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ACTA DE PAGO DE DESEMBOLSO No. 01 DE 2025

(05 de diciembre de 2025)

CONVENIO DE ASOCIACION No.PC-007-2025

ACTA No. 01

UNO

CONTRATANTE:

MUNICIPIO DE CONTRATACION -SANTANDER
NIT: 890.206.058-1

R.L ORIOL PLATA HERNANDEZ

C.C 79.695.411 de Bogota

CONTRATISTA:

CORPORACION GOBERNANZA INTEGRAL
NIT: 804.016.371-4

R.L. LUZ AIDA AGUILAR AMEZQUITA

C.C 37.748.408 de Bucaramanga

SUPERVISOR

ASTRID JANNET OLARTE ALVAREZ
JEFE DE OFICINA DE SALUD, BIENESTAR Y DESARROLLO SOCIAL

LISADNDRO MEDINA ALVAREZ
PROFESIONAL UNIVERSITARIO AGRO

NUMERO DE CONTRATO

PC-007 DE

2025 FECHA 05 DE DICIEMBRE DE 2025.

OBJETO

“AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS, FiSICOS, LOGISTICOS Y
ECONOMICOS PARA EL DESARROLLO DE PROGRAMAS DE SERVICIOS,
PROMOCION Y APOYO AL DEPORTE, LA CULTURA, LA EXPRESION ARTISTICA
Y EVENTOS DE COMERCIALIZACION AGRICOLA, EN EL MARCO DEL FESTIVAL
DE MATACHIN Y LAS TRADICIONALES FERIAS Y FIESTAS DE FIN DE ANO 2025
-2026".

VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

TRESCIENTOS NOVENTA MILLONES QUINIENTOS SESENTA MIL
OCHOCIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS ($390.560.848) M/CTE, incluido IVA
cuando aplica, asi como los costos directos, indirectos y tributarios del caso; mas un
aporte por la ESAL de TREINTA Y NUEVE MILLONES DE PESOS ($39.100.000,00).
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DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL

CDP11190001 DE 19 DE NOVIEMBRE DE 2025.

REGISTRO PRESUPUESTAL

RP12090001 DE FECHA 09 DE DICIEMBRE DE 2025

RUBRO PRESUPUESTAL
AFECTADO

2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.02.96290 - 1.2.4.3.03-SGP-PROPOSITO GENERAL-
PROPOSITO GENERAL LIBRE INVERSION

2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.02.96290 - 1.3.3.1.00-RECURSOS DEL BALANCE DE
LIBRE DESTINACION

2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.02.96290 - 1.3.3.3.20-R.B. ESTAMPILLAS
2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.02.96290 - 1.3.3.8.02-R.B. SGP-PROPOSITO
GENERAL-CULTURA

2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.02.96290 - 1.3.3.8.03-R.B. SGP-PROPOSITO
GENERAL-PROPOSITO GENERAL LIBRE INVERSION
2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.02.96290 - 1.3.3.8.04-R.B. SGP-PROPOSITO
GENERAL-LIBRE DESTINACION MUNICIPIOS CATEGORIAS 4,5Y 6
2.3.2.02.02.009.17.02.038.01.01.91138 - 1.3.3.8.03-R.B. SGP-PROPOSITO GENERAL-
PROPOSITO GENERAL LIBRE INVERSION
2.3.2.02.01.002.43.01.032.01.02.2441001 - 1.2.3.3.04-OTRAS TRANSFERENCIAS
CORRIENTES DE OTRAS ENTIDADES CON DESTINACION ESPECIFICA LEGAL
DEL GOBIERNO GENERAL

2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.01.96290 - 1.2.4.3.02-SGP-PROPOSITO GENERAL-
CULTURA

2.3.2.02.02.009.43.01.001.01.96290 - 1.3.3.5.04-R.B. OTRAS TRANSFERENCIAS
CORRIENTES DE OTRAS ENTIDADES DEL GOBIERNO GENERAL
2.3.2.02.02.009.43.01.001.01.96290 - 1.3.3.8.01-R.B. SGP-PROPOSITO GENERAL-
DEPORTE Y RECREACION

2.3.2.02.02.009.43.01.032.01.01.96620 - 1.2.3.1.18-TASA PRODEPORTE Y
RECREACION

2.3.2.02.02.009.33.01.053.01.01.96290 - 1.2.3.1.19-ESTAMPILLAS

FORMA DE PAGO

El pago del presente convenio se hara con dos pagos, un anticipo del 50% del valor del
contrato y un segundo pago a la finalizacion del convenio, y equivalente al 50% previa
presentacion de la cuenta de cobro o factura correspondiente segun corresponda,
soporte del pago de seguridad social, soporte de pago de derechos de autor y derechos
conexos para uso de obras musicales en espacios publicos, e informe de ejecucion de
actividades, todo esto debidamente avalado y aprobado previamente con acta de
aprobacion a satisfaccion emitida por el supervisor del contrato; los anteriores valores se
pagaran previo cumplimiento de los requisitos establecidas dentro de las obligaciones
del contratista.

Paragrafo 1: Los pagos deberan realizarse a traves de transferencia bancaria en
la cuenta registrada por el contratista.

PLAZO DE EJECUCION

CUARENTA (40) dias, contados a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo
cumplimiento de los requisitos establecidos en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.
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FECHA DE INICIO DE
ACTIVIDADES DIEZ(10) DE DICIEMBRE DE 2025
FECHA DE TERMINACION DIECIOCHO (18) DE ENERO DE 2025.
CUMPLE NO CUMPLE
SEGURIDAD SOCIAL No. Planilla Diciembre: 7998166671
BALANCE ECONOMICO
DETALLE VALOR DEL CONTRATO PAGOS
VALOR DEL CONTRATO $390.560.848,00
VALOR CANCELADO $ 000,00
VALOR A CANCELAR POR LA
PRESENTE ACTA $195.280.424,00
VALOR SIN EJECUTAR $195.280.424,00
SUMAS IGUALES $390.560.848,00 $390.560.848,00

En el Municipio de Contratacién, Santander, se reunieron: El Sr. ORIOL PLATA HERNANDEZ, en calidad de Alcalde
Municipal; ASTRID JANNET OLARTE ALVAREZ- Jefe de Oficina de Salud, Bienestar y Desarrollo Social, y
LISANDRO MEDINA ALVAREZ - Profesional Universitario AGRO, en su calidad de supervisora del Convenio de
Asociacién No.PC-007-2025 y LUZ AIDA AGUILAR AMEZQUITA representante legal de CORPORACION
GOBERNANZA INTEGRAL en calidad de contratista, con el fin de suscribir la presente Acta de Pago de anticipo

No.01, previas las siguientes consideraciones:

1. Que, el dia 10 de diciembre de 2025, se le dio acta de inicio al convenio en referencia.

2. Que, en el clausulado del convenio, esta definida LA FORMA DE PAGO: El pago del presente convenio se hara
con dos pagos, un anticipo del 50% del valor del contrato y un segundo pago a la finalizacion del convenio, y equivalente
al 50% previa presentacion de la cuenta de cobro o factura correspondiente segln corresponda, soporte del pago de
seguridad social, soporte de pago de derechos de autor y derechos conexos para uso de obras musicales en espacios
publicos, e informe de ejecucidn de actividades, todo esto debidamente avalado y aprobado previamente con acta de
aprobacion a satisfaccion emitida por el supervisor del contrato; los anteriores valores se pagaran previo cumplimiento

de los requisitos establecidas dentro de las obligaciones del contratista.
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3. Que, el dia 17 de diciembre de 2025, se suscribi6 el acta de pago de desembolso del anticipo, con el

cumplimiento de requisitos: presentacion programa de inversion de anticipo.

4. Que es viable realizar el pago del anticipo No. 01, por la suma de CIENTO NOVENTA Y CINCO MILLONES
DOSCIENTOS OCHENTA MIL CUATROCIENTOS VEINTICUATRO PESOS ($195.280.424,00) MCTE

POR LO ANTERIOR,
LAS PARTES ACUERDAN
ARTICULO UNICO: De acuerdo a los siguientes pormenores, proceder al pago de anticipo No. 01

correspondiente:

DETALLE VALOR CONTRATO PAGOS
VALOR DEL CONTRATO $390.560.848,00
VALOR CANCELADO $ 000,00
VALOR A CANCELAR POR LA PRESENTE ACTA $195.280.424,00
VALOR SIN EJECUTAR $195.280.424,00
SUMAS IGUALES $390.560.848,00 $390.560.848,00

En constancia de lo anterior se firma en Contratacion, Santander los diecisiete (17) dia del mes de diciembre
del afio dos mil veinticinco (2025).

POR EL MUNICIPIO DE CONJRATACION, POR EL CONTRATISTA,

ASTRID JAN
Supervisora

e ()
Elaboro: Astrid Olarte/ Jefe de Oficina de Salud = -~

Reviso: Astrid Olarte/ Jefe de Oficina de Salud

Supervisor
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