Cédigo: FO-06-PR-02-TH-GAF

X
\ Version: 01
\ ACTA DE SUPERVISION DEL CONTRATO

: i 22
INCOLBALLET Fecha: Septiembre 28 de 20

Instituto Colombiano de Ballet Clisico

Pagina 1 de 1

EL SUSCRITO SUPERVISOR DEL CONTRATO

HACE CONSTAR QUE:
Recibié a entera satisfaccién de Edwar Ignacio Lora Mamian identificado
con cédula No. 94.449.225 de Cali, Valle del Cauca, prestar los servicios

profesionales para la gestion del proyecto fortalecimiento del proceso de
formacion en danza en el valle del cauca.

Para constancia se firma en Cali, en el mes septiembre de 2025. -

o)

HERNANDEZ ORTEGA Z

C.C: 31.446.061
Directora Incolballet




RO it i, e T R - P e o = m . R T P, B PP Cope - — - R,

Y A w03 v en Lol o
e - e } .ﬁ/l ;

i Fd 2 3&ev . ) ] ) rf

TP B L TN L - L i
f Sl e, arine !

= - T L AT CTE SIAB IO

] . - o BRE w0 N $Haa. -

* i P
. B I L P ‘

i

X - S e s . i ceet w sancs . e - e e - —— T - ki To— —u-h,-nr-m"n‘?

Q.a E i"{ﬂ ,ﬁi‘%‘ %}\!H 11 % {w%?‘wé:mbiﬁy L
S3 ARTRALD 238G

e %

- ; . R TS A R : . . 1A - <t
RSONL D b 0 TB ) 3ep]IswnT ol A ool unt matne ool
T Ao mmng Sobh el e eﬁf“? TR wld e -

o e b rierneaeh ot Sonnw 00 anvas £ oeeeg - olgaoieelr g
g b ohsy ‘E:J ’}‘* SROLD AR LGNS

R T SR e Eiam e h , ~
BRSNS SN NP ol Gl oo s BT ey NPT PRI | T AL AL

RS PR SPREIA {50 /AN

AT ETG TAAIAWEEH ALY 0HAN




INCOLBALLET

Instituto Colombiano
de Ballet Clasico

Cédigo: F0-12-PR-02-TH-GAF

DOCUMENTO SOPORTE EN .
ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO [Version: 02
OBLIGADOS A FACTURAR lFecha: Septiembre 16 de 2025

Pagina 1 de 1

Decreto 358 del 05 de marzo del 2020

Fecha de la Transaccion

sept-25

Hosibos/ Rt Scki INSTITUTO COLOMBIANO DE BALLET CLASICO INCOLBALLET
Adquiriente

NIT Adquiriente 890326969-0

Direccién Adquiriente KM 4 Via Jamundi Callején PIO XII

Teléfono Adquiriente 602-5551080

Ciudad Adquiriente CALI

::r::::a/::m“ Sodd Edwar Ignacio Lora Mamian ~

Cédula o NIT Beneficiario 94449225

Direccién Beneficiario Cra. 60 # 1-59

Teléfono Benefidario 318 707 8519

Correo Electréonico Beneficiario |edwardloram@gmail.com Ciudad Benefidario: Cali

Objeto del Contrato

Prestar servicios profesionales de apoyo a la gestion institucional mediante el
registro fotografico especializado de las actividades artisticas y académicas del
Instituto Colombiano de Ballet Clasico - INCOLBALLET

Concepto

Cuota (1) correspondiente al mes de septiembre de 2025

No. Contrato

PS-234-2025 Valor Contrato: $ 8.000.000 ~

Informacién Presupuestal:

No. CDP: 000138 No. RPC: 000768 —

Informacién Presupuestal
Adicion:

No. CDP: No. RPC:

Cuenta Bancaria

Tipo de cuenta: Ahorros:_X_ Corriente:

Banco: Davivienda
Numero de cuenta: 17670299555
Valor (en nimeros) $ 4.000.000
Valor (en letras) Cuatro millones de pesos
Firma ) \ \ I
=, oV I [\
CL, 94449225
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INFORME DE ACTIVIDADES
Prestacién de servicios profesionales o de apoyo a la gestion

1. NOMBRE COMPLETO DEL
CONTRATISTA:

Edwar Ignacio Lora Mamian

2. NUMERO DE IDENTIFICACION (CC, CE):

94449225

3. CONTRATO N°;: | PS-234-2025 | DE

FECHA

INICIO:

|
FECHA DE

19 Sept. 2025 TERMINACION:

31 Oct. 2025

4. NOMMBRE DEL SUPERVISOR: Karolynna Hernandez Ortega

5. INFORME DE ACTIVIDADES N°: 01

6. FECHA DE PRESENTACION DEL INFORME: Septiembre 2025 s

Prestar servicios profesionales de apoyo a la gestion

7 OBJETO DEL CONTRATO: institucional mediante el registro fotografico especializado de

las

actividades artisticas y académicas del Instituto

Colombiano de Ballet Clasico - INCOLBALLET

8. REPORTE DE SEGURIDAD SOCIAL

Sistema Integral de Seguridad Social.

. gt 90036569
e Numero de planilla:
¢ Periodo pagado (Mes) Septiembre
e Vaior EPS $ 275.000
e Valor pensién $ 352.000
s Valor ARL $ 53.600
* Nivel de riesgo 3
e No.CUS 1802349625

-~

9. REPORTE DE OBLIGACIONES ESPECIFICAS (Actividades realizadas durante el periodo reportado,
evidencias, soportes documentales, registros audiovisuales):

1. Apoyo en el registro fotografico artistico de las presentaciones realizadas por

INCOLBALLET, en la escuela,

Compaiiia Colombiana de Ballet y Compainia

Colombiana de Danza Contemporanea.
e Realicé la fotografia de la presentacion de la obra Luz Purpura de la Compaiiia
Colombiana de Danza Contemporanea que se presento en el Teatro la Mascara.




INFORME DE ACTIVIDADES
Prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestién

2. Apoyo en la cobertura fotografica de eventos como programas institucionales,
talleres de formacion, ensayos generales, y otras actividades cuando asi lo
solicite la institucion.
» Realicé la fotografia de la presentacién del programa Domingos Infantiles en el

antiguo Teatro sala Beethoven de Bellas artes.
* Realicé la fotografia a nifio del colegio, graduando foto para la elaboracién de carnet.
e Asisti a reuniones de trafico solicitadas por la directora.

o Realicé foto estudio a la directora.
Fotos Domingos infantiles

Foto estudiante para carnet

"‘@’&.

Foto estudto d|rectora

3. Gestionar la seleccién y edicion profesional de las mejores fotografias capturadas
durante las actividades cubiertas.

» Seleccioné y edité el color, los espacios de las mejores fotografias de todas las
actividades cubiertas.
4. Almacenar y entregar el material fotografico en formato digital de alta calidad,
organizado y etiquetado adecuadamente.
e Entregué en formato digital en mediana calidad para las redes sociales de la
institucion y en un drive subi el material fotografico, guardado en jpg de alta calidad
organizado por evento y fecha.




INFORME DE ACTIVIDADES
Prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestion

5. Crear una memoria fotografica institucional de las presentaciones artisticas
realizadas, con énfasis en los momentos mas destacados.
 Trabajé registrando los momentos de los eventos, talleres, presentaciones teniendo
en cuenta lo mas importante de cada momento para as{ lograr memoria historica
fotografica de la institucion almacenada en un drive.
https://drive.google.com/drive/folders/1 OtAQFL8cITVI082zrgcXXMWITVBEfzgh

Edwar Ignacio Lora Mamian

</"T'J >
c.c 94449225
(Qan e A
\

NOMBRE FIRMA
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INFORME SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA DE CONTRATOS O

Cédigo; FO-05-PR-02-TH-GAF

Versién: 03

ENIOS
INCOLBALLET Conv Fecha: Septiembre 16 de 2025
Instituto Colombianc
de Ballet Clasico
e o sEcaION1E INFORMACION CONTRACTUALR S id T Fe D

Convenio o Contrato No:

PS§-234-2025 ~

Fecha del Informe: (Mes/afio) Septiembre

Nombre de la entidad o persona que
ejecuta el contrato:

Edwar Ignacic Lora Mamian

Prestar servicios profesionales de apoyo a la gestidn institucional mediante el reglstro fotografico

Objeto del contrato: especializado de las actividades artfsticas y académicas del Instituto Colomblano de Ballet Clasico -
INCOLBALLET

Documento de identidad: CC(X) CE ()Otro( ) No. 94449225 |

Informacidén Presupuestal: No. CDP: 000138 e No.RPC: 000768

Informacion Presupuestal OtrosifAdicidn: [No. COP; No. RPC:

\!?Ior del Convenio o contrato [Letras y Ocho millones de pesos M/CTE. {$8'000.000). P

ntimeros):

Valor del Otrosi / Adicién {Letras y

ndmeros): -

Fecha de inicio contrato: 19-sep-25 - Fecha de terminacion: 31-oct-25
Fecha inicio Otrosifadicidn: Fecha de terminaclén:

Municipio: Cali Departamento; Valle del Cauca
Clase de organizacién o entidad: Privada ( } Publica (X ) Mixta { )

Supervisor del contrato:

KAROLYNNA HERNANDEZ ORTEGA

[ e

A o7 SECCIONT2PAVANCEDE EIECUCIONIE B g s

% de avance del contrato:

Sefiale en un dato porcentual, entre 0 y 100, el nivel en el que considera
ha avanzado la realizacion de su contrato.

£0% primera cuata =

INCOLBALLET.

El objetivo de este informe en mi calidad de supervisor designado para ejercer la stpervision, control y
vigilancia del contrato antes mencionado es dejar constancla que las obligaciones contractuales fueron
cumplidas a cabalidad y recibidas a entera satisfaccion por parte del Instituto Colombiano de Ballet Cldsico

e o sEcaION 3 VERIFICACION: DE. CUMPLIMIENTOR SR IS e e

Actividades contractuales

Observaciones del supervisor

de Danza Contemporanea.

Apoyo en el registro fotogréfico artistico de las presentaciones realizadas por
INCOLBALLET, en la escuela, Compafia Colombiana de Ballet y Compafifa Colomblana

« Realizd la fotografia de la presentacidn de la obra Luz Purpura
de la Compaiifa Colombiana de Danza Contempordnea que se
presento en el Teatro la Mascara.

institucion.

Apoyo en la cobertura fotografica de eventos como programas institucionales,
talleres de formaclén, ensayos generales, y otras actividades cuando asi lo soliclte la

I

]

+ Realizd la fotografia de la presentacidn del programa Domingos
Infantiles en el antiguo Teatro sala Beethoven de Bellas artes.
 Realizé la Ia fotografia a nifio del colegio, graduando foto para la
elaboracidn de carnet,

durante las actividades cubiertas.

Gestionar la seleccién y edicién profesional de [as mejores fotografias capturadas

= Selecclond y edito el color, los espacios de las mejores
fotografias de todas las actividades cubiertas.

organlzado y etiquetado adecuadamente.

Almacenar y entregar el material fotografico en formato digita! de alta calidad,

* Entregd en formato digital en mediana calidad para las redes
sociales de Ja institucién y en un drive sublf el material fotografico,
guardado en jpg de alta calidad organizado por evento y fecha.




Crear una memoria fotogréfica institucional de las presentaciones artisticas *Trabajé reglstrando los momentos de los eventos, talleres,
realiazadas, con énfasis en los momentos més destacados. presentaciones teniendo en cuenta lo mds Importante de cada
momento para asi lograr memoria histdrica fotografica de la
Institucién almacenada en un drive.

1 https://drive.google.com/drive/folders/10tAqFL8cITVIDB2zrgeXX
t MWITVBEfzqh
e i QN SECCION'4: SEGUIMIENTO/ADMINISTRATIVO ?g@%&%ﬁﬁ%%g SRR
Pago seguridad sodal Mes: Septiembre Planilla No.: 50036569 INo. CUS: 1802349625 —
Valor pagado: i $ 680.000
B s R Exﬂi‘&é@%}?@% AR N e NIRRT
¢Se revisaron y/o aprobaron las pélizas? X
¢Existe acta de inicio? X ‘
{Existe acta de liquidacidn? X
&Verific6 los pagos frente a las f .
A X
actividades? !

b

T
e

e

Valor inicial &él contrafo ] ;‘ 8. 000 000

Valor Adiciones {

Valor Total def Contrato i 8.000.000

Valor pagado 0

Valor a pagar en el periodo 4.000.000 ‘
Saldo 4.000. 000

bt n B e = -

ﬁ"’“m* R
*‘M . %&vﬁg;%; i
Om

ﬁm?:;%é% : ?i";m

mmm e

Buena .
Regular Excelente |
) 7 "
Firma Supervisor:. % g .
Nombye : K¥AROLYNNA HERNANDEZORTEGA ”
CcC: 31.446.061

=

——

e
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2h026, ST am.

Clk Outlook

PSE - Transaccion Aprobada [ CuS 1802349625

Desde serviciopse@athcolombla.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co>
Facha Jus 25/00/2026 3:28 PM
Para  edward.lora@hotmall.com <edward.lora@hotmall.com>

e P T S L

on los datos e tu transaeci

Los siguicn

Valor: $ 680.600

Empresa; COMPENSAR-QI

Descripcién: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Fecha de la transaccidn: 25/09/2025

CUS;: 1802349625

Cimcias por ntilizar nuestro servicio,

h @ ACH Cowsmbla O3l e ACHColombza,

ﬁ ACHC stomblanaho 0 ACH Calosmibly Chical

TANS0 DE CONRFIDENCIALIDAD:
Lndmmmm;mmwnﬂz«&mmmduwwwnmaﬁmm dracidonsdn y contiacs & det e g 08
mmmmm@mssmmmemmwmmm % wiiizackin, dvuigediin o copiz dei p
i wstd ol ymdvmmﬁm&\puuhysmmrmeﬁemmwﬁmummhmm
et funan %rmm de-ayuda ors o1 boaton hivals oon Tocoiros, y sline of i ¥ CuBkpier ¢only del m forma
mmwhmmmmﬁmwmmmwwwmwummmawmmmmm
i de al> , dechumciinelcisl de ACH

A RITEH?
chwhsﬁﬁdzrrqmaéemmm::ammm.mwbmm.

https:ffautionk.tive.comjrmallfOfidfAAKALOAAARAAHYQDEapMECZbyACRAC % 2F EWDDAZK GOKD K ZFAKOumhy GRKENMAAHULYLIQAAZdweptiok Froaln %3l if.com Piglea 7 de 1
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INST.COLOMBIANO DE BALLET —-INCOLBALLET-
Via Jamndi, ¥m 4, C11 Pio XII - Tel 5553130-5553764 - Cod.Postal 760030

NIT 890.326.969-0 cali - COLOMBIA

* GASTOS - VIGENCIA ACTUARL * ORDEN DE PAGO PPTAL. OP-001300

Vigencia: 2025
Pagina: 1

PROVEEDOR/CONTRATISTA:

Razon Social: LORA MAMIAN EDWAR IGNACIO c.C. 94,449,225

Direccion...: CR 60 1 59

Telefono(s).: 6023994092 Ciudad: CALI

DETALL E: HONORARIOS CONTRATISTAS ADMINISTRATIVOS OFICINA
. SEGUN CONTRATO No. PS-234-2025

Son: CUATRC MILLONES DE PESOS M/CTE,

*:Hr**ﬂr-kk*HrH*{r*******{r****i***ﬁ**H’****‘H*Hr**i REGISTRO PRESUPUESTAL DEL PAGO s\'iri**iri**iic**i**HriH*i***i***i**ii*****i*iii**i*

Cuenta pescripcion Ohligacion Valor

2.1,2,02.02.008.03 Servicios profesionales y Técnicos Administrativos cR -0012%5 4,000,000.00

¢.Util 6001 INSTITUTO

Puente 00 THGRESOS CORRIFNTES DE LIBRE DRSTINACION

Sector 22 EDUCACTON

Progra 900 N/A

Produc 000 N/2

CPC 83115 Servicios de consultoria en gestion administrativa

BRIN 00000 /A

T0TAL => 4,000, 000.00

OBSERVACIONES:

En constancia se firma en Cali a los 03 dias de OCTUBRE de 2025.

| ELABORADO POR: |REVISO : |
| [

ERNANDEZ SUAR| |

| PRESUPUESTO | |
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INST.COLCMBIANGC DE BALLET -INCOLBALLET-
Via Janundi, Km 4, C11 Pio XII - Tel 5553130-5553764 - Cod, Postal 760030

NIT 890.326.969-0 cali - COLOMBIA

* ERASTOS - VIGENCIA ACTUAL * REGISTRO EBTAL DE OBLIGACION CRrR-001295

Vigencia: 2025
Pagina: 1

PROVEEDOR/CONMTRATISTA: .

Razon Social: 1L,ORA MAMIAN EDWAR IGNACIO c.C. 94,449,225

Direccion...: CR 60 1 5¢

Telefono (g) .: 6023994092 Ciudad: CALI

DE T A I L E: HONORARIOS CONTRATISTAS ADMINISTRATIVOS OFICINA
gEGON CONTRATC No. P8-234-2025

Son: CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE,

Hr*ii***ii**i****i**ii***i******iki*:\'i****i*i REGISTRO PESUPUESTAL e LA OBLIGACION ih\'H:Hri-li*H:*H:i*i-H:**iii**i*****i**********

Cuenta Descripcion Compromiso Saldo dispenibl Yalox

2.1.2,02.02.008.03 Servicios profesionales y Técnicos Administr 0C -000768 8,000,000 4,000,000.00

C.Util 9001 INSTITUTO

Fuente 00 HCRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION

Sector 22 . EDUCACION

Progra 000 N/

Produc 000 N/A

Cec 83115 servicios de consultoria en gestion administ

RPIN 00000 /A

TOTAL => 4,000, 00¢.00

OBSERVACIONES:

En constancia se firma en cali a los 03 dias de OCTUBRE de 2025.

| PBREPARO JREVISO | Revisado APROBADO
¢ EE%% ! |
ﬁéRNANDEZ SUAR| |
I

| PRESUPUESTO |

— e — —
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THST,COLOMBIANO DE BALLET -INCOLBALLET-
Via Jamundi, Km 4, Cl1 Pio XIT Tel 5553130-5353764
qI7 690.326.969-0 Cali

Tmpreso: 2025/10/03, 08:42:30

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS

A NO OBLIGADOS A FACTURAR No. DS-004357 °

(Art.3 Decr.522 de Mar-7-2003}

Fecha ....2.2-..1 OCTUBRE 03 de 2025
Beneficiario
pago o abono....: LORA MAMIAN EDWAR IGNACIO
CR 60 1 b9
Tel. 6023994092
CALI
NIT weeeevcennns + 94,449,225-
] DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO VALOR
l _____________________________________________________________________________
| PREST

|MEDIANTE EI. REGISTRO FOTOGRAFICO CUOTA 1

...... | 4,000,000.00
6.50%. | 260,000.00

*

IMPUTACION CONTABLE

Ret Estampill
Valor a pagar
Impuesto asumido

|
ACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO A LA GESTION |  4,000,000.00
!
!
|

. 3,740,000.00

----Cuenta * Descripcions---======"~ % C,Uti} Referenci *-Tercero-*
511179 Honorarios 0tor 00 94449225
24072201 Estampilla pro-uceva .50% 0001 00 94449225
24072203 Estampilla pro-hospitales 1% 001 00 94449225
24072204 Estampilla pro univalle 2% ogor 00 94449225
24072206 Estampilla pro-Cultura 1% p001 00 94449225
24072208 Estanpilla Pro-Desarrollo Departaren 2% 00g1 00 94449225
240101 Bienes y servicics 0001 94449225

[ECLARO VOICNTARIAMENTE QUE NO SOY RESEONSABLE DEL IMPUESTO A IA VENTAS,

-~w==Debitog-—- --- Creditos—-

4,000, 000,00
20, 000,00
40,000.00
80,000.00
40,000,00
80, 000.00
3,740,000.90

4,000,000.90  4,000,000,00

POR L0 TANTO DE ACUERDO AL ARTICULO 42 DEL DECRETO 3541
DE 1983 Y AL AR?ICUZO 511 DEL E.T. NO ESTOY (BLIGADO{A) A EXPEDIR FACTURA DE VENMTA.

| Prepara
|
l

do | Elaborado | Revisado
l I
[ |

i Aprobado
|
|

| Proveedor 1

l l
1 i

* Habil
NOTR.-

{tacién DIAN $18764093808054 de 2025/04/10 al 2027/04/0% (Vigencia 24 meses) del #D$-3882 al #DS-10000
Documento soporte en adquisiciones efectuadas a swjetos no obligados a expedir factura de venta o documento equivalente
conforne al articulo 55 de la Resolucién 0042 del 5 de mayo de 2020,







TNST.COLOMBIANO DE BALLET -INCOLBALLET-
Via Jamundi, Knm 4, CI1 Pio XII Tel 5553130-5553764  Cod.Postal 760030 Pag lde 1
NIT 890.326.969-0  Cali

COMPROBANTE DE EGRESO No. CE-014860

Fecha: OCTUBRE 03 de 2025
Pagado a.: LORA MAMIAN EDWAR IGNACIO C.C: 94,449,225
CRE0159 Tel. 6023994092 - (ALY Codigo: 94449225
Concepto.: HONQRARIOS CONTRATISTAS. ADMINISTRATIVOS OFICINA El valor de ...: §3,740,000.00
SEGUN CONTRATO No. PS-234-2025
Forma pago: TRANSFERENCI CA {102960254 de 52-AV VILLAS Orden pago: 0P ~001300
#-—-DOCUMENTOS DE REFERENCIA--* * ~—IMPUTACIONES a
¢r Documento Cuo Vr.Abonado *-~-Cuenta----* *------ Descripcion de la Cuenta---—-- % ¢.Gtil Referenci *-Tercero-* *------ Valop-----*
51 FC 004357 1 3,740,000 11100503 Davivienda cta.cte. 012669399596 0001 94449225 3,740,000.00CR
240101 Bienes y servicios 0001 94449225 3,740,000,00
3,740,000 Imputacion Contablé......... 3,740,000.00  3,740,000.00
|ELABORADO POR: |Recibi conforﬁé

l
1
|

l l
l l l
| ! !
I I

|
|
| |NIT/CC
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DAVIVIENDA

INCOLBALLET
Proceso de Pago

Encabezado Proceso de Pago

Nombre Proceso de Pago EDWARD IGNACIO LORA MAMIAN Estado Proceso Pagado

N? Proceso de Pago 52651958

Origen de los Fondos OFICIAL SIN SOBREGIRO - 560012669999596

Fecha de Creacion 03/10/2025 Facha de Pago 03/10/2025 10:25

Total de Registros 1 Monto Total $ 3.740.000,00

Reglstros Ingresados 1 Monto Ingresado % 3.740.000,00

Detalle de Pages
Tipo

: Producto o .

Nit - Producto ol Entidad Motivo

Destino Nombre Bestino Referencia o Servicio gen;!cm Destino Valor Estado Rechazo
Pestino esiino

94449225t EDWAR IGNACIO LORA MAMIAN] 0000000000000000] Ahorros 17670299555 | DAVIVIENDA { $ 3.740.000,00 E[:gt?c?so
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