INFORME PARCIAL DE SUPERVISION

DEPENDENCIA: GESTION CORPORATIVA

FECHA INFORME:

Dia_01__.Mes _ 05 _.Afio__ 2025

CONTRATO N° 400 -CDABI-01-2025 __ . FACTURA No. FEAB8601

FECHA FIRMA: Dia _16_ Mes_01__. Afo _2025

OBJETO DEL CONTRATO:

CONTRATAR EL ARRENDAMIENTODE LOS PISOS 3 Y 4 DEL BIEN INMUEBLE UBICADO EN

LA CARRERA 22 No. 13 - 27 DE BUCARAMANGA PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA
BODEGA DEL ARCHIVO DE GESTION DE LA DIRECCION REGIONAL ORIENTE.

FECHA CUMPLIMIENTO REQUISITOS. DE PERFECCIONAMIENTO, EJECUCION Y
LEGALIZACION Y/O FECHA ACTA DE INICIO:

Dia _16 _. Mes _01. Afio 2025

AVANCE CONTRATO:

Dias: 106

Porcentaje 30%. Se anexa factura electronica de cobro No. FEAB8601 de fecha 02 de abril del
2025, periodo comprendido entre el 01 de abril del 2025 al 30 de abril del 2025 por valor de $
4.779.556 del bien inmueble, allegada por el contratista PASEO ESPANA INMOBILIARIA
ABOGADOS EMPRESA UNIPERSONAL -EU. Contrato de Arrendamiento de los pisos 3 y 4.

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA O PROBLEMAS EN LA EJECUCION ATRIBUIBLES AL
CONTRATISTA:

No_X_ .Si

Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas:
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SE ESTAN CUMPLIENDO LAS ~ " FUNCIONES DE SUPERVISION
CONFORME AL MANUAL DE CONTRATACION Y A L CONTRATO:

No_ .Si_X

LA EJECUCION DEL CONTRATO ESTA ESTRUCTURADO SOBRE UN CRONOGRAMA DE
ACTIVIDADES:

No_x_.Si___ .

(En caso afirmativo debera anexarse el cronograma con el porcentaje de avance de cada tarea o
actividad).

DESEMPENO DEL CONTRATISTA AJUSTADO A LOS TERMINOS Y CONDICIONES DE LOS
DOCUMENTOS DEL CONTRATO (PLIEGO DE CONDICIONES, ADENDAS, PROPUESTA,
CONTRATO Y OTROS DOCUMENTOS)

No . Si_X

ACTIVIDADES DESARROLLADAS POR EL CONTRATISTA DENTRO DEL PERIODO ANALIZADO
EN EL PRESENTE INFORME DE SUPERVISION

Tener en perfectas condiciones el inmueble para desempefiar las actividades archivisticas

para lo gue fue contratado.
(,4

ALMA VALERIA DURAN COLMENARES
63343880
Supervisor
Gestion corporativa regional oriente
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! PASEO ESPANA INMOBILIARIA ABOGADOS EMPRESA

UNIPERSONAL -

INMOBIHIARIA - ABOGADOS EU.

Sefior(es): INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCE

NIT: 804004840-5 Tel: 6478585

| Dir: CRA22#13-27 BODEGA 03

Ciudad: Bucaramanga - santander

4

: CAN ABR/2025 [23264] CRA 22 # 13-27

E.U.

NIT. 804003283-8
Carrera 26 No. 34 — 53 Lc 103, Cel: 320-8128962,
www.paseoespanainmobiliaria.com - Bucaramanga

[Fecha Expedicion:

Factura Electronica de Venta

FEAB8601

Abr 2, 2025 02:57:21

Fecha Vencimiento: Abr 06 2025
Fecha Validacién: Abr 2, 2025 03:54:08 f
Forma Pago: Crédito
\Medio Pago: Consignacion bancaria J

Descripcion ; ‘ Valor Unitario 5 Tarifa IVA

0 | pisos3Y4 I cilocoh el R
,f
| RETE ICA(-) $ 0,00

RETE IVA(+) $0,00

RETE FUENTE(-) $ 140.575,19

KOBSERVACIONES:
#$12-08-00-400;400-CDABI-01-2025;almacen.oriente@inpec.gov.co#$

INGRESQS RECIBIDOS PARA TERCEROS : Propietario: CARLOS ANSELMO PARRA Y
C’PMPANIA S.A. - Documento; 900603068-3 % Part: 100.00

/

|

/

Impuestos

Valor Total

$ 763.122,46 $ 4.779.556,46 |
( SubTotal: $4.016.434,00
Valor IVA; $763.122,46
Otros Impuestos: $ 0,00

Valor Venta:
Descuento:

Cargo:

Valor Total:

$ 4.779.556,00
$0,00

$0,00

$ 4.779.556,00

Valor en Letras: Cuatro millones setecientos setenta y nueve mil quinientos cincuenta y seis pesos colombianos

INGRESOS RECIBIDOS PARA TERCEROS:
CARLOS ANSELMO PARRA Y COMPANIA S.A.-(Responsable de Iva) - 900603068-3 - 100.0%

=N

o AN

Resolucidn DIAN N° 18764084586676 de dic 03, 2024 a dic 03, 2026, Prefijo FEAB Numeracion Autorizada del 6501 al 13000.
CUFE.78e129ee9b56¢c61ecd16ff9efe27716747dc867fd968bdf9¢c422899a66e12f90e392adb6c984e35b8063870a4cc6478

Generado por: FELIX. Informatix de Colombia Ltda. NIT: 900123'(;._11-4

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrdnica.

abr 2, 2025 04:27:19 PM
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RESUMEN PLANILLA PAGADA -
DATOS GENERALES DEL APORTANTE @&
IDENTIFICACION ov RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT.ECO TIPO DE EMPAESA
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAL EXENTO DE PARAFISCALES
P CRA 263453 10CAL 103 e GERENCIA PASEOE SPANAINUORILIARIA COM B S a
.
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERICDO SALUD | PLANILA TPOPLANLLA | FECHAPAGO [CENTAODETRABAJ| DEPARTAMENTO |  MUNCIPO | VALORPAGO | WIERESXMORA | ENTIDAD RECAUDO
2025-02 202800 12853095 E 2025-001% I TODOS LOS CENTROS l TOOOS l 10008 | 10224 700 I o I BANCO CAJA SOCIAL BCSC
NPAFILIADOS  [REF. DE PAGO (PIN) FEC:‘A,;.:}Mne ESTADO PLANILLA
w0 22853094 2025-03-20 Pagada
TOTALES IBC
1BC PENSION 1BC SALUD 1BC RIESGOS ! 18C CAIAS 1BC PARAF
3738496 7788571 46.365.07 46,366,071 q
INTERESES SALDOS €
SUBSISTEMA cODIGO NIT ov AFILIADOS LIQUIDADO VALOR UPC MORA INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

FP(, ini as: 4) 17 5.984.10Q q q [ 5.984.109

COLFONDOS 231001 800227940 [ 2 887.200 q qd q 887

PROTECCION 230201 800229739 0 5 1.460.2008 q qd q 1.460.

COLPENSIONES 25-14 900336004 7 5 2.116.500 q d 2.116

POAVENIR 230301 600224808 8 5 1.520.21 q d d 1.520.2:
EPS{Administradoras: 8) 20 2.033.400 d d [ 2.033.400

EPS SURA EPS010 800088702 2 4 393,500 d d q

NUEVAE.FS.S.A EFS037 500156264 2 [ 264 2000 a q q

SANITAS EPS005 800251440 3 1 118.300 d q q

FAMISANAR EPS017 830003564 7 2 267.100 a a

SALUD MIA EPS EPS046 900914254 1 3 2 q d

SALUD TOTAL EPS002 800130907 4 4 248. [ d

NUEVA E.P.S. 5.A MOV EPS041 900156264 2 1 178.0K] q

MINOOZ - ADRES MINDO2 901037916 i 1 301.509 q d q
PRP(Administradoras: 1) 19 351.804 q q q 351.804

LA EQUIDAD T 14-29 [__B3oooeses | 1 18 351.804 q [ q 351.800
[CCF (Administradoras: 1) 19 1.855.400 q q q 1.855.400

COMFENALCO SANTANDER | CCF40 [ sooeoisze | 7 13 1.855.400 q q q 1.855.400]
[Gran Total 10.224.700 q 9 g 10.224.704
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