MINISTERIO DE AMBIENTE Y

SOMOS

DESARROLLO SOSTENIBLE
Version 7 Vigencia: 2100472026 Cédigo FACTRS5
Dependencia | GRUPO DE GESTION DOCUMENTAL Fl:z‘:"‘:" 04/05/2026

Nombre / Razén Social JUAN FRANCISCO CHAVERRA PALACIOS

Identificacién 1032494570

Afio del
contrato:

Contrato No. CD-571-2026

franciscochp@hotm:

Correo personal

2026 CDP No.: 1626 RP No.:

Celular 3186422422

42326 Fecha de inicio 14/01/2026

Objeto del contrato

4122 Prsta sariiosprofesonales lGrupo de Getién Documental paraa realzaci doactidadessdministatvas  coniractuale,realzarseguimioto a 1 estonyrapotes que dobapresentar fGrupo de Gestén Documerta,tls como plan de

entre otros.

accion, plan de riesgos y planes de mejoramiento derivados de &

Pago a realizar 4

Periodo a pagar ABRIL

Fecha de
terminacion

Plazo de ejecucion 48 31/12/2026

(OBLIGACIONES ESPECIFICAS

Honorarios
Valor Inicial: $ 81.200.000
Adicién No.
Reduccién
Valor Total: 3 81.200.000
Valor Pagado 3 17.966.667
Saldo pendiente por ejecutar s 63.233.333 Porcentaje de avance 31%
VALOR PAGOS REALIZADOS
PAGO No. 1 PAGO No. 2 PAGO No. 3 PAGO No. 4 PAGO No. 5 PAGO No. 6 PAGO No. 7 PAGO No. 8 PAGO No. 9 PAGO No. 10
3.966.667,00 7.000.000,00 7.000.000,00
PAGO No. 11 PAGO No. 12 PAGO No. 13 PAGO No. 14 PAGO No. 15 PAGO No. 16 PAGO No. 17 PAGO No. 18 PAGO No. 19 PAGO No. 20
Ahorro voluntario
Interés de Cuenta AFC
Beneficios tributarios | Medicina prepagada [ Dependientes vivienda (si aplica) en pensiones
(si aplica)
NA. S NO_X NA. NA. NA.
Namero de Planilla IBC SALUD PENSION ARL CAIADE Factura electrénica| ~ Numero de factura
COMPENSACION
Aportes a Seguridad
social
6012588097 $2.800.000 $350.000 $448.000 $14.700 NA. SI__ NO_X NA.
VALOR AUTORIZADO A PAGAR: | $ 7.000.000 |
Abono en cuenta No. | 14 Banco | BBVA I Tipo de cuenta I Ahorros
RP 42326 R11.C-3200-0000-28-10101C-3200 4 B.003.01 ‘OTROS SERVICIOS PROFESIONALES Y TECNICOS N.C.P. s 7.000.000,00
$
s -
s -
s -
TOTAL $ 7.000.000,00

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
(Para el cumplimiento de las obligaciones)

EVIDENCIAS/PRODUCTOS PRESENTADOS
(en caso de que aplique, se debe informar el lugar donde reposan las evidencias de las
actividades, bienes y/o servicios entregados)
Para el dltimo informe de actividades indicar el formato tnico de inventario documental.

1. Realizar las actividades con los procesos ysus
cuando a ello haya luger, asi como en Ia revisidn y gestion de informes, pagos y ejecucion de
los contratistas.

1. Se apoyé la revision de cueniras del mes de abril e los contratos CD-440, CD-442, CD-880, CD-896, CD-
895, CD-443, CD-363, CD-441, CD-258, CD-990, CD-197, CD-445, CD-879, CD-228, CD-320, CD-822, CD-
259, CD-136, CD-823, CD-914 y la creacion de fas lineas de pago en secop.

2. Se elabord el informe de pago del contrato CD-1053-2022.

3. Participé en la reunién de seguimiento al Contrato 1053-2022 con el Archivo General de la Nacién -
14/04/2026.

4. Se dilgencid la base de datos con la informacién del supenvisor y el enlace de la persona encargada de
tramitar as cuentas.

5. Se realizaron los ultimos ajustes sobre la justiicacién para la modificacién del contrato de prestacién de
sevicios profesionales de los contratos CD-879, CD-363 y CD441.

6. Realicé soliciud de actualizacion de documentos a los contratistas Balvina Guerrero, Willam Baguero,
Johana Rozo y Manuel Rodriguez.

7. Realicé solictud de certicado de pagos y saldos del contrato CD-1053-2022.

8. Solcté ampliacisn de la cobertura de la ARL de la contratista Balvina Guerrero

9. Solicité ampliacion de la cobertura de la ARL de la contratsta Johana Paola Rozo.

10. Realicé modificacion a la justifcacion para la modificacion del contrato interadministrato CD-1053-2022, el
cual seré radicado tan pronto llegué el certificado de pagos y saldos actualizado.

1. Documento unificado en formato PDF que incluye os correos de soporte de fa revision de
cuenas,

2. Documento en formato PDF del informe de actividades del contrato CD-1053-2022.

3. Pantallazo de la reunién, en formato PDF.

4. Adjunto base de datos con la informacidn del supevisor y del enlace, en formato XLS.
5. Adjunto justificaciones para fa modificacion d los contratos, en formato PDF.

6. Adjunto pantallazos unificados de fas solicitudes de actualizacién de documentos, en
formato PDF.

7. Adjunto certiicado de pagos y saldos del contrato CD-1053-2022, en formato PDF.

8. Pantallazo del correo enviado, en formato PDF.

9. Pantallazo del correo enviado, formato PDF.

10. Adjunto justiiacion el contrato CD-1053-2022, en formato word.

Evidencias cargadas en SECOP Il y expediente ARCA.

2. Poyectar la pogramacion o actualzacion de! Plan Anual de Adquisicions - PAA, o Plan
anual de caja— PAC, y de alas
requeridas.

1.Se realizd la programacion del PAC correspondiente al mes de mayo y su respectivo radicado en ARCA
bajo el nimero 41062026E3004422, con fecha del 07/04/2026.

1.Se adjunta la siguiente documentacion relacionada con la programacion del PAC
correspondiente al mes de mayo de 2026 - GGD:

- Documento en formato PDF con memorando ~ Programacién PAC mayo 2026 - GGD.
- Documento en formato XLS - PAC mayo 2026 - GGD.

Evidencias cargadas en SECOP Il y expediente ARCA.

3. Apoyar en la consoldacién y elaboracién de informes de gestion, reportes de indicadores y
ofros informes que sean requeridos con sus debidos soportes.

1. Participe en la reunion de "Facilitadores del Ministerio Primer Encuentro SIG 2026" - 09/04/2026.
2. Participe en la reunion "Socializacion de Planes de Mejora, Acciones MIPG Y PAI" - 22/04/2026.
3. Se elabord el informe de ejecucion financiera PAI 2026.

1. Foto del registro de la reunion, en formato PDF.
2. Pantallazo de la reunion, en formato PDF.
3. Informe de ejecucion financiera, en formato word.

Evidencias cargadas en SECOP Il y expediente ARCA.

4. Apoyar las actividades de sequimiento y control a los planes, programas y proyectos y
| mantener actualizados en todo momento los instrumentos y herramientas de control que sean
definidos para la consolidacion de los datos sobre estos.

1. Participé en la reunion Mensual Autocontrol - 07/04/2026
2. Participé en la reunion de seguimiento de activididades GGD- 30/04/2026

1. Listado de asistencia, en formato PDF.
2. Pantallazo de la reunion, en formato PDF.

Evidencias cargadas en SECOP Il y expediente ARCA.

5. Asistir a las reuniones y/o actividades que sean requeridos por el supervisor del contrato y
que estén relacionados en el marco contractual.

1. Participé en la reunion "Sls[emas de Gestion de Documentas ba/l) el estandar 1SO 30300" - 10/04/2026.

2. Participé en la reunin Cierre de en la Contratacion Estatal” -
21/04/2026.

3. Participé en la reunién "Socializacién del cambio en el flujo de revision del tramite de cuentas de prestacion
de servicios” - 22/04/2026.

4. Participe en la reunién de liquidaciones - 23/04/2026.

5. Participé en la "Capacitacion GTH SST" - 27/04/2026

1. Pantallazo de la reunion, en formato PDF.

2. Pantallazo de la reunién, en formato PDF y listado de asistencia, en formato XLS.
3. Pantallazo de la reunion, en formato PDF.

4. Listado de asistencia, en formato PDF.

5. Listado de asistencia, en formato PDF.

Evidencias cargadas en SECOP Il y expediente ARCA.

6. Todas las demés que le sean asignadas por el Supervisor del Contrato y que tengan
relacion con el objeto contractual.

NOMBRE Y CARGO DEL i de

1. Se realiz6 la revision de la presentacion del profesional del GGD, Manuel Rodfiguez “Protocolo para la
identificacion de archivos con contenido relativo a Derechos Humanos (DDHH) y Derecho Interacional
Humanitario (DIH)".

1. Seo adjunta pantallazo de la respuesta enviada por correo electrdnico, en formato PDF.

Evidencias cargadas en SECOP Il y expediente ARCA.

FECHA

NOMBRE Y CARGO DEL SUPERVISOR m efectos de liquidacion, en caso de que aplique)
NOMBRE Y CARGO SUPERVISOR QUE E LA EJECUCION DEI
caso de que aplique)

L CONTRATO (para efectos de liquidecion, en

e y archivos tanto fisicos como electronicos, necesarios para la ejecucion de las obligaciones contractuales pactadas, en el formafo que
para el efecto dispone el Grupo de Gesmn Documental de la Entida.

En calidad de supervisor del contrato, manifiesto que se cred el porcentaje de ejecucion y se aprobo la linea de pago del informe de supervision del mes de Marzo de 2026
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SOMOS

MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE
Proceso: Con cion
Version: 7 Vigencia: 21/04/2026 Codigo: F-A-CTR-55
:ﬁ:’ggﬂwiﬁmﬂ"FOR;:EHZEMA:L'SW;A:E; ;‘gﬁuﬂ En calidad de supenvisor del contrato, se defa constancia que el contratista entrego los documentos y archivos, fisicos y e iados en el formato dispuesto por el Grupo de
& Bk {ominacion anticoads) Gestion Documental de la Entidad, dicho formato se encuentra anexo a este informe.

En calidad de supervisor del contrato anotado, manifiesto que el contratista cumplié a satisfaccion y dentro de los términos sefialados en el contrato, con todas las obligaciones establecidas. Ademés, certifico no tiene PQRSD pendientes por gestionar.
Iqualmente certifico que el contratista, dio cumplimiento a lo establecido en las disposiciones legales vigentes sobre el régimen de seguridad social integral (conforme a lo sefialado en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la Ley 1562 de 2012, Decreto 1072 de 2015 y demas normas que regulen la
‘materia), que cumplio con el pago de los aportes a seguridad social integral y parafiscales, asi como los aportes propios al SENA, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar (cuando corresponda).
Por lo anterior autorizo el pago sefialado en el presente formato, que deberd ser consignado en la cuenta bancaria relacionada anteriormente.

LEON ACU NA Firmado digitalmente por LEON
- CUN SOl BERTO
\l._,_,\ Prortre> NELSON Fecha 20260304 1153852
HUMBERTO -05'00°

FIRMA CONTRATISTA FIRMA DEL SUPERVISOR
NOMBRE: JUAN FRANCISCO CHAVERRA PALACIOS NOMBRE SUPERVISOR: ~ NELSON HUMBERTO LEGN ACURA
ce: 1032494570 ce: 79613434

CARGO: COORDINADOR GRUPO DE GESTION DOCUMENTAL




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Z Bancolombia

ach e

SOl

Seg

Sacial

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1032494570 || \UMERO PLANILLA: 6012588097  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: JUAN FRANCISCO CHAVERRA PALACIOS || pERIODO COTIZACION OTROS MES marzo ARO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: QUIBDO DEPARTAMENTO: CHOCO || DiAS DE MORA: 0
DIRECCION: B/CASTILLO  TELEFONO: 9999999 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/04/07 NUMERO AUTORIZACION: 203637052
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 448.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 448.000 $0 $ 448.000
SUBTOTALES: $ 448.000 $0 $ 448.000
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A 1 $0 $0 $0 $ 350.000 $0 $0 $0 $350.000 $0 $0 $350.000
SUBTOTALES: $350.000 $0 $0 $350.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A ", $0 $0 $0 $ 14.700 $ 14.700 $0 $0 $14.700
SUBTOTALES: $ 14.700 $0 $0 $14.700

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olg . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
» IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE = § 5% O LMYy LE 5 K22 wl g Qg5 5 FSP VO?_Z%?;ER?OS INDICADOR 5 S CENTRO S
N® 1 cion  |NOMBRES oo 11ZANTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO 3 g gé 2l FERAEG 5|5 & 0923 3 /35| 2] ApvN z IBC  [COTIZACION TARIFA ATP%TRATLE ADMIN z IBC  |COTIZACION XSE?EE ATP%TRATLE ADMIN z IBC DE ATP%TRATLE % 'BC 1 ADmIN ATP%TRATLE ATP%TRATLE ATP%T?TLE ATP%TRATLE ATP%TRATLE
Sl *F i= SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 cc CHAVERRA |NDEPENDIE $ 2.800.000 NO 25-14 30 $ $448.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 448.000EPS005- |30 $  $350.000 $0 $350.00014-23- 30 $103249457| $ 14.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1032494570 PALACIOS /IR COLPENSI| | 2.800.000 SANITAS 2.800.000 POSITIVA 2.800.000
FRANCISCO PRESTACION ONES S.A COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A

TOTAL PAGADQO: $812.700
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