MUNICIPIO DE CORRALES - BOYACA
Nit. 891855748-2

Gestion Contractual - Contratacion Directa
ACTA PARCIAL

ALCALDIA DE

Corrales

Comisaria de Familia

ACTA DE RECIBO Y CUMPLIMIENTO PARCIAL 002

lNATURALEZA JURIDICA ICONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

MODALIDAD DE CONTRATACION CONTRATACION DIRECTA

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO TRABAJADOR SOCIAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO

OBJETO INTERDISCIPLINAR DE LA COMISARIA DE FAMILIA DE CORRALES-BOYACA, EN LOS TERMINOS ESTABLECIDOS
EN LA LEY 2126 DE 2021

PLAZO Y VIGENCIA EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO SERA EL TIEMPO COMPRENDIDO ENTRE LA FECHA DE
SUSCRIPCION Y PROTOCOLIZACION DEL ACTA DE INICIO Y EL 30 DE JUNIO DE 2026, INCLUSIVE

|LUGAR DE EJECUCION MUNICIPIO DE CORRALES

VALOR JONCE MILLONES TRESCIENTOS VEINTIOCHO MIL PESOS MC. (§11,328,000.00)..

CcDP 2026000044

|En el Municipio de Corrales— Boyaca, el dia dos (2) del mes de marzo de 2026, se redinen, por parte de municipio, La doctora, JENIFER ALEXANDRA
FIERRO VARGAS, Comisaria de Familia quien actiia en su condicion como supervisor del contrato en mencion y el sefior Jimy Orlando Cruz Cifuentes
como representante legal del Contratista con el fin de suscribir acta de cumplimiento parcial del contrato N° CD-MDC 020 DE 2026, Correspondiente a las
actividades desarrolladas por el contratista durante el mes de febrero del 2026; como se estipulaen la clausula 04, valor y forma de pago;

FORMA DE PAGO

El Municipio pagara al contratista el valor del presente contrato de la siguiente forma: mediante el pago de actas parciales, para lo cual el contratista
debera realizar la presentacion de cuenta de cobro, informe de actividades correspondiente a cada periodo y el respectivo soporte de pago al sistema de
Seguridad Social integral y Riesgos Laborales, y debera suscribir con el supervisor del contrato acta de recibo parcial donde conste el cumplimiento de las
lactividades contratadas, el recibo a satisfaccion por parte del mencionado Supervisor del Contrato, para el pago final adicionalmente se debera suscribir
acta de liquidacion y terminacion. PARAGRAFO: los pagos estaran sujetos a la disponibilidad de PAC elaborado por la Tesoreria Municipal para la
vigencia 2026

INFORME FINANCIERO ]
Valor Total Contratado 1 1.328.000,0'
___Total, Pagos $ 903.460,00}
Pago presente acta $ 2.084.908,00}
Saldo Por Pagar s 5.330.632,00]

Fe, Union, Esperanza y Amor Por Corales
Edificio administrativo- Calle 8 N° 340 - Cod. Postal 152060
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ACTA PARCIAL Comisaria de Familia
N° PAGO PERIODO Valor Pagos
ﬂgo No. 1 anero $ 903.460,00
Pago No. 2 febrero $ 2.084.908,00
Pago No. 3
Ego No. 4
Pago No. 5
Pago N° 6

TOTAL, PAGOS $2.988.368,00
| Valor de la presente acta: |  DOS MILLONES OCHENTA Y CUATRO ML NOVECIENTOS OCHO PESOS MICTE B 2.084.908,00]
[FORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL ]
ENTIDAD % DE PAGO
|Riesco PROFESIONALES Posiys Segurce 0.52%
Clase de Riesgo_ |
EMPRESA PRESTADORA DE LOS
SERVICIOS - SALUD NUEVAEPS 12,50%
FONDO DE PENSIONES Fondo de P;nsmnqs Obligatorias 16%
roteccion

[Valor Total Contratado $ 11.328.000,00
Plazo (meses)y dias 6
IBC N/A
NUMERO DE PLANILLA 61319861 [Focha de pago 2/03/2026
Iiotal Pagado $ 508.300,00

Las partes dejan constancia de lo siguiente:

1. Se mantuvo el objeto del contrato.

2. Se cumplieron las condiciones técnicas que rigen para la ejecucion del contrato,

3. Se ha guardado para ambas partes el equilibrio econémico.

Una vez lelda y aprobada en su totalidad, es firmada por quienes en ella intervinieron, remitiendo el original al archivo de gestién del contrato y de la

Secretaria de Hacienda.
POR EL MUNICIPIO EL CONTRATISTA

ZJiMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES
Comisaria de amilia CC. 1049650312

Fe, Unlon, Esperanza y Amor Por Corrales
Edificio administrativo- Calle 8 N® 3-40 - Cod. Postal 152060



MUNICIPIO DE CORRALES - BOYACA
Nit. 891888748-2
Gestion Contractual - Contratacion Directa
INFORME DE ACTIVIDADES

ALCALDIA DE

Corrales

Comisaria de Familia

DATOS DEL INFORME

N° Informe: 02

| Fecha de Iniciacion; 1/02/2026

|Facha de Corte:

28/02/2026

|Cargo: COMISARIA DE COMISARIA

Supervisor. JENIFER ALEXANDRA FIERRO VARGAS

DATOS DEL CONTRATO

Contratista: JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES

Contrato N° CD-MDC 020 DE 2026

DE FAMILIA DE CORRALES-BOYACA, EN

LOS TERMINOS ESTABLECIDOS EN LA LEY 2126 DE 2021

Objeto; PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO TRABAJADOR SOCIAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO INTERDISCIPLINAR DE LA COMISARIA

|Plazo:
Seis (06) Meses.

|Fecha de Iniclacion
19-ene-26

Valor confrato:
$ 11,328,000.00

Fecha de Terminacion
30-jun-26

IPoroenta]a de ejecucion financlera: 32%

Porcentaje de ejecucion en tiempo: CUMPLE

{Modificaciones al contrato: NINGUNA

En caso de tener anticipo, diligencie la siguiente informacién: N/A

Anticipo $ | Ejecucion de Anticipo § }Saldo por amortizar §
LISTA DE DISTRIBUCION
DEPENDENCIA DESTINATARIO DOCUMENTO

Comisaria de Familia

JENIFER ALEXANDRA FIERRO VARGAS

Original con anexos

Secretaria de Hacienda y Tesoreria

NURI ANDREA ALVAREZ NINO

Copla

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

Obll;aclones- Contractuales

Actividades realizadas

Soportes

1. Realizar visitas domiciliarias en el
marco de procesos de verificacién y
restablecimiento de derechos.

A la fecha, se han reallzado visitas domiclliarias en el marco de los
procesos de verificacion y restablecimiento de derechos, conforme a
las solicitudes y requerimientos presentados.

ANEXO 1. Informe del conceptos psicosoclales de los
casos reportados

2. Levar a cabo seguimiento a medidas
de proteccion decretadas, elaborando

A la fecha, se ha realizado seguimiento a las medidas de proteccion
decretadas, elaborando los respectivos Informes sociofamiliares
conforme a los casos asignados.

ANEXO 1. Informe seguiemitos de los concepto
psicosocial de los casos reportados

Flou respectivos informes

3. Efectuar valoraciones sociofamiliares
que permitan identificar dinamicas
familiares, factores de riesgo y factores
protectores, como insumo para la toma

de decisiones administrativas de la
Comisaria de Familia.

A la fecha, se han efectuado valoraciones soclofamiliares orlentadas a
la identificacion de dinamicas famillares, factores de rlesgo y factores
protectores, como insumo para la toma de decisiones administrativas

de la Comisaria de Familia.

ANEXO 1. Informes de los conceptos psicosociales de
los casos reportados

7. Realizar lo valoracién soclofamiliar
de las personas mavyores, para fijar
procesos de conciliacién de alimentos,
cuidado y ublcacion en hogares de
paso,

A la fecha, se han realizado valoraciones sociofamilares de personas
mayores, como insumo para los procesos de conciliacién de
alimentos, cuidado y posible ubicacion en hogares de paso.

ANEXO 1. Informes de los conceptos psicosoclales de
los casos reportados

1. Copla pago planilla seguridad soclal
2. Cuenta de cobro y/o Factura

3. Soportes de las actividades
/ -//ﬁ
/
.4

JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES

Contratista

Edificia administrativo- Calle B N® 3-40 - Cod Postal 152060




ANEXOS. REGISTRO FOTOGRAFICO
Imagen2y3
Se realiza visitas domiciliarias y valoraciones
Se realiza visitas domiciliari i sicosociales, con el fin d ificar la . " S
Fuente: ; : “ n.a S ¥ valoraciones A c- = i ) " e. @ ver ca.r = conforme a la ultima obligacion se realizo capacitancion a
hte: | psicosociales, con el fin de verificar las condiciones |Fuente condiciones psicosociales Y proporcionar Fuente las madres de los hogares Fami
psicosociales y proporcionar estrategias que estrategias que beneficien la convivencia de las '
beneficien la convivencia de las personas implicadas. personas implicadas,
Imagen 6 Imagen 7y 8 Imagen 9y 10
Se reall_zo acompaﬁaﬂ_liento en las lecturas de las Se realiza visitas domiciliarias y valoraciones
. medidades proteccion adelantadas por este psicosociales, con el fin de verificar las condiciones Se realizé acompafiamiento a las capacitanes
uente: d h Fuente . 5 A : Fuente .
espacho psicosociales y proporcionar estrategias que correspondintes
beneficien la convivencia de las personas implicadas.
Imagen 11 Imagen 12, 13
Se implementaron actividades en el 2mbito *ﬁ ‘g
Fuente: |

domiciliario con el objetivo de promover un entorno
familiar favorable ¥ protector

Portal Web:

-’_—__—_*—'

Edificio administrative- Calle 8 N° 3-40 — Cod. Postal 152060

Corrales-boyaca.gov.co

correo: alcaldia@corrales-boyaca.gov.co cel. 3138174434
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MUNICIPIO DE CORRALES - BOYACA
Nit. 891855748-2
Gestion Contractual - Contratacion Directa
INFORME DE SUPERVISION

© ciities

|EL SUPERVISOR DE LA: CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS

No CD-MDC 020 DE 2026 DA 19 MES o1 ARC 2026
PROYECTO:
CERTIFICA
Que, = JiMdY ORLANDO CRUZ CI TES
C.C. No. 1.049.650.312 = NIT. No. ] oe: TUNJA
Repressniado lagalments por,
C.C. No. De:
Cumpli6 a satisfaccién para el pago del periodo comprendido entre el, Dia 1 Mes 02 Afto 2026 vel 28 Mes 2 Afo 2028

Dal contrato u Orden asi (Resumir objeto) :

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO TRABAJADOR SOCIAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO INTERDISCIPLINAR DE LA COMISARIA
DE FAMILIA DE CORRALES-BOYACA, EN LOS TERMINOS ESTABLECIDOS EN LA LEY 2126 DE 2021
LIMIENTO I 5
N* Obligacién especifica Cumplimiento Actividades Evidencia Soportes Observacién
£ NO
Realizar visltas domk:ulam &n &l marco de procesos Se reaia s dplcacin de enfrevilas
de verificacion y de indiividuabes y lamillates; obsarvacion directa en|
1 X Visllng domiclarias; recolaccion de informecion| ANEXO
wobre artecidantics di viclencia, anddels da
dindmicas familares, roles y jerarguias.
Levar a cabo seg a medidas de Se rasiizd a slaboracién de iformes y
. 4 n info saguimientos con los conceplos psicosociales
2 i X donde se plasmaron lis sugerencias ANEXO
conmespandientes.
Efectuar it
identificar dinamicas famillares, fn{':huwsda riesgo y Se realiz0 la slaboracidn de informes con los
3 factores proteclores, como insuma para la toma de X paicosccialos donde s plasmaron ANEXO
las sugsrencias corespondiontes.

decisicnes administrativas de la Comisaria de

amilia,
Brindar apoyo técnico y profesional en ei dann!mllo
de programas de pt ¥ B a
'y la comunidad del Municipio de Corales, y Ias X
lactividades en las que se requiera el apoyo
profesional por parte de la EPS y PIC.
Brindar orientacion en educacion iniclal en pfimera e fache, 0 56 ha deda incis @ e ejeeuidn
infancia e infancia del Municipio de Corrales- Boyaca, da esta acthidad, quadando pendiants
a los agentes educalivos, institucion educativa sector x oo  clylcnws crba:hee
urbano y rural.
Real(zar la bisqueda, identificacion y b
de redes vmculasea famllisms y comunitarias en los
& de bl de x
derechos de la Comisaria de Famllia,

Ala lecha, no se ha dedo inicio a la ejecucidn
de esla actividad, quedando pendients
corforre a las obligaciones contractualss
eslablicidas

A focha, no 58 ha dado inicko A la sjecucion

Sa realizs sl difiganciamiento de Instrumenio da|

Realizar lo valoracion sociofamiliar de las personas

wvaloracion de riasgo y andisis da indicadores

B. Apoyar la ejecucion de talleres de prevencion y|
promocion en articulacion con la Casa del Menor,

T mayores, para fijar procesos de conciliacién de de affo fiesgo como controf exinemo, amenazas) ANEXO
alimentos, cuidado y ubicacién en hogares de paso. previas, uso de armas. aislamierio, enfre
A ia fecha, no se ha dado inkcio & b ejecucion

e esta actividad,

quedando pendiants
conforme a las obligacionss contraciuakes
8 dirigidos a nifios, nifias, adolescentes y [ovenes. de| x establecidas.

rdo con los lir institucionales y la
oferta social del Municiplo.
Apoyar el desarrolio de actividades de orientacion, Ala fecha, no se ha dado inido 3 1a ejecucion
¥ f £ i, " ;. de esta ectividad, quedando
9 dirigidas a p y . en articulacion con los > m-hmmm
prog Jes del Municipi dalablacideg.

Las demas funciones que asigne el supenvisor de

acuerdo a la necesidad y las demas relacionadas e wwi-acihided, sedendo panienss
10 |con el objeto del contrato necesario para garantizar x cotoma & “dmi s ANEXO
su cumplimiento.
INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO "E'"F’f‘c'é" ontdl B - nml
Vator inicial del conbato, T 1132800000 Plazo (meves] 3
Adicion No. B E BC 755.200,00
Vaior Total del contrato: $_ 11.328,000,00 Valora pagar 5 263,673 00
Valor pagado: H 903.460,00 Namero de planilla 61319861,
Valor a pagar en el periodo: ] 2.084.908,00 Total Pagado  § 508.300,00
Saido: §  8.339.632,00 pago CUMPLE
CDP _ No. 7026000044
RUBRO N° REGISTRO PRESUPUESTAL VALOR
2.3.45.4501082.08.2.3.2.02.02.009.0124.1.2.3.1.19.03 2026000033 11,328,000.00
Se expide la certificacién en Comrales a los 2 dias del mes
REVISADO PAC
RESPONSABLE




DOCUMENTO BQUIVALENTE A
FACTURA PERSONA NATURAL

1 .
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO TRABAJADOR No. 002
SOCLAL

Y ORLANDO CRUZL CIFUENTES
NIT: 1.049.650.312 No responsable de impuesto de IVA

D.R.522 DE 2003 Compilado Decreto Unico Reglamentario 1325 de 2016
DIRECCION: CARRERA 4 # 10A - 45

Cotre ico: n781
[sefor:  MUNICIPIO DE CORRALES Fecha: 2/03/2026
Nit: 891855748-2
Direccién CALLE 8 N° 3 - 40 Telefono: 3138174434
[T CANT | NOMBRE DEL PRODUCTO [ V/UNITARIO | V/TOTAL
PRESTACION DE SERVICIOS

PROFESIONALES COMO TRABAJADOR
SOCIAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO
1 INTERDISCIPLINAR DE LA COMISARIA DE $ 2.084.908 $ 2.084.908
FAMILIA DE CORRALES-BOYACA, EN LOS
TERMINOS ESTABLECIDOS EN LA LEY]
2126 DE 2021

SON: DOS MILLONES OCHENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS OCHO PESOS MICTE

Favor girar a la cuenta de ahorros N° 882- 523908-09 de Bancolombia a nombre de JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES

SUBTOTAL s] 2.084.908

- /— VA Ql

o (20312 -
Sad o ToTAL 8 2,084,908
Fl AUTORIZADA ACEPTADA Nit C. C. AT

Esta factura camblaria se saimila en todos sus efectos legales a la letra de cambio segin articulo 774 del C.CO



.!:compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
wo NUMERO HONBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREC PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NOMERD FECHA PAGO CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMES/ARO) PLANILLA (DIAMES/ANO) EMPLEADGS UPC
EXONERADO PAGO 1 0
cc 1049850312 JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES or BON3 25 7174268 cruzjimmy103@gmall.com PARAFISCALES Y 81319851 02/03/2026
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL cOmo OEPARTAMENTO CRIDAD | MUNICIFIO PERIODO SALUD | PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UnICA 1 - Indepandisnte BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-02 2026-02 1 $0 $508.300
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Coti Oblig UPC Adicional I Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Totat a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora urC
No, Autorizacién Valor No., Aulorizacion Valor Cotizacion
EPS037 Mueva EPS 800156264-2 218.900 0 0 0 0 0 218,900 1
TOTALES PENSION
Cotizacitén Aporta Aporte Voh Aporte FSP - Aporta FSP - Valor Mora Valor Mora No.
Cadigo AFP Nomire L 18 Obligatoria Afil 5 P . Dias Mora Cotizacién FSP Total a Pagar Afiflados
230201 Protaccion (ING + Protaccion) 8002297350 280200 0 a 0 0 0 0 280.200 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre T Cotizacién Incapacidades Aportes Otros | Valor Neto Dias | Valor Mora Subtotal | No. Radicado | Valor Saldoa Fondo Total a Pagar | No. Afiiados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemnas Cotizacion Mora | Cotizacion | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros BEDYT11563-6 9200 9.200 ] 0 8.200 9.200 1
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF l Nombre NIT Valor Aporta Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte I Dias Mora Valor Mora Aporte I TotalaPagar | Ne. Afiiados Tipo A o fumemiens  [ierauss o LML vounta Pegr
SENA Salud 1 218,900 218,800
[ | o | [ | 0 | 0 Pension 1 280.200 280.200
ICBF Riesgos Laborales 1 9200 8.200
0 | 0 ] [} | 0 | ) CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
1 ki | | ICBF 0 ) ]
MEN MEN 0 0 0
| | 1 1 SENA o 0 0
TOTALES 3 508.300 508,300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion



ozcompznsar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
woe NUMERD MOBSSE. APORTANIE CRECCECN. TELEFONO CORRET PLARRLLA FECHA PAGD ASOCIADA NOMERD FECHA PAGD
EXONERADD PAGO
cc 1049650312 | MY ORLANDO CRUZ CRFUENTES DTEVN IS 7174268 crjimry 10GBymal.com PARAFISCALES Y 61319861 020032026
SALUD
FoRua cLasE ctmo CEPARTANENTO CHAD | IO s ension o rLAMLLA TOTAL MOMBIA
UNica 1= Independients BOGOTA DLC. BOGOTA, D.C. NO 2026-02 202602 1 80
DETALLE POR COTIZANTE
IFORMACION COTRANTE PEFCAMATION NOVEIADES | Preson sawuo RIESGO0S LASORALES cor
i
ooy ; H B lete o o | okt | votvramis | pursiona | Fode ced. i codigo Apasts Apons | Agorte
Mimero de Apelbts y Hombees ! i slejEizfalzizle slelaisistel 2 (5] S | moae |3 T | | P |oesisantte | cov.ers | woers | & RO R f wcan | i o | mecor | 1] A2 sena | icer
Tt CHUZERTENEES I @)o " 2 | wrvumm [ o] maze [ &) a ] oy | rrsioon || w0 | e |essmo o] 1 | axe o o o

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




