Gobernacion | Secretaria de Infraestructura,
del Choco Vivienda y Movilidad

| CEDULA 1.010.040.690
1" {
NOMBRE | MARISOL VALENCIA MURILLO
{ (DE LA 2 EN ADELANTE ) CUENTA DE COBRO |
MES DE LA CUENTA DOCUMENTACION
L ITEMS Agosto REQUERIDA CUMPLE
1 (1) FOLIO | CERTIFICADO DE |
SUPERVISOR
2 | (1) FOLIO FORMATO DE CUENTA |
| —
3 | (1) FOLIO ACTA DE INICIO
| 4 (1) FOLIOS RP |
| 5 (5) FOLIOS | SEGURIDAD SOCIAL_| |
PANTALLAZO DEL
6 (1) FOLIOS SECOP-EVIDENCIA DE LA
CUENTA CON MES A
COBRAR
i TOTAL, DE FOLIOS | 10
GENERAL ;
| NUMERO DE
| FECHA | HORA | ENTREGO | RECIBIO | RESOLUCION |
|
CONTABILIDAD
FECHA lHORA IENTREGO | RECIBIO

R

Direccin Sede Principal
Calle 31 con Cra 1a Esquina - Barrio Kennedy, Quibdo - Colombia
www.choco.gov.co
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Gobernacion
del Choco
€ REGISTRO PRESUPUESTAL

Nro. RP: Fecha: Vigencia: Tipo de presupuesto:
12566 24 do Octubre de 2025 2025 PRESUPUESTO ENTIDAD
Dependencla: Estado: Valor total: Nro. Contrato:
SECRETARIA DE APROBADO 15.000.000,00 GDCH-SIVM-182-2025
INFRAESTRUCTURA VIVIENDA Y
MOVILIDAD
Cédigo BPIN;
20250000000023 1
Yercero:
1010040690 - MARISOL VALENCIA MURILLOD
Descripcidn:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN TRABAJADOR SOCIAL QUE SIRVA DE APOYO TECNICO EN EL MARCO DE LA EJECUCION
DEL CONVENIO NO. 020 DE 2025, EN LA SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA, VIVIENDA Y MOVILIDAD, GOBERNACION DEL CHOCO.

RUBROS DE EGRESO

e T e
cor Cédigo  Resumido —- Rubro de egreso N Valor
15.000.000,00

§234 2.3.201.01.001.01.01.02 1183 Mantenimiento DE VIVIENDA Chocd - BPIN202500000000231 - CPCS5411
CICP: 2.3.2.01,01.001,01.01 - EDIFICIOS UTILIZADOS PARA RESIDENCIA. Puents: 1.2.1.0.00 - INGRESCS

CORRIENTES DE UBRE DESTINACION. Fonda: | - INGRESOS CORRIENTES DE UBRE DESTINACION. MGA:
4001041 - VIVIENDA DE INTERES PRIORITARIO MEJORADAS. CPC: 0 - NO APLICA, Sector: 40 - VIVIENDA,

CRUDAD ¥ TERRITORIO. Situacién: C. BPIN: 2025000000023
Total 15.000.000,00

Son: QUINCE MILLONES PESOS CON CERO CENTAVOS
PROGRAMACION DE PAGOS

OCTUBRE

DICIEMBRE

Eiabort: PEREA PALACIOS LUZ YASIRIS.
Aproba: PEREA PALACIOS LUZ YASIRIS.
imprimé: PEREA PALACIOS LUZ YASIRIS.

- - -

Direccion Sede Principal
Calle 31 con Cra 1a Esquina - Barrio Kennedy, Quibds - Colombia
www.choco.gov.co
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| MACROPROCESO: GESTION DE APOYO e

PROCESO: GESTION CONTRACTUAL
PROCEDIMIENTO: INTERVENTORIA Y SUPERVISIW Gobernacion

—

CONTRACTUAL | del Choco
[ Cédigo: GCO.FT.003
FORMATO ACTA DE INICIO Version: 02
Fecha: 04 de o!;pﬁembre de
2

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

| Clase de Contrato: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES |
No de Contrato: GDCH-SIVM-182-2025 Fecha de Suscripcion: | 24 de octubre de 2025
b ! !
Contratante: GOBERNACION DEL CHOCO NIT: 891680010
|
Contratista: MARISOL VALENCIA MURILLO No. de Identificacién: | 1.010.040.690
E B
Objeto del | PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN TRABAJADOR SOCIAL QUE
Contrato: SIRVA DE APOYO TECNICO EN EL MARCO DE LA EJECUCION DEL CONVENICO NO. 020
DE 2025, EN LA SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA, VIVIENDA Y MOVILIDAD,
GOBERNACION DEL CHOCO
Valor del Contrato: | QUINCE MILLONES DE PESOS $ ($15.000.000) M/CTE.
Plazo: | TRES (3) MESES, SIN EXCEDER EL 31 DE DICIEMBRE DE 2025
Fecha de Inicio: | 24 DE OCTUBRE DEL 2025
-
"Fecha de 30 DE DICIEMBRE DEL 2025
Terminacion:

En la ciudad de Quibdo, en el Despacho de la secretaria de Infraestructura, Vivienda y Movilidad se
reunieron: el Dr. MANUEL ENCARNACION RODRIGUEZ PALACIQS, en calidad de Coordinador de
Vivienda de la Gobernacion del Chocd, quien actia como supervisor designado del contrato de la
referencia, y la Sra. MARISOL VALENCIA MURILLO con C.C. No. 1.010.040.690, en su calidad de

contratista, con el fin de iniciar la ejecucion del contrato en mencion.
Se deja constancia que las erogaciones que el Contratante efectle para el pago del valor del presente
contrato de prestacion de servicios se haran con cargo al Certificado de Disponibilidad Presupuestal

No.5234 del 08 de OCTUBRE de 2025 y Registro Presupuestal No. 12566 del 24 de OCTUBRE del
2025, expedidos para tal fin por la Coordinadora de la oficina de Presupuesto de la entidad.

En constancia se firma por los que en ella intervinieron el dia 24 de OCTUBRE de 2025.

Mql;Sul \/q’uﬂ(l‘u MUV'\\‘U

MANUEL E. RODRIGUEZ PALACIOS MARISOL VALENCIA MURILLO
Supervisor del Contrato Contratista
C.C No. 11.794.468 C.C. No. 1.010.040.690

Direccion Sede Principal

Calle 31 con Cra 1a Esquina - Barrio Kennedy, Quibdo - Colombia
www.choco.gov.co
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a 2'?,%{%3 Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion

aiinad -

J
VALENCIA MURILLO MARISOL INDEPENDIENTE PRINCIPAL JASMEN PARTE BAJA

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION st BEL Y
Periodo T Clave Teo | Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla JV Planilla Limite Pago i Banco Dies Mora | Yalor %
2025-11 2025-11 93382490 9494575081 B 202512/2 2025/11/11 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $440,500

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §227,800 $0 $0 $227,800
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 S0 S0 $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,700 S0 S0 $34,700
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $34,700 S0 S0 $34,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) | 1 $178,000 $0 $0 $178,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $178,000 $0 50 $178,000

$440,500

Pagina 4 de 4 2025711713 03:18 PM
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Cliente: 132

Linea

techa:
PAP:

Nonbre:

EFECT V0 LT0A.

NIT: B30.131.993-1

URDEN BE SERVIGIO
9615340026

DV 701564

8? PLANTLLAS AVAL A
firus Compensar Asopagos

Eortes e
inple N1
Plan

1471172025 08:38:51
912333

ﬂellidu l:

NUM PLANILA:

T1P0 DE |DEN||r|LRE|UN
NUHERD mm

SERitng. ‘ IFICAf&UN
Referencia: 9494715278valor: $178.300,00

Aplica condiciones particulares con el

cliente beneficiar

HAR | SO0
VALENE 1

9494715218

CEOULA DE

BIUD&DAN&
1010040630

10

202511

Gonserue este recibo, es el unico
soporte valido para atender cualquier

1,

reclanacion.

Para reclanaciones presente este
recibo: Tel. (1) 6510101.
ser01cloalcllenteﬁefecty COR. €O,

uuy . efecty.con.co

a3
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EFECTIVD LTOA.
N(T: 830.131.993-1

GROEN DE SERVICIU

i, 05 3615340026 ;701564
Cliente: 13237 PLANILLAS VAL portes on

Linea frus Compensar Asopagos 5iapl Sl 1
Fecha: {d/11/2025 08:38:51
PAP: 912333
Nombre: HAR [SOL

Bellldu : VALENC!A
HUN PLANILLA: 9494715278
TIPO DE TOENTIF iLAL 10N CEDULA DE

i GIUDADAN A
NUMERD [TIERTIF [CAGON: 1010040630
PERI00D: 202511

Referencia: 9494715278Valor: $178.300,00

aplica condiciones particulares con el

cliente beneficiario
Gonserve este recibo, es el unico

spporte valldo para atender cualquier

reclanacion.

Para reclanaciones presente este

recibo; Tel. (1) 6510101

seruicioalclientefetecty.con.co.

wuy .efecty.con.co




aportes
' enlinea Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE i3 > —
identificacién | &v |  RazonSoctal | Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Chidad-Departamento | Teléfano | Exonerado SENA e
CC 1010040690 VALENCIA MURILLO MARISOL "[inoererpienTe PRINCIPAL JASMEN PARTE BAJA QUIBDO-CHOCO 6713266 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION e s el s J
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién |  Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco | Das Mora Valor

202511 2025-11 93164905 9494715278 N 2025/12/22 2025/11/14 | BANCO DE OCCIDENTE 0 178,300

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $92,200 S0 S0 $92,200
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $92,200 S0 S0 $92,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $14,100 S0 S0 $14,100
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $14,100 S0 50 $14,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $72,000 50 50 $72,000
NUEVA E.P.5S. EPS037 900,156,264 2 1 $72,000 50 S0 $72,000

wr
o

TOTAL $178,300
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