mantenerse al dia en el pago de las obligaciones al sistema de seguridad social integral (salud, pensién y riesgos laborales), durante todo el plazo de
ejecucién del contrata. {Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetivo general)

&. Cumplir con las obligaciones que se deriven del Sistemna Integral de Gesticn del Municipio de Belio. (Describir fecha y aportar evidencia del
cumplimiento de este objetivo general)

7. Asistir a las capacitaciones del Sisterna Integral de Gesticn y, en general, a aguelias gue sea citado por el contratante. {Describir fecha y aportar
evidencia de la asistencia a la capacitacién)

“Werficar el cumplimiento de las normas ecnicas aplicables. {opcional — e puede eliminar ia linea)

*Revisar que las personas que conforman el equipo del confratista cumpla con las condiciones ofrecidas de acuerdo con lo previsto en el contrato y exigir
su reemplazo en condiciones equivalentes cuando fuere necesario. {opcional — se puede eliminar [a linea).

[dentificar las necesidades de cambio o ajuste y revisar el curso de accién con las partes. (opcional — se puede eliminar la linea)

-Bstudiar las solicitudes y requerimientos técnicos del contratista y dar recomendaciones a la Entidad Estatal sobre el particular. (opcional — se puede
eliminar la linea)

+Elaberar la documentacion y el soporte necesario frente a la necesidad de hacer efectivas las garantias del contrate. (opcional — se puede eliminar fa
inea)

S:SEGUIMIENTO JURIDICO:<CONCEPTO:DEL SUPERVISOR::

Certifico que EL CONTRATISTA YENIFER YIRLENA CHAVERRA PEREA identificado con C.C. N® 1017273541, dispuso su conocimiento y experiencia para el
cumplimianio totzl, del objeto contractual, tenierdo como resultado el cumplirilento de las actividades planteadas v programadas para el logro de dicho ofbjete. X Si
Hasta el momenlo el coniratisia no ha estade inmerso en inhabiiidades e incompatibilidades sobreviniente gus e impidan seguir legaimente con Iz ejecucion det
contrato. Las capacidades y faculiades demostradas por el contratista para lz celebracién del contrate permanecen en la misma condicion. Las actividades y
obligaciones se cumpliercn 2 cabalidad de acuerdo con la normatividad vigerte y con el objeto del contrato, en razén de lo antericr se da viabiidad por parte de!

Supervisor o interventor para proceder con el pago indicado, NO

_UMPLIMIENTO
$0 i
2025-02-05 2025-02-28 1 8,00% $3.293.333 PAGADO
2025-03-01 2025-03-30 2 17,23% $ 3.800.000 PAGADO
2025-04-01 2025-04-30 3 26,46% $ 3.800.000 PAGADO
2025-05-01 2025.05-30 4 35,69% $ 3.800.000 PAGADO
2025-06-01 2025-06-30 5 44,92% $ 3.800.600 PAGADO
2025-07-01 2025-07-30 6 54,15% $ 3.800.000 PAGADO
2025-08-01 2025-08-30 7 £3,38% $ 3.800.000 ADEUDADO
2025-09-01 2025-09-30 [ e
2025-10-01 2025-19-30
2025-11-01 2025-11-30
2025-12-01 2025-12-30
_ 2| 7 63,38% $26.093.333
El super\nsor certifica que el contratlsta acredaté porcentaje de cumplimiento del £3,38% del contrato.
‘CONTROL DOCUMENTOS
Seguridad Social Integral del o (los) . -
A Periodo(s) Sl J Acta sobre el buen manejo del Anticipo NO
B Certificado Dispeonibilidad Presupuestal NO K Actas de cambic de cbra NO
c Certificado de Registro Presupuestal Sl L Informes de Laboratoric NO
Informes Parciales Mensuales de Ejecucion del sl M nforme del Personal a cargo del Contratista NO
Contrato
E Registro Fotografico NO N Actas reunion NO
F Vigencia de las Garantias NO o Copia de Bitacora NO
- . Apertura de Fiducia o Patrimonio Auténomo-
G Seguimienio y Control a los Planes Ambientales | NO P {(Cuando s requiera) NO
H Cantidades de Obra ejecutada NO Q Formato de devoiucion del Came NO
] Acta de Terminacion yfo liquidacion del Contratc | NO R Otros informes o evidencias NO

Version: 02
Caodigo: F-GJ-54 acha de Aprobacion: 2025/02/17 3ded



Teniendo en cuenta la siguiente escala de medicién califique (puntos):
Excelente: 4.5 — 5.00 Bueno: 3.9 - 4.40Regular: 3.0 - 3.8 Malo: Menos de 3.00

ASPECTOS AEVALUAR CALIFICACION
A. Calidad del bien o servicio — Satisfaccion de las necesidades y expectativas que el
usuario o cliente tienen del servicio adquirido

B. Cumplimiento de especificaciones técnicas — Evalia el cumplimiento de requisitos
técnicos yio especificos
€. Cumpiimiento de plazos del contrato — Evalia la entrega puntual de los bienes yfo
servicios
PUNTAJE PROMEDI{O:

Observaciones

s 9. FIRMADELASPARTES
CHAVERRA PEREA YEN!FER YIRLENA JUAN PABLO GOMEZ LONDONO
CC ONIT 1017273541,7 CC ONIT 75225409

Firma Contratistas Firn{a SM

N \ ‘

] Version: 02
Cédigo: F-GJ-54 Fecha de Aprobacion; 2025/02/17 4ded




FORMATO DE PAGO

No FACTURA O DOCUMENTO EQUIVALENTE | Consecutive de Pago

7

007

FECHAEXPEDICION FACTURA!

30 de agosto de 2025

S NUMERO DE:CONTRATO ANDDECONTRATO

161 - 2025
MEDELLIN No responsable de IVA
Sefior (es): MUNICIPIO DE BELLO Nit: 890.980.1121
Direccién: CARRERA 50 # 51 - 00 Telefono: 604 79 44
1/08/2025 | :Fechafinal.periodo’a facturar: 30/08/2025
Direccién Adminigtrativa de Fjecuciones | ' RECALDCS Y PAGOS
. Fiscales k Rt
00633151008 PO DE cuenm:z:.] AHORROS BANCOLOMBIA
‘OBJET: O'DEL'CONTRATO “VALOR.TOTAL:!

CONTRATO 0161 DE 2025. OBJETC. PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA IMPULSAR LOS
PROCESOS DE COBRO COACTIVO EN DESARFOLLO DEL INDICADOR DEL PRODUCTO ACTOS
ADMINISTRATIVOS ELABCRADOS. PLAZO DIEZ MESES Y VEINTICINCC DIAS. FORMA DE PAGO ACTAS
MENSUALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISOR.

$ 3.800.000

Manifiesto bajo gravedad de juramento que ha cotizado los aportes correspondientes a la seguridad social de acuerdo a fa
siguiente informacién y NO han sido restados de ia base de retencién a fitulo de renta en otros contratos a mi nombre (articulo
617 del Esfatuto Tributario)

78989406 JULIO

$ 441.200

1 He contratado o v:ncuiado dos (2) © mas trabajadores. NO

2. Tengo dependiente de Ley 1607/2012 para efecios de deduccion de retencion en la fuente a titulo de renta. NO
(Parag. 2 articulo 387 £.T), anexo soportes segin la ley.
3. Realice pagos de intereses en préstamo para acquisicion de vivienda del afio inmediatamente anterior, anexo NO
certificado bancario
4. Realicé pagos por Medicina prepagada ¢ péliza de seguros, anexo certificado NO
5. Realice Ios pagos Obhgatone al Slstema Genaral de Seguradad Socxal anexo pEanllia Sl

L |
FIRMA CONTRATIST: ' ' FIRMA SUPERVISOR c.C.
CHAVERRA PER /ed VIRLENA JUAN PABLO GOMEZ LONDORO 71225409,0
CONTRATISTA ;E;T;JS S Y PAGOS - Direccién Administrativa de Ejecuciones

El presente documento se asimila para fodos sus efectos a una letra de cambio segln art- 774 del Cédige de Comercio

Version:05 :
Codigo: F-GJ-43 Fecha de Aprobacion: 2025/02/17 1de 1
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7' Nimere Afiliades
1

Valorgin Mors

NBIO803790

14-11  ARL BURA

SubTotales: $441.200 $0

Total 2 Pagar: § 4471.200

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 . Pereira: Bgpina 1 de
13 27 - Manizales: §92 80 27 - Medellin; 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 85 77.

Enlace Operativoe no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dade gue no tiene medios para ¢ormoborar
la veracidad de ia misma, su alcance se limita a reslicar ja infermacién suminisirada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, aseglirese que sea reaimente necesario. Proteger el medio ambiente esta er nuestras manos.
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