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GOBERMACION
DEL ATLANTICO

INFORME DE AVANCE

NUMERO DE INFORME

02

PERIODO

Correspondiente al mes de Agosto de 2020

LUGAR Y FECHA

Barranquifta, 03 de Septiembre de 2020

CONTRATO NUMERO

202001523

TIPO DE CONTRATO

Prestacion de servicios de apoyo

OBJETO

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LA
SECRETARIA GENERAL DEL DEPARTAMENTO DEL
ATLANTICO PARA LA RECEPCION, ORGANIZACION,
ELABORACION, ARCHIVQ, VERIFICACION Y DIGITALIZACION
DE DOCUMENTACION RADICADA EN ESTA DEPENDENCIA.

VALOR DEL CONTRATO / PROYECTO

veintiun millones de pesos ($ 21.000.000)

CONTRATISTA ENILSO ALBERTO RAMOS OROZCO CC. 1.128.129.929
SUPERVISOR ! Ricardo luna, C.C. 1.128.056.108/asesor de despacho codigo 105
grado 3
El plazo para la ejecucion del contrato sera 31 de diciembre de
PLAZO 2020, contados a partir del cumplimiento de los requisifos de
perfeccionamiento y ejecucion.
FECHA DE INICIO 2020-07-03
FECHA DE TERMINACION 2020-12- 31

OBLIGACIONES Y ACTIVIDADES EN EL PERIODO:

Obligacidn Contractual

Producto

1-Brindar apoyo y acompafiamiento en la recepcion,
clasificacion, organizacion y distribucién de la
documentacion allegada o remitida a la Oficina de
presupuesto para su respectivo tramite.

-Clasificacién y organizacién de solicitudes de
disponibilidad presupuestal, realizadas por la
secretaria general para sus respectivos tramites,
en la oficina de presupuesto.

-Clasificacion y organizacién de solicitudes de
compromiso presupuesta, realizadas por la
secretaria general para su respectivo tramite en la
oficina de presupuesto.

2-Expedir los Certificados de Disponibilidad
Presupuestal y los registros presupuestales.

-Elaboracion de 30 solicitudes de disponibilidades
presupuestales; requeridas por la dependencia.

-Elaboracion de 221 solicitudes de compromisos
presupuestales,; requeridas por la dependencia.

3- Bridar apoyo asistencia y acompafiamiento en la
distribucidon y radicacion de los documentos fisicos
salientes de la Oficina de presupuesto a cualquier
secretaria y/o subsecretaria.

-Distribucion de solicitudes de disponibilidad y
compromisos presupuestales a la oficina de
presupuesto.
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4-Cumplir con las demas obligaciones que se
deriven de la esencia o naturaleza del Contrato.

-Elaboracion de 221 érdenes de gastos en el
sistema siifweb requeridas, como requisitos
previos para la realizacion de los certificados de
disponibilidad y compromisos presupuestales.

K- Creacidn de los contratistas en el sistema
SIIFWEB de la gobernacian del atlantico

Creacion de 187 contratistas en el sistema siffweb,
como requisitos previos para la realizacidn de los
registros presupuestales.

Atentamente,

L
ENILSO ALBERTO RAMOS OROZCO
C.C.1.128.128.929

Jratuita 01 8000 425 488
{8C 8001 NIT: 890,302 006 3

Codigo Postal: p8G093

o Codign HANE: 05 000

s Barranquilla, Atfantico  Tel, (57351330 7000

gobernador@arlantico. gov.es
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EL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO
NIT: 890.102.006 - 1

DEBE CANCELAR
A
Enilso Alberto Ramos Orozco

C.C. No. 1.128.129.929 De Concordia

LA SUMA DE TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/L ($3.500.000)

Por la presentacion de SERVICIOS DE APOYO durante el periodo correspondiente del mes de
Agosto, de acuerdo con el contrato No. 202001523. Con recibo a satisfaccion por parte del
supervisor.

En cumplimiento del punto 6 del articulo 1.2.4.1.6 del Decreto 2250 del 29 de diciembre de 2017,
manifiesto bajo la gravedad del juramento que no he contratado o vinculado dos (2) o mas
trabajadores o contratistas asociados a mi actividad, por un término inferior a noventa (90) dias
continuos o discontinuos.

Lo anterior para que se tenga en cuenta en la depuracion de la base del calculo de la retencion en
la fuente por concepto de las rentas de trabajo de que trata el articulo 103 del Estatuto Tributario.

En constancia de lo anterior se firma a los 03 dias del mes de Septiembre de 2020.

Cordialmente,

Enilso Alberto Ramos Orozco
C.C. No. 1.128.129.929
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DATOS GENERALES DEL APGRTANTE -

Identificacion dy Razon Soclal Clase Apartante Sueursal Principai Direccien Ciudad-Departamento Teléfono mro:mwwnn%—.mmz> e
CC 1128129929 RAMDS GROZCO ENILSO AL BERTO INDERENBIENTE PRINCIPAL cra (2D ¥ 72 - 47 SOLEDAD-ATLANTFICO 3921786 No
DATOS GENERALES DE LA L TQUIDACION

Perioda Clave Tipo Fecha Paga

Pension Salud Pago Planflla Flantiia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2020-07 2020-07 709874830 9408705455 1 2020/08511 2020/08/ 12 | BANCOLOMBIA 1 §434,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacién Nombres Codiga [Dias 1BC Aporte Codigo (Dias 1BC Aparte Codigo |Dias 1B Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Dias IBC Aporte
[P A ), G f) i AL H %.1.4] CHEFE O KD 1 0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Aflliadox) $1,400,000 2124000 §1,400,000 $175,000 $1,400,000 §28,000 51,400,000 §7,400 50 0
Cludad: SOLEDAD Depto: ATLANTICO { 1 Afiiados) 51,404,000 §124,000 §4,404,000 $175,000 §1,400,000 $28,000 $1,400,000 §7,400 50 %0

) mnn HA 178129925 _n..s_E ENILSO —:BE — n $1,400,000 szza,000]  Epsanz| a0 1,400,000 sizsoo0f  coror| 0 31,400,000 528,000 ta-11} 30 51,400,000 57400 | 0 5 w0
Total Afiliados( 1) §1,400,000 $114,000 $1,400,000 5175,000 51,400,000 528,000 44,400,000 §7,400 ) 0
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%ﬂﬂ% Resumen General de Pago
d ..

DATOS GENERALES DEL APDRTANTE T T
Mentificacion dv Rayaon Soclal Ciase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teldfena mxo:oq_mMWommmz.p e
CC 1128129929 RAMOS OROZCO ENILSO ALBERTD INDEPENDIENTE PRINCIPAL craizi ez - 47 SOLEDAD-ATLANTICO 3923786 No ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perloda Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pags Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2020-07 2020-07 709474830 9408705455 | 2020708711 2020/08/12 | BANCOLOMBLA 1 $434,400

RESUMEN DE PAGOD

RIESGO. - L4 roBl60T T MIT L DY AFILIADOS VALOR LIQUIDADG' ¥INTERESES MORA VALOR 4 PAGAR: .

D S U T - : : _ s - INCAPACIDADES =.- . ~ T
AFP {ADMINISTRADCRAS: 1) 1 szap0 Y %o $224,000
PORVENIR 230301 300,224,308 8 1 $224,000 50 50 $224,000
ARL {ADMINISTRADORAS: 1) 1 §7,400 50 50 7,400
ARL SURA 14-11 390,903,790 5 1 §7,400 50 50 §7,400
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 528,000 50 50 $28,000
COMFAMILIAR ATLANTICO CCFO7 390,101,994 9 1 528,000 50 50 $28,000
EPS {ADMINISTRADORAS: 1) 1 5175,000 50 50 575,800

SALUD TOTAL EPS00Z 200,130,907 4 1 $175,000 30 ] $175,000
TOTAL . : s . . Uog4ne400 | . .S o o5 DT T g4n4 4ng
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