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CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION DE LA CALIDAD Version 05 11/03/2020

INFORME DE AVANCE Y SEGUIMIENTO DE ACTIVIDADES — PRESTACION DE SERVICIOS

PERIODO REPORTE DEL 01-12-2025 AL 30-12-2025 CONTRATO / ORDEN: | C|P[S]20]2]5]1] 2] 9] peFecha23-01-2025 Registro Presupuestal N° :2025000264 - 2025003553

(DD-MM-AA) (DD-MM-AA) (DD- MM-AA)

FECHA INICIACION: 27-01-2025 TERMINACION: 30-12-2025 VALOR HONORARIOS MENSUAL ($) * 6.297.421 VALOR TRANSPORTE (Si aplica) ($)_N/A_INFORME No.* 12 DE 12
(DD-MM-AA) (DD-MM-AA)
*Incluye adicion y prorroga

N° FICHA SGI-ALMERA___N.A

CONTRATISTA: SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ SUPERVISOR: YEIMY LISETH ECHEVERRYA REYES
OBJETO:’PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL ACOMPANA!\/IIENTO Y DESARROLLO DE ACTIVIDADES ORIENTADAS AL CUMPLIMIENTO DE LAS FUNCIONES A CARGO DE LA
DIRECCION GENERAL DE LA CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA.

1. VERIFICACION ACTIVIDADES PACTADAS (Consultar MGC-02 Manual de Supervision e Interventoria, especialmente numeral 5.3 y siguientes):

REPORTE DEL CONTRATISTA REPORTE DEL SUPERVISOR

VERIFICACION

ACTIVIDADES Y/O PRODUCTOS ALCANZADOS ACTVIDADES FUENTE DE VERIFICACION **

EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES ;CUMP";E) A

(1) | @2 | @) (4)

ITEM ACTIVIDADES PACTADAS *

Entre el 01 y el 30 de diciembre de 2025, se
proporciona asistencia técnica con la Alcaldia de
Ronddén para brindar el acompanfamiento en la
formulacion del proyecto conforme a la circular 043
del 2025 de la Corporacion.

Proporcionar la asistencia técnica requerida para la
formulacién,  estructuracién, viabilizacion vy
1 evaluacion de proyectos de inversion publica
competencia de la Corporacidén o por los municipios
que integran su jurisdiccion, cuando los mismos
aborden en temas ambientales

https://drive.google.com/drive/folders/187x_G_X5I1p50jgQm9
X VBaidmCv9KGnKh

Entre el 01 y el 30 de diciembre de 2025, se
coadyuva en la elaboracion, proyecciéon y emision de
Coadyuvar cuando sea requerido por la Direccidon | insumos técnicos del proyecto ELABORAR LOS
General, en la elaboracién, proyeccién y emision de | ESTUDIOS Y DISENOS DE DETALLE PARA LA https://drive.google.com/drive/folders/187x_G_X5I1p50jgQm9
insumos técnicos precontractuales y en sede de | CONSTRUCCION DE UN CENTRO DE ATENCION Y VBaidmCv9KGnKh

2 ejecucién de los contratos competencia de la | VALORACION CAV, PARALARECEPCION,DE FLORA | x
Corporacién, emitiendo conceptos cuando haya | SILVESTRE EN PREDIO DE CORPOBOYACA UBICADO
lugar sobre la pertinencia técnica de modificaciones | EN EL MUNICIPIO DE AQUITANIA — BOYACA.

a adoptar sobre los mismos.
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Acompafar los procesos relacionados con el
seguimiento, monitoreo, desarrollo y ejecucion de
los proyectos de inversion desarrollados por la
Corporacidn dentro del area de su jurisdiccion, en
sus distintos componentes presupuestales y de
infraestructura.

Entre el 01 y el 30 de diciembre de 2025, se llevd a
cabo el acompafiamiento de los insumos técnicos del
proyecto “"ELABORAR LOS ESTUDIOS Y DISENOS DE
DETALLE PARA LA CONSTRUCC}ON DE UN CENTRO
DE ATENCION Y VALORACION CAV, PARA LA
RECEPCION DE FLORA SILVESTRE EN PREDIO DE
CORPOBOYACA UBICADO EN EL MUNICIPIO DE
AQUITANIA - BOYACA”.

https://drive.google.com/drive/folders/187x_G_X5I1p50jgQm9
VBaidmCv9KGnKh

Participar en las mesas de trabajo requeridas por la
Direccion General de la Corporacion, brindando el
correspondiente acompafiamiento técnico en el
desarrollo de cada tema a abordar.

Entre el 01 y el 30 de diciembre de 2025, se participd
activamente en mesas de trabajo en conjunto con el
equipo asesor de la Direccion General del proyecto
Implementacion de viveros dirigido a Municipios de
la jurisdiccion de CORPOBOYACA.

https://drive.google.com/drive/folders/187x_G_X5I1p50jgQm9
VBaidmCv9KGnKh

Organizar y entregar, todos los archivos vy
documentacién emitida, revisada y gestionada
durante la ejecucidon del contrato al supervisor
asignado, para efectos de la ultima verificacion de
ejecucién de actividades.

Se adjuntan los documentos de soporte de las
actividades realizadas entre el 01 y el 30 de
diciembre.

https://drive.google.com/drive/folders/187x_G_X5I1p50jgQm9
VBaidmCv9KGnKh

* Transcriba en su totalidad, las definidas en los estudios previos.
** Esta casilla debe ser diligenciada por el supervisor, previa verificacion de los documentos 6 archivos magnéticos soporte del cumplimiento de la actividad
(1). Se cumplio en su totalidad la actividad definida
(2). Se cumplioé parcialmente la actividad definida y permite su cumplimiento total en los siguientes reportes
(3). Fue requerida la actividad, pero no se evidencio su realizacién en el periodo.

(4). No fue requerida para el periodo, luego no aplica reporte.
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2. VERIFICACION DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL (Diligenciado por el Contratista y verificado por el supervisor):

40% HONORARIO
PERIODO DE FECHA DE VALOR MENSUAL APORTES
PAGO (MES) PAGO HONORARIOS (SMMLV) ($) SALUD PENSION RIESGOS PROFESIONALES
(DD-MM-AA) | MENSUAL (3)
% 12.5 % 16 % 0.522
DICIEMBRE 15-12-2025 $ 6.297.421 $2.518.969 [ VALOR($) $ 314.900 VALOR($) $ 403.100 VALOR($) $ 13.200
2025 VALOR TOTAL APORTES($) | $ 731.200

Nota: Adjuntar copia de la planilla de pagos.
*Teniendo en cuenta que el contratista, cumplié durante el periodo de reporte con las actividades asignadas y las obligaciones contractuales, es procedente efectuar el pago correspondiente.

PROGRAMACION DE PAGOS:

ASIGNACION DE CODIGO DE FUENTE PARA PAGO

DIGITE EL NUMERO DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN FRF-01

MARQUE CON

DIGITE UNICAMENTE EL CODIGO FUENTE, DE ACUERDO A LA DISTRIBUCION PARA PAGO RELACIONADA EN EL CUADRO SUPERIOR

(TOTAL VALOR A PAGAR) T

Al B\ cJy
TOTAL VALOR A PAGAR | ¢ 70 111 287,00
1.2.3.1.01.01.02 1.3.3.3.01 NO APLICA NO APLICA (2 Valores programados)
CODIGO FUENTE
VALOR PROGRAMADO POR CADA
FUENTE $50,379,368,.00 $19,731,919.00 NO APLICA NO APLICA
PROGRAMACION DE PAGOS No. (n) DE PAGOS (x): 12
SALDO INICIAL

$70,111,287.00

UNA X EL PAGO PAGO N° A B C D E
APLICABLE PARA n/x o O
ESTE INFORME E .§
1.2.3.1.01.01.02 1.3.3.3.01 NO APLICA g2 TOTAL PAGO (5) SALDO DESPUES DEL PAGO
g E2 (A+B+C+...) (E1-D)
£g3
1 $ 839.656,00 NO APLICA NO APLICA $ 839.656 $ 69,271,631.00
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2 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 $ 62,974,210.00
3 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 $ 56,676,789.00
4 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 S 50,379,368.00
5 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 S 44,081,947.00
6 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 S 37,784,526.00
7 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 S 31,487,105.00
8 $6.297.421,00 NO APLICA NO APLICA $6.297.421,00 S 25,189,684.00
9 $5,457,765.00 $ 839,656.00 NO APLICA $6.297.421,00 S 18,892,263.00
10 $6.297.421,00 NO APLICA $6.297.421,00 S 12,594,842.00
11 $6.297.421,00 NO APLICA $6.297.421,00 S  6,297,421.00

X 12 $6.297.421,00 NO APLICA $6.297.421,00 S 00

SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ
FIRMA CONTRATISTA

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO (DICIEMBRE DE 20205)

YEIMY LISETH ECHEVERRIA REYES

FIRMA SUPERVISOR




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Bancode Bogotd ("

ach e

SOl

Seg

Sacial

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1072707321 || NUMERO PLANILLA: 4632188915  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ | pbERiODO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: TUNJA DEPARTAMENTO: BOYACA || DiAS DE MORA: 0
DIRECCION: AV OLIMPICA 1A-22 APTO 303 TELEFONO: 9999999 || FECcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2025/12/15  NUMERO AUTORIZACION: 007131
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 403.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 403.100 $0 $ 403.100
SUBTOTALES: $ 403.100 $0 $ 403.100
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS017 EPS017-FAMISANAR 1 $0 $0 $0 $ 314.900 $0 $0 $0 $314.900 $0 $0 $314.900
SUBTOTALES: $314.900 $0 $0 $314.900
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. ", $0 $0 $0 $ 13.200 $ 13.200 $0 $0 $ 13.200
SUBTOTALES: $ 13.200 $0 $0 $ 13.200

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
219 .= PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
No PERTIFICA NomBRES | 1100 SUBTIRO | SALARIO | TIPO DE HE = Slely 845%0 | 6 3/ 3|8 S| €126 ¢8 S FsP VOLUNTARIGS | INDICADOR TOTAL 3 VALOR| TOTAL 3 CENTRO | totAL S e TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
- < S| < o Z O [ O - O < O %))
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X |HHFFHFO > > n O = 4 > < > = |
SIE:: th% ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA | \oObTE | ADMIN ? IBC  |COTIZACION| \ poeo| aporTE | APMIN 2 IBC DE APORTE%: ADMIN |\ o R TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 C IElILE\-IF;II'E\IZO :\’I\'TDEEPEND'E $ 2.518.969 NO 230301- [30 $ $403.100 $0 $0 $0 $0 Normal $ 403.100EPS017- (30 §  $314.900 $0 $314.90014-23- 30 $107270732|$ 13.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1072707321 SERASTIAN CONTRATO PORVENIR| | 2.518.969 FAMISANA| | 2.518.969 POSITIVA 2.518.969
FELIPE PRESTACION R COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

TOTAL PAGADQO: $ 731.200

PAGINA 1 DE 1

2025/12/15 10:06 AM  USUARIO: SOl DAVELLA



15/12/25, 10:13 Correo: felipe patifio perez - Outlook

a Outlook

Comprobante de Pago Banco de Bogota

Desde NotificacionesBDB@bancodebogota.net <NotificacionesBDB@bancodebogota.net>
Fecha Lun 15/12/2025 8:41 AM
Para felipep_9521@hotmail.com <felipep_9521@hotmail.com>

Este correo electronico es promocional e informativo. Para asegurar la entrega de este mensaje no olvides
agregar notificaciones@bancodebogota.net.co a tu lista de contactos. Recomendamos no responder a este
correo, si deseas contactarnos, comunicate con la Servilinea de tu ciudad.

BancodeBogota 4 ANVAL

A continuacion encontrara el detalle del

PAGO DE OBLIGACION FINANCIERA

que fue realizado a través de Banca Mévil Banco de Bogota.

* Nimero de Autorizacion: 007131

* Fecha y Hora: 2025-12-15 08:41:27

» Cuenta Origen de Fondos: Cuenta de Ahorros No. 3908
* Banco: Banco de Bogota

* Nombre de obligacion: Planilla Asistida Operador Soi

* Numero de Obligacion: 4632188915

https://outlook.live.com/mail/0/inbox/id/AAKALgAAAAAAHY QDEapmEc2byACqAC %2FEWg0A%2FjyiWkShvOuYZP7SINQXYgAJAy4te AAA 12



15/12/25, 10:13 Correo: felipe patifio perez - Outlook

* Monto: $ 731.200,00

* Resultado: Exitoso

* Costo de la transaccion (Sin IVA): $ 0,00
» Canal: Banca Movil - Smartphones

* IP de Origen: 181.234.183.54

Sabemos que le gusta ahorrar tiempo, por esto lo invitamos a seguir usando
nuestros Canales Electrénicos, que le brindan seguridad y agilidad
para que realice todas sus transacciones.

Si no deseas recibir mas esta informacién comunicate con

nuestra Servilinea en Bogota 382 00 00 o a la Servilinea de tu ciudad.

Banco de Bogota © 2018 - Todos los derechos reservados

Por tu seguridad recuerda:

= Nunca te solicitaremos datos financieros como usuarios, claves, nimeros de tarjetas de crédito, codigo de

: seguridad ni fechas de vencimiento, mediante vinculos de correo electrénico y mensajes de texto. Ten
cuidado con esta informacién aun cuando el correo parezca ser enviado por el banco. Cualquier e-mail
sospechoso que te pida diligenciar datos o contrasefas, por favor repértalo a nuestra Servilinea y haz
caso omiso a la solicitud.

https://outlook.live.com/mail/0/inbox/id/AAKALgAAAAAAHY QDEapmEc2byACqAC %2FEWg0A%2FjyiWkShvOuYZP7SINQXYgAJAydte AAA 22



Tunja, diciembre 2025

CUENTA DE COBRO

LA CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA
-CORPOBOYACA-

800.252.843-5

DEBE A:

SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ
C.C.1.072.707.321 EXPEDIDA EN CHIA

LA SUMA DE SEIS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL
CUATROCIENTOS VEINTIUN PESOS ($6.297.421,00) del contrato CPS2025129 por
concepto de “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL ACOMPANAMIENTO
Y DESARROLLO DE ACTIVIDADES ORIENTADAS AL CUMPLIMIENTO DE LAS FUNCIONES A
CARGO DE LA DIRECCION GENERAL DE LA CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE
BOYACA.”, por los ingresos recibidos del 01 de diciembre del 2025 al 30 de diciembre de
2025.

SON: SEIS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS
VEINTIUN PESOS ($6.297.421,00).

Favor consignar a la cuenta bancaria N° 807103908 del Banco Bogota, cuenta de ahorros.

Atentamente,

SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ

C.C. 1.072.707.321 expedida en Chia

Celular: 3132509283

Correo electrénico: felipep_9521@hotmail.com



CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA

GESTION DOCUMENTAL

FORMATO DE REGISTRO

Corpoboyaca SISTEMA INTEGRADO GESTION DE LA CALIDAD

FGD-02

Pagina 1 de 1

Version 7

21/8/2018

FORMATO UNICO DE INVENTARIO DOCUMENTAL

ENTIDAD REMITENTE:(Cuando aplique) __N/A

ENTIDAD PRODUCTORA: _CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE BOYACA

HOJA No: 1 DE: 1

REGISTRO DE ENTRADA

No. Transferencia

UNIDAD ADMINISTRATIVA: DIRECCION GENERAL CODIGO:100 ANO MES DIA (Cuando aplique)
OFICINA PRODUCTORA: DESPACHO
OBJETO: INVENTARIO UNICO DOCUMENTAL-TERMINACION CONTRATO CPS 2025-129 2025 12 30 N/A
CODIGO DE FECHAS EXTREMAS UNIDAD DE CONSERVACION SIGNATURA
No DE sopoRrTE | FRECUENCIA
LA SERIE, NOMBRE DE LA SERIE, SUBSERIE O ASUNTO INICIAL FINAL No DE FOLIOS | > DE CONSULTA | _ TOPOGRAFICA NOTAS (Cuando aplique)
ORDEN CAJA | CARPETA| TOmO OTRO (Fisico o Digital) SU1 A (Ruta magnética, archivador,
SUBSERIE (dd-mm-aaaa) (dd-mm-aaaa) (Alta, Media o Baja) gaveta, estante)
110-19 CONTRATOS
https://drive.google
.com/drive/folders/
1 110-1905 Contrato de Prestacion de Servicios 23/1/2025 30/12/2025 N/A N/A N/A N/A N/A Digital Baja 187x_G X5l1p50jgQ

m9VBaidmCv9KGnK
h

OBSERVACIONES: (Cuando aplique)

ENTREGADO POR: SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ RECIBIDO POR: YEIMY LISETH ECHEVERRIA REYES
CARGO: CONTRATISTA CARGO: DIRECTORA GENERAL

FIRMA: FIRMA:
LUGAR: CORPOBOYACA-TUNJA FECHA: 30-12-2025 LUGAR: CORPOBOYACA-TUNJA FECHA: 30-12-2025

JEFE UNIDAD ADMINISTRATIVA: YEIMY LISETH ECHEVERRIA REYES
CARGO: DIRECTORA GENERAL

FIRMA:

LUGAR: CORPOBOYACA-TUNJA FECHA: 30-12-2025




INSTRUCTIVO PARA EL DILIGENCIAMIENTO DEL
FORMATO UNICO DE INVENTARIO DOCUMENTAL

Corpoboyacd

Entidad remitente: Debe colocarse el nombre de la entidad responsable de la documentacion que se va a transferir.

Entidad productora: Debe colocarse el nombre completo o razén social de la entidad que produce o produjo los documentos.

Unidad administrativa: Debe consignarse el nombre de la dependencia o unidad administrativa de mayor jerarquia de la cual dependa la oficina productora.

Oficina Productora: Debe colocarse el nombre de la Unidad Administrativa que produce y conserva la documentacion tramitada en ejercicio de sus funciones.

Objeto: Se debe consignar la finalidad del inventario, que puede ser: Transferencias primarias, transferencias secundarias, valoracién de fondos acumulados, fusion 'y
supresion de entidades y/o dependencias, inventarios individuales.

Hoja___ de __ : Se numerara cada hoja del inventario consecutivamente. De___: Se registrara el total de hojas del inventario.

Registro de entrada: Se diligencia sé6lo para transferencias primarias y transferencias secundarias. Debe consignarse en las tres primeras casillas los digitos
correspondientes a la fecha de la entrada de la transferencia (afio, mes, dia). En NT se anotara el nimero de la transferencia.

Numero de orden: Debe anotarse en forma consecutiva el nimero correspondiente a cada uno de los asientos descritos, que generalmente corresponde a una unidad
documental.

Caodigo: Sistema convencional establecido por la entidad que identifica las oficinas productoras y cada una de las Series, Subseries o asuntos relacionados.

Nombre de la Serie, Subserie o Asuntos: Debe anotarse el nombre asignado al conjunto de unidades documentales de estructura y contenidos homogéneos emanados
de un mismo érgano o sujeto productor como consecuencia del ejercicio de sus funciones especificas.

Fechas extremas: Deben consignarse la fecha inicial y final de cada unidad descrita. (asiento). Deben colocarse los cuatro digitos correspondientes al afio. En el caso de
una sola fecha se anotara ésta. Cuando la documentaciéon no tenga fecha se anotara s.f.

Unidad de conservacion: Se consignara el nimero asignado a cada unidad de almacenamiento. En la columna otro se registraran las unidades de conservacion diferentes
escribiendo el nombre en la parte de arriba y debajo la cantidad o el nimero correspondiente.

No. de folios: Se anotara el numero total de folios contenido en cada unidad de conservacion descrita.

Soporte: Se utilizara esta columna para anotar los soportes diferentes al papel, anexos a la documentacion: microfimes (M), videos (V), casetes (C), soportes electronicos,
soportes electrénicos (CD. DK, DVD), etc.

Frecuencia de consulta: Se debe citar si la documentacion registra un alto, medio, bajo o ninguno indice de consulta; para tal efecto, se tendran en cuenta los controles y
reqistros de préstamo v consulta de la oficina responsable de dicha documentacion. Esta columna se diligenciara especialmente para el inventario de fondos acumulados.

Notas: Se consignaran los datos que sean relevantes y no se hayan registrado en las columnas anteriores. Para la documentacion ordenada numéricamente como actas,
resoluciones, memorandos, circulares, entre otros, se anotaran los siguientes datos: faltantes, saltos por error en la numeracion y/o repeticion del nimero consecutivo en
diferentes documentos. De igual manera se registrara si existe dentro de la carpeta documentos en soportes diferentes al papel (CD, PLANOS, FOTOGRAFIAS...) y en que

Elaborado por: Se escribira el nombre y apellido, cargo, firma de la persona responsable de elaborar el inventario, asi como el lugar y la fecha en que se realiza la
elaboracion del mismo.

Entregado por: Se anotara el nombre y apellido, cargo, firma de la persona responsable de entregar la documentacién , asi como el lugar y la fecha en que se realiza dicha
entrega.

Recibido por: Se registrara el nombre y apellido, cargo, firma de la persona responsable recibir el inventario, asi como el lugar y la fecha en que se recibio.

Jefe Unidad Administrativa: Se registrara el nombre y apellido, cargo, firma del Jefe de la Dependencia o Unidad Administrativa, responsable de velar por la organizacion,
consulta, conservacion y custodia del archivo de gestion de su dependencia, asi como el lugar y la fecha en que se recibié. Para los casos de novedades administrativas
como traslados entre otros, deberan firmar los Jefes de cada Unidad Administrativa involucrados, segun aplique
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Upitc
| B
Universidad Pedagogica y
Tecnoldgica de Colombia

DE COLOMBIA

ESTAMPILLA PRO DESARROLLO UPTC
ORDENANZA 030 DE 2005

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA

ACREDITACION INSTITUCIONAL

DE'ALTA CALIDAD

LTICAMPUS

RESOLUCION 3910 DE 2015 MEN / 6 ANOS

Numero Estampilla

7816143

c C SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ
ontratista:

C.C./Nit/ Identificacion Contratista: ~ |1072707321

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL

ACOMPANAMIENTO Y DESARROLLO DE ACTIVIDADES ORIENTADAS AL
CUMPLIMIENTO DE LAS FUNCIONES A CARGO DE LA DIRECCION

Objeto del Contrato

Contratante: CORPOBOYACA - 800252843 /NIT
. & (
- '& A IDLC | Numero de Contrato: | 2025129 Vigencia: 2025
e Tarita: 1% del
Base Gravable $6297421 valor neto de $ 70,000.00
cada contrato
Fecha de Pago: 23/12/2025
PBX (57) 8 7405626 / 7436208

www.uptc.edu.co

Carrera 6 No. 39-115 Av. Central de Norte Tunja-Boyaca

En caso de consulta: e-mail cartera.estampillas@uptc.edu.co




23/12/25, 11:21 Bandeja de entrada: felipe patifio perez - Outlook

“ Outlook

ecollect: 100000194 - Estampilla Pro-UPTC Confirmacién #2031618751 BANCO DE BOGOTA

Desde ecollect <pagos@ecollect.co>
Fecha Mar 23/12/2025 10:47 AM
Para felipep_9521@hotmail.com <felipep_9521@hotmail.com>

cc ingresos@uptc.edu.co <ingresos@uptc.edu.co>; control.pagoestampillas@uptc.edu.co
<control.pagoestampillas@uptc.edu.co>

AT TA S PR T T N PiA
DE ALTA CALIDAD
LU . .

s 4 SRR L

Estamos enviando el comprobante de tu transaccion realizada en UPTC -
UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE
COLOMBIA NIT 8918003301
Resumen de la Transaccion
1072707321-1072707321
100000194 - Estampilla Pro-UPTC
152737964 Descargar PDF aqui

2031618751
23/12/2025 10:47:07 a.m.
BANCO DE BOGOTA

7816143 Descargar PDF aqui

Total Pagado $ 70,000.00

Detalle de la Transaccion:

100000194 - Estampilla Pro-UPTC 1 $ 70,000.00

La informacion aqui registrada es responsabilidad del usuario, ya que la estampilla es un
documento digital Unico que no podra ser modificado, para garantizar su integridad. De
acuerdo a la Ordenanza 030 del 2005, el valor cancelado debe ser igual al 1% del valor total
del contrato en multiplos de mil. Cualquier inquietud escribir al correo
cartera.estampillas@uptc.edu.co.

Guarda el comprobante generado para futuras aclaraciones

@ ecollect

Seguro para ti g

https://outlook.live.com/mail/0/inbox/id/AAKALgAAAAAAHY QDEapmEc2byACqAC %2FEWg0A%2FjyiWkShvOuYZP7SINQXYgAJCZEBswAA

7



NIT 8918003301

APROBADA
$ 70,000.00

Total Pagado

Resumen del Pago

Usuario Pagador:

Descripcion del Pago:

Direccion IP:

1ecollect

Seguro parati B

COMPROBANTE

Transaccion Realizada en

Correo Usuario Pagador :

L
UpIC e
DE ALTA 'E'ALID.-’L[!

= = Umsonidsd Prdsplpay| 2L LT 1L & 8 P U %
ll:lﬂﬁ Tl iglom de Cebrmbis L— e

UPTC - UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE COLOMBIA

Escane y Verifica
este pago

1072707321
felipep_9521@hotmail.com

100000194 - Estampilla Pro-UPTC

181.234.183.97

Fechay Hora 23/12/2025
10:47:07-a.m.
Resumen Medios de Pago
Nro. Transaccion ecollect  No. Autorizacion/CUS ~ Medio de Pago Valor Pagado
152737964 2031618751 APROBADA  BANCO DE $ 70,000.00
BOGOTA
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NIT Razdén Social Nro. Transaccion ecollect Fecha y Hora

8918003301 UPTC - UNIVERSIDAD 23/12/2025
?EgﬁgfgécléAYDE COLOMBIA 152737964 10:47:07-a.m.

Resumen Servicio

Descripcién Cantidad Valor Pagado Valor Servicio

U104 - Estamplla Pro- 1 70,000.00 COP $ 70,000.00

Tipo de Documento Numero Identificacién Contratista
c.C 1072707321

Nombre Contratista Numero Identificacion Contratante
SEBASTIAN FELIPE PATINO PEREZ

Nombre Contratante Numero de Contrato
CORPOBOYACA - 800252843 2025129

Vigencia Base Gravable

2025 6297421

Tecollect

Seguro parati @



Bancode Bogota
NRED 002 REFERENCIA BANCARIA

Calie 35 N* T- 47 Bogota

EIBANCO DE BOGOTA a solicitud del interesado informa gue SEBASTIAN PATINO PEREZ,
identificado(a) con Cedula de ciudadania numero 1.072.707.321 esta vinculado(a) con el
BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes productos financieros:

Cuentas de Ahorros No. 807103908, abierta/o desde el 17/12/2021.

Se expide en Bogota el dia 4 del mes de Septiembre del afio 2025

Firma Autorizada

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO






