RADICADC INTERNO:

i:}ﬁ} qu&gta SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
Filarmodnica ARER DE TESORERIA RECIBIDO FCR:
d{-z Bogota
FORMATO UNICC DE RADICACION DE CUENTAS | Focha Folios
1- Clase y Datos del Compromise
Tipo PRESTACION SERV. ARTISTICO No | 257-0-2020 [Fecha || 11 de Noviembre de 2020
Contratista _ |Antonio Alexis Quevedo Romero [[CC 79048695
Direccion  |CL77 B 11940 AP 702 TO 2 Telefono |3 105157863
Informacidén Apertes Voluntarios
Tipo Entidad/Beneficiario ! T.Id |No. Identificacidni  Valor Aporte Entidad Financiera  Tip Cta Namero Cuenta

2- Sistema Automaitico de pagos (SAP)
Cuenta [ 24503765422 | Banco | BANCO CAJA SOCIAL BCSC | AHORROS
3- Informacién Tributaria del Contratista
Naturaleza N Regimen ReteFuente RS Regimen Iva Simpliticado
[Declara Renta NO  |Cédigo Actividad RUT 9529 Tipo Privada

4- Informacién Adicional del Compromiso

Objete: Prestar los servicios artisticos como afinador para los pianos y el clavecin al servicio de la Orquesta Filarmonica de Bogota.

Forma de Pago: E valor del presente contrato serd pagado per la OFB en un pago por valor de VEINTIDOS MILLONES DE PESOS M/CTE (% 22.000.000) una

ez el artista realice la enirega del producto artistico objeto del presente contrato. El page estara precedido de la certificacian de cumplimiento a satisfaccion
xpedida por ef superviscr, previa presentacién del informe correspondiente el cual debera estar acompafiado de las evidencias en fisico o digital de las|

Ectividades o productos desarrollades por ! contratista y acreditacion del pago de los aportes al sistema de seguridad social en salud - pension y riesgos

aborales. En todo caso, cada pago estard sujeto a la aprobacion del PAC,

PARAGRAFO PRIMERQ: &l primer pago se efectuara por ¢l periodo comprendids entre la fecha de suscripeion del acta de Inicio v el Gltimo dia del mismo mes.
Del segundo pago en adelante se reafizara por perfods vencido de cada mes y para el mes de diciembre se realizarédn dos pagos de la siguiente manera; Uno)
por el valer correspondiente a los servicios prestados en el periodo comprendido entre e/ 01 al 15 de diciembre de 2020, y otro correspondiente a los
servicios prestados en el periodo comprendido entre el 16 al 30 de disiembre de 2020, previa certificacion del supervisor sobre el cumplimiento a satisfaccitn
del mismo.

PARAGRAFQ SEGUNDO: Para efecto de los desembolsos, el contratista deberd gcreditar la afiiacion y pago al sistema de seguridad social, de conformidad
con [a ley 100 de 1993 y sus Degretos reglamentarios.

Fecha Acta Inicio | 19-11-2020 [No Adicién | |Fecha Adicion | Valor Adicien |
Valor Compromisc Inicial || $22,000,000.00] Valor adicién(es) | Valor Total Ctro | $22,000,000.00)
5-Clase de Pago Periodo certificado: [Entre el 19 de noviembre de 2020 y el 36 de Noviembre de 2020 ||| Vaior Aporte del periode
No.Factura Cta Cobro.: | 1 |Fecha; 23/DEC/2020 I[ Anticipo %: | Valor | |1 (SalucrPensiontARL)
Ingreso Almacén: Fecha: Valor: { ) $69§’760'905
6-Registros Presupuestales y Valores a Afectar
No Registro | Fecha Registro Rubro Funcionamiento Fuente Concepto de Gasto Valor a Pagar
520 ] 11/11/2020 3-3-1-16-01-21-7691-00C-Bogotd 01 - 12-OTROS DISTRITQ  [0070-Oferta cultura) ¥ artistica 5,240,000,00
Ciudad Filarménica [20,000,000.00
520 11/11/2020 3-3-1-16-01-21-7693-000- 01 - 12-OTROS DISTRITO [0054-Convocaterias v estimulos  a  las 762,000.00
Implementacién  del proyecio  de expresiones  arlisticas y culturales y  del
_ Lestimulos de la OFB en Bogotd ?__atr?manl° 1,500,000.00
TOTALAPAGAR [ 6,002,000.00)

Valor en letras: Seis Millones Dos Mil Pesos M/Cte. ($6,002,000.00)

7- Responsables del pago:
Declaracion: Con su firma el Supervisér y/o Profesional resposanble del drea funcional QFB, certifica que la informacién contenida en este FURC es verdadera y

que el pago cumple con los compromisos adquiridos en el contrato v todos los requisitos de ley {incluidos los aportes al sistema general de seguridad social), si a ello
hubiera lugar y avala la solicitud de pago.

Nombre Supervisor y/o Profesional responsable : Firma del Supervigpr
ANTONIO JOSE SUAREZ ALBARRACIN A f~
Cargo; ﬁl)irector Sinfénico

Elaborado por; fCarmen Patricia Montoya Suarez

8- Devolucidn:




Conirato 1 257-0-2020
ID Certificacidn: 1

INFORME DE SUPERVISION Y CERTIFICACION DE PAGO Pagina 1 de 1

En ejercicio del control de ejecucion, certifico el cumplimiento del objeto y obligaciones del contrato No. 257-0-2020 del 11
de Noviembre de 2020, asi:

Contratista; Antonio Alexis Quevedo Romero

NIT/C.C.: CC 79048695

Valor a cancelar: Seis Millones Dos Mil Pesos M/Cte. ($6,002,000.00)

Nro. Factura o Cuenta de Cobro.: 1

Fecha de Factura o Cuenta de Cobro; 23 de Diciembre de 2020

Periodo certificado: Entre el 19 de noviembre de 2020 y el 30 de Noviembre de 2020

Disponibilidad Presupuestal Registro Presupuestal
538 | 06-11-2020 ] 520 T 11-11-2020 ]
UNIDAD EJECUTORA- VALOR A PAGAR POR: -
RUBRO SERVICIOS @ HONORARIOS COMPRAS/ A TOTAL
PRESUPUESTAL | REPUESTOS :
?di#%jsogota Ciudad Filarménica 0,00 . 5,240,00000 .00 ‘ 000 S,ﬁi&b,’é@b]d&f
01**Implementacion del proyecto de estimulos 0.00 © o 762,000.00 0.00 ; 0.00 - 762,000.00
de 1a OFB en Bogota
. TOTALES 0.00 6,002,000.00 0.00 0.00 6,002,000.00
INFORMACTON APORTES A SEGURIDAD SOCIAL, VOLUNTARIOS Y/O ENDOSOS
Tipo Entidad/ i Tipo Ne. Identiﬁcaci()r£ Valor Entidad Tipo Numere de
Beneficiario : 1D i Aporte y/o endoso Financiera Cuenta ; Cuenta
SALUD sanitas NI 800.251.440 $300,100,00
ARL  positiva | NIT 860011153 $12,532.00
PENSION colpensiones NIT 900336004 $384,128.00
TOTAL $696,760.00

1.Servicio recibido:
De conformidad con lo anterior, la supervisién certifica el recibo a satisfaccion de los servicios profesionales, cuyas
especificaciones y valores corresponden a las contratadas por la OFB, por lo tanto, procede al pago que se tramita.

2.Anilisis Técnico y Financiero:
La supervision certifica que el contratista ha cumplido con las obligaciones del sistema de seguridad social del pago que se
tramita, para lo cual se adjunta copia de la planilla de pago de autoliquidacién de aportes.

3.Constancia:
De acuerdo con lo estipulado contractualmente el contratista cumplié con sus obligaciones prestando los servicios artisticos
como afinador para pianos y clavecin en las actividades requeridas por la Direccién Sinfonica.

En Bogotd, a os 23 dias del mes de diciembre de 2020

S
Vi

ANTONIO J osg SUAREZ ALBARRACIN
Director Sinfénico

Anexos:
Elabora:
Revisd:

Carmen Patricia Montoya Suarez
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INFORME DE SL_JPERVISI()N Y
CERTIFICACION DE PAGO

ALCALHANAYOR
DEBDGOTADS,

EL DIRECTOR SINFéNICO .
DE LA ORQUESTA FILARMONICA DE BOGOTA

CERTIFICA:

CERTIFICA:

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

CONTRATISTA ANTONIO ALEXIS QUEVEDO ROMERO
IDENTIFICACION C.C. N° 79,048.695
CONTRATO DE:

PRESTACION DE SERVICIOS ARTISTICOS N. 257-2020

133011601210000007693 IMPLEMENTACION DEL PROYECTO DE
ESTIMULOS DE LA OFB EN BOGOTA.

RUBRO PRESUPUESTAL  1330116011400000007663 FORMACION MUSICAL VAMOS A LA
FILARMONICA .
133011601210000007691 BOGOTA CIUDAD FILARMONICA

DISPONIBILIDAD 538 DEL 6 DE NOVIEMBRE DE 2020

REGISTRO
PRESUPUESTAL 520 DEL 11 DE NOVIEMBRE DE 2020

TERMINO DE EJECUCION  DEL 19 DE NOVIEMBRE DEL 2020 HASTA EL 30 DE DICIEMBRE
DEL 2020

OBJETO: Prestar los servicios artisticos como afinador para los pianos y el clavecin al servicio de la
Orquesta Filarménica de Bogota.

2. INFORMACION DEL PAGO QUE SE TRAMITA

NUMERQ DE FACTURA, DE
CUENTA DE COBRO © Cuenta de cobro N° 1 FECHA 9 de diciembre de 2020
INFORME
PERIODO TRAMITADO O
FACTURADO Del 19 DE NOVIEMBRE AL 30 DE NOVIEMBRE DEL 2020
$6.002.000 m/cte (SEIS o
VALOR MILLONES DE DOS MIL GIRONo. | N*7
PESQOS M/CTE)
Para descargar asi:
RUBRQO PRESUPUESTAL
RP VAILOR
133011601210000007691 BOGOTA CIUDAD
520 : FILARMONICA $5.240.000

Pdgina 1de 3
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INFORME DE SUPERVISION Y
CERTIFICACION DE PAGO

ALCALDIANAYOR
BESOGOTADE.

133011601210000007693 IMPLEMENTACION
DEL PROYECTO DE ESTIMULOS DE LA OFB
520 EN BOGOTA $762.000

TOTAL 7 $ 6.002.000

3. BALANCE ECONOMICO DEL CONTRATO A LA FECHA

Concepto
VALOR INICIAL DEL
CONTRATO $ 22.000.000
VALCR TOTAL ADICIONES
VALCR PAGADO ALA
FECHA
VALOR QUE SE TRAMITA $6.002.000
CON ESTE INFORME
VALOR POR EJECUTAR $15.998.000
SUMAS IGUALES $22.000.000 $22.000.000

4. INFORMACION DE PAGOS REALIZADOS

NUMERO
DE PAGO
1
2
3

PERIODO PAGADO VALOR

5. INFORME DE EJECUCION

Una vez verificado por la Supervision el cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion
del contrato, se inicid su ejecucion el dia 19 DE NOVIEMBRE DEL 2020

Constancia de Recibo a Satisfaccion

20 de noviembre i i
1 GRADUACION (PULSACION, NIVELACION , ATRAPES) SALAOTTO $2.400.000

21 de noviembre
DOS (2) AFINACION DE CLAVECION A 441 TEATRO MAYOR $1.540.00 C/U $770MIL

25 de noviembre i .
1 GRADUACION (PULSACION, NIVELACION, ETC) TTF $2.400.000

26 de noviembre
TRES(3) AFINACIONES A TONOC ORQUESTA 442 $762.000 C/U 254MIL

Pdgina 2 de 3
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GC-F-10
Version 9

INFORME DE SUPERVISION Y
CERTIFICACION DE PAGO

ALCALDIAMAYOR
BERGGOTADD,

De conformidad con lo anterior, la supervision certifica el recibo a satisfaccién de los Servicios, cuyas
especificaciones y valores corresponden a las contratadas por la OFB, per lo tanto, procede el pago que
se tramita.

6. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES PARAFISCALES

La Supervisién certifica que el Contratista ha cumplido con todas las obligaciones del Sistema de Seguridad
Social, tanto para los pagos ya tramitados como para el pago que se tramita.

INGRESO Consignado SOI
VALOR VALOR BASE " Planilla N° 7771082512
CONTRATO PERIODO | COTIZACION % CONCEPTO TOTAL Valor Entidad
$300.100

$22.000.000 | $6.002.000 | $2.400.800

125% | SALUD 1.755:600| SOl

16,0% | PENSION $384.128 | 2.400.800| SOl
0,522% ARL $12.533|  645.200| SO
29,022 % | TOTAL $696.761| SOl

De acuerdo con lo sefialade el supervisor del contrato certifica el recibo a satisfaccion de los servicios por
parte del contratista a la OFB.

Se expide por ef Supervisor, Bogota D.C., a los 21 dias del mes de DICIEMBRE del 2020.

C‘/&%’ €, -

ANTONIO SUA REZ ALBARRACIN
DIRECTOR SINFONICO

SUPERVISO
INFORMACION ESTAMPILLA

NOMBRE ANTONIO ALEXIS QUEVEDO

CONTRATISTA ROMERO

IDENTIFICACION 79048695

FECHA DEL .

CONTRATO 11 de noviembre del 2020

DIRECCION KRA 83 A 8124

TELEFONO 2518281

EMAIL Pianosquevedo @ hotmail.com
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