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FORMATO

VERSION: 0

CcODIGO: A-AD-GC-F-020

INFORME DE AVANCE DEL CONTRATISTA

FECHA: 24/Jul/2019

PERIODO REPORTE: Del 01/04/2026 al 30/04/2026

REGISTRO BPyP No.: 202500000031533

FECHA INICIACION:21/01/2026

CONTRATISTA: Alberto Fuentes Aldana

CONTRATONo. CO1.PCCNTR.8981489/1114

FECHA TERMINACION: 20/08/2026

INTERVENTOR: Manuel Arcadio Rodriguez Cervantes

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ACOMPANAR EL ANALISIS Y DESARROLLO DE PROCESOS DE PLANEACION ESTRATEGICA Y
GESTION PUBLICA TERRITORIAL EN EL MARCO DEL ORDENAMIENTO TERRITORIAL DEPARTAMENTAL (2,02-5).

REPORTE DEL CONTRATISTA REPORTE DEL INTERVENTOR
VERIFICACION EJECUCION
ITEM ACTIVIDADES PACTADAS ACTIVIDADES EJECUTADAS DE ACTIVIDADES OBSERVACIONES
T P N
Realizar curso de integridad, transparencia y lucha
contra la corrupciéon establecido por la Funcién Fundén Piblica
Publica para dar cumplimiento a la Ley 2016 de 2020 &
a través del siguiente link | El 23 de enero de 2026, se realizé la e i S S virtunt
https://www.funcionpublica.gov.co/web/guest/eva_/c | capacitacion de integridad, transparencia y
urso-integridad, y repértalo con sop_orte en la lucha contra la corrupcién. ALBERTO FUENTES
plataforma a través de documentos de ejecucion. De coasm
1 igual manera diligenciar el X
linkhttps://sway.cloud.microsoft/CnOSei89GHALBs SR oy ol
Pj?ref=Link, para la Induccién del Sistema de Con una duracién de 20 horas
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo SG- SST ==
de la Gobernacién de Boyaca y repoértalo con soporte ;,.&EffeT/.;..,;s.m o e
en la plataforma a través de documentos de Director de Empleo Piblico
ejecucion.
Apoyar a la Direccion Geografica y de Gestion |Se revisa la informacién compilada en el
Territorial en la recopilacion, revision y organizacién [DRIVE: https.//boyacagob-
de informacién técnica y documental para la |my.sharepoint.com/:f:/qg/personal/manuel rodrig
elaboracion y actualizacion del Ordenamiento |uez boyaca_gov_co/Ei7THZVX- X
2 Territorial Departamental, con énfasis en insumos [k15FIM5g3RTM8YMB | cZxrfKP11hzt1dCxjDQ
geoldgicos, geomorfolégicos y de amenazas. 17e=AJ0Iq1
[Enfocados en formulaciéon Prospectiva.



https://boyacagob-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/manuel_rodriguez_boyaca_gov_co/Ei7HZVX-k15FlM5g3RTM8YMB_j_cZxrfKP11hzt1dCxjDQ?e=AJ0lq1
https://boyacagob-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/manuel_rodriguez_boyaca_gov_co/Ei7HZVX-k15FlM5g3RTM8YMB_j_cZxrfKP11hzt1dCxjDQ?e=AJ0lq1
https://boyacagob-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/manuel_rodriguez_boyaca_gov_co/Ei7HZVX-k15FlM5g3RTM8YMB_j_cZxrfKP11hzt1dCxjDQ?e=AJ0lq1
https://boyacagob-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/manuel_rodriguez_boyaca_gov_co/Ei7HZVX-k15FlM5g3RTM8YMB_j_cZxrfKP11hzt1dCxjDQ?e=AJ0lq1
https://boyacagob-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/manuel_rodriguez_boyaca_gov_co/Ei7HZVX-k15FlM5g3RTM8YMB_j_cZxrfKP11hzt1dCxjDQ?e=AJ0lq1

El dia 06 de abril se lleva a cabo la cuarta mesa . T SEI L L
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El dia 27 de abril se lleva a cabo reunion con la
secretaria de gestion del Riesgo, con el fin de
escuchar las inquictudes y Sugerencias de la

secretaria en cuanto al documento de Diagnostico

enviado con anterioridad. Fonmsro —
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Apoyar la elaboracion, interpretacion y revision de(Se tiene la disposicion para IApoyar la elaboracion,
conceptos técnicos requeridos para el Ordenamientolinterpretacion y revision de conceptos técnicos
Territorial Municipal y Departamental, relacionados con|requeridos para el Ordenamiento Territorial
condiciones del relieve, inestabilidad de laderas,|Municipal y Departamental, relacionados con|

4 movimientos en masa, amenazas geoldgicas Yy|condiciones del relieve, inestabilidad de laderas, X
zonificacion de riesgo. movimientos en masa, amenazas geoldgicas y
zonificacion de riesgo. Sin embargo no se asigno esta
actividad para este periodo.
POMCA. 1. POMCA RIO ALTO m‘nzzg::llmau
- Version Final
Municipios 1:-::5‘:».‘« Observac m'f"““"" Acciones
“ Sector incustrial
s e . . peedamian
5 Apoyar la consolidacion y verificacion de insumos paralge continua con la revision de Pomcas U
la incorporacion de la gestion del riesgo en instrumentos o L. | imporante  d
P L 9 L 9 s especificamente, lo referente a gestion del Ubaté Centro | Ganaderia ANectacien _de 1
de ordenamiento territorial, incluyendo la revision def. identf ¢ | " X ProvinGal | |onca  actvidad | 304 e agua
cartografia tematica y la coherencia entre diagndsticos, [1€590, Para identilicar aspectos relevantes que e
zonificaciones y determinantes. no se encontraban en el documento de 45 Caracterizacion de las condiciones del riesgo
D- . La caracterizacion histdrica de los eventos amenazantes dentro de la cuenca se centra
iagnostico. en la identificacion de los principales eventos que han afectado a la cuenca, su

ocurrencia y los posibles daos que pueden ser asociados mediante la incorporacion de
Ia informacién inicial de los catalogos y la comunidad
Figura 4-1. Diagrama para la definicion de zonas criticas para evaluacion de
amen:
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Firma: Firma: __| — —
Nombre: Manu\el Amﬁdlo Rodriguez Cervantes Nombre: Alberte, Fuentes Aldana~" i
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR CONTRATISTA

Radicado No. S-2026-000653-PLADSPT
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 9590148 FUENTES ALDANA ALBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR5 11 11 LA ESMERALDA DUITAMA-BOYACA 3103004558 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-04 2026-04 301119042 9504560020 1 2026/05/13 2026/05/12 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $593,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$2,042,800 $326,900

$2,042,800

$255,400

$2,042,800

$10,700

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,042,800 $326,900 $2,042,800 $255,400 $0 $0 $2,042,800 $10,700 $0 $0
Ciudad: DUITAMA Depto: BOYACA ( 1 Afiliados) $2,042,800 $326,900 $2,042,800 $255,400 $0 $0 $2,042,800 $10,700 $0 $0

1 |CC |959D148 |FUENTES ALBERTO |25-14 | 30 $2,042,800 $326,900 EPS005| 30 $2,042,800 $255,400 0 $0 $0 14-23| 30 $2,042,800 $10,700| 0 $0 $0
Total Af||iados( 1) $2,042,800 $326,900 $2,042,800 $255,400 $0 $0 $2,042,800 $10,700 $o $0

Pagina 1 de 2
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aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 9590148 FUENTES ALDANA ALBERTO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR5 11 11 LA ESMERALDA DUITAMA-BOYACA 3103004558 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-04 2026-04 301119042 9504560020 | 2026/05/13 2026/05/12 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $593,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $326,900 S0 S0 $326,900
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $326,900 S0 S0 $326,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,700 S0 ] $10,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,700 S0 S0 $10,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $255,400 S0 S0 $255,400
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $255,400 S0 S0 $255,400
TOTAL 1 $593,000 $0 $0 $593,000

Pagina 2 de 2 2026/05/11 09:56 PM



Boyacas

FORMATO

VERSION: 0

CODIGO: A-AD-GC-F-042

ACTA PARCIAL

FECHA: 24/Jul/2019

ACTA PARCIAL

n

FECHA PRESENTE ACTA

19/05/2026

CONTRATO _X _ CONVENIO

[CO1.PCCNTR.8981489/1114

DE FECHA: 20/01/2026

OBJETO

[PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ACOMPANAR EL ANALISIS Y DESARROLLO DE PROCESOS DE PLANEACION
[ESTRATEGICA Y GESTION PUBLICA TERRITORIAL EN EL MARCO DEL ORDENAMIENTO TERRITORIAL DEPARTAMENTAL (2,02-5).

CONTRATISTA

Alberto Fuentes Aldana

NIT:9590148-4

C.C:9590148

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

Manuel Arcadio Rodriguez Cervantes

C.C:1049630372

VALOR DEL CONTRATO/

VALOR INICIAL:

$ 35.735.700,00

APORTE DEL DEPARTAMENTO:

$0,00

CONVENIO :
APORTE DE CONTRAPARTE: $ 0,00
ADICIONAL N° VALOR $0.00
ADICIONAL N° VALOR $0.00

VALOR TOTAL CON ADICIONES

$ 35.735.700,00

PLAZO INICIAL

SIETE (7) MESES Y CERO (0)DIAS

PRORROGA N°

Tiempo: N.A

De Fecha: .

PRORROGA N°

Tiempo: N.A

De Fecha: N/A.

PLAZO TOTAL

SIETE (7) MESES Y CERO (0)DIAS

FECHA DE INICIACION

[21/01/2026

ACTA DE SUSPENSION N° De Fecha:
ACTA DE REINICIACION N° De Fecha:
FECHA DE TERMINACION 20/08/2026

FECHA DE TERMINACION REAL

PERIODO AUTORIZADO A PAGAR

Del 01/04/2026 al 30/04/2026

RBPP N°

202500000031533

No/s Y ANO DE REGISTRO/S PRESUPUESTALES QUE RESPALDAN EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA: RPC No:_1586

ANO

En las oficinas de_ DIRECCION GEOGRAFICA Y DE GESTION TERRITORIAL

el sefior

En visita al lugar de los trabajos se constatd, que lo ejecutado estd de acuerdo con las especificaciones, caracteristicas y condiciones estipuladas en el contrato o convenio y
registradas en los informes, por tanto el suscrito supervisor recibe satisfactoriamente y autoriza el pago como lo registra la presente acta; igualmente certifica que el CONTRATISTA

cumpli6 con sus aportes al régimen de Seguridad Social en Salud, Pensién, Riesgos profesionales y Parafiscales (Cuando Aplique) de acuerdo a la(s) planilla (s) N° 9504560020 del

Alberto Fuentes Aldana

mes (es) Abril de conformidad con la normatividad vigente.

CONTROL ANTICIPOS

Valor Anticipo

$0,00

Sumatoria Amortizaciones

$0,00

Saldo por Amortizar

*Nota al anticipo: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el anticipo por cada fuente de financiacion, segin hoja anexa de fuentes de financiacion (aclarar

$0,00

ANO: 2026___, RPC No,

se reunieron los sefiores, __Manuel Arcadio Rodriguez Cervantes _ Interventor / Supervisor y
como representante legal o contratista, con el fin de suscribir la presente acta.

dentro de las observaciones), diligenciar y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.

BALANCE DE PAGO

CONCEPTO DEBE HABER
Valor del contrato $ 35.735.700,00 $0,00
Amortizacién Anticipo $0,00 $0,00
Valor a pagar de la presente acta $0,00 $5.105.100,00
Valor Total actas pagadas $0,00 $11.917.900,00
Saldo por ejecutar $0,00 $18.712.700,00
Sumas iguales $ 35.735.700,00 $ 35.735.700,00

*Nota al balance: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el balance por cada fuente segtn hoja anexa (fuentes de financiacién- Balance), diligenciar y

copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.
CUENTA BANCARIA EN LA QUE SE CONSIGNA EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA

No. CUENTA: 24105249319

BANCO: Banco Caja Social - BCSC|AHORROS: X

CORRIENTE:

*Las cantidades y valores consignados en la presente acta son responsabilidad exclusiva del contratista e interventor y/o supervisor. El pago de la presente acta se realizard]
con base en el principio de confiabilidad y responsabilidad con que el Interventor y/o Supervisor y el contratista realizan las mediciones en campo y las revisiones efectuadas g

los informes por parte del Interventor y/o Supervisor.

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

No siendo otro el objeto de la presente reunion se firma el acta por los que en ella intervinieron.

o

Firma:

Nombre: Manuél Arcaidio Rodriguez Cervantes

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

Radicado No. $-2026-000657-PLADSPT

Firma:

e

Nombre: Alberto Fuentes Aldapa-

CONTRATISTA

ANEXO: PLANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL MES CORRESPONDIENTE ANEXO:

LIQUIDACION PARAFISCALES (CUANDO APLIQUE)
ANEXO: FORMATO SABANA - CUADRO DE CONDICIONES ACTUALIZADAS DE CANTIDADES (CUANDO APLIQUE) ANEXO: INFORME
COMPLETO DE ACTIVIDADES FIRMADO POR EL CONTRATISTAY EL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR.
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ALBERTO FUENTES ALDANA
CONTRATISTA



