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AUTORIZACION DE PAGOS AL CONTRATISTA
Articuto 83 ley 1474 de 2011

~
=

. . was /
informe Ndmero 10 Fecha del informe / Ce/rt{ﬁcamon 30 de octubre de 292:.
/ INFORMACION DEL CONTRATISTA /
Nombre CANO GALLO YENNIFER LISSETH CCONIT 1.000.098.366,2 e
LUGAR DE ' / BANCO BANCOLOMBIAA
MUNICIPIO DE BELLO | N° CUEN N 25300001055
EJECUCION CUENTA BANCARIA TIPO DE CUENTA AHORROS
Nombre Supervisor SERGIO ALEXANDER MADRIGAL BEDOYA | CGC O NIT Supervisor 71782357
Secretaria / . . L. I . .
Dependencia PLANEACION -‘ /S/u-bsecretana de Planeacién Institucional |Teléfono Supervisor 3206899688
yd INFORMACION DEL CONTRATO
' /ANO DEL FECHA DE SUSCRIPCION
# CONTRATO 143 CONTRATO 2025 SECOP II 28/01/2025
!
. CONTRATO 0143 DE 2025. PRESTACION DE SERVICIOS PARA CONTRIBUIR EN EL PROYECTO

IMPLEMENTACION DEL MODELO INTEGRADC DE PLANEACION Y GESTION. PLAZO 11 MESES. FORMA DE PAGO

OBJETO DEL CONTRATO ACTAS PARCIALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISOR,

/.
OTROS DATOS BP RP /" VALOR _~PLAZO P
Inicial & 0209 $ 35.200.000 17 meses /
/ 7 7 3
Adicion - 1 - - meses
Adicion - 2 meses
Adicion - 3 mesas
Adicion - 4 meses
Adicién -5 meses
Adicidon - 6 meses
Valor y tiempo final del contrato $ 35.200.000 11 Meses
CONCEPTO DEL SUPERVISOR
El contratista cump#ié a cabalidad y en el iempo pactado con el cbjeto y obligaciones contratadas en el periodo o actividad para el cual se autariza ef v
pago, de manera satisfactoria con su objeto contactual en cuanto a oportunidad, calidad y profundidad de los informes presentados., ~ si
Se verifict el page de la seguridad social, segdn planilla anexa, schre Iz base def 40% del valor autorizado de pago v se verificaron certificades de
affiacion a seguridad social y arl para la primera cuenta de cobro. K NO
. -~
/ NUMERO DE PAGO AUTORIZADO 10
" PORCENTAJE DE EJECUCION DEL VAEOR CONTRATADO: 82,12%
No. Factura-Cuenta A | Saldo del
S ‘ Valor del pago: $ 3.200.000 . $6.293.333
de cobro / / ~ Pag contrato:
/ / EJECUCION PRESUPUESTAL
COoDIGO ! SALDO POR" CODIGO | o, VALOR PAGO SALDO POR RUERO
RUBRO RP / VALOR PAGO RUBRO” | RUBRO
757 e 2200000(s  6293.333 - -
Y SALPO DE
VALOR TOTAL A GIRAR 3 3.209_000 RUBROS % 6.293.333
CONTROL FINANCIERO
/ VALOR AUTORIZADO
VALOR AUTORIZADO PARA { #DE
# DE PAGO FECHA PAGO A paco FECHA PARA PAGO
0 $0 ANTICIED i5
1 2025-01-30 % 106.667 16

Porverr L o D .’1665 2

Version: 04 Fecha de Aprobacion: 2025/02/17 /

d

Codigo: F-GJ-50-:+ o



2 2025-02-28 ¢ 3,200.000 17

3 2025-03-30 $ 3.200.000 18

4 2025-04-30 $ 3.200.000 19

5 2025-05-30 $ 3.200.000 20

6 2025-06-30 % 3.200,000 2%

7 2025-07-30 $ 3,200,000 22

8 2025-08-30 $ 3.200.000 23

9 2025-09-30 % 3.200.000 24

10 2025-10-30 4 3.200.000 25

11 26

12 27

13 28

14 ) 29

TOTAL PAGOS AUTORIZADOS ' P ' 7 $28.906.667 ..
OBSERVACIONESOCONCEPTO DEL PAGO B I
0
Vi Firma del Secretario de Des'bécho_.. T
s
LE:
LUZ LETICIA TANGARIF CIFUENTES o T
Nombre Completo gel Secratario de Despacho ! o 43101433 -
Secretaria / Dependencia: PLANEACION Sﬂbsecretaria de P.Iar'n'éa_cié.n !ﬁ'sﬁtu‘cionéi
Codige: F-GJ-50 Versién: 04 Fecha de Aprobacion: 2025/02/17
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Articulo 83 ley 1474 de 2011

INFORME DE SUPERVISION

_ .
’I//COMPL{EMENTO INFORMACION CONTRATO

~
AN

£

’

Nl.imero E:le contrato | 143 /2025 Fecha de Elaboracién Informe: 30/10/2025
Tipo de informe: [Parcial: ~ [ X |Eina)/ 1 Periodo de Informe: | 1/10/2025 30/10/2025 /

7 INFORMACION DEL CONTRATISTA / /
Nombre del Contratista

CANO GALLO YENNIFER LISSETH

Niimero de ldentificacién Tributaria

1.000.098.366,

2

PLANEACION - Subsecretaria

Secretaria / Dependencia: =
de Planeacion institucional

Lugar de Ejecucidén:

Municipio de Bello

Plazo inicial: 11 meses Prérroga 1:

Prorroga 2: Prérroga 3: e S/
Prorroga 4: Prérroga 5: e /
Prorroga 6: Fecha de [nicio de Ejecucion:

/. 30/01/2025 /

29/01/2025

Fecha de Suscripcién en el SECOP II: |

Tiempo Ejecutado {en dfas):

!

2. CUMPLIMIENTO DEL. OBJETO CONTRACTUAL

271 dias /

El contratista cumplié & satisfaccion con todas las actividades programadas durante el plazo para la ejecucion del contrato, de conformidad con el objeto y la vigencia.

3. SEGUIMIENTO ADMINISTRATIVC

A. Revisar que el expediente electronico o fisico del contrato esté completo y actualizado, cumpiiendo con la normativa aplicable:

El contrato y soportes se encuentran en el enlace de SECOP El

att f\mw .cm co/COCond \J -1,;- 2Nt gl arng/SalasConiractizdi
371C, el cual cuenia con cada uno
entas de cobro, informes de
supervision, certificaciones de segurldad social que dan cuenta de todos los
aportes realizados durante la vigencia de! contrato.

Sl

%

NO

%

B. Coordinar con el responsable en la Entidad Estatal la revisién y aprobacién de garantias, la revisién de los soportes de cumplimients de las obligacieﬁes laborsles, ia revisidn de las garantias.

El contrato cuents con las pdlizas de garantia vigentes, el informe de actividades,

/

sus honorarios ménsuales.

factura o cuenta de cebro, informe de supervision y certificaciones de seguridad Sl X ’/ NO
social correspondienies al periodo evaluado.
C. Preparar y entragar los informes previstas y los que soliciten los organismos de controi.
/

El contratista ha entregado los informes, planillas, registros y soportes solicitados s ¥ NO
durante el periodo de evaluacion.

e e ‘
D. Verficar el cumplimiento de las obligaciones«dﬁnﬁaﬁsﬂ en materia de seguridad sacial, salud ocupacional, planes de conti ia, normas ambi . y cualquier otra norma aplicatle de asuerde con iz naturaleza del contrate
El contratista ha pragentado la planilla de seguridad social correspondients al mes
de septiembre, |a cual fue pagada en 287 m;zs con el [BC acorde al cobro de s X NO

4. SEGUIMIENTO TECNICO - OBLIGACIONES CONTRACTUALES

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

DESARROLLO DE ACTIVIDADES

EVIDENCIAS

CUMPLE

Cédigo: F-GJ-54

Version: 02 Fecha de Aprobacion: 2025/02/17
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1.Realizar la creacion de los elementos
graficos que divulguen ias acciones en &l &rea
de comunicaciones que se realizan a corto,
mediano y largo plazo de acuerdo a las
estrategias de accion en el marco de la
implementacion de MIPG y demas acciones
en la Secretaria de Planeacion.

Disefio de ecard acerca de 1os iramites en
linea.

Disefio y publicacion de informacién acerca
de estratificacion socioeconomica.

Disefic de piezas para el concurse internc
de Halloween de la secretaria de
planeacion.

Disefo y difusidn para la comunidad de
Granizai acerca del levantamiento
topografico en algunos sectores.

Ecard de bienvenida para ia nueva
secretaria Luz Leticia Tangarife proyectada
en el Cencejo.

Difusién y creacién de ecard de
cumpleafios interna en la secretaria de
planeacion del mes de octubre.

Disefo de descansador de pantallas para
de mejora.

Ecard de invitacion & socializacion de la
modificacien excepcional de nerma
urbanistica. {

H

la administracion municipal acerca del plan '

Sl

2. Realizar el registro fotografico de las
acciones durante la gjecucion en el marco de
la implementacion de MIPG y demas accicnes
N la Secretaria de Planeacion

Acompahamiento y registro a rendicion de
cuentas en el Concejo Municipal.

Registro y acompafamiento a
socializacion ante las directivas de EPM
estamos ahj el Acuerdo 004 de 2025,
mediante el cual se adoptan
modificaciones excepcionales al Plan de
Ordenamiento Territorial.

Registro fotografico en la Comisicn
Accidental para el seguimiento de la
Accion Popular de Granizal.

Acompafiamiento a jornada junto a la
Subsecretaria de Ordenamiento Territorial,
donde se socializé el nuavo proceso que
se implemsantara, basado en el ciclo PHA:
Planear, Hacer, Verificar y Actuar.

Ragistro en reunién de analisis y estudio
mesa de trabajo junto & la Secretaria de

Planeacion y Sociedad Las Cabanitas
S.AS.

del Plan Parcial Amazonia, realizamos unal..

Todige: F-GJ-54

Version: 02 Fecha de Aprobacion; 2025/02/17
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3. Participar en eventos de promecion de las
actividades de la Secretaria de Planeacién,

Revigién y disefio de presentacion de
rendicion de cuentas de a secretaria de
planeacion ante el concejo municipal.

actiridades comunicacionales del municipio de
Belio.”

esta obligacion especifica para el periodo
cobrado.

con elementos graficos fisicos, st
comunicacionales y fofograficos. i -

Creacién y disefio de mapa de procesos.

|
4. Participar activamente en las actividades de ‘
fa Dlrec.cmn‘ Administrativa de No se présentaron requerimientos frente a
Clomunu??cwnes dando cumplimiento a la esta obligacion especifica para el periodo N/A N/A
divuigacidén y cormunicacian del Plan de cobrade.
Desarrollo.
5. Rezlizar todos los contenidos Repost de publicaciones realizadas
comunicacionales bajo lineamientos y Sg?:ti?;:g;iensgle l:;?g?;ii;if:ggok Todos los disenos antes realizados y
parametros de la Direccion Administrativa de P : presentados en la cuenta de cobro son S
Comunicacicnes garantizando contar con el Creacion de todo fino de material realizados bajo los lineamientos de la direccién
visto bueno de la Direccion antes de ser - PO 0& ms . de comunicaciones.
L ; s publicitario y/o de publicacién bajo ios

emitidos en cualquier canai 0 espacio. X . " "

lineamientos y colores de la direccién de

comunicaciones.
6. Alimentar las herramientas documentales  [Creacion, alimentacion y/o difusion del ‘
de seguimiento & los procesos, como drive, drive def equipo de comunicaciones, donde _A
plantillas de Excel y/o el instrumento con que |se reflejan disefios, imagenes y /o S . sl
cuente la Secrefaria que permiten verificar ¢l |elementos propios del equipo, para el Soormoonoonions L
cumplimientc de metas e indicadores de funcionamiento del drea dentro de la - . -
gestion. Secretaria de planeacion. - el = b

/ .
7
/

7, Asistir a las _reun[ones que cite la Direccion No se presentaron requerimientos frente a .
de Comunicaciones para el desarrollo de las N/A N/A

Cédigo: F-GJ-54

Version: 02 Fechz de Aprobacion: 2025/02/17
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8. Elaborar y hacer entrega mensual de 108
informes de actividades, donde se refleje la

correcta divulgacién det programa en rgdes Creacion del presente informa de informe de actividades de octgbre de 2025,

sociales, medios de comumcacmn_, registro actividades mes a mes para ovidencia de  |anexos de ev‘:denc_ias fotogréficas, sl
fotografico. Asf C°.m.° Hn infomje final, la ejecucion de abligaciones coniractuales |publicaciones en redes sociales y archivos

detallando ias actividades realizadas con en &l contrate No. 0143 de 2025. adjuntos.

ocasién del trentrato y anexando Ias
evidencias fisicas y digitales, en el marco de
la ejecucion del conirato.

9. Guardar, conservar y responder por los
rdocumentos, elementos y materiales gue se
Laengan & su disposicién para el cumplimientc | No se presentaron reguerimientos frepte a

de sus actividades, y entregarios al supervisor | esta obligacién especifica para el pgriodo N/A N/A
del contrato, a la finalizacién del mismo, cobrado. 1

debidamente identificados, organizados y J/

foliados. {

e. Obligaciones Generales
Asialir & |las capacitaciones y/o reuniones relacionadas con el Sistemna de ééguridad y Salud en el Trabajo (SST) a las que sea citado por la
~.«ustracién Municipal. (Describir fecha y aportar evidencia de la asistencia a la capacitacion}

H

2. Cumplir a cabalidad con ias obligaciones que s desprenden en materia de seguridad v saud 2n el trabajo, en atencién a o dispuesto en el Decreto 1072
de 2015, io dispueste en la Politica y el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en ¢! Trabajo establecido por la administracion municipal, y demas
normas que las modifiguen o adicionen. “ARTICULO 2.2.4.2.2.16. Obligaciones del contratista. El contratista debe cumplir con las normas del Sistema’

3. Entregar al Supervisor del contrato informe mensual, © cuande este lo requiera, con el detalle de las actividades realizadas en {a ejecucion del presente
contrato, {Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetive general)

4. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sisterna de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabaje SG-SST.5. Informar apertunamente a los
contratantes toda novedad derivada del contrate”. {Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetivo general)

5. Mantenarse al dia en el page de las obligaciones al sistema de seguridad social integral (salud, pensién y riesgos laborates), durante todc el plazo de
ejecucién del contrato. (Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetive general)

6. Cumplir con las obligaciones que se deriven del Sistema Integral de Gestion del Municipio de Bello. {Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento
1= esie objetive general}

7 Asislir a las capacitaciones del Sistema Integral de Gestion y, en general, a aquelias que sea citado por el contratante. (Describir fecha y apertar
evidencia de 1a asistencia a la capacitacion)

verificar el cumplimiento de las normas técnicas aplicables. (opcional — sé puede eliminar la iinea)
-Revisar que las personas que conforman el equipo del contratista cumpla con las condiciones ofrecidas de acuerdo con lo previsto en el contrato y exigir su
reemplaze en condiciones equivalentes cuando fuere necasario. (opcionai — se puede eliminar la linea).
sldentificar las necesidades de cambio o ajuste y revisar el cursc de accidn con las partes. (opcional — se puede gliminar la linea)
-Estudiar las solicitudes y requerimientos técnicos del contratista y dar recomendaciones a ia Entidad Estaial sobre el particular. {opcional — se puede
" rinar la linga) ‘ /
¢ ianorar 2 documentacion y ef soporte necesario frente a la necesidad de hacer efectivas las garantias def contrato. (opcional — se puede eliminar la finea)
4

5. SEGUIMIENTO JURIDICO.- CONCEPTO DEL SUPERVISOR

]
!
Certifico que EL CONTRATISTA ViE el ; iolz inipreeE, represeriads 2o o YERIIFER L " ’{ P GALLT
TEs con 0. URRGOTEE5%, dispuso su conocimiente y experiencia para el cumplimiente total, del objeta contractual, teniendo cema resultado ef X sl
cumplimiento de las actividades planteadas y programadas para el logro de dicho objeto, Hasta el momento el contrafista no ha estado inmerso en inhabliidades
e incompatibilidades sobreviniente que le impidan seguir legalmente con ta ejecucidn del contrato. Las capacidades ¥ facultades demostradas por el contratista
para la ceiebracidn del conirato permanecen en la misma condicion. Las actividades y obligaciones se cumplieron a cabalidad de acuerde con la normatividad
vigente y con el objeto del contrato, en razdn de lo anteror se da viabilidad por parte del Supenvisor o Interventor para proceder con el page indicada. NO
6. BALANCE CONTRACTUAL - CUMPLIMIENTO
o . : ’ s o pORCENTAJE DE R R i R
PERIODO DE EJECUCION PAGO AUTOR R e RRD FREERTETEN S ! Ll R PSR
_ TN TORIZADO 1 CUMPLIMIENTO. - MR FSTADO i
' $0
2025-01-30 2025-01-30 1 0,30% . $ 106.657 PAGADO
2025-02-01 2025-02-28 2 9,39% $ 3.200.000 PAGADO
2025-03-01 2025-03-30 3 18,48% /,’: $ 3.200.000 PAGADO
2025-04-01 2025-04-30 4 27,58% J,‘. $ 3.200.000 PAGADO
2025-05-01 2025-05-30 5 36,67% ] $3.200.000 PAGADG
HE25-06-01 2025-06-30 8 45,76% $ 3.200.000 PAGADO

Codigo: F-GJ-54 Version: 02 Fecha de Aprcbacion: 2025/02/17 4 de



2025-07-01 30/072025 7 54,85%, $3.200.000 PAGADO
2025-08-01 2025-08-30 8 63,94% / $ 3.200.000 PAGADO
2025-09-01 2025-09-30 9 73,03% $ 3.200.000 PAGADO
2025-10-01 2025-10-30 10 82,12% / $3.206.000 ADEUDADO

// :
7 v
No. Total pagos 10 Totales 82,12% // $ 28.806.667
El supervisor certifica que ef contratista acredits porcentaje de cumplimiento del 82,12% /34 contrato.
/
7. CONTRO}A’)OCUMENTOS

A Seguridad Social Integral del o {los} / .

Perioto(s) Si ) /.J Acta sobre el buen manejo del Anticipo NIA
B Certificado Disponibilidad Presupuestal N0~ K Actas de cambio de obra NIA

yd
. s g

([ Certificado de Registro Presupuestal g ¢ / L 1ﬁfcrmes de Laboeratorio N/A

Informes Parcizles Mensuales de Ejecucion del /" Ve
D Contrata ) Sl /M Informe del Personatl a cargo det Confratista N/A

- - 4
E Registro Fotografico S /N |Actas reunion N/A
F Vigencia de las Garantias NIA 0 Copia de Bitacora N/A
G Seguimiento y Controf a los Planes Ambientales | NJA P Aperturg de Fiducia o Patrimanio Auténomo- (Cuando N/A
se requiera)

H Cantidades de Obra gjecutada N/A Q Formato de devolucién del Carné /N‘IA
| Acta de Terminacion y/o liquidacion del Contrato | NJA R Otros informes o evidencias __,.// NIA

8. EVALUACION PROVEEDOR (SOLO APLICA PARA FINALIZACION DEL CONTRATO)

Teniendo en cuenta [a siguiente escala de medicién califique (puntos):
Excelente: 45 -50 Bueno: 3.9-4.4 Regular: 3.0-3.8

Malo: Menos de 3.0

ASPECTOS A EVALUAR

CALIFICACION

A. Calidad del bien o servicio — Satisfaceién de las necesidades y expectativas que el
usuario o cliente tienen del servicio adquirido

B. Cumplimiento de especificaciones técnicas — Evalia ¢l cumplimiento de requisitos
técnicos y/o especificos

C. Cumplimiento de plazos del contrato — Evaliia la entrega puntual de los bienes y/o
’ servicios

PUNTAJE PROMEDIO:

Observaciones:

S. FIRMA DE LAS PARTES

CANOQO GALLO YENNIFER LISSETH

S[;E,Ré[O ALEXANDER MADRIGAL BEDO\/’A/

CCONIT

1000098366,2

~
/CCONIT |

71782357 /’

o ek

Firma Contratista:

P
Firma SubeniSat sy

~t

Cédigo: F-GJ-54

S i

Version: 02 Fecha de Aprcbacion: 2025/02/17
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MUNICIPIC DE BELLO
Nir: 890,980,119.1
REGISTRO PRESUPUESTAL

B SECRETARIA DE HACIENDA ]
El{L2) Secretariofa) de Hacienda, en uso de sus atribuciones legales, ordenanzales ¥ estatutarias, en especial las conferidas por &l
Acuerdo Municipal 018 de 2022, actual estarure orgénico de presupuesto mumicipal

- AUTORIZA EL GASTO A FAVOR DE:

CANQ.GALLC YENNIFER IISSE’/T/I—I
Nit:- 1,000,098,366.2 7/
7

Vigendia, . Compromise presupuestal No, 208
Fecha de capedicién]  29/01/9095] Fecha de aprobacién | _28/01/3025
No. Contrate)0143-2025 Ferha de contrate / 29/01/2025
Objeto:
{CONTRATO 0143 DE 2025. PRESTACION DE SERVICIOS PARA CONTRIBUIR EN EL PROYECTO IMPLEMENTACION DEL
JMODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION. PLAZO 11 MESES. FORMA DE PAGO ACTAS PARCIALES PREVIA
IAUTORIZACION DEL SUPERVISOR. -
_ eriffico que a la fecha de aprobacisn de est= documento s€ élan compromendo $55,200,000, d:'séa:iminados ¢n los sigmentes rubros:
L. i
S 7 7 :
Disponihilidad Nro. 74 . /’ . 25300.000
Fubro 06.45.16.052.2024050880001.251.15.01.2.3.9.02.02.008.01.01.0740.0085190  / 76? 3 35,200,000

RP Owos servicios relacionados con el crmpleo - $istema de Gesion Tmplementado - Planczdién *

Towl$ 35,200,000

~

Esta autorizacion cumple con todos los requisitos contemplados cn €] estamro fiscal del Municipio y demnas normas complementarias parz su legilizmciéa,
Ley 115/07 ¥ Decretos Reglumentarios. )

/. ( Lihar s (C
o 1\
FRANCISCO JAVIER. ECHEVERRI CARDENAS
SECRETARIA DE HACIENDA /

Aprobd

Eym Aprobagica
- ¢ Ubontiar
o et MIREYA CONTRERAS PACHECO Elabord: PROFESIONAYL UNIVERSITARIO



FORMATO D?GO

X

NOMBRE COMPLETO . No FACTURA O DOCUMENTO EQUIVALENTE | Consecutivo de Pago
CANO GALLO YENNIFER LISSETH Py v/ 10 ]
CEDULA | 1.000.098.366,2 / —
e FECHA EXPEDICION FACTURA. -
DIRECCION 30 de octubre 2025,
DG 57 #21A-35 INT 101 ® octubre ge2029
TELEFONO NUMERO DE CONTRATC: ANO DE CONTRATO |
3046407702 a3 i
CIUDAD / 2025 |
BELLO No responsable de VA
Sefior (es): MUNICIPIO DE BELLO Nit: 890.980.1121
Direccion: CARRERA 50 #51 -00 ye Telefono: 604 79 44
Fecha inicial periodo a facturar: 1/10/2025 | ,~ Fecha final periode a facturar: 3011072025
7
Lugar & area donde se presta el servicio; [Subsecretaria de Fzéneacién Institucional] SECRETARIA PLANEACIGN
N° DE CUENTA 25300001055 TIPO DE CUENTA § AHORROS BANCOLOMBIAA
OBJETO DEL CONTRATO VALOR TOTAL
CONTRATO 0143 DE 2025. PRESTACION DE SERVICIOS PARA CONTRIBUIR EN EL PROYECTO /
IMPLEMENTACION DEL MODELQ INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION. PLAZO 11 MESES. FORMA DE % 3.200.000
PAGO ACTAS PARCIALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISOR. S
. :

(articulo 617 del Estatuto Tributario)

Manifiesto bajo gravedad de juramento gue he cotizado 5s apories comrespondientes ala g g/uridad social de acuerdo a [a
siguiente informacién y NO han sido restados de la base de retencidn a fitulo de renta er otros contratos a mi nombre

CANO GALLO YENNIFER LISSETH {
CONTRATISTA

Valor pagado S8 $ 472.300 //; planilia S8 90310157 mes cotizado SEPTIEMBRI?/
Para efectos de depuracion de la base aplicable para retencién en la fuente, manifiesto bajo gravedad de St/ NO
juramento y anexo, lo siguiente:

1, He contratade o vinculado dos (2} o mas trabajadores. NG
2. Tengo dependiente de Ley 16807/2012 para efectos de deduccién de retencidn en la fuente a fitulo de renta. NO
(Parag. 2 articuto 387 E.T), anexo soportes segln la ley.
3. Realicé pagos de intereses en prestame para adquisicidn de vivienda del afio inmediatamente anterior, anexo NO /
certificado bancario
4. Realicé pagos por Medicina prepagada o pdliza de seguros, anexo certificado NO /
5. Realicé los pagos Obligatorio al Sistema General de Seguridad Social, anexo planilla sl
Para efectos de depuracion de lz base aplicable para retencion por industria y comercio, manifiesto bajo NO /
gravedad de juramento que ejerzo una profesion liberal o
FIRMA CONTRATISTA: FERMA SUP VISOR //’ C.C.
/’_/’ ‘._‘
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PLANILLA INTEGRADA DE >C._.O_.._QC_U>O_OZ DE APORTES

_ _ubmﬂanl

DATOS DEE. APGRFANTE U\P.\_.Om DE LAPLANILLA
TIPG U
NUMERD NOMBRE APORTANTE DIRECEGION TELEFONO CORREQ PLAMILLA | FECHA PAGO ASDEIADA CANTIDAD
ABDGIADA, (DIAKESIAGO) -
[£4 {00009D366 [ YENNIFER LISSETH CAND GALLO | DG 57 #24A35 INT 101 | 306407702 Jenfcanog27@gmail.com EXONERADO PAGO TiPe FEGHAPAGO | RUmEro [ TMPLEADOS urs
PARAFISCALES Y PLANILLA | (MAJMESIANOD) | PLANILLA [T 1 P
FORMA CLASE HOMBRE _SAtup d
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coolae DEPARTAMENTO CIUBAD / MUNICIPIO FERODA SALUD | peniord pesiires / | TovaLapacar
Unica, | = Independisnle ANTIOQUIA BELLO NO 2025-0% \ 2025-09 \ ! 2810/2025 90340 3& $472.700°
\r 4 \\
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nomibre HiT Colizacldn Obligatosia | UPG Adlgtonal tncapacidadas Licencls Mataznldad Dlas Mara Valor Mora | Tolal a Pagar [ Mo, Aflfades
Valor Mora upc
No. Aulotzaclin Valor No, Autorizaclén Valor Gotlzaclén
EPSO{0 EPS Sura 800080762-2 178.000 L] 0 L] 12 1400 1] 179.400 1
[ TOTALES PERSIGN . o R
cddlga AFP Homhi Gollzaclon Aparta Vol Aporte Val Aporde FAP - Aporie FSP - Valor Mora Valar Mora
re NI Obiigaiosla Aflllado Aportanle Solldaridad Subsislencia | PR MO | oo acten Fap Talala Pagar
230201 ; Prolaccion {iNG ¢ Pratagcion} < 800229739-0 229,000 0 o B 0 N 0 s, 220,500
i H H " T " — " T 3
. i 1L ; . 3 L] 3
- ; PRSI P f i
TOTALES RIESGOS LABORALES i ' L0, I .
codlga ARL Nombra NIT Collzaclén Invapscidades. Aporios Otros | Valor Nelo Dlag | Valor Mora Subtols! | No. Radlcade | Valor Saldoa Fondo Tolal aPagar | Mo. Aflitados
_ Obligatesla | No. Aulotlzacisn Valor 8isl Calizaclé Mora | Collzacld Collzaclé Saldoa Favar Favor Salldatidad
i [} ARLSURA $30003730-5 34,700 [ .70 12 300 36000 - j 47 . | :35.000 1
: i i . i 4 .\.. ! B
TOTALES CAJAS : .
Gédlge COF Nombre HIT Valor Apotle Glas Mora Valor Mora Aporte | TolalaPagar | No. Afllados
Gerod Comlama 880900841-9 26.500 2 300 20,800 1
TOTALES PARAFIBCALES TOTALES POR SUBGISTEMA
Valor Aporte Dlas Mosa Valor Mora Aporia Tolal a Pagar No. Afillados Tlpe Adminisirad Ho. Adminieiradoras | Vator w__.__wﬂ%nmwmnm. LHA, Total a Pagar
SENA Salud 1 178.000 179.400
s [ 12 | o | o ] ] Ponsién 1 227.800 229500
ICBF Riasgos Laborales 1 34700 35.000
0 _ 12 ! ¢ i 0 ] 0 CCF 4 28,500 20.800
ESAP ESAP 0 0 0
_ | | I ICEF 3 0 o
_ MEN MEN 0 0 iN [}
| i [ SENA [ 0 S, 0
TOTALES 4 469000 412,700

A Opevador do lafarinae
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: Y e “Uinl o DATOS OEL APORTANTE © ; £ B T DTS DE (K PLANLA | T
TP NOMEROD MOMBRE APORTANTE IHRECCION TELEFONO * - CORREQ, ) roA PAGD ASOCHATA — T T OANTIORD
T (IAIMESIARO) .., o R C L - i
ct 1000008366 | YENNIFER LISSETH CANO GALLO | DG 57 #21A 35 INT 101 | 308407702 jetieanogeT@gmailcom | EXCHERADD PAGO Tre | FecuAbago | Mimero | EMPLEARSS ure -
PARAFISGALESY, PLANILLA | (DIMESIANG) | PLANHLA 7 5
FORMA GLASE NOWBRE. co 1 e T PO E PERIORO SALLD | PERIGDO BENSIONES R TR : T roTAL A
PRESENTACION |. APORTANFE |. SUCURSAL 60piGa - || DEPARTANMENTO IUDAD /MUNIGIPIO . ) . . TAL A PAGAR
{NICA { - indspendienle ANTIOQUIA BELLD NO 2025-02 202509 1 281012026 30310157 $472.700
_um.._.b.m-rm.mox“oo.._.__N}ZHm” L : : s
ST enmacil cofizae T HEORMACION NOYEDADES e "RIEBGOS LARGRALES «
. " WW.. : : I N  Fonda conde | : w R TS T I . o
B 2 = Ccod. v Yoluntarl | Voluniari penatonal . . Footlzactén 1 L . Cédly = b rte 114 ris
.| 90 | jontiontitn g w H m w sluistels]lo|als] slsfziste| 2 18] ok § woare [cotibion | ST | Raartanty ,,m_u "ol pensionaldo | "4, P werure] | BeaRC .m. | coresctin | C4AM° . sme ok | SREE TR An | e | Tene
' NEAS : . ahdarlgad : . 3 . o
. . Nk
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CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

concepto de aportes obligatorios al sistema. General de Seguridad Social mediante la Planilla integrada de Liquidacion de
aportes, el periodo de pension de 09 - 2025 de la siguiente forma.

SR S cm b it R il e B e o v s G e+ e - . et e L L i Leiind S
1417 ARL SURA 5 0 30 s14235 $24.700 50 $0 Sentiembre 90310157  28/10/2025 NO
: 3 00 - la028 o o
CCFO4  Comfama Comde & o T3 Tsiaess $28,500 50 $0 Sepiembre - 90310187  28/10/20%5 NO
Compensacion Fliar 9 L - R e« e
EPSC10 EPS Sura 5 0 30 §14235 042500 $178.000 0 $0 Sepliomiors 90310157 2102025 NO
8 90 : e e e e e
230201 Protescion (NG + 5 T T T Tenamas . b $227,300 $0 _ $0°Septiembre 90310157 281072025 NO
Pratecgion) g ] L
Sl przzsc~ts canificadc se expide 8 Jos 28 dizs del mes Jgurracs 30158




INFORME MENSUAL EJECUCION CONTRACTUAL

Bello, 30 de octubre 2025

Sefior

SERGIO ALEXANDER MADRIGAL BEDOYA
SUPERVISOR CONTRATO No. 0143 de 2025
Sub Secretario de Planeacién Institucional

Secretaria de Planeacidn
Alcaldia de Bello

Contrato No. §143 de 2025

YENNIFER LISSETH CANO GALLO, identificada con la cédula de ciudadania No. 1000098366 de Girardota, en
mi calidad de Contratista de |a Secretaria de Planeacidn, en Ia Alcaldia de Bello, en cumplimiento del Contrato
de Prestacion de Servicios de la referencia, a continuacién, presento el Informe de actividades realizadas en

el mes objeto de cobro.

Asunto: informe mensual de ejecucién contractual del

mes de octubre del afio 2025.

Valor y forma de Pago: TREINTA Y CINCO MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/ML; ($35.200.000).

Plazo: 11 meases

"CONTRATO 0143 DE 2025. PRESTACION DE SERVICIOS PARA CONTRIBUIR EN EL PROYECTO
IMPLEMENTACION DEL MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION. PLAZO 11 MESES. FORMA
DE PAGO ACTAS PARCIALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISOR.

CLAUSULA:

E! CONTRATISTA, ademds de las obligaciones gue por su indole y la naturaleza del contrato de prestacion de

servicios le son propias, se obliga para con la Alcaldia de Bello:

No Obligacicnes

Acciones realizadas

Evidencias

1
Realizar la creacién de los
elementos gréficos que
divulguen las acciones en el
area de comunicaciones que
se realizan a corto, mediano
y largo plazo de acuerdo a
las estrategias de accion en
el marco dela
implementacién de MIPGy
demds acciones en la
Secretarfa de Planeacion.

Disefio de ecard acerca de los
tramites en linea.

Disefio y publicacién de
informacién acerca de
estratificacion -
socioecondmica.

Disefio de piezas para el
concurso interno de
Halloween de la secretaria de
planeacién.

Disefio y difusién para la
comunidad de Granizal acerca
del levantamiento topografico
en algunos sectores.

Se anexan disefios realizados en
el presente documento.




Ecard de bienvenida parala

nueva secretaria Luz Leticia
Tangarife proyectada en el
Concejo.

Difusién y creacion de ecard
de cumpleadios internaen la
secretaria de planeacién del
mes de octubre.

Disefio de descansador de
pantallas para |a
administracién municipal
acerca del plan de mejora.

Ecard de invitacién a
socializacién de la
modificacién excepcional de
norma urbanistica.

Realizar el registro
fotografico de las acciones
durante la ejecucion en el
marco de la implementacién
de MIPG y demas acciones
en la Secretaria de
Planeacion

Acompafiamiento y registro a
rendicién de cuentas en el
Concejo Municipal.

Registro y acompafiamiento a
socializacion ante las
directivas de EPM estamos

ahi el Acuerdo 004 de 2025,

mediante el cual se adoptan




modificaciones excepcionales
al Plan de Ordenamiento
Territorial.

Registro fotogréfico en Ia
Comisién Accidental para el
seguimiento de la Accién
Popular de Granizal.

Acompafiamiento a jornada
junto a la Subsecretaria de
Ordenamiento Territorial,
donde se socializé el nuevo
proceso que se implementars,
basado en el ciclo PHA:
Planear, Hacer, Verificar y
Actuar.

Registro en reunién de
analisis y estudio del Plan
Parcial Amazonia, realizamos
una mesa de trabajo junto a la
Secretarfa de Planeaciény
Sociedad Las Cabafiitas S.A.S.

Participar en eventos de
promacion de las
actividades de la Secretaria
de Planeacién, con
elementos graficos fisicos,
comunicacicnalesy
fotograficos.

Revision y disefio de
presentacion de rendicién de
cuentas de la secretaria de
planeacién ante el concejo
municipal.

Creacidn y disefic de mapa de
Procesos.

Frvmon tbeais ks
B L N e

et

Participar activamente en las
actividades de la Direccién
Administrativa de
Comunicaciones dando
cumplimiento ala
divulgacién y comunicacién
del Plan de Desarrollo.

No se presentaron
reguerimientos frente a esta
obligacién especifica para el
periodo cobrado.

N/A




Realizar todos los
contenidos
comunicacionales bajo
lineamientos y parametres
de la Direccion
Administrativa de
Comunicaciones
garantizando contar con gl
visto bueno de la Direccion
antes de ser emitidos en
cualquier canal o espacio.

Repost de publicaciones
realizadas directamente
desde la pagina de Facebook

de la Alcaldia en el perfil de ia
secretaria.

Creacidn de todo tipo de
material publicitario y/o de
publicacién bajo los
lineamientos y colores de Ia
direccidn de comunicacignes.

Alimentar las herramientas
documentaies de
seguimientc a los procesos,
como drive, plantillas de
Exce!l y/0 ef instrumento
con que cuente la Secretaria
que permiten verificar el
cumplimiento de metas e
indicadores de gestion.

Creacién, alimentacion y/o
difusién del drive del equipo
de comunicaciones, dande se
reflejan disefios, imagenesy
/o elementos propios def
equipo, para el
funcionamiento del drea
dentro de la Secretaria de
planeacion.

Todos los disefios antes
realizados y presentados en la
cuenta de cobro son realizados
bajo los lineamientos de |a
direccion de comunicaciones.

Asistir a las reuniones que
cite la Direccion de
Comunicaciones para el
desarrollo de las actividades
comunicacionales del
municipio de Belio.

No se presentaron
reguerimientos frente a esta
cbligacion especifica para el
periodo cobrado.

N/A

Elaborary hacer entrega
mensual de los informes de
actividades, donde se refleje
la correcta divulgacion del
programa en redes sociales,
medios de comunicacion,
registro fotografico. Asi
como un informe final,
detallando las actividades
realizadas con ocasién del
tren trato y anexando las
evidencias fisicas y digitales,
en el marco de la ejecucidn
del contrato.

Creacidn del presente informa

de actividades mes a mes para

evidencia de la ejecucion de
obligaciones contractuales en
el contrato No. 0143 de 2025.

informe de actividades de
octubre de 2025, anexos de
evidencias fotograficas,
publicaciones en redes sociales y
archivos adjuntos.




Guardar, conservar y
responder por los No se presentaron
documentos, elementos Y requerimientos frente a esta N/A
materiales que se pongan a obligacién especifica para el
su disposicidn para el periodo cobrado.
cumplimiento de sus
actividades, y entregarlos al
supervisor del contrato, a la
finalizacién del mismeo,
debidamente identificados,
organizados y foliados.

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: Documentos enunciados como evidencias del
cumplimiento de las obligaciones contractuales.

Evidencias en () folios

Cordialmente, Recibi a satisfaccidn:

ﬁqﬂﬂ(’//m \g/y((‘éy / %/\,
L-_‘&IéT\IE\IIFEIR LISSETH CANO GALLO SERGH‘@/ALEXAW\TD)ERJMADRHGAH. BEDOYA

Contratista Sub Secretario de Planeacion Institucional
C.C. No. 1006093366 Supervisor contrato 0143-2025




