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INFORME PARCIAL INFORME FINAL [_]

Cuota Numero 10

Sl o2 ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU'EJECUCION ;-
Contrato No 4131 010.26.1.0110 de 2025

Nombre completo del contratista: JUAN BERNARDO CASTRO

Documento de identificacion: 14.677.088

Nombre del supervisor; GENES LARRY VELASCO VELASCO

Organismo: Departamento Administrativo de Hacienda

Objeto del contrato: Prestar los servicios de apoyo a la gestion a la oficina de [a Contaduria
General de Santiago de Cali - Departamento Administrativo de Hacienda, para la recepcion y
distribucion de los documentos que se alleguen o tramiten en esta dependencia

S LT NS LINFORME MURIDICO e
Fecha de Inicw Fecha termlnacmn
15/enef2025 31/dic/2025

Modificacion(es) al contrato: N/A
Suspensién: N/A

Reanudacion: N/A

Cesién: N/A

Terminacion anticipada:

O‘!‘?@x
Este documento es propiedad de ia Administracién Centrai del Distritc de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cuaiquier medio, sin previa autorizaclén del sefior Alcalds.
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4. INFOR]VIE CONTABLE Y FINANCIERO

Valor 1mC|aI del contrato: Es hasta por la_suma de TREINTA Y DOS ]VIILLONES
DOSCIENTOS VEINTE MIL PESOS M/CTE {$32.220.000)

Adicién: N/A

Prorroga: N/A

Informacién para Retencion en la fuente:

Para efectos de disminucion de la base de retencidn en la fuente, anexo copia | SI | NO
legible de los siguientes documentos:

e Recibo de consignacion en mi cuenta de Apoyo al Fomento de la X
Construccion AFC del periodo de la cuota.

» Recibo de consignacion en mi cuenta del Fondo de Pensiones voluntarias X
del periodo de la cuota.

Informacion;

Valor Total del
Contrato

Valor Cuota a
cancelar

Valor Acumulado
Cancelado

Saldo por Cancelar

$ 32.220.000

$ 2.685.000

$ 24.165.000

$ 5.370.000

Informacion del pago de seguridad social:

Obligacion

Datos Certificacion o Planilla de Pago

Laborales

Sistema de Salud, Sistema
de Pensiones y Riesgos

No. Planilla:

1075772027

No. PIN, Autorizacién, Referencia, Pago: 8823345543
Operador: SIMPLE

Fecha de Pago: 07 de octubre de 2025
Periodo de pago de la seguridad social: OCTUBRE de 2025

Este documento es propiedad de ia Administracidn Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracidn o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacidn del senor Aicalde.

Pagina2de 3




MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y
GESTION MAJAD1,04,03.P002.FO04
(MIPG)
ALCALDIA DE INFORME PARGIAL Y/O FINAL DE
SANTIAGO DE CALI SUPERV]S!ON
GES;]I?IT]S#%F;!F[I)\],%O CONTRATO DE PRESTACION DE VERSION 002
R INISTRATIVA o0 SERVICIOS PROFESIONALES Y
APOYO A LA GESTION PERSONA
NATURAL

Observaciones al informe financiero y contable

INFORME TECN!CG S — ':?--},1*?_3{_."::--.-Z-:-' S

Concepto Superwsor EI contrahsta reahzo las siguientes actlwdades durante ol penédé T
Cuota 10

1. Apoyo la revisién de los documentos adjuntos a las solicitudes de contabilizacion de
cuenias por pagar radicadas por los diferentes organismos adscritos a la Alcaldia de
Santiago de Cali, verificando que estos correspondan y cumplan con los requisitos
establecidos para el trémite de contabilizacion y/o pago.

2. Apoyo el procedimiento de radicacién de cuenias por pagar.

3. Cumplié con las actividades que le asign6 el supervisor del contrato, en relacién
con el objeto contractual

Recibo a Satisfaccion de Servicios: N/A

Constancia de Paz y Salvo: N/A

Observamones al mforme técnico:
| 6, RECOMENDAGIONES PARA EL CONTRATISTA .+ i

No se reportan recomendaciones para este periodo

T FIRMAS RESPONSAB LES

A A A—
—/ /7
GENES LARRY VELASCO VELASCO
ombre y firma del Supervisor

Fecha de suscripcién del informe de supervisién: Santiago de Cali, 21 de OCTUBRE 2025

o

Esle documento es propiedad de la Administracién Cenltral del Distrite de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por

cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde. .
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