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CEDULA 1037616648
NOMBRE ELIANNY MARIA MORENO MENA
SEGUNDA (2) CUENTA DE COBRO EN ADELANTE
- . | MESDELACUENTA | DOCUMENTACION ‘
ITEMS MARZO REQUERIDA . CUMPLE
1 " FOLIO CERTIFICADO DE '
SUPERVISOR
2 FOLIO FORMATO DE
' CUENTA
3 FOLIO ACTA DE INICIO
FOLIO RP.
5 FOLIOS SEGURIDAD SOCIAL
b o PANTALLAZO DEL
B L. FOLIO SECOP-EVIDENCIA DE
LA CUENTA CON MES
A COBRAR
TOTAL DE FOLIOS

GENERAL | 2 :
FECHA - HORA ENTREGO - | RECIBIO | NUMERO DE -

RESOLUCION

CONTABILIDAD ) - :
FECHA HORA = ENTREGO RECIBIO

DO De PSSP (O Cous crousss .

Direccién Sede Principal i
Calle31conCraila Esquma Barrio Kennedy, Quibdo - Colombia
“www.choco.gov.co
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Gobernacjon } Secretaria
del Choco | General

Nit:891680010-3

LA PROFESIONAL UNIVERSITARIO-COD-219-GRADO 07 DE LA SECRETARIA
GENERAL DE LA GOBERNACION DEL CHOCQ.

CERTIFICA QUE:

La sefiora ELIANNY MARIA MORENO MENA, identificada con numero de cedula
de ciudadania 1.037.616.648, viene cumpliendo a cabalidad con las obligaciones
estipuladas en el contrato de prestacion de servicios CD-PS-GDCH-320-2026 De
un(a) Abogado, segun el informe de actividades comprendido del 1 al 30 de marzo

del 2026

Y
LUCELY MIARTINEZ YAURILLO
Supervigor del contrato

Nombre Pt Firma
Elaboré Frank Hinestroza- Contratista GTH A\XA AN, =
Revisé Manuel Fernando- Abogado contratista & 7 (g

Direccion Sede Principal
Caile 21 con Cra 1a Esquina - Barrio Kennedy, Quibdo - Colombia
www.checo.gov.ce
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ELIANNY MARIA MORENO MENA
1037616648

NO RESPONSABLE DE DEL IMPUESTO SOBRE
] LAS VENTAS - IVA :

O | PAGO POR PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN ABOGADO QUE SIRVA
| DE APOYO EN LA SECRETARIA GENERAL DE LA GOBERNACION DEL CHOCO

1307 1787

26/01/2026. 130/01/2026

TRES MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/CTE

$3.200.000

31083677841

3 5 9 :
Lo UL )macb
. ELIANNY MARIA @RENO MENA |
1037616648

* BARRIO NINO JESUS/ LOS ALMENDROS

/ 3142320699

_NOTA: Declaro bajo juramento en esta cuenta de cobro que no enfrentaré costos y gastos a mis rentas de trabajo al
final del afio: esto para efectos de que el departamento de contabilidad practiqué la retencién enla fuente con base en
el articulo 383 del ET, adicionalmente manifiesto que, en el pago de seguridadsocml adjunta, he incluido como IBC
(ingreso base de cotuacién) el 40% de los ingresos. (cuando haya lugar a ello).

AHORRO




MACROPROCESO: GESTION DE APOYO

PROCESO: GESTION DOCUMENTAL

Gobernacion

PROCEDIMIENTO: PRODUCCION DOCUMENTAL

del Choco

FORMATO INFORME MENSUAL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES
PRESTACION DE SERVICIOS

Cadigo: GDS.FT.004
Version: 04 ‘
Fecha: 14 de marzo de 2024

2Secretaria / Oficina

: SECRETARIA'GEN ERAL

Pago |2
No. .

Fecha Informe

30 de
2026

MARZO

Nombres y Apellidos. -

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA / EJECUTOR
" ELIANNY. MARIA MORENO MENA

Tipo y No. Identificacién

1037616648

"No. Celular |

3142320699

Correo Electronico

Objeto del Contrato/Convenio

2. INFORMACION DEL CONTRATO / CONVENIO

7

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN ABOGADO QUE SIRVA DE APOYO EN LA
SECRETARIA GENERAL DE LA GOBERNACION DEL CHOCO

Contrato/Convenio No. 320. 3 "}.'ff CDP No.: 1307 1787

Fecha de édsc}igjc'ién | 30-01-2026 :\Ee)éﬁé::dve.{-l[i_iéié‘gj;_bpf 02-02-2026 B | 01052026

Plazo de Ejecucion. 3 meses ' Periodo a Pagar: | Del1al 31 de MARZO de 2026
PolizaNo. -~ N/A . ‘No: Planilla Aportes Salud y Pensién: ‘

go/Deser olso | Pago/Desembolso
No. 1 _No. ~ No.6 |
$ a5 $ $
_Pago/Desembolso - | - Pago/Desembolso - so | ‘Pago/Desembolso | Pago/Desembolso
SNCTo e ‘o = No.83 ' : - No.11 .No.12 . =
$ $ $ $
Valor total $9.600.000 Valor total pagado $
Contrato/Convenio s S 2 i
Valor Autorizado a Pagar (en letras): TRES MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/CTE.

Valor Autorizado a Pagar (én numeros) I

$ 3.200.000

Avance Fisico (%)

65.5%

(%)

Avance Financiero

0%

"4, ACTIVIDADES EJECUTADAS EN EL MES
OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATO |- cele

publicos.

| 1.. Brindar asesoramiento legal en temas relacionados
- | con la vinculacién, permanencia y retiro de servidores

Se brindo el asesoramiento legal en temas relacionados con la vinculacion,
permanencia y retiro de servidores publicos segun la normatividad
aplicable, decretos y lineamientos de la funcién publica

2. Apoyar en la revision y emitir conceptos juridicos
_sobre normativas laborales y administrativas

Se dio el debido apoyo en la revisién y la emisién de los conceptos juridicos
necesarios en cuanto a las normativas laborales y administrativas vigentes

aplicables al talento humano

segun los casos concretos



MACROPROCESO: GESTION DE APOYO

PROCESO: GESTION DOCUMENTAL

PROCEDIMIENTO: PRODUCCION DOCUMENTAL

Gobernacién
del Choco

FORMATO INFORME MENSUAL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES
PRESTACION DE SERVICIOS

Cddigo: GDS.FT.004

Version: 04
Fecha: 14 de marzo de 2024

3. Servir de apoyo en la revisién y sustentacion de
actos administrativos relacionados con
nombramientos, encargos, traslados, licencias,
sanciones disciplinarias y demés asuntos del area

Se apoyé de manera oportuna en la revision de actos administrativos
relacionados con nombramientos, encargos, traslados, licencias, sanciones
disciplinarias y demas asuntos del objeto contractual y demés con el fin de
conseguir el correcto ejercicio de la funcion publica

4. Garantizar que los actos admlmstratlvos cumplan
~con la normativa vigente y sean debidamente
soportados

Se garantizo que los actos administrativos cumplieran con la normativa
vigente, fueran soportados y motivados en debida forma

5. Apoyar en el seguimiento a procesos disciplinarios
mternos asegurando el debido proceso.

Apoye en el seguimiento a procesos disciplinarios internos, asegurando que
todas las actuaciones fueran en pro del debido proceso como principio
constitucional

. 6. Apoyar en los requerimientos judiciales y
admlnlstrahvos relacionados con la situacién laboral
de los funcionarios.

Preste apoyo en cada uno de los requerimientos judiciales y admlmstratnvos
relacionados con la situacion laboral de los funcionarios siguiendo los
lineamientos del empleo publico y su funcién

7. Mantener actualizéda la normatividad en materia de
derecho laboral, disciplinario y administrativo.

Se velo por la correcta actualizacion de la normatividad en materia de
derecho laboral, disciplinario y administrativo en concordancia con las
normas constitucionales

8. Participar en la propuesta de mejoras en los
procedimientos internos para garantizar el
cumplimiento de las leyes y reglamentos aplicables

Participe en las propuestas para mejoras en los procedimientos internos y asi
poder garantizar el cumplimiento de las leyes y reglamentos aplicables segun
cada caso o situacion en concreto

9. Las demas inherentes al objeto contractual que
determine el supervisor del contrato

Se realizaron todas las demas actividades del objeto contractual desde el
area a la cual estoy adscrita con el fin de dar una ejecucion efectiva al
contrato

? \Abtl\l\ ) W

B Qarn ileth OO <.

Firma Contratista
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MACROPROCESO: GESTION DE APOYO
PROCESO: GESTION DOCUMENTAL

Gobernacidn

PROCEDIMIENTO: PRODUCCION DOCUMENTAL : del Chocé
FORMATO |NFORME MENSUAL ) Cédigo: GDS.FT.O(M
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES Version: 04
PRESTACION DE SERVICIOS Fecha: 14 de marzo de 2024

NOTA: Se deben adjuntar las evidencias o anexos que soporten lo descrito en el presenté formato. -

Tramite de cuentas gobernacién del choco /




"MACROPROCESO GESTION DE APOYO

' PROCESO. GESTION CONTRACTUAL
SRGCEDIIENTO  INTERVENTORIA ¥ SUPERVISIGN| Gobernacjon ?
| CONTRACTUAL : _ delChoco
i Codigo GCO FT.003 g

FORMATO DE ACTA DE INICIO Versién. 02 { }

Fecha 04 de sepherdive de
2024 |

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Clase de Contrato: | PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTI&J
. No de Contrato: CD-PS-GDCH-320 Fecha de Suscripcion: | 30/01/2026
 Contratante: - _GOBERNACION DEL CHOCO NIT: &5 891.680 010-3 |
i Contratista: ELIANNY MARIA MORENO MENA | No. de Identificacion: 1.037.616.648 J
; Objeto” S del | FRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UM f«BOGADO QUE SIRVA DE |
i Contrato: ; APQYQ EN LA SECRETARIA GENERAL DE LA GOBERNACION DEL CHOCO.

"{Valor del Contrato: | NUEVE MILLONES SEISCIENTOS MIL PESQS ($9.600.000) M/CTE.

5 Plazo . ~ | TRES (03) MESES, SIN EXCEDER DEL 31 DE DICIEMBRE DEL 2025

{ Fechadelnicio:  { 02-02-2026

3 > s

jFechade . =} 01052026

{ Terminacion:

En la ciudad de Quibdé, en el Despacho del Secretario General se reunieron: La Dra. Lucely
Martinez Murillo, en su calidad de Profesional Universitario grado 7, uien actda como supervisora
designada del contrato de la referencia, y La Sra. Elianny Maria Moreno Mena, con C.C. No.

1.037.616.648, en su calidad de contratista, con el fin de iniciar la gjecucion del contrato en
mencion, ’

Se dsja constancia que las erogaciones que el Contratante efectle para el pago del valor del
presente contrato de prestacion de servicios profesionales se haran con cargo al Certificado de
Disponibilidad Presupuestal No. 1307 del 26 de enero de 2026 y Registro Presupuestal No. 1787
dal 30 enero de 2026, expedidos para tal fin por la Coordinadora de la oficina de Presupuesto de
la entidad. .

En ponstanCia se firma por los que en ella intervinieron el dia 02 de febrero de 2026.

| A Spmm
INEZ MURILLO * - 1 EEA NY MARIA §k€ MENA -

Profesiondl Universitario grado 7 C.C.N°:1.037.610.648
k Contratista

Powered)by @ CamScanner
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e CD REGISTRO PRESUPUESTAL
s‘é‘ Nro. RP: Focha: Vigoncla: ‘ Tipo de presupuesto:
1787 , 30 do Enaro dof2026 2026 PRESUPUESTO ENTIDAD
pependoncla: ' Estado: | Valor total: , Nto. Contrato;
SECRETARIO(A) GENERAL APROBADO . g 9.600.000,00 CD:PS-GDCH-320-2026
cédigo BPIN: . 0
‘202500000000644
Tercero: . :
1037616648 - ELIANNY MARIA MORENOMENA | : . R
Descripcién: A ‘ ' ’ _—
. PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN ABOGADO QUE SIRVA DE APOYO EN LA SECRETARIA GENERAL DE LA GOBERNACION DEL
CHOCO. i ' '
. ; RUBROS DE EGRESO
copP Cadigo Rosumldo - ; : Rubro do ogroso ) : Valor
1307 2.3.2.02.02.009.03.04 1117 lmp19munlack ny soguimienlo a los Planes Instituclonales 2025 - apmzozsaooooooo&u - 9.600.000,00
CPC91199 X
CICP: 2,3.2,02.02.009 - SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, SOCIALES Y PERSONALES. Fuente: 1.2.1.0.00 - INGRESOS
CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION. Fondo: 1- INGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION. MGA: 4599031
- SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA. CPC; 91119 - Olros sorvicios do la odmlnlswdbn poblica n.c.p.. Sector: 45 -
GOBIERNO TER"ITOR!AL Sllulclbn C. BPIN: 202500000000544
' 3 Total 9.600.000,00
Son: NUEVE MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS CON CERO CENTAVOS
‘ PROGRAMACION DE PAGOS
: Mos . {vater
FEBRERO : | - a.20000000
MARZO SR " 3.200.000,00
ABRIL : : : 3.200.000,00

Elaboré: PEREA PALACIOS LUZ YASIRIS.
Aprobé: PEREA PALACIOS LUZ YASIRIS.
Imprimé: PEREA PALACIOS LUZ YASIRIS. !

PRipe i <o i

Direccion Sede Principal
Calle 31 con Cra 1ja Esquina - Barrio Kennedy, Quibild - Colombia
WWW, chucn u;uv co

Powered by (8 C_ém:Sc'anner.



™~
] PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES \A ™,
G WO\ J e SOPORTE DE PAGO GENERAL Bancoomen ™.
A P -
[ERALES DE LA PLANILLA —
DATOS GENERALES DEL APORTANTE =) DATO3 aun: s HeRETENDIENTES |
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 1037610648 - > 4646250966 .SCza.Enrcr.oz SALUD: VES feraro ASO 22 |
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ELIANNY MARIA MORENO MERA. || NOMEROPURELR, | o MES fobraro ANO 2079 pERIODD o |
CIUDAD/MUNICIPIO: QUIBDO  DEPARTAMENTO; Choco || PEIMODO COTY NOMERO AUTORIZACION: ooy |
DIRECCION, B/ NINO JESUS  TELEFONO: cotonpy || NS DEMORA: oy 202610302 |
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: \INDEPENDIENTE || FECHA PAGO (smsa/mmidd) !
TIPO EMPRESA. PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio sl por mayor d compiador
FORMA DE PRESENTAGION: UNICO i bl
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA) s
ALES ]
TOTAL AF ORTES A PENSION WMORA 107,
ADMINISTRADORA I WORA VALOR PAGADO =]
OVSHE J_ No. COTIZANTES COTIZACION APORTES VOLUNTARIOS |—conzacion PSP sﬁv&i' x| ED
: - | | 5 58 — 5 303200 T} =
BUBTOTALES: e
TOYAL APORTES A SALUD TOTALES
e No. -zmvﬂmmﬁmm)ﬂ! LUCENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION
cooIGo _ NOMBRE co NOMERO NOMERG e peoe bl
: AUTORZACION|  VALOR |, 1o mOon|  VALOR P | vmor | comaac ADRES 34 34 §23%
EPS00S [EPSO05 SANITAS SA 1 = 3 I s § 2% L 3d 3d 5
BUBYOTALES:
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES TOTALES ]
ADMINISTRADORA T INCAPACIDAD IRP. > SALDOA FAVOR T LUQUIDACION T 2
COTIZANTE! - -l UENTO VALOR PAGADO
OG0 i NOMBRE oo S [ NOMERD AUTORIZACION] VALOR [PAGO A OTROS RIESGOS| PLANLIA | VALOR T COTZACION | APORTES 3 nm oEse = [
=3 <23 POSITIVA COVPANIA DE SEGUROS SA I 0 Gk | Ta s | sq B nﬂ‘. 39
BUBTOTALES: X L
QUIDACION D DA APO
DATOS DS COTZANTE EOADES SEG! AL PARAFISCALES
_ EPP ;& _ S SALUD _L cor SENA | ICBF | ESap MiNEDY
933 o] = %ﬁw
FoENTFICA hiad SUSTIPO | SALARIO [TPODE (S 2| B &% A M 2 |8 -3 Fsp L INDICAL CENTRO O 1BC ToT TOT/ TOM, TOTAL | TOTAL
N { 3 TOTAL 'OTAL AL AL
con | BASCO [sa; 13 m.m HFRER R IR M 13| £ 588 ADMIN BC TZAC ﬂu«ﬂ 5rm|c3>§nm variFa | JOTAL | apmin BC |[co DE RTELS ADMIN |\ pORTEWPORT ORTE} TE|
| 528 3 oo s oo ecpecias | ONTE . §
£ pesoa: T O p30301- P9 § $303200 S0 P GaaF S Nomal § 30L20EPS005. § sz 103761664] § 5. 54 sd sq  sg sq sd
Pay Lo ENIR| | 1.8949sd ITAS | | 1.894.998
bama A
be
Kemacos
\
A
PR e L%
Doado w
vLATD
PAGINA 1 DE 1

202670307 1153 AM  UBUARIO: SO CC26348431
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 7
COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE )
CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1037616648
ELIANNY MARIA MORENO MENA
QUIBDO DEPARTAMENTO: CHoco
9999999

B/ NINO JESUS TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

N: UNICO
) PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

I-INDEPENDIENTE
Comercio al por mayor de

NO

HERER
§nd:’gn Manilla: f%éf}é%%[%%é F DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
Per100 Fago:
sl D}"isgmn: 2025/05 4646250966 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
Slar lus Gonision; 0 . MES: febrero PERIODO COTIZACION MES: febrero
wierenia: 1037616698Valor: $550.000 00 1 ARO: 2026 SALUD: ARO: 2026
2 &
T , 0
#plica "0;]I%géggeEeggmgg;%es con el id): 2026/03/09 NUMERO AUTORIZACION: 9996021548
Conserve este recibo i F o
- , &3 el unico
ssporte valido para atender cualguier -‘
s reclanacion, | NOVEDADES S
Par ﬁ;gg%aﬂ?ﬁiﬂﬂﬁ presete e TAE | TDP | TAP | COR | VSP | VST | SLN [COM[ IGE [LMA | VAC | AVP } V
c100: lel. (1) 8510101 / 2
servicioalcljentecefecty pga.co " = :
uuis.efecty. cos. co ’ e |
— | O LIQUIDACION GENERAL
w ; TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
N PENSION
ADMINISTRADORA o
| NIT CODIGO NOMBRE.
8002248088 230301 230301-PORVENIR 1 $ 303.200
Tl i SUBTOTAL: 1 $ 303.200
s T SALUD
- ADMINISTRADORA
NIT | CODIGO e ~ NOMBRE _
8002514406 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A 1 $ 236.900
¥ o g SUBTOTAL: & 1 $ 236.900
. RIESGOS PROFESIONALES — N
in ADMINISTRADORA
I NIT__|_CODIGO NOMBRE
|8600111536 |  14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A 1 $ 9.900
? __SUBTOTAL: 1 $9.900
| et
I
VALOR SIN MORA: $ 550.000
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 550.000
PAGINA 1 DE 1

2026/03/07 11:53 AM

USUARIO: SOI - CC26349431




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

2026/03/07 11:50 AM

/j RECIBO PARA PAGO Pssncooman
£
o~ sl L Gy . LA
f DATOS GENERALES DEL APORTANTE
A,‘O \DENTIFICACION: GEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1037616648
| NOMBRE O RAZON SOCIAL: ELIANNY MARIA MORENO MENA
/ | GIUDAD/MUNICIPIO: QUIBDO DEPARTAMENTO: CHOCO
/ | DIRECCION: B/ NINO JESUS TELEFONO: 9999999
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
¢ FORMA DE PRESENTACION: UNICO
| APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
E’ DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
| NUMERO PLANILLA: 4646250966 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
 PERIODO COTIZACION MES: febrero PERIODO COTIZACION MES: febrero
| OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2026 SALUD: ANO: 2026
i,, oy INFORMACION FECHAS DE PAGO
FECHA LIMITE DE PAGO | DIAS DE MORA | VALOR DE LA MORA VALOR POR PAGAR
‘__ 20260311 \ 0 50 $ 550.000
2026/03/12 | 1 il $ 500 $ 550.500
i 2026/03/13 | 2 | $ 900 $ 550.900
\7__ 2026/03/16 | 5 | $ 1.900 $ 551.900
2026/03117 | 6 | $2.300 $ 552.300
B ~ 2026/03/18 | 7 | $2.600 $ 552.600
( NOVEDADES
| 'ING TRET [ TDE | TAE [ TDP [ TAP [COR[VSP | VST | SLN [COM] IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
|l R R O
ool LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES [TOTAL PAGADO
L PENSION
l ADMINISTRADORA
{_ _nT_ | cooigo | NOMBRE
{8002248088| 230301 | 230301-PORVENIR 1 $ 303.200
!I = SUBTOTAL: 1 $ 303.200
E SALUD
I ADMINISTRADORA
“nT [ copico NOMBRE
8002514406 | EPS005 EPSO005-SANITAS 3.A 1 $ 236.900
SUBTOTAL: s 1 $ 236.900
[ RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8600111536  14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A 1 $9.900
I SUBTOTAL: 1 $ 9.900
TOTAL POR PAGAR: | $ 550.000]

USUARIO: SOI - CC26349431

PAGINA 1 DE 1



