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RADICADO INFORME PARA PAGO CONTRATOS SECOP II EN CONTABILIDAD

CONTABILIDAD

"PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
REFERENTE A LOS PROCEOIMIENTOS DEL AREA DE INSPECCION
DE TRANSITO Y TRANSPORTE N" I DEL INSTITUTO MUNICIPAL
ENMARCADOS EN EL PROYECTO DE INVERSION DENOMINADO
"FORTALECIMIENTO DE LA SEGURIDAD VIAL MEDIANTE
ESTRATEGIAS DE PREVENCION, CONTROL Y MOVILIDAD
SOSTENIBLE EN EL MUNICIPIO DE AGAUCHI CESAR"

CC. o Nit

Valor a pagar $2.300 000
-----.,]

Periodo de Ejecución a Desde el 0111212025 hasta 3011212025
a ar

Se reporta trámite para pago a los veintinueve (29) días del mes de diciembre de 2025
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No. Contrato Secop ii CO,1,S1CNTR,15673124

Objeto del contrato

C ontratista NICOLAS RUBEN HERNANDEZ ESTEVEZ

No. de pago reportado
1.005,336, 1 65 DE BUCARAMANGA
04

Observaciones
Novedades del trámite
en Hacienda (no
Diti enctar

Calle 8 No. 14 - 46 Teléfono (5) 565-1445
www.transitodeaq uach ¡ca.qov.co
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NtT 800.124.833-3
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l

l

Alcaldía de
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OBJETO

NO CDP

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

.PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
REFERENTE A LOS PROCEDIMIENTOS DEL AREA DE
INSPECCION DE TRANSITO Y TRANSPORTE N' I DEL
INSTITUTO MUNICIPAL ENMARCADOS EN EL PROYECTO DE
INVERSION DENOMINAOO "FORTALECIMIENTO DE LA
SEGURIDAD VIAL MEDIANTE ESTRATEGIAS DE
PREVENCION, CONTROL Y MOVILIDAO SOSTENIBLE EN EL
MUNICIPIO DE AGAUCHICA, CESAR".

01 58 de fecha 27 de agosto de 2025

NUEVE MILLONES CIENTO VEINTITRES fVIIL

TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS
($9.123.333)

4

30112t2025

[^

l

FEC

LOR INICIAL

O INICIAL

N/A

NURY YADIRA DELGADO BAUTISTA

NO RP

FECHA INICIACI N

HA DE TERMINACIÓN: 30 de DICIEMBRE de 2025

OFICINA GESTORA DIRECCI N GENERAL

VALOR PARA
PAGAR:

NO COBROS REALIZADOS

PERIODO DE
PAGO

Calle 8 No. 14 - 46 Teléfono (5) 565-1445
www,trans¡todeaq u ach ica.qov. co
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INFORME DE SUPERVISION

TIPO DE CONTRATO:

CO1,SLCNTR,,I5673124 DEI 02 DE SEPTIEI\iIBRE DE
/lt/a

CONTRATISTA: NICOLAS RUBEN HERNANDEZ ESTEVEZ

NitoCC No 1,005,336,1 65 DE BUCARAIVANGA

CUATRO (04) MESES

0161 de fecha 02 de SEPTIEMBRE de 2O25

02 de SEPTIEMBRE de 2025

$2.300.000 4 de

HASTADESDE 01t12t2025

NtT 800.124.8 33.3

INFORME DE SUPERVISIÓN N'4

CONTRATO No. Y FECHA: i

PLAZO ADICIONAL:

i suRenvrsoR:

_l



PROCESOS DE APOYO Código: F-JUR-16

GESTION JURIDICA Vers¡ón:02

INFORME DE SUPERVISION 16t09t2024

¡t't

Con base con los informes presentados por NICOLAS RUBEN HERNANDEZ ESTEVEZ
respeclo a las actividades ejecutadas y como parte de la constancia para acceder a los
recursos financieros y aportados por parte del lnstituto mun¡c¡pal de tráns¡to y transporte de
Aguachica, Cesar, certifico que fueron revisados los informes de actividades de Contratista,
los anexos presentados con el desarrollo y ejecución de las actividades contractuales, que
fue verificado el cumplimiento de las obligaciones en cuanto a Segurrdad Social y

Obligacrones Tributarias certificadas por el contratista frente a los aportes al Sistema de
Segurrdad Social, de conformidad con el artículo 50 de la Ley 789 de 2OO2.

Por lo anterior, se autoriza el pago de la presente acta y se deja constancia que la

información aquí sum¡nistrada fue verificada, es veraz y cumple con los parámetros

establecidos en el Contrato.

Se f¡rma para trámrte de pago, a los ve¡ntinueve (29) días del mes de diciembre de 2025

NU YADIRA UTISTA
INSPECTORA
Supervisora
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rJogotá DC, 23 de diciembre del2025

SIMPLE S.A OPERADOR DE INFORMAC'ON

CERTIFICA.)UE:

En la fecha 2025'12-23, el aportante NICOLAS RUBEN HERNANDEZ ESTEVEZ con documento de

identificación CC'1 005336165 canceló los aportes de seguridad social correspondientes a

)'lll0LAS RUBEN HERNANDEZ ESTEVEZ con CC 1005336165, bajo la tarifa ARL de 0.522"2" dirigido

a ras siguientes entidades.

COLPENSIONES 202512 107 7 57337 7N900336004 25-14

1A7 7 57337714-23 POSITIVA DE

SEGUROS
242512ARP N8600-r 11s3

1077 57 3377N 00 000 0000 N N'CC NINGUNA CCF 242512CCF

N800251440 t:PSo0 5 EPS SANITAS 202512 1077 57 3377rPS
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