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ENERCA COMPROBANTE DE EGRESO: 4564
SALSE EMPRESA DE ENERGIA DE CASANARE S.A E.S.P NIIF
NIT: 844004576
TESORERIA Fecha: 24i12/2025 Estado: Activo
Tipo de Comprobante: 7 - CCMPROBANTE DE EGRESO
Acreedor: 33480630 - VEGA TOBAR EDDY JOHANA
VIGENCIA | NUMERO BENEFICIARIO BANCO VALOR
2025 399G |33480630 - VEGA TOBAR EDDY JOHANA 505801233 - OCCIDENTE RECAUDO 1.826.550,00
TOTAL EGRESOS 1.826.550,00
ORDENES DE PAGO
VIGENCIA | NUMERO CONCEPTO VALORES
2025 3990 0OPS 351 DE 2025 CUARTO PAGO PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01 AL 30 DE BRUTO 1.845.000,00
NOVIEMBRE DE 2025:PRESTACION DE SERVICIOS DE APQYQ ADMINISTRATIVO AL DESCUENTOS 18 450,00
PROCESO DE CONTROL Y NORMALIZACION DE GAS DE LA EMPRESA DE ENERGIA DE i
CASANARE S AESP. NETO 1.826.550,00
NOTA 0.00
SALDO X PAGAR 0.00
PRESUPUESTO QRDEN PAGO
CUENTA DESCRIPCION AREA |[PROY.| VIG. | NRO. VALOR
2.4.502.08 Servicios prestados @ las empresas y servicios de preduccién 990 85954 | 2025 | 3980 1.845.000.00
TOTAL 1.845.000,00
CONTABILIDAD
CUENTA DESCRIPCION NIT DESCRIPCION CECO DEBITO CREDITO
111006061002 BANCG OCCIDENTE AHORROS 505801233 | OCCIDENTE RECAUDO 0,00 1.826.550,00
24010102002 ADQUISICION DE SERVICIOS - MISIONALES 33480630 | VEGA TORAR EDDY JOHANA 32305 1.826.550,00 0,00
TOTALES 1.826.550,00 1.826.550,00
Elaborado per: Tesorero: Recibi:

DORIS TATIANA PEREZ PACHECD

.

b

NIT ¢ Cédula:




Fecha Actual: 2025/12/26 | Hora: 10:12 | IP: 181.40.37.51

OcciRed

Tonga ura sucursal del Bance en su escritoric

WWW.BANCODEOCCIDENTE.COM.CO

Consulta y Anulaciéon de Pagos y Débitos

Empresa:
Tipo Identificacion: NIT Persona Juridica

Generado por:

Detalle

EMPRESA DE ENERGIA DE CAS

No. Identificacion: 844004576

DORIS TATIANA PEREZ PACHECO

e i . VEGA TOBAR EDDY
Beneficiario/Cliente a Debitar JOHANA

Nro. Producto Destino

24136930138

Nro. ldentificacion

33480630

Entidad Financiera

BANCQO CAJA SOCIAL

Tipo Producto Origen

Cuenta Ahorros

Nro. Comprobante

000000000000

Nro. Producto Crigen/Recaudador 505801233 {Forma de pago Aboro & cuenta entidad ACH
Fecha Pago/Débito 2025/12/24 { Aviso al beneficiario N
Fecha Transaccion 2025712124 |Estado de Aviso

Valor Transaccion $1.826,550.00 Fecha de Aviso

Comision $0.00 ]Medio Utilizado

IVA $0.00]Nro. Transaccion 505A3212535800E2
Estado DEB JInformacion Adicional OUooooggggggggggggggggggggggggg
Descripcion de Estado Debitado [Fecha Cobro

Causal de Rechazo -|Nro. Factura 00000000GGC0000000000000
Nro. Control OYXC04IFEU [ Oficina Pago

Tipo Producto Destino

Cuenta Ahorros

Usuario Creador

rudit elveira maldonadao rodriguez
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ORDEN DE PAGO: 3990
EMPRESA DE ENERGIA DE CASANARE S.A E.S.P NIIF  NIT 844004576

ENERCA

SALSP

Fecha de Registro de Cxp: 17 de Diciembre de 2025 Mov: 1 CAUSACION

Documento: OPS 351 Nro. RP: 1164 ARo: 2025 Fecha Doc. Ppto.: 22/08/2025

Acreedor: 33480630 - VEGA TOBAR EDDY JOHANA Cuenta Pasivo: 24010102002

Concepto: OPS 351 DE 2025. CUARTO PAGO PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025:PRESTACION
DE SERVICIOS DE APOYO ADMINISTRATIVO AL PROCESO DE CONTROL Y NORMALIZACION DE GAS DE LA EMPRESA
DE ENERGIA DE CASANARE S.A E.S.P. - DI - P04 HONORARIOS PERSONA NATURAL 10% MISIONALE

Saldo: 1.826.550,00

Consignar en la cuenta Ahorros Nro.: 24136930138 del Banco: BANCO BCSC SA

Facturas
Nuamero Fecha Radicacidn | Vencimiento Valor Bruto Valor Descuentos Valor Neto
4PAGO OPS351-25 1214212025 12/12/2025 31/12/2025 1.845.000,00 18.450.00 1.826.550.00
Totales 1.845.000,00 18.450,00 1.826.550,00
Descuentos
Concepto Base Ratencién % Retencién Valor Retencion
VIY - RETEICA M.PIO YOPRAL - MISIONAL 1.845.000,00 10,00 18.450.00
Total 18.450,00
Contabhilidad
Tipo Comprobante 12 CAUSACION DE CUENTAS POR PAGAR Namero: 214 Fecha Contable: 17/122025
Cuenta Contable Descripeion NIT Centro Costos Débito Crédito
75420701004 SERVICIOS TECNICOS OPERACION 33480630 32305 1.845.000.00¢ 0.co
24362701002 RETEICA SERVICIOS - YOPAL - MISIONALES 33480630 32305 0,00 18.450,00
24010102002 ADQUISICION DE SERVICIOS - MISIONALES 33480630 32305 0,00 1.826.550,00
Totales 1.845.000,00 1.845.000,00
Presupuesto
Cuenta Ppto. Descripcion Area Centro Costo Reserva Valor Causado Saldo
Servicios prestados a las empresas y
2.4,5.02.08 servicios de produccion 990 7.687.500.00 1.845.000,00 1.783.500.00
Totales 7.687.500,00 1.845.000,00 1.783.500,00
Revi Reylso Causacion Aprobd
: p
Liden de Cuehtas Ditector de Contabilidad Director Tesoreria

Elaboré: HNERCAISGUTIERREZ
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EMPRESA DE ENERGIA DE CASANARE SA ESP
NIT. 844004576-0
CARRERA 19 N. 6 100

ENERCA

SALSD.

DOCGUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

DR 522 DE 2003 Coempilado articulo 1.6.1.4 .40 Decreto Unico reglamentario en materia tributaria 1625 de 2016 / Resolucion # 0042 Mayo 05 de 2020. Art. 55
Autorizacion Numeracion DIAN del 0001 al 5000

Ciudad y Fecha YOPAL, 17 de Diciembre de 2025 Numero DSNO-3915
FROVEEDOR e TS
VEGA TOBAR EDDY JOHANA 33.480.630
Direccion i Teléfono - Ciudad
CR3131B08 3203194859 YOPAL
Informacién de Orden de Pago Vigencia | 2025 [Nro. Orden [ 3990
DETALLE : VALOR TOTAL
OPS 351 DE 2025, CUARTO PAGO PERIODO COMPRENDIDQ ENTRE EL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025: PRESTACION
DE SERVICIOS DE APOYO ADMINISTRATIVO AL PROCESO DE CONTROL Y NORMALIZACION DE GAS DE LA EMPRESA 1.845.000.00

DE ENERGIA DE CASANARE SAESP.

OBSERVACIONES

Elaboro

Firma y/o Sello Proveedor

ACEPTO QUE NO SOY RESPONSABLE DE IVA

C.CoNIT




ENERCA Sertcacon de Pago

S.AES.P, Version: 03

z{ LIDER DE CONTROL DE GAS DE LA EMPRESA DE ENERGIA DE CASANARE S.A. E.S.P.
ACTUANDO EN CALIDAD DE SUPERVISOR

CERTIFICA:

CQue EDDY JOHANAXEGA TOBAR,ﬁentificado con cedula de ciudadania No.33.480.630 déOPAL (CAS)
y NIT. 33480630-9"ha cumplido cop las obligaciopes necesarias para el CUARFO PAGO de la Orden de
Prestacion de Servicios No. l:%;e fecha 22/DE AGOSTO DE 2025 (GC-091-2025), Cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVIC)&S DE APOYO ADMINISTRATIVO AL PROQES'O DE CONTROL Y
NORMALIZACION DE GAS DE LA EMPRESA DE ENERGIA DE CASANARE S'A. E.S.P.", celebrado con
la Empresa de Energia de Casanare S.A.- E.S.P. como contratante.

Que el contratista presentd los documentos necesarios para efectos del pago por parte de la Tesoreria de
ENERCA S.A. E.S.P., los cuales se encuentran incluidos en la respectiva Carpeta Contractual, que reposa en
el archivo de Gestion Documental y gue se relacionan a continuacion.

Pago de estampillas pro cultura (1720074096)/

»
¥» Pago de estampillas pro-adulto mayor (N/A).
¥ Pago de estampilla predesarrollo (N/A)
» Pago de Publicacion (N/A)
» Pago de Estampilla Pro-unitrépico (1720074096 /
» Pago de Salud, Pension y Riesgos profesionales (APLICA)
» Garantias establecidas en |a clausula {N/A) debidamente aprobadas por la oficina juridica.
TIPO DE POLIZA POLIZA No. ENTIDAD
N/A N/A N/A
yd
VALOR OPS INICIAL $7.687.500 /7 ANTICIPO
VALOR ADICIONADO NA PARCIAL No.
PLAZO INICIAL CUATES LIMESESY OBJETO DEPAGO | 1 FiNAL
PLAZO ADICIONADO NA OTRO / MENSUAL X
IMPUTACION
TIPO CDP VALOR R.P. VALOR RUBRO PRESUPUESTAL
: _SERVICIOS PRESTADQS A LAS
OPS INICIAL 109 $ 7.995.000 /1164 /$ 7.687.500 /2.4.5.02.0 EMPRESAS Y SEBV?C%S DE
ol 4 ‘] o % PRODUCCION
VIGENCIA NIA N/A N/A N/A N/A N/A
FUTURA
No PLANILLA PERIODO SALUD PENSION ARL
4628807910 " 10-2025 " | $180.400 e 5230000 4 s7600

oo B4 Carrera 1% No. 6 -100 Edificio Emiro Sossa Pacheco 4
{|QNE PBX.: (8) 6344680 Linea gratuita nacional: 018000910182 e g&glea;ggrvicios
" WWW.EeNnerca,com.co

e Yopal — Casanare
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ENERCA Codgo, FIMALSL 2

S.AES.P. Version: 03
CENTRO DE COSTOS
UNIDAD DE % UNIDAD DE
NEGOGID PROCESO CECOS NEGOCIO MUNICIPIO | SUBTOTAL
¢ —_—— 1.845.000 |~
GND WERCMLIZACION_GND.-/(EBDS%F'"O' g:snonnaluzaclon de 100%/ YOPAL Pra]
TOTAL 100% " $ 1.845..00

VALOR: El valor total de |a siguiente Ordep-para efectos legajes y fiscales eya/suma de SEE'FE/IMiILLOMé
SEISCIENTQ& OCHENTAY SIETE MIL UINIENTOS PESGS ($7.687.500)

FORMA DE PAGO: Mediante pagos parciales con corte al 30 de cada mes, previa certificacién de pago de
actividades, expedida por parte del supervisor, entrega de informe de actividades pago de seguridad social
(salud, pensién y ARL} y para uditime pago previa firma del acta de terminacion, informe de actividades
certificacion de pago expedida por el supervisor pago de seguridad social (salud, pensién, y ARL), evaluacién
del contratista, por parte del supervisor, encuesta de satjsfaccién y paz y salvo PARAGRAFO: aior de
los honorarios mengual correspopde a la suma de UNMILLON OCHOCIENTOS CUARENTA Y.CINCO MIL
PESOS MCTE./(,S‘T.MS.OOO).

PERIODO: Durante el periodo comprendido entre el 01;60 DE NOVIEMBéde 2025
VALOR A Py’AR: UN IVIILLQﬁ OCHOCIENTOS/CUARENTA YANCO MiL PESOS{CTE
($1.845.000)

CUENTA BANCARIA: El valor a pagar debe ser consignado en la cuenta de Ahorros del BANCO CAJA
SOCIAL N°24136930138.

Con fundamento en las leyes y principios vigentes que rigen los contratos, SE CERTIFICA el
cumplimiento de las actividades, la verificacién de las planillas que soportan el pago al sistema de
sequridad social integral y las obligaciones generales a cargo del contratista, en consecuencia, se
firma el presente documento, una vez verificada la informacién contenida y corroborada con los
soportes, y se AUTORIZA el respectivo pago.

Asi mismo se certifica que el contratista dio cumplimiento a los requisitos y criterios de seguridad y
salud en el trabajo, aplicables de acuerdo al tipo de actividades realizadas.

La presente se expide a los 1Zdés de DICIEMBRE de ZQZ(

@ENERS.S& (UENTAS‘
3% v |

sdicado Np.. T
':ec“h: ; 2-1 fyHn(a'-_—l—O—‘Q-j‘
Recibido por: -

I
7~ ENERCA  (yeNTAS

5.ALSTF

NO.L 42‘1

< 1-/
TAVO RA MARTINEZ

IDER DE CONTROL DE GAS
ASIGNADO AGG 986 DEL 11-12-25,

1@ (& P > Carrera 19 No. 6 -100 Edificio Emiro Sossa Pacheco 4 A
contoc [l comec TN N, PBX.: (8) 6344680 Linea gratuita nacional: 018000910182 6 Jigilado
o T WWW, ENerca, com.co -« P

Yopal — Casanare
AMZ0ST? SC.CERDTN Pagina 2 de 2



nforme Mensual de Actividades
Codigo: FT-MAJ-51-08

ENERCA

S.AES.P. Version 01
&
INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES CUARTO / PAGO ORDEN DE
PERIODO DE PAGO 0% AL 30 DE NOYIEMBRE 20257
CDP N* 1099 / RPN° 1164 « P
CONTRATISTA EDDY JOHANA VEGA TOBAR PRESTACION DE SERVICIOS No.
SUPERVISOR GUSTAVO PARRA MARFINEZ 351 2025

DEPENDENCIA

CONTROL DEGAS /"

Numero de contrato 3512025 <
Nombre del contratista EDDY JOHANA VEGA TOBAR
NIT o Cédula de ciudadania 334806830

Direccion

CRA 31 Ne. 31 -BO08

Correo Elactronico Personal

- ‘
elvegalB09a@gmail |, opon0- 3203194859
.LLam

Clase y niimero de cuenta

Cuenta de: AHOCRRCS

No: 24136930138

Banco: CAJA SOCIAL

Fecha de Suscripcion

22 DE AGOSTO DE 2028”7

Fecha de Legalizacién

22 DE AGDSTO DE 2025+

Facha de iniciacién

25 DE AGOSTO 2025 "

Fecha prevista de terminacién

29 DE DICIEMBRE DE 2025/

Fecha de terminacién

29 DE DICIEMBRE DE 2025+~ .

Plazo

CUATRO {4) MESES ¥ 5 DIAS

Objeto del contrato

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO WSTRATIVO AL PROCESO DE CONTROL DE GAS DE LA EMPRESA

DE ENERGIA}ECASANARE. S.A.E.S.P.

Valor $ 7.687.5007 Ve

Avance del contrate F!nan(:lero “i.% - 76'86%/
Tiempo de ejecucion & DIAS Y 3 MEBES.
Valor inicial del cantrato $ 7.687.50IL/
Adiciones $0
Valor total del contrata $ 7.687.5007
Anticipo N/A .
ler pago $ 369.000 /

|EsTADO FINANCIERO 200 pago S 18450001
3ar pago $ 1.845.000] .
4ct $ 1.345.000./
ultime pago
Inversién basica realizada $ 5.904.00p1"
Inversién por ejecutar $ 1.733.5%/"
Valor antes de IVA N/A

VALOR DEL FAGO SOLICITADO VA - — e
Legaliza anticipo N/A
Valor a pagar $ 1.845.00
GARANTIAS POLIZA N°: N/A

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS  |NOMBRE ASEGURADORA NIA
VIGENCIA DEL: N/A HASTA: N/A
NUMERD PLANILLA : SEPTIEMBRE 46288079107
VALOR PAGO DE SALUD $ 180.40
VALOR PAGO DE PENSION $ 233.900
VALCR DE ARL $ 7.600

AVANCE DEL CONTRATO POR ACTIVIDAD

Actlvidad N° 1. registrar a diario todas y cada una de las gestiones gjecutadas por el personal tecnice que brinda apoyo an actividades comerciales en los municipios
y del area de control y normalizacion gas en base de datos destinada para tal fin.

se digitaron durante este periodo 793 actas a solicitud de gas natural..

¢ connimen
MANAGEMENT

b 200052

SC-LERADIGI

¢

Vigllado
Superservicios

Pagina 1/ 2



informe Mensual de Ac:éév%dzafje/
ENERCA Cédigo: FT-MAJ-8108

S.AES.P Vergibn 1
INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES CUARTO 4° PAGO ORDEN DE
PERIODO DE PAGO 01 AL 30 DE NOVIEMBRE 2025
COP N° 109% RP N° 1164
CONTRATISTA EDDY JORANA VEGA TOBAR PRESTACION D £ ZE;V'C'OS No.
SUPERVISOR GUSTAVO PARRA MARTINEZ 35 5
DEPENDENGIA CONTROL DE GAS

Actlvidad N°2. radicar al area de recaudo y cartera revisiones en terrenc que sean diligencladas como soporte para depuracion de cartera ¢on sus respectivos registros
fotograficos suministrados por el personal tecnico de los municipios y de control y normalizacion gas

se han radicado las actas correspondientes para depurar.

Actlvidad N* 3. radicar ante los abogados de control y normalizacion las Jiguldaciones correspondientes por procesos de gas dejado da faturar y Hevar seguimiento del
mismao.

sa radican las actas correspondientes a los abogados

Actividad N° 4. digitatizar y consolidar las actas de revision en terreno que requlieran ser cargadas en el sistema de informacion comercial de |a empresa (siec)

pendiente por cargar a siec

Actividad N° 5. digltar.digitalizar y consolidar las matriculas generadas por controd y normalizacion gas para ser cargadas en el sistema de informaclon comercial de la
emprosa (siec)

se realizaron en este periodo 6 matriculas de gas.

Actlvidad N° 6. digltalizar y consolldar los camblos de informacion comerclal a los usuarlos del serviclo de gas natural para ser cargadas en el slstema de informacion
comercial de la empresa (siec)

se realizaron 7 cambios de infarmacion en este pericdo correspondiente.

Activadad N* 7. apoyar al personal tecnico en campo con la verificacion de la informacion comercial para identificar usuarios no matriculados,datos de consumo
cartera y demas requerida

se ha apoyado al personal tecnico cuando lo requiers

Actividad N° 8. gestionar el aseguramiento de la documentacion ¢ Informacion relevante para archive y su entrega al area correspondiente para su custodia.

se ha iniciado con el aseguramignto de la documentacion y se continua con el mismo

Actltvdad N° 9. organlizar ,archivar en carpeta tuatro (4) solapas y en su respectlva caja segun 1a ley ganeral de archivo,cumplir con las normas y directrices del
proceso de gestion de gestion documental y hacer entrega a la persona encargada.

56 ha iniciado con ef aseguramiento de la documentacion det area v se continua cy mismo

Anexo 1: Planilla de pago correspondiente a salud y ARL pension mes octuuéie 2025.

Pl
NOMERE ¥ FIRWEA DELC /
1 A \l d
CONTRATISTA: NOMERE: EDDY JOHANA VEGA TOBAR FIRM. m m @\ .
SOLICITUD DE PAGO Certifico que las actividades se estan sjecutanda conforme a lo establecido en &l contrato, que el contratista cumplia can los pagos ge seguridad sogial

en salud, pensidn y ARL, conforme a las normas vigenigs, documentos qus revisé y tanto autorizo el pago.
it el

NOMBRE Y FIRMA DEL —

)
SUPERVISOR NOMBRE: GUSTAVC PARRA MARTINEZ FIRMA: w Qﬁ
-

[ J
i@&h (&) Vigilado
icontcc [l contec {lQNET ... Superservicios

cennren
200 MAbadLmEr?
isa o dravem

AW 2000572 ST CERaDEM Péglna 21" 2




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL %e.‘a

5 TEREEEE = RN s T
A £
CEDULA DE CIDADANIA 33480630 | h NOMERG PLANILLA;
EODY JOHANA VEGA TGBAR || peRiona COTIZACKON OTROS MES PERIODO COTZACKIN SALUG:
YOPAL - DEPARTAMENTC: CASANARE || Eins b MoRn. ™
CRAZIIBOE TELEFONO: 999999 | | FECHA PAGO (saaw/mmvod): 2026 NOMERO AUTORIZAC ION: 9994298355
02.NDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: NDEPENDIENTE ( ¥ 1202
PRIVADA  ACTIVIDAG ECONOMICA: Comarcic sl por mayor de compradarak, 84uipo i
FORMA DE PRESENTACION: ONICO
APORTANTE EXONERADG PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIAY: HO
: - [ . TOTAL ASORTES A ; |
__ADMNISTRADGRA APORTES VILUNTARIOS. MKIRA T
NGMBRE ;Mo COTZANTES ‘ COTIZACION }" EMPLEADCR COTZANTE | _ SCLICARIGAD | SUBSISTENCW | GOTIZAGION F5P I
14 COLPENSIONES 7~ $ 227,000 5g Y| [X| [T 3 3,100 EY |
i . T o Z f TRE w PN ey T S TERR -
| i TOTAL APGRTES A SALYD
i _ ADMINISTRADGRA o INGAPRCIDAD PR LICENCIA MATERNIDAD SALDO 4 FAVOR LICUIDACIEN
coTZANTES | WOMERD MOMERD: l VALOR
comGo I / NOMBRE TonERoon| VAR | oncacon|  YMER PLANLLA VALGR COTIZACION AoRES
1 [T [ 3a ] | § 178,600
i FEEEE T T 2 W = PR
= -
- ; [ .
TR L
- TOTAL APORTED &, RESGOS w |
H I i INCAPACIHAD IRFY SALDO A FAVOR
| Mo COTEANTES. |yieRo R TORZACION] YALOR [FAGG A OTROS RESQ0S| PLANILLA ] WVALOR
| 1 [ . ] £ sd ]
T AR R B i L ] - 2
> R o v K 7 T ¥ N . o s b )
§§ ] L T TR (o I ’g
o aiplz Fa| oo jal g 8 CENTRO
-°§ gn@ ._._38 & 3|a § 4 13| % Ell E % " : AR TOTAL VALOR| TOTAL TOTAL TGVAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
H 3 ADHN IBC s TAREA ADNAN ®e TIZACKSN ATHIN B DE 4
QEI [ ‘ | | i feir-io TE ADRES| APORTE TRABALG APORTES TERPOR ORTEAPORTE]
NG ] g ‘ - Ty EE R 3 Wadae? F50 Foma| § 2274 S005- T S17000 &0 81780001523 § 33480530 | §7.500 - 0 5o $d s8 34
i oLPENS)| |1azsmed @ of NITAS | | 1423500 iva | | 1423500
' ! NES . A AR !
i ® o o DE
| 3 | EGUROS, 5
! i [ : I i \ A I
| /
TOTAL PAGADO: $ 418.900
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