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Espacio para Radicado

INFORMACION GENERAL

No. DE CONTRATO 1014 FECHA. Dia 2 2 Mes ABRILAfio 2 0 2 5

OBJETO: Prestar los servicios profesionales a la Subdireccion de Gobierno, Gestion Territorial y Lucha Contra la Trata, como enlace territorial
para el Departamento del Atlantico, apoyando el seguimiento y fortalecimiento de las acciones institucionales e interinstitucionales en el marco

de las competencias de la subdireccion

NOMBRE DEL CONTRATISTA Y/O REPRESENTANTELEGAL: NI COLE

MICHELLE B

OLANO RETAMOZO

DIRECCION: CRA64#99-100EDF
CENTRALPARKT3APTO315

TELEFONO: 3146317289

CEDULAY/ONIT: 1143463205

CORREO ELECTRONICO: NICOLEMBOLANO@GMAIL.COM

NOMBRE(S) DEL SUPERVISOR(ES) Y/O INTERVENTORES(ES): JOSE LEONARDO QUINCHE MONCADA

DEPENDENCIA: Subdireccion de Gobierno, Gestion Territorial y
Lucha Contra la Trata

No. EXTENSION O TELEFONO: 3007615041

DiA: 22

FECHA DE INICIO

FECHA TERMINACION INICIAL

MES: 04 ANO: 2025 DiA: 31 MES: 12 ANO: 2023
Valor total del contrato Valor desembolso del convenio
$ 57.785.200,00 $ 6.281.000,00
VALOR PRORROGA
VALOR IVA VALOR VALOR p .
(Cuando FACTURA | DESPLAZAMIENTOS | ADICION - (En caso de haberse | g, spENSION|  CESION TAEE}VI'L":QXI'DOAN
lique) s (Cuando aplique) (Cu_ando suscrito, relacionar el
a . aplique) término prorrogado)
(Cuando aplique)
$6.281.000,00
ASPECTOS ECONOMICOS
Numero de pago Periodo de pago Valor a cobrar en el periodo Pensionado
07 Octubre $6.281.000,00 Si No_X

No. Registro(s) presupuestal(es) a afectar: (Ver Instrucciones)

119625

No. Subunidad presupuestal: (Ver Instrucciones)
37-01-01-000

Entidad bancaria
DAVIVIENDA S.A

No. de cuenta bancaria

4884 4716 9753

Tipo de cuenta
Ahorros_X  Corriente__

PAGO APORTES SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

Entidad Valor ($) e Per'OdoAﬁo No. de planilla
EPS SURA $ 314,100
FONDO PENSION |PROTECCION $ 402,000 09 2025 9493510484
ARL SURA $ 13,200

OTROS ASPECTOS ECONOMICOS

CONCEPTO SUPERVISOR(ES) y/o INTERVENTOR(ES)
(Revaluacion del Proveedor)

Evalle al contratista/proveedor teniendo en cuenta las siguientes convenciones:

Lea los criterios que se presentan a continuacion y con base a la gestion desarrollada por el contratista/ proveedor,

3. Siempre 2.

incluya la calificacion que sea pertinente.

Casi siempre 1.

Nunca

Item Categoria Criterios de Evaluacion. Calificacion
- Presenta sus cuentas de cobro de acuerdo con la periodicidad establecida

1 Cumplimiento 3
en el contrato.

2 Responsabilidad Presentar los informes y/o soportes que le sean requeridos por el 3
supervisor.

3 Oportunidad Atlen.c!e oportunamente los requgrlmlentos hechgs por el supervisor, en 3
relacion con el objeto y a las obligaciones especificas de su contrato.
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4 Calidad L'as .obligaciopes especificas, se desarrollan bajo las especificaciones 3

técnicas o calidad requeridas.
5 SG-SST Acaté los lineamientos e instrucciones en matreria de Seguridad y Salud en 3

el Trabajo, dispuestos por la Entidad.

Informes Publicados en SECOP Il

Se validoé la publicacion de los informes de ejecucion del Contrato en la plataforma SECOP II, conforme a lo
dispuesto en el literal g) del articulo 11 de la Ley 1712 de 2014 y el Articulo 2.1.1.2.1.8. del Decreto 1081 de 2015.

NOTA: Para el pago final se debe anexar el soporte con el histérico de los informes cargados en el SECOP II.

OBSERVACIONES
(Novedades adicionales)
Indicar las novedades adicionales que se crea necesario informar el Contratista y/o Supervisor(es)/Interventor (es)

CONCEPTO SUPERVISOR(ES) Y/O INTERVENTOR(ES)
(Aplica solo para pago final)

El Supervisor, hace constar que el contratista CUMPLE ( ) NO CUMPLE ( ) con el objeto del contrato y
demas obligaciones contractuales, como consta en los informes, y ejecuté el mismo en un porcentaje del

Por lo anterior se deja constancia que:

Se cancel6 la suma de $ conforme a la clausula del contrato.
Existe saldo a favor del contratista por la suma de $
El contratista debera reintegrar al Ministerio la suma de $
El valor de la cesion es de $
El Ministerio debe liberar la suma de $

R wN =

FIRMA RESPONSABLE:

, y aa
&Qﬂﬁ&&%ﬂj
\

JOSE LEONARDO QUINCHE MONCADA
No. 80.431.091
Supervisor
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Instrucciones para el diligenciamiento (Favor borrar al imprimir o al diligenciar)

Espacio para el radicado: Espacio exclusivo para radicado Gestor Documental.

No. De contrato y fecha: Indicar numero y fecha del contrato.

Objeto: Indicar el objeto del contrato tal y como aparece en el clausulado

Nombre del contratista y/o representante legal: Indicar el nombre del contratista o del representante legal de la
firma a la que se asigno el contrato.

Direccion: Indicar direccion del contratista o de la firma a la que se asigno el contrato.

Teléfono: Indicar nimero telefénico del contratista o de la firma a la que se asigno el contrato.

Cédula y/o NIT: Indicar nimero de cédula de ciudadania o nimero de NIT, segun aplique.

Correo electronico: Indicar correo electrénico del contratista o de la firma.

Nombres(s) del Supervisor(es) y/o Interventor(es): Indicar el nombre completo del supervisor(es) y/o
interventor(es) del contrato.

Dependencia: Indicar la dependencia donde labora el supervisor del contrato.

No. De extension o teléfono: Indicar el teléfono y/o extensién del supervisor del contrato.

Fecha de inicio: Indicar fecha de inicio de ejecucion del contrato segun aplique, aprobacion de péliza o suscripcion
Fecha terminacion inicial: Indicar fecha de terminacion del contrato.

Valor total del contrato o Convenio: Indicar valor total del contrato o convenio, incluidas adiciones si aplica.
Valores honorarios mensuales o Desembolso del Convenio: Indicar el valor total mensual de los honorarios del
contratista o del convenio

Valor IVA: Indicar el valor del IVA en los casos que aplique.

Valor facturas: Indicar el valor de la factura en los casos que aplique.

Valor desplazamientos: Indicar si aplica el valor de desplazamientos del contratista, de acuerdo con el objeto
contractual

Valor Adicion: Indicar las adiciones que se hayan realizado al contrato, si aplica.

Prérroga: Indicar el tiempo de prorroga del contrato si aplica.

Suspension: Indicar el tiempo de suspension del contrato, si aplica.

Cesion: Indicar el nombre del contratista o firma que cedié el contrato, si aplica.

Terminacion anticipada: Indicar la fecha en la que se suscribe la terminacidn anticipada del contrato.

Aspectos Econdmicos:

Numero de pago: Indicar el nimero de pago que se esta cobrando.

Periodo de pago: Indicar el periodo de pago que se esta cobrando

Valor a cobrar en el periodo: Indicar el valor a cobrar correspondiente al periodo cobrado.

Pensionado: Indicar con una X si el contratista se encuentra pensionado o no.

No Registro (s) Presupuestal (es) a afectar y No. Subunidad Presupuestal: Indicar el Registro (s) Presupuestal
(es) y la Subunidad Presupuestal, esta informacion se encuentra enunciada en el Registro Presupuestal de cada
contrato ver ejemplo:

i I Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto Usuario Solicitante MHfgutierc
‘U‘ Comprobante Unidad 6 Subunidad 37-01-01-22
Ejecutora Sclicitante:
Naulﬂn Fecha y Hora Sistema

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

|Con base en el CDP xxxx  defecha XXxx Se Jizo el registro presupuestal con el cinuianta datalla
!Numnw: I YOO Fec 2020-02-03 [Onidad T Subunidad l
i - Esta

el |Gecerado [Tipo de Moneda: Tcop-Pesos [1asa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: | Valor Total Operaciones: [ [Valor Actual: [ ]s:ldo x Obligar: [
TERCERO ORIGINAL

i | (S e

Identificacion: Cédula de
Ciudadania

Razon Social: XXX Medio de Pago: Abono en cuenta

CUENTA BANCARIA
Numero: [ IBim:o: [ lTipol |Ahorrv Estado: ]Acuva
[

ORDENADOR DEL GASTO
[Cargo: I

Identificacion: | [Nombre:
CAJAMENOR

DOCUMENTO SOPORTE.

CONTRATO DE
PRESTACION DE
SERVICIOS

Identificacion: [

Fecha de Registro: Numero: 238-20 Tipo:

Fecha:

2020-02-03
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Entidad Bancaria: Indicar el nombre de la entidad Bancaria, nimero de cuenta y establecer si es una cuenta de
ahorros o una cuenta corriente.
No. de cuenta bancaria: Escribir en nimeros la cuenta bancaria sin puntos ni lineas.

Tipo de cuenta: Indicar con una X si es de ahorros o corriente

Pago aportes sistema de seguridad social: Indicar la entidad, el valor, el periodo cotizado y nimero de planilla de
aportes al Sistema de Seguridad Social, discriminado los valores correspondientes a salud, pensién y ARL.

Otros Aspectos Econdémicos:

Concepto supervisor(es) y/o Interventor(es): Indicar el concepto del supervisor segun las convenciones asignadas
para la evaluacién del contratista.

Informes Publicados en SECOP II: El contratista mensualmente debe realizar la publicacion de los informes en el
SECORP 11, y el supervisor debe validar dicha publicacion. (No es necesario adjuntar este soporte mensualmente)
Para el ultimo pago, Si se debe anexar el soporte con el histdrico de los informes cargados en el SECOP L.
Observaciones: Indicar novedades adicionales que presente el contratista, incluyendo si para el cobro de su
cuenta presenta mas de dos usos presupuestales para la generacion del pago.

Concepto supervisor(es) ylo Interventor(es) (aplica solo para el pago final.): Indicar el concepto del supervisor y/o
interventor del contrato, sefialando el porcentaje total de ejecucién del contrato, dejar constancia de la ejecucion
financiera del contrato,

Firmas responsables: Firmar por parte del supervisor(es) y/o Interventor(es).




COPIA CONTROLADA

PROCESO

) Interior
= FORMATO

GESTION DE BIENES Y SERVICIOS VERSION 06
MATRIZ CONCEPTO Y PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO DE PAGINA 1DE1
OBLIGACIONES Y/O PRODUCTOS CONTRACTUALES Y
DEDUCCIONES
ANEXO 5 VIGENTE DESDE 06/09/2023

CUMPLIMIENTO CONTRATO No. 1014 de 2025 CON EL MINISTERIO DEL INTERIOR (1)

OBJETO DEL CONTRATO: (2) :Prestar los servicios profesionales a la Subdireccion de Gobierno, Gestion Territorial y Lucha Contra la Trata, como enlace territorial para el depar

oo

st [ Compartido []si [JNo  Porcentaje Particip

acion

poy
el y for de las e inter i en el marco de las competencias de la subdireccion.
CONTRATISTA: (3) INTERVENTOR(ES) Y/O SUPERVISOR(ES): (4) PERIODO: (5)
& JOSE LEONARDO QUINCHE MONCADA. CC 80.431.091 Supervisor Profesional
NICOLE MICHELLE BOLANO RETAMOZO Q - o P OCTUBRE
Especializado Cédigo 2028 grado 17
PORCENTAJE DE PRODUCTO ENTREGADO/ ACTIVIDADES
No. OBLIGACIONES (6) OBSERVACIONES (9)
CUMPLIMIENTO (7) DESARROLLADAS (8)
Brindar apoyoala enla de laoferta i y della reali d o
asistencias técnicas a entidades territoriales, corporaciones de eleccion popular yio lideres Durante el periodo de octubre se llevaron a cabo una asistencia presencial a la| https://mininteriorgovco-

1 locales 72.05% Asociacion de mujeres de Soledad y Puerto Colombia en las instalaciones de la| my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio

del Departamento del Atidntico, en temas de ordenamiento territorial, asociatividad territorial, U0t secretaria de la mujer de la gobernacion del Alantico y se tiene programada unal r gov _co/EKTHRPWMQVtChQ5gLeula IBdxYDPug500FtW
izacion politica y administrativa, desarrollo institucional, gestion piblica territorial bajol asistencia en la alcaldia de Suan, Atlantico para el dia 27 de octubre Q9tATaEq?e=qlB3Zm
el marco del Sistema Administrativo del Interior -
En el mes de octubre se llevo a cabo la Llamada de la Participacion que se realizo) o
Participar y apoyar el desarrollo de las comisiones| en el municipio de Puerto Colombia, Atlantico, en el cual se cont6 con la presencial https://mininteriorgovco-
2 territoriales y/o visitas de los funcionarios y/o contratistas del Ministerio del Interior all 72.05% de cinco profesionales del Grupo de Participacion Ciudadana. En este mismo, se| my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
del Atiantico, en imiento de plan de accién de las areas de Gobierno y Lucha R procuré no sélo asistir y coordinar personalmente la seccién de inscripciones y| r gov_co/EKTHRPWMQVtChQ5gLeula IBdxYDPug500FtW
contra latrata. entrega de kits, sino también de garantizar la convocatoria, invitando a cincol Q9tATaEqg?e=qlB3Zm
lideres sociales del Departamento que asistieron al evento.
Articular los y de las entidades através del Grupo de|
conexion Gobernanza para garantizar respuestas oportunasy eficientes que fortalezcan la Durante el mes de octubre de 2025, se cred un grupo conlas principales lideresas https:/mininteriorgovco-
3 I':Iac'ér.' 'me.""s::‘";'onal ylo brindar apg:s‘éc"'my ‘.’m’es:,"bal!;s 72.05% ‘;VZ:’CZSOEL‘.’:::'z:zc':;:;mss:e'so'z,ea‘:,a';:"‘l:;“°c::alzls Z": :l:ngfz:'g;': my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
bl .05% , proxi ias, ializ i
de eleccion popular asignadas por el supervisor, en la elaboracion Ministerio. A su vez, se registré informacion requerida en las bases de datos de| -40V_CO/EKTHRPWMQVtChQS5gLeula IBdxYDPug5ooFrW
de proyectos que promuevan el desarrollo territorial, la participacion comunitaria y el contacto de las entidades territoriales y corporaciones piblicas. YQ9tATaEg?e=qIB3Zm
mejoramiento social.
ar en la creacion de un directorio y mapeo de actores clave de entidades territoriales| N . . N J/mininteri
[Apoyar e eac un directorio y mapeo de clave de en ritort Durante el mes de octubre de 2025, se registrd la informacién requerida en las https:/mininteriorgoveo-
corporaciones publicas de eleccion popular e instancias de participacion ciudadana, incluyendol N > 2 y o . " PR
N N " A o bases de datos de contacto de las entidades territoriales y corporaciones piblicas| my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestiontermitorial mininterio

4 |Gobernadores, alcaldes, secretarios de Planeacion, secretarios generales, Mesas Directivas de| 72.05% e | icipios de B: c dela Cruz, Candelaria, Galapa, Pol
las Corporaciones Publicas, presidentas de la Comisién de Ia Mujer, Consejos de Juventud y] o o8 MUnICPIOS o Barence, CamPo ol €1 endelara, Galapa, Polonvevo, 1 gov co/EKTHRPWMQVIChQSaLeula IBdxYDPugSoof iy
Consejos Territoriales de Planeacion. abanagrande, Santa Lucia, Suan y Usiacur! (Atlintico) va9tATaEg?e=qIB3Zm

En el periodo de octubre de 2025 se solicitd via mail espacios para la socializacién| o
[Apoyar en la caracterizacion del territorio asignado, que identifique las problematicas y| de la oferta institucional del ministerio del interior a determinados municipios del https://mininteriorgovco-

5 necesidades especificas de la region, con el fin de proporcionar insumos que fortalezcan laf 72.05% Departamento, ademas de solicitud a la terminal de transportes terrestres de| my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
gestion y las estrategias de la Subdireccion de Gobierno, Gestion Territorial y Lucha contra la U0t Barranailla y colegios distritales para la socializacion de la oferta anti trata de| r gov _co/EKTHRPWMQVtChQ5gLeula IBdxYDPug500FtW
Trata. personas. Ademaés se solicité informacion a los concejos municipales para lal Q9tATaEq?e=qlB3Zm

actualizacion de bases de datos. -
Durante el periodo de octubre se llevaron a cabo una asistencia a una Asociacion| o
Apoyar en el acompafiamiento presencial o virtual en coyunturas sociales que requieran lograr| de mujeres de Soledad, Barranquilla Usiacuri y Puerto Colombia en las| https://mininteriorgovco-

5 consensos inmediatos que se presenten en el departamento del Atidntico para garantizar el 72.05% i i de la secretaria de la mujer de |: ion del Atlanticoy se llevs| my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionteritorial mininterio
dialogo efectivo y la gobernanza territorial, y en ofros eventos que requieran la presencia del U0t a cabo la Semana de la Participacion que se realizé en e municipio de Puertol r gov co/EKTHRPWMQVtChQ5gLeula IBdxYDPug500FtW
Ministerio del Interior. Colombia, Atléntico, en el cual se contd con la presencia de cinco profesionales del Q9tATaEq?e=qlB3Zm

Grupo de Participacion Ciudadana.
Durante el mes de octubre de 2025 se impacté a estudiantes del onceavo grado de}
[Apoyar con la socializacién en el nivel territorial la normatividad expedida por el Gobierno :;’g"‘:f':‘ f‘.’r”:’""a DI'S"“a' ta P'::.‘ o a S°T.'f"za.c'°" « 'Z e https:/mininteriorgoveo-

7 |recional en materia de descentralizacion como la Reforma al Sistema General do 72.05% e; ratal |aa ’I :‘If“d a‘ :‘l’ed‘”’ medio de eJe’""'d'ca,c:?"es Ise :59::, ¢ my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
Participaciones, ordenamiento territorial, lucha contra la trata, polilca fronteriza, Gestién del 05% e B o e | L_a0v_co/EKTHRPWMQVIChQ5gLeula IBdXYDPua500FHW
Riesgoy Desastres y demas temas asociados ala misionalidad del Ministerio del Interior. de mitigacién del mismo por parte del Ministerio, el Centro COAT y se invito al

%oy Y . descargue de 9tATaEg?e=qlB3Zm
Ia aplicacion LIBERTAPP.
Apoyar la respuesta y el seguimiento a las consultas, derechos de peicion y demis acciones En el mes de octubre no se recibieron solicitudes de Control Doc. No obstante, https://mininteriorgovco-

s realizadas por las autoridades territoriales, corporaciones de eleccion popular, lideres locales y 72.05% durante las asistencias técnicas se brindd asistencia en la inscripcion de my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
ciudadania en general, que sean competencia de la Subdireccin de Gobierno, Gestion Territorial R iniciativas para la participacion en los premios Colombia participa2025yla | r_gov_co/EKTHRPWMQVtChQ5gLeula IBdxYDPuq500FiW

y Lucha Contra la Trata, cuando el supervisor del contrato o solicite. semana de la participacion 2025. Q9tATaEg?e=qlB3Zm
Suministrar, organizar y mantener enla definida por la Durante el mes de octubre de 2025, se registro la informacion requerida en las https://mininteriorgovco-
9 Subdireccién, el archivo documental de informes, reportes, presentaciones, bases de datos, 72.05% bases de datos de contacto de las entidades territoriales y corporaciones publicas | my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
encuestas y demas formatos y documentos resultados de la ejecucion del contrato, en digital o R de los municipios de Baranoa, Campo de a Cruz, Candelaria, Galapa, Polonuevo, | r_gov_co/EKTHRPWMQVtChQ5qgLeula IBdxYDPug500FW
electrénico y hacer entrega de este al supervisor del contrato. Sabanagrande, Santa Lucia, Suan y Usiacuri (Atlantico) Q9tATaEg?e=qlB3Zm
Se participo activamente en la reunién semanal de enlaces celebrada el dia 8 de| https://mininteriorgovco-
10 Desarrollar todas aquellas actividades que sean solicitadas por el supervisor del contrato y que se 72.05% octubre de 2025, se atendio el requerimiento de la dra Rosamelia Pifieres en| my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gestionterritorial mininterio
lenmarquen en el objeto contractual. o7 cabeza del dr Robinson Diaz de asistir al evento en el municipio de Puerto| r gov co/EKTHRPWMQVtChQ5gLeula IBdxYDPug500FiW
Colombia y garantizar convocatoria. Q9tATaEg?e=qlB3Zm
(10) SOLICITUD DE DEDUCCIONES SEGUN ARTICULO 387 DEL E.T. Y ARTiCULO 2 DEL DECRETO 0099 DE 2013 Y DEMAS NORMAS VIGENTES
A. POR DEPENDIENTES: (ver instrucciones) sf o] solicito deduccion por dependientes. (Remitir certificado con anterioridad una sola vez al correo mcortes@mininterior.gov.co)
B

. POR CONCEPTO DE INTERESES O CORRECCION MONETARIA EN CREDITOS DE VIVIENDA: (Remitir certificado con anterioridad una sola vez al correo mcortes@mininterior.gov.co)

. POR MEDICINA PREPAGADA: (Remitir certificado con anterioridad una sola vez, al correo mcortes@mininterior.gov.co, Informar a este correo novedades de retiro de ser necesario).
. POR RENTAS EXENTAS-APORTES VOLUNTARIOS: (Adjuntar la certificacion en la cuenta de cobro como anexo cuando sea necesario)

jzk&u&@&“]

FIRMA SUPERVISOR
JOSE LEONARDO QUINCHE MONCADA
C.C. 80.431.091

CONTRATISTA

NICOLE MICHELLE BOLANO RETAMOZO CC.

1143463205

Instructivo diligenciamiento



NICOLE MICHELLE
BOLANO RETAMOZO

Actividad Econdmica Principal 6910

No somos Gran Contribuyente

No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

Factura Electrénica de Venta

Representacion Grafica

M-10

Autorizacion Numeracién de Facturacion Electrénica
No. 18764082524610 de 30/10/2024 - 30/10/2026 autoriza M-1 a M-30

Tipo de Operacién
Fecha de Generacién
Fecha de Vencimiento
Fecha de Validacién
Forma de Pago
Medio de Pago

Consignacion bancaria

Estandar
21/10/2025 09:31
21/10/2025 09:31
21/10/2025 09:32

Contado

Moneda COP
Orden de Compra 07
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL CLIENTE
Razén Social NICOLE MICHELLE BOLANO Razén Social MINISTERIO DEL INTERIOR
RETAMOZO
Nombre Comercial Nombre Comercial MINISTERIO DEL INTERIOR
CC 1143463205-1 NIT 830114475-6
Obligacién NO APLICA Obligacién IVA
. . . . siifnacion.facturaelectronica@minhacie
Email nicolembolano@gmail.com Email
nda.gov.co
Teléfono 3146317289 Teléfono 2427400
. R CR 6499 100 TO AP 315, . By
Direccion Fiscal Direcciéon
BARRANQUILLA, (ATLANTICO, CO)
Ciudad, Depart.
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
1 002 Prestar los servicios profesionales a la 1 EA $6,281,000.00 $6,281,000.00 $6,281,000.00

Subdireccién de Gobierno, Gestiéon
Territorial y Lucha Contra la Trata, como
enlace territorial para el departamento
del Atléntico, apoyando el seguimiento y
fortalecimiento de las acciones
institucionales e inter institucionales en
el marco de las competencias de la
subdireccion.

Subtotal

$6,281,000.00

Total a Pagar

$6,281,000.00

#$37-01-01-000;contrato1014;jose.quinche@mininterior.gov.co#$

Unidades de medida: EA = cada

FIRMA EMISOR

FIRMA CLIENTE

CUFE: add7292fc5a46b1b9c2fc9afa8465b08c3e16572d3ee64b4906f79f41f108beb7c64e0cb71582b68ae1a879456d20b37

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnol6gico DATAICO SAS 901223648
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aportes Planilla Resumen
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTgBoFSENA e
CC 1143463205 BOLANO RETAMOZO NICOLE MICHELLE | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 64 99-100 BARRANQUILLA-ATLANTICO 4294423 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-09 1866942511 9493510484 | 2025/10/02 2025/10/21 | BANCO DAVIVIENDA 19 $737,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  [Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,512,400  $402,000 $2,512,400  $314,100 $2,512,400 $13,200 $729,300
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,512,400  $402,000] $2,512,400]  $314,100) $0| $0) $2,512,400| $13,200 $0) $0) $729,300
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO (1 Afiliados) $2,512,400]  $402,000] $2,512,400]  $314,100) $0| $0] $2,512,400| $13,200 $0) $0) $729,300

1 ec |1143463205 |BOLANO NICOLE | | | | | | | | X | | | | | | | | 23020 | 30 | $2,512,400]  $402,000[€psot0f 30 [ 2,512,400  $314,100 0 $0) so] 14-11] 30 [ 52,512,400 0.5229 513,200 0 50l s N §729,300

1
Total Afiliados( 1) $2,512,400) $402,000 $2,512,400) $314,100 $0) $0) $2,512,400) $13,200) $0) $0 $729,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1143463205 BOLANO RETAMOZO NICOLE MICHELLE | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 64 99-100 BARRANQUILLA-ATLANTICO 4294423 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-09 2025-09 1866942511 9493510484 1 2025/10/02 2025/10/21 | BANCO DAVIVIENDA 19 $737,900

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $402,000 $4,700 $0 $406,700
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $402,000 $4,700 $0 $406,700
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $13,200 $200 $0 $13,400
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $13,200 $200 S0 $13,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $314,100 $3,700 $0 $317,800
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $314,100 $3,700 $0 $317,800

L 1 $729,300 $8,600 $0 $737,900
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Editar

NICOLE MICHELLE B...

uTC -5

e B

© Datos guardados

@ Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato
Porcentaje = Recepcién de articulos
Plan de Pagos
¢Se requieren emisiones de
Si No
codigos de autorizacion?
Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
Pago 001 01 22/05/2025 - 8.281.000 COP Enviado Detalle
2:41:00 PM ((uTC- ala
05:00) Bogota, Lima, Entidad
Quito) Estatal
Pago 002 02 22/05/2025 - 6.281.000 COP Enviado Detalle
2:41:00 PM ((uTC- ala
05:00) Bogota, Lima, Entidad
Quito) Estatal
Pago 003 03 20/06/2025 - 6.281.000 COP Enviado Detalle
1:18:00 PM ((uTc- ala
05:00) Bogot, Lima, Entidad
Quito) Estatal
Pago 004 04 17/07/2025 - 6.281.000 COP Enviado Detalle
1:39:00 AM ((UTC- ala
05:00) Bogota, Lima, Entidad
Quito) Estatal
Pago 005 05 21/08/2025 - 6.281.000 COP Enviado Detalle
8:28:00 AM ((uTC- ala
05:00) Bogota, Lima, Entidad
Quito) Estatal
Pago 006 06 29 dias de tiempo - 6.281.000 COP Enviado Detalle
transcurrido ala
(22/09/2025 11:17:00 Entidad
AM(UTC-05:00) Estatal
Bogota, Lima, Quito)
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
RP 119625 CTO 1014-2025 SGGTLT RP 119625 CTO 1014-2025 SGGTLT Comprador Descargar Detalle
NICOLE MICHELLE BOLANO NICOLE MICHELLE BOLANO
RETAMOZO.pdf RETAMOZO.pdf
DESIGNA SUPER .pdf DESIGNA SUPER.pdf Comprador Descargar Detalle
CERTIFICADO ARL CTO 1014 DE 2025 CERTIFICADO ARL CTO 1014 DE 2025 Comprador Descargar Detalle
NICOLE BOLANO.pdf NICOLE BOLANO.pdf
Descargar Detalle
O CTA1014-MAYO-NICOLE MICHELLE CTA1014-MAYO-NICOLE MICHELLE Proveedor Descargar Detalle
BOLANO RETAMOZO_firmado_compressed BOLANO RETAMOZO_firmado_compressed
(1)-pdf (1).pdf
O CTO1014-ABRIL-NICOLE MICHELLE CTO1014-ABRIL-NICOLE MICHELLE Proveedor Descargar Detalle
BOLANO BOLANO
RETAMOZO_firmado_compressed.pdf RETAMOZO_firmado_compressed.pdf
O cto 1014 junio nicole bolano.pdf cto 1014 junio nicole bolano.pdf Proveedor Descargar Detalle
O cto julio 1014 2025 nicole michelle bolano cto julio 1014 2025 nicole michelle bolano Proveedor Descargar Detalle
retamozo.pdf retamozo.pdf
O Cto 1014 agosto nicole michelle bolafio Cuenta 5.pdf Proveedor Descargar Detalle
retamozo.pdf
O cto1014 nicole bolano septiembre.pdf cto1014 nicole bolano septiembre.pdf Proveedor Descargar Detalle
12
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