INSTITUCION UNIVERSITARIA ITSA

Nit. 802.011.065-5

DEBE A

TIVISAY NAZARETH CERVANTES MEDINA

VALOR DEL PAGO MENSUAL: DOS MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO
MIL VEINTIUN PESOS MONEDA LEGAL ($2.625.021)

PERIODO A CANCELAR: SEGUNDO PAGO CONTRATO No. 20250965

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA
GESTION EN LA INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA 1UB

No. Contrato. 20250965 No. CDP. 250906 No. RP. 253562
No. CUENTA PARA CONSIGNAR: Cuenta de ahorro No. 91238034162 de

Bancolombia

Soledad, 21 de noviembre de 2025

Gutsf ity

Tivisay Nazareth Cervantes Medina
C.C.: 1.082.570.049 de Tenerife Magdalena
Celular: 3247481470

Correo: tivisaycervantesl4@gmail.com

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA
Rad: 255294 Fecha: 25/11/2025 Hora: 17:00:59

fsunto: CUENTA DE COBRG 20250065 SEGUNDO PAGO
Anexos: 7 FOLIOS

Remite: TIVISAY NAZARETH CERVANTES MEDINA
Destino: RODOLFO JOSE GONZALEZ PULIDO

Documentos Soportes Anexar: informe de Evaluacidon Supervisor, Pago Seguridad Social, carta aplicacion retefuente a
titulo de impuesto de renta



mailto:tivisaycervantes14@gmail.com
Lucelys Gutiérrez Benavides
Sello


UB INFORME DE SEGUIMIENTO DE FR-JUR-02-V13

INTERVENTORIA O SUPERVISION DE Vigencia: 15/12/2022
F PROVEEDOR O CONTRATISTA Pag. 1 de 4
Fecha: ‘ 21 ‘ de ‘ Noviembre ‘ de ‘ 2025
Acta de recibo Inicial __ Parcial X Final __
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
Contrato numero: 20250965
Tipo de contrato: Prestacion de Servicios Profesionales
Nombre de Contratista: TIVISAY NAZARETH CERVANTES MEDINA
Objeto del contrato: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA 1UB
Valor del SEIS MILLONES NOVECIENTOS TRES MIL
. OCHOCIENTOS CINCO PESOS MONEDA LEGAL RP Numero: 253562
contrato:
(6.903.805)
2.1.2.02.02.008 -
SERVICIOS .
VICERRECTORIA
Rubro: PRESTADOSALAS | Fuentede RECURSOS PROPIOS Centrode | \LMINISTRATIVA
EMPRESAS Y Financiacién: Costo: Y FINANCIERA
SERVICIOS DE
PRODUCCION
Plazo del L Fecha de
contrato: Fecha de inicio: 28/10/2025 finalizacion: 19/12/2025
Suspension de Fecha de
contrato: (Si Fecha de suspension: | N/A L N/A
aplica) reinicio:
INFORMACION ADICIONAL DEL CONTRATO
A(;,iicional al contrato N/A
numero:
Tipo de contrato: N/A
Nombre de Contratista: N/A
Objeto del contrato: N/A
Valor del
adicional N/A galor rotal Del | nja RP Numero: | N/A
contrato:
Rubro: N/A Fuente de N/A Centrode |\
Financiacion: Costo:
Plazo del Fecha de inicio: N/A Fechade |\
contrato: finalizacion:
Suspension de Fecha de
contrato: (Si Fecha de suspension: | N/A A N/A
. reinicio:
aplica)

INFORMACION DEL PAGO




UB INTERVENTORIA O SUPERVISION DE

INSTITUCION
UNIVERSTARLA
DE BARRANOUILLA

INFORME DE SEGUIMIENTO DE

PROVEEDOR O CONTRATISTA

FR-JUR-02-V13
Vigencia: 15/12/2022
Pag.2de 4

Valor a Pagar Parcial: DOS MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL VEINTIUN PESOS MONEDA LEGAL ($2.625.021)

Periodo al que corresponde el pago:

SEGUNDO PAGO CONTRATO No. 20250965

GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):

Vigencia
Amparos Aseguradora No de Pdéliza Desde Hasta
(dd-MM-yyyy) | (dd-MM-yyyy)
Calidad del servicio N/A N/A N/A N/A
Cumplimiento N/A N/A N/A N/A
Anticipo N/A N/A N/A N/A
Pago anticipado N/A N/A N/A N/A
Calid_ald y correcfto funcior)a_miento de N/A N/A N/A N/A
los bienes y equipos suministrados
Salarios y prestaciones N/A N/A N/A N/A
Responsabilidad Civil N/A N/A N/A N/A
Extracontractual
Otros N/A N/A N/A N/A
ACREDITACION PAGOS 5 APORTE CORRESPONDIENTE
APORTES (Persona Natural) BASE GRAVABLE 40% DEL VALOR DEL CONTRATO AL MES DE:
Salud 12.5% $178,000 Octubre
Pensién 16% $227,800 Octubre
ARL 0.522% $7,500 Octubre
CERTIFICACION APORTES PARAFISCALES REVISOR FISCAL — REPRESENTANTE
LEGAL (Persona Juridica) Fecha N/A
(dd/mm/aaaa)
CONTRATO No. 20250965
PAGO DE ESTAMPILLAS DISTRITALES BASE GRAVABLE N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla ITSA 6.903.805 20250097350 21,000 29/10/2025
Estampilla Pro — Dotacién (Tercera N/A N/A N/A N/A
Edad)
Estampilla Pro Cultura N/A N/A N/A N/A
Bono al Deporte N/A N/A N/A N/A
ADICIONAL DEL CONTRATO

PAGO DE ESTAMPILLAS DISTRITALES BASE GRAVABLE N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla ITSA N/A N/A N/A N/A
Estampilla Pro — Dotacién (Tercera N/A N/A N/A N/A
Edad)
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INSTITUCION

INFORME DE SEGUIMIENTO DE
INTERVENTORIA O SUPERVISION DE

FR-JUR-02-V13
Vigencia: 15/12/2022

e PROVEEDOR O CONTRATISTA Pag. 3de 4
Estampilla Pro Cultura N/A N/A N/A N/A
Bono al Deporte N/A N/A N/A N/A
PAGO DE ESTAMPILLAS DEPARTAMENTALES: N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla Pro-Hospitales de 1y 2 Niveles N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Hospital Universitario CARI N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Electrificaciéon Rural N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Cultura N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Desarrollo N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Ciudadela Universitaria N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Anciano N/A N/A N/A

ASISTENTES A LA REUNION

Interventor(es) o | \yionqy Villarreal Espriella

Supervisor (es):

Por parte del contratista: Tivisay Nazareth Cervantes Medina

Lugar donde se realiza la reunion Oficina de Planeacion

Hora de inicio (a.m./p.m.) 10:00 a.m Hora de finalizacion (a.m./p.m.) 11:00 a.m

VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS Y/O ACTIVIDADES CONTEMPLADAS EN EL CONTRATO

Actividad /Compromiso

Justificacion / Observacion

Realizar inspecciones ambientales periddicas en las diferentes sedes
institucionales.

Se efectuaron inspecciones ambientales en sedes
institucionales, verificando el manejo de residuos, el orden y
limpieza en los puntos de acopio, y el seguimiento al carro del
aseo. Se documentaron hallazgos y se propusieron medidas de
mejora.

Actualizar documentos y procedimientos del sistema de gestion
ambiental.

Se avanzé en la revision, actualizacion y ajuste de documentos
institucionales relacionados con el sistema de gestion
ambiental, asegurando la alineacion con la normativa vigente y
fortaleciendo los procesos internos.

Coordinar la entrega de residuos aprovechables,
peligrosos/posconsumo en la sede Soledad.

Se gestiond la entrega y disposicién adecuada de residuos
aprovechables y peligrosos/posconsumo en la sede Soledad,
garantizando la trazabilidad del manejo y el cumplimiento de los
requisitos técnicos establecidos.

Apoyar la siembra de arboles nativos y el fortalecimiento de la huerta
institucional en la sede Soledad.

Se participd en la siembra de arboles nativos y en las
actividades de mantenimiento y fortalecimiento de la huerta
institucional, promoviendo acciones de restauracién ecolégica
y educacion ambiental con la comunidad académica.

Consolidar el Manual Institucional de Gestién y Manejo de Fauna
Silvestre.

Se avanz6 en la estructuracion y consolidacion del manual,
integrando lineamientos técnicos y normativos para fortalecer
la gestion institucional frente al manejo responsable de fauna
silvestre.

Participar en procesos técnicos y de articulacion con entidades
externas.

Se realizo la visita técnica con la empresa Triple A para evaluar
las condiciones del arbolado institucional y coordinar las
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acciones de poda requeridas, garantizando el cumplimiento de
los lineamientos ambientales y de seguridad.

EVALUACION AL PROVEEDOR O CONTRATISTA

Califique de 1 a 5 segun el grado de satisfaccion. Donde 1 es el minimo y 5 el maximo:

OPCIONES A EVALUAR 1 2 3 4 5

Cumplimiento al objeto del contrato X

Calidad de las especificaciones del bien o servicio X

Cumplimiento de la entrega X
Atencién al cliente por parte del contratista X
Calificacion proveedor o contratista: 9.0

COMPROMISOS ADQUIRIDOS EN LA INTERVENTORIA O SUPERVISION
Compromiso Fecha de entrega Responsable
N/A N/A N/A

Fecha de la préxima reunion 11 De diciembre de 2025

Para constancia de lo anterior, firman la presente acta los que en ella intervinieron a los (21)

Veintitn dias del mes de noviembre ‘ de ‘ 2025

idy (Jerlarserel) & %‘m{’@‘“&

LARREAL ESPRIELLA TIVISAY NAZARETH CERVANTES MEDINA
Superwsor del Contrato Contratista




B aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF
CC 1082570049 TIVISAY NAZARETH CERVANTES MEDINA INDEPENDIENTE Principal cra 1b2 #21-15 MALAMBO-ATLANTICO 3247481470 No
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret apfvspfcorfvstfsinf igelm: irt [ViPlcodigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias I1BC Tarifa Aporte [ Dias IBC Aporte Exonerado | Total Aportes
SENA e ICBF
SUCURSAL: Principal (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800 $1,423,500  $178,000 $1,423,500 $413,300
Centro de Trabajo: Principal (1 Afiliados) $1,423,500] $227,800 $1,423,500 $178,000 $0| $0) $1,423,500) $7,500] $0| $0| $413,300
Ciudad: MALAMBO Depto: ATLANTICO (1 Afiliados) $1,423,500| $227,800 $1,423,500] $178,000 $0| $0| $1,423,500 $7,500) $0| $0| $413,300
1 Jec |1082570049 |CERVANTES | | | | | | | | | | | | | | | 23020 | 30 | $1,423,500]  $227,800[ePs037] 30 | $1,423,500]  $178,000) 0 50| so| 14-11] 30 | 1,423,500 0.5229 57,500 0 50l s o 5413,300
TIVISAY 1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800| $1,423,500) $178,000| $0) 30 $1,423,500 $7,500) $0) 0 $413,300

Pagina 1 de 2



aportes Planilla Resumen
enlinea

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-10 1910544516 9494065441 | 2025/11/13 2025/11/07 | BANCOLOMBIA 0 $413,300

RESUMEN DE PAGO

R O 0)), 0, D A ADO ALOR 0, DADO R ORA ALDO ALOR A PAGAR
APACIDAD

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 S0 $227,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $227,800 $0 S0 $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $0 S0 $7,500
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $7,500 $0 S0 $7,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 S0 NI $178,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $178,000 S0 NI $178,000

TOTAL 1 $413,300 $0 $0 $413,300

Pagina 2 de 2
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MiA©rcoles, 29 de Octubre de 2025

ALCALDIA DE BARRANQUIILLA

GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

Regresar Menu Rentas | Nueva Blsqueda

Datos Basicos del Recibo de Pago

No. Documento:
Fecha Emision:
Identificacion:

Declarante:
Vigencia:

Periodo Liquidacion:
Impuesto:

Acto:

Base Gravable:
Fecha Pago:

Monto Pagado:
Banco Recaudador:
No. de Soporte:
Asociada Entidad:

Estado:

20250097350

29/10/2025

1082570049

TIVISAY NAZARETH CERVANTES MEDINA
2025

1

ESTAMPILLA ITSA

ESTAMPILLA ITSA

$ 6.903.805

29/10/2025

$ 21.000

BANCO DE OCCIDENTE

20250965, CONTRATO SECOP: 20250965
INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB

VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO


https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp

