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CODIGO:; GJ-F-02
VERSION: 05

INFORME MENSUAL DE CONTRATISTAS

FA: 01/12/2021

GESTION JURIDICA

Bucaramanga,

Doctora

DIANA CAROLINA DUARTE GALINDO
Subdirectora Técnica

Supervisor del contrato No, 0572-2025

Subdirector Técnico

s 29 DIC 23

Instituto Municipal de Cultura y Turismo de Buwmy

Asunto: Presentacién de Informe de cumplimiento a obligaciones contractuales.

Con toda atencién me permito presentar informe de actividades para el CUARTO PAGO, correspondiente del 24 de diciembre al 27 de diciembre de
2025, en mi calidad de contratista del Instituto y dando cumplimiento al contrato de prestacién de servicios profesionales suscrito en los siguientes

{éminos:
INFORMACION GENERAL:
PRESTAR  SERVICIOS  PROFESIONALES PARA APOYAR (A
COORDINACION Y GESTION DE LAS DIFERENTES ACTIVIDADES EN EL
OBJETO CONTRACTUAL MARCO DEL PROYECTO FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL DEL IMCT A
TRAVES DE LA FORMULACION DE DOCUMENTOS DE PLANIFICACION EN
EL SECTOR CULTURAL Y TURISMO DEL INSTITUTO MUNCIPAL DE
CULTURA Y TURISMO DE BUCARAMANGA
NUMERO DE CONTRATO 05722025 ¢ T,
PLAZO INICIAL TRES (3) MESES Y CUATRO (4) DIAS —
CONTRATISTA NATALIA MORENO MENDOZA &
FECHA DE INICIO 24 SEPTIEMBRE 2025
FECHA DE TERMINACION 27 DICIEMBRE 2025 ¢
VALOR TOTAL DEL CONTRATO DIESCISEIS MILLONES CUATROCIENTES CINCUENTA MIL PESOS {$16.450.000) WCTE
VALOR PARCIAL DEL CONTRATO SETECIENTOS MIL PESOS (§700.009fMCTE.
AVANCE DE LA  EJECUCION PLAZO (%) VALOR (%)
CONTRACTUAL EN PLAZO Y VALOR 100% g~ w/
GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
N UBICACION
; OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA EVIDENCIAS DE
EVIDENCIAS
P Realicé la revisién del documento de Plan
Apoyar la revision de las politicas pibicas del | Decenal de Cutura, tuismo y Cuhura
T (Plan decenal de cultura, Pglifica piblica gmdla:ana- con °'b;bJ°!N° “hf'"fl*!"af ‘0:
/ de etnografia e historia) realiZar el plan de d::a I:Ag:a sgopul °a°'é“;" ”pa?::é“a cD cD
accion  pertinents y establecer 108 | oony icaciones para su publicacién.- 26 de
procadimlsntos requeridos por la Sacretaria de | giciembre
Planeacién del Municipio de Bucaramanga
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CODIGO: GJ-F-02

VERSION: 05

INFORME MENSUAL DE CONTRATISTAS

FA: 01/12/2021

GESTION JURIDICA

OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

EVIDENCIAS

Elaborar los formatos y demas documentos que
permitan la organizacién de la informacion del
pr , asl como administrar el flujo de

entos que se deriven de la ejecucion de
las aclividades a , logrando la
consolidacién del arcfivo documental en fisico y
digital del pr !

Elaboré el Informe avance fisico del proyecto de
Planificacién  trimestral  (octubre-noviembre-
diclembre) en donde se reportaron todas las
actividades y avance presupuestal del mismo,
con el objetivo de ver con cuanto se finalizo en
el aflo 2025.

cD

Asistir a las reuniones y comités a los que sea
invitado y que tengan relacion con el e
}ogdmlemo de las polticas publicas del
municiplo donde tenga injerencia el Instituto,
fransmitiendo con flidez la

necesaria al personal, dir

0 compafieros
de trabajo de manera .

Esta actividad no fue requerida en el periodo a
cobrar. Sin embargo, se ejecutd anteriormente
en las cuentas de cobro 1,2y 3.

Cuenta 1-
Cuenta 2-
Cuenta 3

CD cuentas

123

L

Apoyar en el suministo oportuno de la
informacion periddica mensual cuantitativa y
cualitativa, en el seguimiento a los planes de
, en el reporte de Indicadores y
esultados, asl como en la elaboraci

presentacion y actualizacion de
para Informes de gestion,

ofros que se requleran.

Entregué el informe solicitado por el ministerio
de cultura llamado Sistema de Informacion de
Fomento Regional en el cual pedian al IMCT
informacion importante sobre sus programas y
su aticulacion con la administracion
departamental, esto para tener un control de los
avances que tiene Bucaramanga en materia
cultural,

CD

CD

Colaborar con la entidad en lo que sea
necesario que el objeto contr se
que éste sea de la calidad y

z{l con las activid ue durants 8l
sarrolio del contrato le

Esta actividad no fue requerida en el periodo a
cobrar. Sin embargo, ss ejecutd anteriormenta.

Cuenta 1-
Cuenta 2-
Cuenta 3

CD cuentas

123

artan.
Las demés actividades que tengan re
el to confractual y que e
i a.

con
sor

/

Esta actividad no fue requerida en el periodo a
cobrar. Sin embargo, se ejecutd anteriormente.

NA

NA

3. RELACION DE PAGOS A LA SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES:
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CcODIGO: GJ-F-02
INFORME ME
VERSIONC 08 NSUAL DE CONTRATISTAS ot
FA: 01/12/2021 GESTION JURIDICA o
ITEM ENTIDAD - PERIODO DE PAGO FECHA DE PAGO NUMERO DE v
Z ARO-MES | ARO-MES- PLANIL ALOR PAGADO-
PRI PORVENR 7 |, 20812/ 7| 2025128 | 79993185281 |  §336.
BAUK SALDTOTAL 7| 2026112/ | 2025129 | 7999318528 _|  s202 ’Uf/—,
AN, COLMENA ¥ am28112 / 0051210 | 7009313578 S0

Enmmpl:’mimb.dolotﬁm'mddeauom. 1273d02018Mom}o_,Nomacqo_Li{shdmb.du\deumquedpmdelas
ooﬁza:mesalmnadomadwddhbgddobshabdadaesimpmdmm“dedummvmddo,pap«bdosmwdes.avmu
!a:;:nﬂalntogad::oﬁqu:dnﬁrdeapongs(PlLA)ylanimdoenwmhbsmgmsospududosmdpaiododacoﬁzada\,estoes.dmes
inmediatamente anterior.

El sigulents apartado no aplica para las personas juridicas, por ende, no debe ser diligenclado para estos casos.

Segun e articulo 18 de la Ley 100 de 1993, cuando el afiliado percibe salario de dos 0 mas empleadores, o ingresos como trabajador independiente o
por prestacion de servicios como contratista, en un mismo periodo, las cotizaciones comespondientes se efectuadas en forma proporcional al salario, o
ingreso devengado de cada uno de ellos, y se acumulardn para todos los efectos de esta ley sin exceder el tope legal; esta figura sa conoce como
acumulacion de bases de cotizacién. Por ende, informo a mi supervisor y al IMCT que actualmente NO TENGQ (_X_) / SI TENGO (___) contrato de
z:::::&xde servicios, contrato laboral o ingreso como trabajador independiente que me genere obligacion de aporte al sistema general de la sequridad

(En caso de contar con uno 0 més contralos de prestacion de servicios, contrato laboral 0 ingreso como trabajador independiente, referirlos en el siguiente
recuadro:)

Actualmente cuento con elfos siguientes contratos vigentes:
HONORARIOS | FECHADE
TIPO'Y N° DE ENTIDAD sALARIOs) | FECHADEINICGIODE | o) 17aCION DE LA
CONTRATANTE / LA EJECUCION
CONTRATO INGRESOS EJECUCION
EMPLEADOR / CONTRACTUAL /
VALORDEL |  RECGIBIDOS CONTRACTUAL/
FUENTE DE RELACION
CONTRATO DURANTE EL RELACION
INGRESO POR LABORAL O
PRESENTE LABORALO
TRABAJO TRABAJO
INDEPENDIENTE PERIODO INDEPENDIENTE TRABAJO
CONTRACTUAL INDEPENDIENTE
NA A A A NA NA NA
Cordiaimente;
NATALIA MORENO MENDOZA

C.C. N* 1.098.752.042 de BUCARAMANGA

1 Articulo 2.2.1.1 2.6 Decreto 780 de 2016. Concurrencia de empleadores o de administradoras de pensiones Cuandourqmmu.lmdm{dpmqlun«npludor
o reciba pensién de més de una administradora de pensiones, cofizaré sobre la totaidad de los ingresos con un tope méximo de veint (25) minimos mensuales
legales vigentes, en una misma Entidad Promotora de Salud, informando tal situacién a los empleadores 0 administradoras de pensiones commespondientes.
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Bucaramanga,

CUENTA DE COBRO No.4

INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA'Y TURISMO DE BU QANGA
NIT. 890.204.594-8

DEBE A:
NATALIA MORENO MENDOZA
C.C. 1.098.762.042 DE BUCARAMANGA

LA SUMA DE:
SETECIENTOS MIL PESOS M/CT ($700.000)

Por concepto del CUARTO PAGO del contrato No.0572-04 de 22 de septiembre de 2025, cumpliendo el objeto de:
Prestar servicios profesionales para apoyar la coordinacién y gestion en el marco del Proyecto “Fortalecimiento
institucional del IMCT a través de la formulacién de documentos de planificacién en el sector cultural y
turismo del Instituto Municipal de Cultura y Turismo de Bucaramanga’, en el periodo del 24 de diciembre al
27 de diciembre de 2025. g

Cordialmente,

arlaba
NATALIA MORENO MENDOZA
C.C. 1.098.752.042 DE BUCARAMANGA
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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Z Bancolombia

Comprobante en linea
Pago PSE

ey

;\}\

3
"

Pago exitoso
CUS 2020943173

Comercio
SOl ACH

Fecha
18 Dic 2025 22:17:

Ndmero de facty fa
7999313528 /

Descripcion del pago

Pago de la Planilla Integrada de
Seguridad Social y Parafisacales

Numero de compyobante
TR2216523173

Producto origen
Ahorros - Bancolombia
**+* 5676

/

ma_t

Referencia
10.80.25.15

Referencia 2
CcC

Referencia, 3

1098752(?{

Valor del Pago
$609.500 2

Costo déetla transaccion
$0

18 Dic 2025 22:17:40

VIGILADO e i e
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mmms DE PRESTACION DE BERVICIOS

Contribuyente

Recaudo de Estampillas

Gobernacién de Santander i
Secretarfa de Haclenda ;

Recibo N?
2502500858852

Direccién

PRO HOSPITAL $14.000  yynicipio

PROQUIS $1

‘ Contribuyente R TN oo

Nombre NATALIA MORENO MENDOZA

TN

Namero 1098752042

Teléfono

IO

(415)7703358028535(8020)02502500254352(3900)00000000030800(38) 20251225 /
$700

$ 28.000 /

Total Estampillas

Ordenanza 012 $ 2.800,
Total a Pagar $308 °l

Tramite

svc

Gobernacion

Banco

Fecha de Expedicién 2025/12/19 Fecha Limite de Pago 2025/12/26
Con desting 3: dnmtitetn Muninionl da Cartium y Tunama da Runarmanan

Recibo N¢
Gobernacién de Santander s
Serretaria de Hacienga | |Recaudo de Estampillas 2502500858652
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS B vaLoRBASE
_ VALOR TOTAL CONTRATO
VALOR ORDEN DE PAGO
Condeastinox Instituto Municipal de Cultura y Turismo de Bucaramanga FECHA CONTRATO
Tipo de Doc. CC Nimera: 1098752042 NRO.CONTRATO
Nombre: NATALIA MORENO MENDOZA
Direcaibn: Teléfono:

i Recibo N2
Recaudo de Estampillas 250/250?858852

Gobernacién de Santander
v ¥ Secretarfa de Hacienda
VALOR BASE
VALOR TO,TAL CONTRATO

Muxmwos DE PRESTACION DE SERVICIOS
VALOR ORDEN DE PAGO

Con destino a: Instituto Municipal de Cultura y Turismo de Bucaramanga FEGHA CONTRATO

0. CONTRATO
Total a Pagar.

Fecha de Expedicién 2025/12/19

$30.800
Fecha Limite de Pago 2025/12‘%

Recibo N2
e it & g Recaudo de Estampiilas 2502500858852

VALOR BASE
VALOR TOTAL CONTRATO $16.450
VALOR ORDEN DE PAGO $ 700,000
FECHA CONTRATO nmno??/
NRO. CONTRATO 057.
NUMERO ORDEN DE PAGO 4
PROHOSPITAL $14.000
PROUIS $14.000
$700.000
$ 16.450.000
$700.000
2 28 Total Estampillas $28.000
057201 Ordenanza 012 $2.800
Total 'a'Pagar $ 30.800}
PRO HOSPITAL $14.000
$700000 PROUIS $ 14.000
$ 16.450.000
$700.000
22/09/2025
057204
Total Estampillas $28.000
Ordenanza 012 $2.800

Tl'a’mite CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

Condestinoa: Instituto Municipel de Cultura y Turismo de Bucaramanga fDireccién

WEIYEEE Tipo de Doc.CC
dmbre NATALIA MORENO MENDOZA

A

Namero 1098752042

Telétono
Departamento

TR

(4151850201235 005(8020)02502500858852(3900)00000000028000(35)20251226

" Municipio
PRO HOSPITAL $ 14.000 oss
PROUIS ' $ 14.000 Ii"ﬂlm
Total Estamplilas $28.000
Ordenariza 012 $2800  fgecha de Expedicién 202512119
Total a Pagar $30.800 | fecha Limite de Pago 2025112126
Recibo N2
Gobernacion de Santander
seenriadetacenda | RECAUdO de Estampillas 2502500858852
m Tipo de Doc. CC Nidmero 1098752042
Nombre NATALIA MORENO MENDOZA
Direccidn Teléfono
Municiplo

Departamento

m CONTRATOS DE PRESTACION DE SEi

VALOR BASE $700.000
VALOR TOTAL CONTRATO $ 16.450.000
VALOR ORDEN DE PAGO $ 700.000
FECHA CONTRATO 22/09/2025
NRO. CONTRATO 057204

O e

{415)8302012356005{8020}02502500852852(3300100000000023000(36) 20251226

=y AT

{41518302012356006(8020122502500 S8852(3300)000000000025 0 0(35) 20251225

PRO HOSPITAL $14000
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ZBancolombia P . /

Comprobante en linea 19 Dic 2025 11:00.37

Pago PSE

Pago exitoso

CUS 2021877599
Comercio Referencia 1
Departamento de Santayider 02
Fecha Referencia 2
19 Dic 2025 11:00:37 8902012356
Ndmero de factura Referghcia 3
141253133 8412
Descripcion del pago Valor de/Pago
PSE $30.800
Namero dg comprobante Costo de la transaccion
TR1059467599 $0

Producto origen
Ahorros - Bancolombia
e 5616

VIGILAD O e iERA
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CODIGO: GJF-11
ACTA DE INICIO i
VERSION: 05 é | Municipal de
aasx | Colturay Turis
FA: 10/01/2020 GESTION JURIDICA ssoes | LU TS0

CONTRATISTA SUPERVISOR(A) Y/O INTERVENTOR
NATALIA MORENO MENDOZA DIANA CAROLINA DUARTE GALINDO
CC. No. 1098752042 de Bucaramanga Subdirectora Técnica

CONTRATO DE PRESTACION DE

SERVICIOS PROFESIONALES FECHA DE CONTRATO: 22/9/2025

No. 0572-2025

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR LA COORDINACION Y GESTION DE LAS DIFERENTES
ACTIVIDADES EN EL MARCO DEL PROYECTO FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL DEL IMCT A TRAVES DE LA FORMULACION
DE DOCUMENTOS DE PLANIFICACION EN EL SECTOR CULTURAL Y TURISMO DEL INSTITUTO MUNCIPAL DE CULTURA Y

TURISMO DE BUCARAMANGA
by NUMERO Y FECHA CDP 25-00220 DEL 0210912025
RUBRO: 2.3.2.02.02.008.2024680010176.1.3301129.85340.501
SUECION PRESUPUESTAL | RUBRO Y NOMBREDEL | senviios prestacos  ls empresas y saviios de produccien
OTRAS UNIDADES DE GOBIERNO - APM

REGISTRO PRESUPUESTAL NUMERO Y FECHA 25-01372 DEL 22 DE SEPTIEMBRE DE 2025
DIECISEIS MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS ($16.450.000) (incluido VA sia
ello hubiere lugar, de acuerdo con la normatividad tributaria vigente), impuestos, estampillas y todos

VALORTOTAL DEL CONTRATO los demas costos y gastos directos e indirectos requeridos para la correcta ejecucion del objeto
contractual.

ANTICIPO (si aplica) No aplica
EI INSTITUTO cancelara el valor de! contrato DIECISEIS MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA
MIL PESOS ($16.450.000), en mensualidades de CINCO MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA MIL
PESOS ($5.250.000) o en fracciones de mes vencidos, previa presentacion del informe de actividades
realizadas, aprobado por el supervisor del contrato y adjuntando los soportes de pago de seguridad

FORMA DE PAGO social, con su respectivo desprendible de pago.
PARAGRAFO 1: APROPIACION PRESUPUESTAL: Los pagos a los cuales se obliga el INSTITUTO
estaran sujetos a la apropiacion presupuestal respectiva segln certificacion anexa y al programa anual
mensualizado de caja P.A.C. i
El plazo del contrato ser4 por TRES (3) MESES Y CUATRO (4) DIAS, contados a partir de la firma del
acta de inicio, sin exceder de la presente vigencia fiscal 2025. PARAGRAFO PRIMERO: El acta de
inicio es un documento mediante el cual se formaliza el inicio del contrato, y que incorporara aspectos

TERMINO DE DURACION esenciales del proceso tales como objeto, fecha de suscripcion, fecha de inicio, plazo, fecha de
finalizacion, valor, informacion de la aprobacion de las garantfas (Si hay lugar a ello), supervisor, entre
otros que se consideren necesarios.

FECHA DE INICIO 24 DE SEPTIEMBRE DE 2025

FECHA DE TERMINACION 27 DE DICIEMBRE DE 2025

FONDO DE SALUD: Salud Total

FONDO DE PENSIONES Porvenir

ARL Colmena

PLANILLA . No aplica

POLIZA No aplica

ESTAMPILLA DE LEGALIZACION | No aplica

En Bucaramanga, el 24 DE SEPTIEMBRE DE 2025, en el Instituto Municipal de Cultura y Turismo de Bucaramanga se reunieron las
siguientes personas: DIANA CAROLINA DUARTE GALINDO Subdirectora Técnica, en calidad de SUPERVISOR y NATALIA
MORENO MENDOZA, identificada con C.C. No. 1098752042 de Bucaramanga, en calidad de CONTRATISTA, con el fin de suscribir el
ACTA DE INICIO al objeto contractual descrito anteriormente. Las partes declaran, que, una vez surtidos los requisitos legales, es
procedente iniciar la ejecucion del contrato, lo cual se aprueba con la firma de las partes.

F oo N
1 (/ Glava
DIANA/CAROLINA DU NATALIA MORENO MENDOZA
Subdirect r\g nica CC. No. 1098752042 de Bucaramanga
Supervisor Contratista

\

i Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

)] AN N Formulario del Registro Unico Tributario 0 O 1
2.Cmeemo Actualizacién
4. Numero de formulario 141171565275
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional \\ 1“ Buzén electrénico
10987520 4 2|3 ['moveshsyAdanasdeBucaramanga ﬂ/Z‘%/
IDENTIFICACION \\J/ (AN >
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Idenhﬂca?bﬁ =
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadanfa 13 10987% /:(D )
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento »‘{ icipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander gt
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre \) &\mé nombres
MORENO MENDOZA NATALIA /}
35. Razén social %
W/
36. Nombre comercial \% 7%\/
/}LB Acluh//,\
38. Pais 39. Departamento N 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander @\ﬁ 6 8 |Bucaramanga 001
41. Direccion principal w
CL65 48 18 AP 101 A Q
42. Correo electrénico natysmm @yahoo.com / 2 \y/ < i
43. Cédigo postal [4a.Tetond 1\ )Y &/ N\N3 17367190 84s Telétono2 6076572188
N\ LLASIFICACION
Actlv}.ia.. aconémlca’\W Ocupacién
Actividad principal Aciyhzd senda Y? \) Otras actlvidades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. C6d! '\Q!{F;chzku g d 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
[7490[[2018,07,1 9|1 ¥ 01\8\ |4 77 1] || |3429] | |
Y (\\\\R;\é,.&sabllidades, Calidades y Atributos
C IRGERE Jos. Bt ) s(@\x}%\%w M 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sa,cwgo|5110|4sll A |acilecaali i 5] 50 ) 2 O Y e A S
05- Impto. renta y compl. régime ina \/
10- Obligado aduanero
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
Usu\arlo’s aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
|2 5 l2 % | | | l l | l I | 55.Foma 56, Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo 57. Modo J
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 1 1
sl . S B b B ~
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaclones a que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unico Tributarlo -RUT-, tendrd vigencla indefinida y en la no se exlgira su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos Sl D NO E 60. No. de Folios:
La Inf Idd"‘ldolR da a través del oficlal de Inscripcld Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancela jstro Unico Tributario (RUT), deberd cla d tatar | :
eachhod on s un::gdolosgacl:s ( UT)"e wexlm y veraz, en caso de cons Firma autorizada:
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrafo del anticulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formallzar el trémite el usuario fue Informado y acepta la polltica de
ratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984, Nombre  MORENO MENDOZA NATALIA
Firma del solicitante:
985.Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 15-12-2025 03:37:15PM
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Certificacion
Bancaria

Lunes, 15 de diciembre de 2025
A quien le interese

Bancolombia S.A. se permite informar que NATALIA MORENO MENDOZA
identificado(a) con CC 1098752042, a la fecha de expedicidn de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura
\ aaaa-mm-dd Estado

Producto | No. Producto

Cuenta de ahorros 04448585676 2015-09-23

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes nimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del pais: 01800 09 12345.Sucursales telefonicas en el exterior: Espaiia(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Serviclos Contact Center & BPO.

BANCOLOMIN S A Exebiecmee Boveare.

VORAGS

= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitard sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electrénico. En caso de recibir alguno,
repdrtelo de inmediato a correosospechoso@bancolombiacomco
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CODIGO: GJ-F-46 ;
PAZ Y SALVO DE GESTION DOCUMENTAL @

VERSION: 01 et
Ay
" BUCARAMANGA
FA:.24/10/2025 GESTION JURIDICA
FECHA:
De acuerdo con el tipo de contrato y con las Tablas de Retencion de la entidad, el designado por la(el) Jefe de la Oficina Asesora Juridica, diligenciara este formato
CODIGO SERIE: 1100 NOMBRE SERIE: OFICINA ASESORA JURIDICA
CODIGO SUBSERIE: 1100-27.04 NOMBRE SUBSERIE: CONTRATACION DIRECTA

DATOS DEL CONTRATO

NUMERO EL EXPEDIENTE: O < a—i — O\

i Cos " N=2tr= o TSN, o '\e-c_.gﬁ—b\

NOMBRE DEL CONTRATISTA: Nm\\q NO(QJ’\O 'V\Q(\O(@a\

No. DE IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA: \ 3 @q@ ) S?’ . O 4’7

ESTADO DEL EXPEDIENTE

(Marque con una x de acuerdo al estado en el que se encuentre el expediente)

Si NO St NO

Expediente foliado S Contiene Hoja de Ruta b4

Numero de uitimo folio ‘\( ‘ hoja de ruta diligenciada 7<

Numero de Folios | ]

ESPECIFICAR ANEXOS
<
OBSERVACIONES
Al P
JEFE DE LA OFICINA ASESORA JUR]D]CA'" P / / Visto Bueno

Cr —

,/—{/-/f’/ n LN
{7 / e e ——/ b‘\:\ A S\ o INa ©

4 1 Firma y nombre del técnico / auxiliar o contratista con funciones de

DANIELA DUQUE GOMEZ- responsable del expedlente documental ¢ archivo de la Oficina Asesora Juridica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA._/ Cargo A wrX ATy 22¢ I Vet

Pagina 1 de 1
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CODIGO: GJ-F-56 kil
ACTA DE TERMINACION ftiuto
VERSION: 01 Muticipaldo
FA: 30/09/2025 GESTION JURIDICA woawes | Clkuray Turismo

ACTA DE TERMINACION DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES/APOYO

A LA GESTION

FECHA Y NUMERO DE CONTRATO

0572-2025 del 22 de septiembre de 2025

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR LA
COORDINACION Y GESTION DE LAS DIFERENTES
ACTIVIDADES EN EL MARCO DEL PROYECTO
FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL DEL IMCT A TRAVES

OBJETO: DE LA FORMULACION DE DOCUMENTOS DE
PLANIFICACION EN EL SECTOR CULTURAL Y TURISMO
DEL INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA Y TURISMO DE
BUCARAMANGA

CONTRATISTA: NATALIA MORENO MENDOZA

CEDULA DE CIUDADANIA O NIT: C.C.1.098.752.042 de Bucaramanga. ¢ 2

PLAZO El plazo del contrato seré por TRES (03) MESES)Y CUATRO (04)
DIAS contados desde la firma del acta de inicio.

VALOR DIECISEIS MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS

($ 16.450.000) MCTE

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL:

No. 25-00220 02/09/2025

J

REGISTRO PRESUPUESTAL: No. 2501372 221092025 7 =

FECHA DE INICIO: 26 DE SEPTIEMBRE DEL 2025

FECHA DE TERMINACION: 27 DE DICIEMBRE DEL 2025 /7

SUPERVISOR: DIANA CAROLINA DUARTE GALINDO 7
SIAPLICA

PLAZO ADICIONAL NA

VALOR ADICIONAL NA

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD N/A

PRESUPUESTAL DEL ADICIONAL:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL N/A

ADICIONAL:

PLAZO TOTAL DEL CONTRATO: N/A

VALOR FINAL DEL CONTRATO [N

FECHADE TERMINACIONFINAL .~ | NAA

i 7

MUNICIPAL DE CULTURAYY TURISMO D,

CARAMANGA (E), DIANA CAROLINA DUARTE GALINDO en calidad

Se reunieron NATHALIA MELISSA TORRR;E%EAT?DENAS quien acttia en nombre y represgntacion de INSTITUTO
U

de Supervisor y por la otra NATALIA MORENO MENDOZA, en calidad de contratista, con el fin de suscribir el acta de

terminacion del Contrato.

CONSTANCIAS

1. Que, de conformidad con las clausulas del contrato, “(...) £/ contratante daré por terminado en contrato, cuando

se presenten las siguientes circunstancias: a) Por el cumplimiento del plazo o duracidn pactada, b) Por fuerza
mayor o caso fortuito. ¢) Por el incumplimiento de las obligaciones del contrato, d) Por mutuo consentimiento e)
Por las demés causales estipuladas en la ley”

. El Contratista ha ejecutado las actividades estipulas en el Contrato de acuerdo a las especificaciones técnicas y
a satisfaccion segan informe de cumplimiento de obligaciones contractuales.

. El Supenvisor certifica que reviso el informe presentado por el Contratista respecto de actividades y se encuentran
ajustados a los términos contractuales y plazos previstos en el citado Contrato.

. El Contratista acreditd el pago de la seguridad social integral efectuado mediante la planilla aportada por él.
. De conformidad con el Estado Presupuestal del Contrato, las certificaciones emitidas por el Supervisor, y los

comprobantes de egreso emitidos por la Tesoreria del INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA Y TURISMO DE
BUCARAMANGA, el Balance Financiero del Contrato es el siguiente

Concepto . Valores
Valor inicial $16.450.000
Valor adicionales N/A
) o I e suadlel? 1 ALl
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CODIGO: GJ-F-56 atitulo
ACTA DE TERMINACION ik

VERSION: 01 Muridipat o
FA: 30/09/2025 GESTION JURIDICA wéibunca | Culturay Turismo

Valor total $1 6.450:000

Menos amortizacion del anticipo / pago anticipado NA S -

Valor total pagado o causado a la fecha $15.750:000

Valor a pagar contra la presente acta $700.000”

Saldo a favor del Instituto N/A ”

Valor total ejecutado $16.450,000
6. Se adhiere y anula la siguiente estampilla

Nombre Estampilla > N° VALOR
PRO HOSPITAL | 2502500858852 $30800
PROUIS 4 o

7. Una vez se cancele el valor a pagar contra la presente acta, las partes se declaran a PAZ Y SALVO por

todo concepto relacionado con el contrato.

Para constancia de lo anterior, se suscribe el

POR EL INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA
Y TURISMO DE BUCARAMANGA

SS9 010 8

EL CONTRATISTA

a0y

DIANA c OLINA DUARTE G LINDO
sua RECTORA TECNI
SUPERVISOR DEL CONTRATO

NATALIAMORENO MENDOZA
C.C. No. 1.098.752.042 expedida en
Bucaramanga
CONTRATISTA

Nodlich Tou

NATHALIA MELISSA TORRES CARDENAS
ORDENADOR DEL GASTO
Director(a) General

Proyecté: Natalia Moreno Mendoza CPS ~ IMCT‘~Q)9—’9~
Revis6 Aspectos Juridicos: Zarath Cristina Quiroz Morantes Abogada

~ l\«
; -1.‘;;(,'&.
~CPS-IMCT '&i\
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Contecdo oSF2-2025 cex
Notaka fMareno

TACT
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