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MUNICIPIO DE LA CALERA
‘ AUTORIZACION DE TRAMITE DEL CONTRATO

DEL 1 DE ABRIL AL 30

MES RADICACION A CONTABILIDAD  ABRIL { W PERIODO A COBRAR LJE ABRIL , |

LA SUSCRITA SECRETARIA DE EDUCACION ¥ DESARROLLO SOCIAL

Autoriza el tramite de la siguiente cuenta

|
TCONTRATISTA LISETTE CATERINE MORENO AVILA ' CEDULA: 1071162424 *
T t
) . / TIPO DE CONTRATO: PRESTACION
CONTRATO No. CPS-264 | FECHA: 30 DE ENERO DEL 2026 DE SERVICIOS
L — — NI S— S

OBJETO:; PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTOR EN ACTIVIDAD FISICA Y ENTRENAMIENTO DEPORTIVO EN LA
ESCUELA DE FORMACION DEPORTIVA EN VOLEIBOL PREJUVENIL Y JUVENIL PARA TODOS LOS GRUPOS POBLACIONALES
EN EL MUNICIPIO DE LA CALERA - CUNDINAMARCA, SEGUN PLAN DE ACCION 2026.

CONCEPTO DE PAGO

ANTICIPO PAGO PARCIAL LIQUIDACION ULTIMO PAGO UNICO PAGO
| X 4
L | I

Para el tramite de la siguiente cuenta se anexan los siguientes soportes

MEDIO DE

TIPO DE DOCUMENTO RADICACION FOLIOS
1. AUTORIZACION DE TRAMITE . FISICO - 1 7 |
2. INFORME DE SUPERVISOR . B FISICO 1 ‘
3. INFORME DE ACTIVIDADES DEL MES ABRIL SECOP Il 2
4. PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL IBC 1080565753 FISICO - SECOP | 17
5. HOJA DE PANTALLAZO DE LA PLATAFORMA SECOP Il EVIDENCIA {IN"?ORME DE |FISICO | =
ACTIVIDADES, INFORME FOTOGRAFICA ETC) | /|
6. CERTIFICACION BANCARIA FISICO [ 1
a%t\l <:>re>J\D<7{é==
\MA\‘ERLY IMORENOZAMBRANO
Secretaria de Educacion y Desarrollo Social
Elabord: Lisette Caterine Moreno Avila - Contratista
Reviso: Ruth Angelica Moreno Gerena - Coordinadora EFD -Unidad de Deportes ‘?’
Aprebo: Henry Alberto Escebar Lara - Auxiliar Administrativo - Unidad'de Deportes&
L
e : e i . _
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ALCALDIA MUNICIPAL DE LA CALERA Cédigo: GEN-F-19

P SECRETARIA DE EDUCACION Y DS Version 5
UNIDAD DE DEPORTES ' Fecha 21/01/2026
Am‘;:m INFORME SUPERVISOR DEL CONTRATO Pégina 1
CALE PRESTACION DE SERVICIOS ¢
[ INFORMACION GENERAL
NOMBRE CONTRATISTA: LISETTE CATERINE MORENO AVILA
CEDULA DE CIUDADANIA No. 1071162424 [ LUGAR DE EXPEDICION: [LA CALERA
CELULAR: 3118623164
CORREO ELECTRONICO: ! lisettemorenc19@hotmail .com
TNFORMACION CONTRATO. __'-_&" F i
NUMERO DE CONTRATO: CPS 26472026 7
PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTOR EN ACTIVIDAD FISICA Y ENTRENAMIENTO DEPORTIVO EN LA
OBJETO: ESCUELA DE FORMACION DEPORTIVA EN VOLEIBOL PREJUVENIL Y JUVENIL PARA TODDS LOS GRUPO
POBLACIONALES EN EL MUNICIPIO DE LA CALERA - CUNDINAMARCA, SEGUN PLAN DE ACCION 2026
VALOR DEL CONTRATO INICIAL: 3 1?.540‘000,00] HONORARIOS MENSUALES jL 2.205.000,00
FECHA INICIO CONTRATO: viernes, 30 de enero de 2026
FECHA FINALIZACION CONTRATO: martes, 29 de septiembre de 2026
MODIFICATORIOS: ADICIONES Y PRORROGAS (51 APLICA)
OBJETO MODIFICACION: N/A
PRORROGA EN TIEMPO: NFA DIAS
|NUEVA FECHA FINALIZACION: N/A
VALOR ADICION: 50,00
NUEVO VALOR CONTRATO: $ 17.640.000,00
. DBLIGACION D PAGO SEGURIDAD SOCIAL CONTRATISTA
COMPANIA DE SALUD SANITAS $239.800,00 |+ APORTE 12.5%
FONDO DE PENSION PROVENIR . $306.900,00 |V, APORTE 16%
|RIESGOS LABORALES (ARL) POSITIVA d VATDRPEREASO $46.800,00 [V SEGUN NIVEL RIESGO
CAJA DE COMPENSACION COLSUBSIDID $11.600,00 ° APORTE 0.6 O 2%
VALOR TOTAL PAGADO $ 605.100,00 ,/ ]
NUMERO DE PLANILLA 1080565753 © FECHA PAGO DE PLANILLA martes, 14 de abril de 2026 ~
PLANILLA ARL (SI APLICA) N/A FECHA PAGO DE PLANILLA N/A
VALOR A COBRAR PERIODO :
|MES A COBRAR ABRIL ./ 7
NUMERO DE PAGO 4 / | DpE | 1/04/2026 ; V| HASTA | 30/04/2026 ¥
NUMERO DE DIAS A COBRAR 30 \ DIAS
VALOR A COBRAR $ 2.205.000,00
FACTURA ELECTRONICA N/A
RELACION DE PAGOS
VALOR CONTRATO ¢ 17.640.000,00
NUMERO PAGO VALOR PAGO PAGO ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 $ 73,500,00 $73.500,00 $ 17.566.500,00
PAGO 02 $ 2,205.000,00 § 2.278.500,00 $15.361.500,00
PAGD 03 $ 2.205.000,00 $ 4.483.500,00 § 13.156.500,00
PAGO 04 v $2.205.000,00 | ¢ S 6.688.500,00 %4 $10.951.500,00 3
PAGO 05 $ 2.205.000,00 § 8.893.500,00 § 8.746,500,00
PAGO 06 $ 2.205.000,00 $ 11.098.500,00 § 6.541.500,00
PAGO 07 $ 2,205.000,00 $ 13,303.500,00 $ 4.336.500,00
PAGOD 08 $ 2.205.000,00 $ 15.508.500,00 $2.131.500,00
PAGO 09 $ 2.131.500,00 §17.640.000,00 $ 0,00
FORMA DE PAGO
-~

EL municiplo cancelara a £, CONTRATISTA el valor del presente contrato en honorarios mensuales de DOS MILLONES DOSCIENTOS CINCO MIL PESOS M/CTE
(52.205.000), asi: 1) Un (01) primer pago proporcional al valor de [os honorarios mensuales por los dias de prestacidn efectiva del servicio, desde el inicio
de ejecucion y hasta el dia 30 del mes correspondiente si aplica, 2) Siete (7) pagos consecutivos mensuales y 3) Un {1) dltimo pago proporcional al valor de
los hongorarios mensuales por los dias de prestacitn efectiva del servicio. Previa certificacidn del supervisor del contrato y verificactén del contrato, quien
debe vigilar el cumplimiento de las actividades y obligaciones, ademas debera acreditar el cumplimiento de los aportes al sistema de seguridad social, y
parafiscates cuando a ellp hubiera lugar. Cuando ef contratista sea un auto retenedor, debera informar en |a factura esta condicién a fin de no efectuar la
retencion. Para el pago respectivo el contratista deberd presentar:
+Factura ¢ documento simitar. '

«Informe pormenorizado de sus actividades.

=Acreditar el cumplimiento de sus obligaciones con los sistemas de seguridad social en sa-lud, pension, riesgos {aborales y demés parafiscales, segin
corresponda.

Por su parte el supervisor del contrato debera:

+Suscribir informe y/o acta de recibido parcial o final a satisfaccidn respecto del cumpli-miento de las obligaciones del contrato.
«Verificar el cumplimiento para cada pago, de las obligaciones de que trata el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007

ABONOS EN CUENTA: Los citado(s) pago(s) se efectuari(n) mediante consignacion en la cuenta de EL CONTRATISTA.
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ALCALDIA MUNICIPAL DE LA CALERA Codigo: GEN-F-19
@ SECRETARIA DE EDUCACION Y DS Version 5
UNIDAD DE DEPORTES Fecha 21/01/2026
b INFORME SUPERVISOR DEL CONTRATO Pagina 2
LA CALERA PRESTACION DE SERVICIOS
CERTIFICACION SUBERVISOR

La suscrita, SECRETARIA DE EDUCACION Y DESARROLLO SOCIAL, en su condicién de Supervisor del presente CONTRATO DE PRESTACIGN DE
SERVICIOS, certifican que el contratista ha cumplido a cabalidad con fas obligaciones del contrate de conformidad con el informe de
actividades y soportes cargados en la plataforma SECOP I asi como con el pago de sus obligaciones referidas en articulo 23 de la Ley 1150
de 2007, durante el periodo a cobrar sefialado en el presente documento, ¥

OBSERVACIONES:

Para constancia se firma en La Calera, Cundinamarca.

MAYBRLY M 0 ZAMBRANO
SECRETARIA DE EDUCACION Y DESARROLLO SOCIAL

%@voﬂ FPQWD

ELABORO Lisette C. Moreno Avila Contratista
|reviso Ruth Angelica Moreno G. ‘25 CARGO Coordinador EDF
APROBO Henry A. Escobar Lara &) Auxiliar Administrativo

£ Careern B NC S0 Dargus Poncipa! & 601 8sa077
& slcaldia@iacalera-curainamarca goveo Sveawwlacalera-cundinsrmama goves
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S I m p I e Fecha creacién reporie: 2026-04-21, 07.48:35AM  Tipo Planiia: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numiiro Planilla: 1080585753 I
Periodo Cotizacién:  marzo de 2026 Periodo Servicio:  mazo de 2026 |
( PAGADO 14/04/2026 W
L DATOS DEL APORTANTE
[Razén Social ILISETTE CATERINE MORENO AVILA
Documento iCC1071162424 Direccls CLLEACNTIB27
Tipode Empresa _ |INDEPENDIENTE Teléfono 3118623184
Tipo Persorin [NATURAL Forma Presentacin_|UNICO
Ciudad |BoGOTADC. Departament EOGOTAD.C,
= e Identificacién
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Pensiones Salud Ries Cajas Parafiscales Total
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e roriigage [LSETEEATERRE MR | |} e Lrmmnem| F 3w oo L8 Sastad sovmom| trmmn  paw  [Steess] §et sl comeso stpmom| 4 oy | i L wef B
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IBC Pomsitn | sBCEWmi | SBCMME ACCuus | Apories Penaide | Apariss Saa ' Apertes CBF : Aertun | Lsencles, Babdes aap WTEREBREDE | WTERESES | TOTAL PMAL
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Adtos do imprimidr, que sea Proiegsr &1 medio amblenta ¢t 0N RUGLTES manoe.
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VEGRELAGD

CERTIFICADO

BOGOTAD.C,, 21/04/2026
DISTRITO

CAPITAL,

COLOMBIA,

A quién interese

Por medio de la presente hacemos constar que el sefior LISETTE CATERINE MORENO
AVILA con Cédula de Ciudadania numero 1071162424

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

Numero 001700111501
Fecha de apertura 10/01/2018

Cordiaimente,

BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda 5.4,
ME 860,034 1137

Beaoce Davivienda S.A.
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T Elecucion del Contrato

tindficacianes del Conlrato

Incurrphmientes

DVORTAL 2019 T2 dou

N

tra
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-« = Ver contrato

Cancelar

VER CONTRATO

jecucion del Contrato

Porcentaje

Plan de Pagos

Recepcion de atticulos

Editar

<

UTC -512:34:55 (£3)
LISETTE CATERINE.. [} 1A

Buscar...

Evaluacion de la Entidad Estatal >

2 5e requieren emisiones de

cadigos de autorizacion?

Id de pago Niimero de factura
Pago 001 CP5-264-2026
Pago 002 CP5-264-2026 02
Pago 003 CPS-264-2026 03
Pago 004 CPS.264.2026 04

S No

Fecha de emision

30/01/2026
11:52:00 AM (i TC-
£5.06) Bagots, Lne,
Quio)

2810212026
©:40:00 AM (TC-
C5:06) Bagots, Lma,
Quita)

25 dias de tiempo
transcurrido
(30032028 12:00 50
PARAUTC-05:00}
Hogodd, Lna, Tutd)

5 dias para
terminar (2042028
101400 AM[UTC-
£5:00) B 3014, La,
Quao}

Documentos de ejecucién del contrato

Descripeion

Cedtificado ARE LISETTH MORENO

POSITIVA.pdf
RP_264-2026{1).pdl

Cancelar

Athva iporte R la Azyuda  Erpafic

Fecha de recepcién

30012026 12:00:00
PM ({07TE-05.00)
Bogatd, Lrne, Qurto,

2Bf0X2026 12:00:00
PM (rLrc-os:06)
Bogotd, Lima, Quita

25 dias de tiempa
transcurrido
(36032026 12:60:60
AMIUTC-65:60) Bogets,
Lima, Qo)

1 dia de tiempo
franscurrido
{230472026 12:60°00
FM{UTC-55:00) Bogets,
Lims, Quwio)

MNombre del archive

POSITIVA. pdi
RP_264-2028[1].pdf

LAy W

018000-52-0808 vrviv

Cerlificado ARL LISETTH MORENO

Valor total de la factura Estado
73.500 COP Pagado Detalle
2.205.000 COP Pagado Detalle
2.205.000 COP Acepiada Detatle
2.205.000 COP Enviado Datalle
ala
Entidad
Estatal
Crear
Cargado por
Comprador Descargar Delalle
Comprador Descargar Jetalle
Bomrar ~ Cargar nuevo
< Evaluacian de la Entidad Esiata! >

TRIACOMPLD GOv

ap

https:/fwww.secop.gov.co/CO1 ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/ View?docUnigueldentifier=CO1 SLCNTR.16941513

Lunes a Viemes 7 00 am. a 7:00 pm,

11



