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L. RECIBO A SATISEACGION Y CERTIFICADO PARA PAGO DE . 7
CONTRATOS/CONVENIOS FECHA: OHotates

El suscrito secre

cumplimiento a

se consultd directamente en los documentos dei contrato los cuales se encuentran archivados en el expediente correspondients. El

cumplimiento frents al Sistema de Seguridad Social en Salud, Riesgos Laborales, Pensiones y aportes parafiscales, tal come lo establece

tario(a) de despacho, ordenador del gasto o director de unidad certifica que toda la informagcién relacionada a continuacién

satisfaccién de las obligaciones del contratista |as certifica el supervisor y/o intervantor del contrato, al iguai que el

el Manual de gestion contraciual, sistema de compra publica, supervision, control y procedimiento sancionatorio del Departamento de
LCundinamarca.
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SECRETARIA DE DESPACHO O UNIDAD ¢
ADMINISTRATIVA SECRETARIA DE LO SOCIAL Y LA FAMILIA SECCION PRESUPUESTAL 1126 -
| —
CONTRATO N° PRINCIPAL ADICIGN IraAl o CONTRATISTA - BENEFICIARIO CEDULA O NIT
r 4 -
SSF-CD-PSP-223-2025 x & KEVIN MATEQ ORTIZ SALAZAR s 1003483318
DIRECCION CORRECD TELEFONO
VDA MANUEL SUR KOB861334@GMAIL.COM 3228814445
*NOMBRE TERCERO ALTERNATIVO *CEDULA O NIT TERCERO
SOLO S1 APLICA EL TERCERO ALTERNATIVO DILIGENCIE LAS DOS SIGUIENTES CASILLAS*

OBJETO gFulEST.ﬂR SERVICION PROFESIONALES PARA EL SEGUIMIENTC A LA POLITICA PUBLICA EN PRO DE LA GARANTIA DE LOS DERECHOS DE LOS NNA EN LOS MU NIGIBLOS DEL DEPARTAMENTO DE

DINAMARCA.
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CLAUSULA 8 - VALOR DEE CONTRATO Y FORMA DE PAGO. Ei valor del presents contrato es la suma de TREINTA Y SEIS MILLGNES CINCUENTA MIL PESDSéSaﬁ.OSD.D{]ﬂ) MICTE, incluldos todos los impuestos, lasas y
caniribucicnes da orden distrital, nacional y departamental a qua haya fugar para ja presanta vigencia, con carga al cartificado de dispnnibiliiiad presupuestal No. 71
Financlero de Pres%uaslo de {a Secrotarla de Hacisnda del [+

CINCO L LONES CIENTS CINCUR
da Cundiramarca. Los anteriores valotes 8a pagardn previa eniraga del lnforme de! contratista, del supervisor a fravis de !a plataforma SUPERVISA, da la carlificacion de recibo a satlsfaceién y conslancia de pago de os aporias al
Sistama de Seguridad Sociai lma?ral {S8Sl). Los pagos se realizardn dentro dé los diez (10} dias hablﬁs i P

presenta contrato estard sujeto a 3

DOB2872 det 4 da febraro de 2025, expedido por ef Director
da Cur a cango de 1a siguiente Imputacion presupuestal: lem 1, valor $36.050.000, rubre 4 126/1-0506/2320202008 CISECRETARIA DE

MILIA/Ingreso Cormienta de Libra Deglinacldn/Servicios pregiddos a lag smpresas y servicios de ;roduoddn. Proyacio: 2024/004250158/4102043 FORTALECIMIENTO SOCIAL NNA, Fi presente Conlrato esta
pago da su valor a las ?%acionas Eresup les. La Setralaria de io Social y Ia ¥amilia pagard al Contratista ef valor del contrato ask: a.) Sieta (7) menauakidades vencides cada una por la Buma

NTO CINCUENTA MIL PESOS ($5.150.000) M/CTE, #fn camo al cartificado de disponibilidad prasupyastal expedide por el Direcior Financiero de Presupuesio de fa Secretaria de Hacianda del Departamenta

QCIAL Y LA F

s?!ulsnraa & la fecha de progeniacion del caricads da tumpiimiento frmado per el supervisor del Contralo. El aiime page del
2 presantacion y aprobackon del formato de Evaluacién de Proveedores del Departamento de Cundinamarca. PARAGRAFQ 1: 81 la cuenta de cobro y/o factura na ha sido comaciaments elaborada,
84 acompafia de los documantes requerkdos para el pago, el témino para éste seiamanta @mpezara a contarze desde (4 facha en gue sa presanien en debida forma, © se naya aportado e! Ukimo de kos decumentas. Las

CLAUSULA

n
MILL

FORMA DE PAGD
ESTASLECIDA ADICION No. 1 ¥ PRORROGA No, 1 AL CONTRATO DE PRESTACION

combnro | DE PAGO:
Confratista el valer de) 2antrate en nueve (9) &gns asl; &} Ocho (8
NTE MIL PESD! 120

plataforma SUPERVISA, de la certificacién d raciba a satiafacciéin y constancia de pago de tos apories al Sistsma de Saguridad Soclal Integral (S:
“PAC". El sistema de giro utlizado por el departaments es transferencia a la cuenta comiente o da 2hormas de la instituclén financiera que el proveedor registre el formato tiutado *Informacién de Provesdores”. El Contratista agumira
Lpuggiios impuestos, tasas y/o contribuciones que se deriven de la ejecucién del contralo, de conformidad con ‘a Loy Co lomblana, asi como los que se enumeran a continuacion que carresponde a los gravamenes departamentales,
presenten en debitfa forma, o se haya aportado el Uitimo de los documentos. Las demoras gue se presenten por eslos conceplos seran responsabiiidad del CONTRATISTA y no tendra por ello derecho al pago de intereses o
compensacion de ninguna naturaleza. PARAGRAFO 2: El ultima pago del presente contrato estara sujeto a la presentacion y aprobacién del formato de Evaluacisn de !gr

PARAGRAFO TERCERQ: Para atender el presente gasto por parte del Departamento, en el presupuesto de rentas y gastos da [a actual vigencia fiscal de 2025, existe el certificado de disponibilidad presupuestal No, 71000709832 de
fecha 29 de septiembre de 2025. Rubro: 1126/1-05

Proyecto: 2024/004250189/4102043 FORTALE

qué B8 p por estos plos serdn raspansablidad de! CONTRATISTA y no tendra por etlo deracho al pago de intereses o compansackin d& ninguna naturaleza,

SERVICIOS PROFESIONALES Nro, SSF-CD-PSP-223-2028, "CLAUSULA PRIMERA; ACICION ¥ FORMA DE PAGO Adicionar el contrato de prestacitn
EVE MILLONES DOSCIENTOS SETENTA MIL PESOS (39,270,000} M/CTE Quedande Ja cldusula as!: CLAUSULA B: VALOR DEL CONTRATGC Y FORMA
ARENTA Y CINCO MILLONES TRESCIENTOS VEINTE MIL PESOS ($45.320.000,00.) M/CTE. La SECRETARIA DE 10 SQCIAL Y LA FAMILIA pagars al
ensualidades cada una por Ia suma de CINGO MILLONES CIENTO CINCUENTA MIL PESOS ($5.150.000) M/CTE y b} Un Gitimo page por 1a suma de CUATRO
000) MICTE ghmespondionts a las dias efectivaments ajeculades, Los anteriores valores se ;a arén previa antrega del Informe del contratista, del supervisor a fraves de la

Sﬂ. En todo caso, los pagos estaran sujetos al Plan Anual Mensuakzedo de Caja

F valor del presente contrato corresporwts a la suma de.
ONES CIENTO VE||

GRAFO 1: Sl la cuenta de cobro y/o factura no ha sido cerrectamente elaborada, o no se acompafa de los documentos requeridos para el pago, el término para éste solamente empezara a contarse desde la fecha en que se

oveedores de la Gobernacién de Cundinamarca

ng&?éDg[ﬂjZO&liﬁ%ﬂJﬁ?tCC /SECRETARIA DE LO SOCIAL Y LA FAMILIA fingreaa Coerriente de Libre Destinacién / Servicios prestados a las empresas y servicios de produccion.,
C NA,

OO0 oL gaa0A 10500 ' | NOMBREDELFONDO | Ingreso Comiente de Libre Destinacion/”| VALOR DEL PAGO ‘ $3.433.333
|
PAGO N® | T7A ! DE I g ¢ BANCO 1 Banco Davivienda
|
CUENTA N° 0550488446537778 / | Ahorros
N FUEAITE DE VALOR l ANTICIPO VALOR
PORCENTAJE DEL ANTIGIPO ; 0%
VALOR ANTIGIPADO <‘ $0
DEPARTAMENTO $36.050.000
VALOR DEL ANTICIPO $0
AMORTIZACION ANTICIPO ! $0
‘ ‘ AMORTIZACION ANTICIPO ACUMULADD | $0
. |
e SALDO AMORTIZACION ; $0
¢ |  DEPARTAMENTO " $9.270.000— T
| \
] VALOR BRUTO A PAGAR $3.433.333
| N |
\ | VIR TOTAL PAGOS REALIZADOS $34.333.333
1
TOTAL $45.320.000 SALDO POR EJECUTAR $10.986.667
REGISTRO PRESUPUESTAL QUE AFEGTA ESTA GUENTA CERTIFICACION DE PAGDS APORTES SEGURIDAD SOCIAL
| ola LMES } AfQ NUMERODE RPC pla /' MES | ARO i NUMERG DE PLAHILLAfPERSONAhUEQERﬂHCA
1] 27| 2028 4800029176 ./~ 4 | 8 2025 | | 1075343296 /o~
T
¥ Del Al
= SOMDAIBIACULOA | 1 | X |7 REPORIEDEL | Dia s | Ao | B35 | poopon 2 g
CONTRATOIGORVENIO Coﬁgﬁﬁ%sg Bl AL AL, 4 CERTIFICAR L 4 8 e g )
NTRATGICONVE NO SUPERVISA | 2 |12 2025 /| 7 / 14 8 [ 2005 | 37| 9| 2008
NOVEDADES AL GONTRATO | Suspensién [ x yi Costén g | TAnicipada [ ] aartiion [ l Embarge | | Noaspiica ’ |
Como supervisor del contrato maniflesto que se verifics la planilla de seguridad social aportada por el contratista y doy fe 1
OBSERVACIONES () de que se ha realizado la liquidacién correcta de los aportes obligatorios. Ademds doy fe que las evidencias del informe
requlere) (=138 4o actividades, estan cargadas e%fa‘ plataforma SECOP Il ycorresponden al pago No. 7A del contrato de prestacién de
servicios SSF-CD-PSP-223-2025,"Contrato en suspensién por motivos personales y comuin acuerdo, Se tramita pago N° 7A
Por valor de ($3.433.333) correspondiente a los dias del periodo ejecutado.
SUPERVISOR/ANTERVENTOR AREA JURIDICA Y/O CONTRATACION ORDENADOR DEL GASTO
NOMBRE: LUZ DARI TRIVIRQ SABOGAL NOMBRE: JULYE VIVIANA LADINO MARTINEZ NOMBRE: MARIO ALBERTO CORREA SARMIENTO
CARGDY GERENTE - SECRETARIA DE LO SOCIAL Y CARGO Y PROFESIONAL UNIYERSITARIO - | __CARGOY
| DEPENDENCIA LA EAMILIA. DEPENDENGIA DESPACHO DEFENDENCIA | SECRETARIO DE LO SOCIAL Y LA FAMILIA
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