RECONOCIMIENTQO Y PAGO PARA CONTRATOS O CONVENIOS CcODIGO: F-BS-15
(PAGO PARCIAL O FINAL)
VERSION: 6
Fecha de Elaboracion del Reconocimiento: 25/05/2026' | Periodo de Pago: | Del | 24/04/2026 | Al | 20/05/2026
Contrato No. y Fecha: 1301 del 20/04/2026
Contratista: DAMASO BRUNO BARRERA GOMEZ 4 c.c. o Nit. No. | 86.082.260
Representante Legal: N/A / c.c. No. N/A
Tipo de Pago: Parcial | X | Final | |  Ndmero de Pago: 1

Sefiores Gerencia de Contaduria, sirvase elaborar la orden de pago de la cuenta que se anexa, por cuanto cumple con todos
los requisitos para que sea cancelada, la cual tiene los siguientes soportes documentales:

N. Documento (Marcar con X los documentos que aplican al pago, los que no con N/A) Hacienda | Juridica Secop Sia Observa

COPIA REGISTRO PRESUPUESTAL X N/A X N/A
(Primer pago del contrato inicial o de la adicién o cesion del contrato)

COPIA DEL CERTIFICADO DE BANCO DE PROGRAMAS Y PROYECTOS X N/A X N/A
(Todos los pagos con proyectos de inversion y en la adicion)

3 ORIGINAL CERTIFICADO SUPERVISOR AUTORIZANDO EL PAGO (F-BS-16) X X X X

COMPROBANTE DE ENTRADA A ALMACEN

o (Para Contratos de suministro) (Copia Hacienda — Qriginal Juridica) NiA N/A N/A N/A
5 FACTURA DE VENTA O CUENTA DE COBRO DE BIENES O SERVICIOS X X
(Original Hacienda — Copia Juridica)
COPIA ACTA DE INICIO (F-BS-12) (Primer Pago) X N/A X N/A
- COPIA CONTRATO O EL DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES X N/A X N/A
(Primer pago o cesion del contrato)
COPIA MODIFICACIONES DEL CONTRATO (Pago posterior a la modificacion) N/A N/A N/A N/A
(Para Adicién Ultimo pago del contrato inicial y primer pago de la adicién)
9 COPIA RUT. o NIT. COMPLETO (Primer pago o Cesion del contrato) _ X N/A X N/A
En Uniones Temporales o Consorcio presentar RUT completo de los participantes
10 COPIA ACTO ADMINISTRATIVO DE DESIGNACION DEL SUPERVISOR X N/A X N/A

(Primer pago o si hay cambio de supervisor) (Nota 23)

11 CERTIFICACION BANCARIA (Primer pago o si realiza cambio de cuenta) X N/A X N/A

PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

e Planilla integrada en la que conste el pago de aporte y el IBC. (Persona Natural).

e Esquema de presuncion de costos, de acuerdo a lo establecido por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social v la UGPP. (Trabajadores independientes por cuenta

12 propia o con contrato diferente a prestacion de servicios) X X X X

e Certificado expedido por el representante legal o revisor fiscal (Si esta obligado a
tenerlo), donde acredite que se encuentra a paz y salvo con aportes a seguridad
social y parafiscales durante los ultimos 6 meses, anexando tarjeta profesional, c.c.
y antecedentes de la profesion vigentes del revisor fiscal (Persona Juridica)

COPIA CERTIFICADO DE AFILIACION ARL

i (Primer pago del contrato inicial, cesién, o prorroga) (Persona Natural) X NiA X NIA
14 INFORME DEL CONTRATISTA N/A X X X
15 INFORME DEL SUPERVISOR (F-BS-23) N/A X X X
16 ACTA DE FINALIZACION (F-BS-17) N/A N/A N/A N/A
17 ACTA DE LIQUIDACION (F-BS-34) (Nota 14 y 15) N/A N/A N/A N/A
i ACTA PARCIAL DE OBRA Y/O RECIBO FINAL (Todos los pagos con proyectos de
8 | inversion y la adicion) NIA P hA A
SALIDA DE ALMACEN - INSTALACION DE BIENES (Firmada)
b (Para contratos de suministro) (Copia Hacienda — Original Juridica) b N/A N/A NIA
| Valor a Pagar (Letras y Ntimeros): | Cuatro millones de pesos m/cte. ($4.000.000) |

Cordialmente,

Firma: Firma: A 7+
DDA AL

Nombre: SONIA LIZETH RAMOS BENAO Nombre: ALEONSO RIVAS MORENO
Cargo: Secretaria de Comunicaciones Cargo: Técnico Administrativo
Ordenador del Gasto b Supervisor
2 212
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Accidn: Revision del Directivo del Area Revision Juridica Revisién Financiera

PBX: (+57 608) 681 8500 - Linea gratuita nacional: 01 8000 129 202 !
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GOBERNACION DEL META
NIT. 892000148-8
REGISTRO PRESUPUESTAL DE COMPROMISOS

DEPARTAMENTO DEL METR
HIL 3200 a8

Registro No. 4498

Vigencia: 2.026 Fecha de Compromiso:20 de abril de 2026
Beneficiario BARRERA GOMEZ DAMASO BRUNO Nit: 86082260 - 2
No. C.D.P.: 1613 Fecha de Expedicion del C.D.P.: 17 de marzo de 2026 Con Formalidades Plenas

Tipo de Compromiso Servicio

Comunicacién de aceptacién de la oferta: 1301 Fecha:20/04/2026 Vence: 31/12/2026

Objeto: BPIN 2024005500234 DIFUNDIR A TRAVES DE UN MEDIO DE COMUNICACION RADIAL LOS RESULTADOS DEL PLAN DE
DESARROLLO EL GOBIERNO DE LA UNIDAD ASI COMO LAS ACCIONES Y LOGROS ALCANZADOS POR LOS PROGRAMAS
SOCIALES POR LA GOBERNACION DEL META

Cto.Utilidad : Secretaria de Comunicaciones Regional DEPAKTAMENTO DEL META

Identificacién Presupuestal Concepto Valor

Castos-Inversién

BPIN 2024005500234. DESARROLLO DE ACCIONES Y ACTIVIDADES
PARA LA DIVULGACION Y PROMOCION DE LA GESTION DE
GOBIERNO DEL DEPARTAMENTO DEL META

0301 - 2.3.23.2302.0400.001.2.3.2.02.02.008 Servicios prestados a las empresas y servicios de produccién 12.000.000,00

-20
Recurso Propio-Libre Destinacién
Ingresos Corrientes de libre destinacion

Clasificadores

~83633 12.000.000,00
z Total Compromisos
Programacién de Pagos P $12.000.000,00
Mes Valor
Mayo $4.000.000,00
Junio 4.000.000,00
Julio 4.000.000,00
Valor Total Prog. $12.000.000,00
\\. *“”\-.ﬁ_'
I \
E
N\ \

CESAR ALBERT® RODRIGUEZ PARAMO

Gerejite de Presupuesto

/

Elabor6: CSOLANILLA PCT Enterprise - Page 8 of 8 - RPC 449
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CERTIFICADO DEL BANCO DE PROGRAMAS Y | CODIGO: | F-PE-19
PROYECTOS DE INVERSION DEPARTAMENTAL -
BPPID - EJECUCI()N DE RECURSOS VERSION: 01

EL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE PLANEACION DEPARTAMENTAL - DAPD
GERENCIA DE INVERSION PUBLICA Y BANCO DE PROYECTOS
DEL DEPARTAMENTO DEL META

En cumplimiento del Numeral 3.4.1.3 del Articulo 3° del Decreto 0460 de 2012 y el Articulo 20 del Decreto 032 de 2015,
Certifica que el Proyecto:

DESARROLLO DE ACCIONES Y ACTIVIDADES PARA LA DIVULGACION Y
PROMOCION DE LA GESTION DE GOBIERNO DEL DEPARTAMENTO DEL META

Se encuentra registrado en el Banco de Programas y Proyectos de Inversion
Departamental BPPID bajo el namero:

2024005500234

Observaciones: POAI 2026. DECRETO No. 500 DE 2025 “POR MEDIO DEL CUAL SE EXPIDE EL DERETO
DE LIQUIDACION DEL PRESUPUESTO GENERAL DE RENTAS RECURSOS DE CAPITAL Y
APROPIACIONES DEL DEPARTAMENTO DEL META DE LA VIGENCIA FISCAL DEL 1 DE ENERO AL 31 DE
DICIEMBRE DE 2026™ del 16 de Diciembre de 2025.

En la fecha 05 de marzo de 2026, la Unidad Ejecutora SECRETARIA DE COMUNICACIONES ha solicitado
certificacion de Banco de Programas y Proyectos para ejecucion de recursos, conforme a la siguiente
informacion:

Estructura del Plan de Desarrollo ““El Gobierno de la Unidad 2024-2027"".

PILAR 6. 6.1.6.1 PROGRAMA 6.1.6.1.1 Sector 23 - Meta 61061012301.
COMPONENE CONFIANZAY Subprograma Acceso Tecnologias de la Actualizar y ejecutar el
TRANSVERSAL DE CREDIBILIDAD: a la informacion . informacion y las plan de comunicaciones
GOBIERNO. 6.1 EJE RENDICION comunicaciones. para promover las
ESTRATEGICO PERMANENTE DE acciones, gestiones,
DESARROLLO CUENTAS. programas y proyectos de
TERRITORIAL. 6.1.6 la administracion
LINEA departamental y posicionar
ESTRATEGICA la imagen positiva del
COMUNICAR A LA Meta. .
COMUNIDAD.

M

Actividad o componente a ejecutar: Promover la divulgacion de las acciones del Gobierno Departamental en
medios de comunicacion locales y nacionales.

Obijeto del gasto: Difundir a través de un medio de comunicacisn radial, los resultados del Plan de Desarrollo
“E| Gobiemo de la Unidad"’, asi como las acciones y logros alcanzados por los programas sociales por la
Gobemacion del Meta.. '

Valor: $12,000,000.00.

Fuente de Financiacién: 20 Ingresos Corrientes de Libre Destinacion

Obras o actividades adicionales: NO

| 7T Carrera 33 No 38-45 / Edificio Gobernacién / Meta / Colombia
©. PBX:(+57)8 6818500/ Linea Gratuita nacional: 018000 129 202
& www.meta.gov.co




CERTIFICADO DEL BANCO DE PROGRAMAS Y | CODIGO: | F-PE-19
PROYECTOS DE INVERSION DEPARTAMENTAL -
BPPID - EJECUCION DE RECURSOS VERSION: | 01

DESARROLLO DE ACCIONES Y ACTIVIDADES PARA LA DIVULGACION Y
PROMOCION DE LA GESTION DE GOBIERNO DEL DEPARTAMENTO DEL META

«y con base en la solicitud remitida por la DRA SONIA LIZETH RAMOS HENAO - Secretaria de
Comunicaciones, dependencia responsable del proyecto y respaldada por los anexos debidamente avalados
por la mencionada agencia y con los soportes presentados, disponibles en la carpeta del proyecto”.

Certificacion expedida en la ciudad de Villavicencio, en la fecha: 05 de marzo de 2026

/]
JEIMMY LISSED MOLANO MORENO

i

Gerente de Inversio ffpiica y Banco de Proyectos

Elaboro: |.C. Erika J. Rojes Villar - CPS 0055 de 2026 DAP

‘> Carrera33No 38-45/ Edificio Gobernacion / Meta/ Colombia
€. PBX:(+57)8 6818500/ LineaGratuita nacional: 018000 129 202
Jo ¢ www.meta.gov.co




CERTIFICADO DEL SUPERVISOR CODIGO: F-BS-16

AUTORIZANDO PAGO
DE»?{?("?\::E;LD»E:E:' META / VERS ION 06
//
Contrato No. y Fecha: 1301 del 20/04/2026 ~
Contratista: ;
(Persona natural o juridica que ggm%go BRUNG BABRERA , 2"”0' 86.082.260
figura en el contrato.) >
Representante Legal:
(Solo para persona juridica) N/A S N/A
Supervisor:
g';ssa’éa; Eggr‘;‘;ﬂfgne\;‘aﬁgf”"do ALFONSO RIVAS MORENO * | C.C. | 1.143.860.078,
supervisores)

Objeto: (Transcribir del contrato)

DIFUNDIR A TRAVES DE UN MEDIO DE COMUNICACION RADIAL, LOS RESULTADOS DEL
PLAN DE DESARROLLO EL GOBIERNO DE LA UNIDAD AS|I COMO LAS ACCIONES Y
LOGROS ALCANZADOS POR LOS PROGRAMAS SOCIALES POR LA GOBERNACION DEL
META.

Valor inicial del contrato: ;
(Seqiin Minuta) (Letrasy Nkimeros) Doce Millones de Pesos M/cte ($12.000.000)

Término Inicial de Ejecucion: Tres (03) meses

Fecha Finalizacién

Fecha de Inicio s
segtin Acta de Inicio: 21/04/2026 :‘::l‘g::i)n Acta de 20/07/2026

Modificaciones (Adiciones, Prérrogas, Suspensiones, Cesiones, Reinicios, Reducciones y Otras)

" : i Valor de la Fecha de expedicion Tiempo de
Tipode Modilaat o Modificacion del documento Modificacion
(Cuando Apligue) (Cuando Aplique)
N/A N/A N/A N/A

*Si no existen modificaciones diligencie casillas con N/A
**Inserte filas si requiere

Fecha Finalizacion:
(Solo cuando existan N/A
modificaciones)

Término Total de Ejecucion: N/A
(Solo cuando existan modificaciones)

Valor total del contrato +/- las
modificaciones: N/A.
(Solo cuando existan modificaciones)
(Letras y Nimeros)

*Si no existen modificaciones diligencie casillas con N/A

Forma de Pago: (Transcribir del contrato o del documento que haga sus veces)

EL DEPARTAMENTO pagara al contratista el valor de ejecucién del contrato asi: Tres (3) mensualidades
vencidas de igual valor correspondiente a la‘ejecucion del contrato, previa presentacion del informe de
actividades en cumplimiento a la ejecucion de las obligaciones especificas con los soportes establecidos
en los mismos; certificacion de cumplimiento expedido por el supervisor y acreditacién de que se
encuentra a paz y salvo el contratista con los aportes al Sistema Integral de Seguridad Social (EPS, Fondo
de Pensiones y ARL) y demas requisitos que le sean aplicables

Paragrafo: El ultimo pago estara sujeto a la suscripcion del acta de liquidacion del contrato.




CERTIFICADO DEL SUPERVISOR CODIGO: | F-BS-16

LR AUTORIZANDO PAGO
DEPARTAMENTO DEL META VERSION: 06

NIT. 892 000, 148-8

Registro Presupuestal (Contrato Inicial): o

Niumero y Fecha: 4498 del 20/04/2026 /| Inversién | X< | Funcionamiento |
Rubro presupuestal: 0301-2.3.23.2302.0400.001.2.3.2.02.02.008-20

Valor: (Letras y NUmeros) Doce Millones de Pesos M/cte ($12.000.000) -

*Realice copia de la tabla si tiene mas de un Registro Presupuestal

Registro Presupuestal (Adicién):

Numero y Fecha: N/A | Inversion | N/A | Funcionamiento | N/A
Rubro presupuestal: N/A
Valor: (Letras y Numeros) N/A

*Si no existen adiciones diligencie con N/A
** Realice copia de la tabla si se presenta mas de una adiciéon

Obligaciones Generales del Contratista: (Transcribir del Estudio Previo)

1. Acatar las sugerencias de la supervision encaminadas a mejorar el proceso.

2. Garantizar la afiliacion ante el sistema de seguridad social integral en los términos establecidos en
la ley 100 de 1993, (EPS, Fondo de Pensiones y ARL) y presentar constancia de pago durante la
ejecucion del contrato, conforme al acapite de FORMA DE PAGO.

3. El contratista debera allegar certificado médico de ingreso legible (tendra vigencia maxima de tres
(3) afos y sera valido para todos los contratos que suscriba el contratista, de acuerdo con lo
establecido en el articulo 18 del decreto 723 de 2013). (Persona Natural).

4, El contratista dentro del monto del contrato debe garantizar los gastos de transporte, materiales,
insumos de apoyo logistico necesarios para el desarrollo del objeto del contrato.

5. Dar cumplimiento a la Ley 594 del 2000 (Ley General de archivo).

6. Prestar los servicios con el personal y elementos propuestos, cualquier cambio sera previamente
autorizado por el Supervisor siempre que no sea de perfil inferior al ofertado.
7. Las actividades no se pueden realizar con personas o material que pueda interpretarse como

mensajes de inclinacion politica, social, racial, religiosa o cualquier otro que pueda ofender o causar
agravio a un grupo de personas.

8. Actuar de buena fe y diligentemente para con el supervisor del departamento y de la Gobernacién
del Meta; teniendo en cuenta que el Contratista se considera un colaborador del Estado en el
cumplimiento de los fines sociales que busca la contratacion, acorde con el estatuto contractual.
Por lo cual, ademas debera avisar oportunamente de aquellos aspectos que puedan generar
obstaculo para el desarrollo de la prestacion del servicio.

9. Entregar el informe de actividades al supervisor, dentro de los cinco (5) dias siguientes, cumplido
el periodo mensual o parcial de ejecucion del contrato.

10.  Suscribir Actas de Inicio, Finalizacién y/o Liquidacion del contrato.

11.  Cobrar los bienes y/o servicios suministrados y certificados por el Supervisor, con cargo al contrato
de acuerdo al acapite FORMA DE PAGO, para lo cual debera radicar cuenta, con todos los soportes
documentales requeridos en los formatos del Sistema Integrado de Gestion de la Gobernacion del
Meta, publicados en la pagina web de la entidad.

12.  Guardar la debida reserva y confidencialidad sobre los documentos que le sean entregados o tenga
conocimiento con ocasion de la ejecucion del contrato; asi mismo abstenerse de hacer uso de la
informacion de la poblacién objeto, obtenida con ocasion o como consecuencia directa de la
ejecucion del contrato.

13. Pagar y asumir los impuestos a que haya lugar, asi como las demas obligaciones legales y
tributarias que le competan de acuerdo con el marco normativo.

14.  Cumplir las disposiciones y lineamientos dados en favor de la prevencion, eliminacion de lesiones,
enfermedades y victima mortal por ocasion del trabajo en el marco legal aplicable a los trabajadores
en terminos de seguridad y salud en el trabajo.




CERTIFICADO DEL SUPERVISOR CODIGO: F-BS-16
AUTORIZANDO PAGO

DEF“HY;H.E;I;'D DEL META VERSION 06

NIT_B92 000 148-3

15.

16.

1.

Cumplir las disposiciones y directrices en favor de la prevencién de la contaminacion y la proteccion
del medio ambiente a traves del control adecuado de residuos y consumo responsable de recursos.
Conocer y dar cumplimiento a las politicas y procedimientos de seguridad de la informacién
establecida por la organizacion, pertinente al desarrollo del objeto contractual, de conformidad con
lo estipulado en el Sistema Integrado de Gestion.

Cargar en la plataforma del SECOP los documentos soporte de la cuenta de cobro junto con los
informes de ejecucion a mas tardar dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la fecha de
elaboracion de la misma.

18. Las demas que por naturaleza del contrato se requieran en el transcurso del mismo.

AMBIENTALES Y DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO:

1.

2.
3.

9.

10.

11.

Dar cumplimiento al Decreto 053 de 2020 que prohibe la compra, utilizacién y suministro de
plastico de un solo uso no biodegradable.

Adquirir y utilizar bienes y servicios amigables con el medio ambiente.

Aportar a los aspectos ambientales: Ahorro de energia (apagar equipos), ahorro de agua (utilizar
solo la necesaria) y ahorro de papel (hacer uso del correo e imprimir a doble cara y solo lo
necesario).

Hacer disposicion adecuada de residuos en puntos ecolédgicos (Blanco: Aprovechables, Verde:
Organicos Aprovechables, Negro: No Aprovechables) y papeleras (Papel de Oficina).

Acatar las responsabilidades establecidas en el Decreto 1072 de 2015 articulo 2.2.4.2.2.16.
Obligaciones del contratista. El contratista debe cumplir con las normas del Sistema General de
Riesgos Laborales, en especial, las siguientes:

Procurar el cuidado integral de su salud.

Informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades
laborales.

Participar en las actividades de Prevencion y Promocién organizadas por los contratantes, los
Comités Paritarios de Seguridad y Salud en el Trabajo o Vigias Ocupacionales o la
Administradora de Riesgos Laborales.

Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST.

Informar oportunamente a los contratantes toda novedad derivada del contrato.

Cumplir lo establecido en el Decreto 1072 de 2015 articulo 2.2.4.2.2.18. Examenes médicos
ocupacionales y en el Decreto 723 de 2013 articulo Articulo 18. Examenes médicos
ocupacionales, el cual establece que "las personas que tengan contrato formal de prestacion de
servicios en ejecucion tendran un plazo de seis (6) meses para practicarse un examen
preocupacional y allegar el certificado respectivo al contratante. Para los contratos que se
suscriban con posterioridad a la entrada en vigor del presente decreto dicho plazo aplicara a
partir del perfeccionamiento del mismo"

Conocer los riesgos de Seguridad y Salud en el Trabajo de sus actividades y aplicar las medidas
establecidas para su control, matriz F-MC-20 IPVER "ldentificacién de peligros, valoracion de
riesgos y determinacion de controles”.

Informar oportunamente al supervisor de contrato y al area de seguridad y salud en el trabajo, la
ocurrencia de incidentes, accidentes de trabajo, enfermedades laborales, actos y condiciones
subestandar, darios a la propiedad o al medio ambiente.

Realizar y promover pausas activas durante la jornada laboral.

Contribuir al cumplimiento de las politicas del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo y Sistema de Gestion Ambiental (Ambiente de trabajo libre de sustancias psicoactivas,
alucinogenos, enervantes o que creen dependencia como cigarrillo, vapeadores o alcohol)
Cumplir con las normas de seguridad vial (uso adecuado del cinturén de seguridad, casco,
respetar limites de velocidad, entre otros)

Obligaciones Especificas del Contratista: (Transcribir del Estudio Previo)




CERTIFICADO DEL SUPERVISOR CODIGO: F-BS-16

(gl “ta AUTORIZANDO PAGO

S i i VERSION: 06

NIT. 802 000.148-8

Realizar la emisian de treinta (30) cufias en un espacio radial, a través de una emisora del
Departamento del Meta, de hasta un (1) minuto de duracién, para cada mes.

Realizar la Emision de quince (15) informes radiales en un espacio radial, a través de una emisora
del Departamento del Meta, de hasta dos (2) minutos de duracioén, para cada mes.

Realizar la Transmision radial en vivo de cuatro (4) eventos y/o entrevista, a través de un programa
radial de una emisora del Departamento del Meta, de hasta cinco (5) minutos de duracién, para
cada mes.

Coordinar con el supervisor la entrega del material que sera difundido, cuyas piezas radiales deben
ser producidas por la secretaria de Comunicaciones, asi mismo la transmisiéon en vivo de los
eventos y/o entrevistas a realizar en el programa radial.

Presentar informe tanto en fisico como en medio magnético (CD) de las actividades donde se
relacionen todos los programas en los cuales se difunden las piezas radiales y las entrevistas en
vivo, enunciando la fecha, horario de cada programa, asi como los minutos y segundos en que se
transmitieron cada uno de los mensajes.

Adjuntar la certificacién expedida por el representante legal de la emisora, el gerente o director
ejecutivo de la region, donde conste que se cumplié con el objeto del contrato en el programa y

espacio radial.

Modificaciones: (Transcribir las clausulas modificadas) (Si no existen modificaciones diligencie N/A)

N/A
Periodo de Pago: Del 21/04/2028 Al / 20/05/2026
Tipo de Pago: Anticipo | Parcial X | Final | No.de Pago | 1
No. de Comprobante de Entrada a Almacén: NJA
(Contratos cuando se requiera ingreso a almacén)
No. de Comprobante de Salida a Almacén: N/A
(Contratos cuando se requiera instalacion de bienes)

Valor Total Autorizado a Pagar

Valor Total Autorizado a Pagar
(Letras y nimeros, maximo 2 Decimales)

Cuatro millones de pesos m/cte ($4.000.000)

No. R.P. Clasificador
A Afectar Rubro Presupuestal Presupuestal Valor a Afectar
4498 0301-2.3.23.2302.0400.001.2.3.2.02.02.008-20 83633 $4.000.000
Valor Total Autorizado a Pagar (nimeros maximo 2 decimales) $4.000.000

Lugar donde se suministra los bienes o se presta el Servicio: (Segin contrato)

Municipio de Villavicencio

Municipio (Segun Ejecucion del Periodo de Pago) Valor
Villavicencio $4.000.000
Valor Total Autorizado a Pagar (nlimeros maximo 2 decimales) $4.000.000

*Incluir filas adicionales si se requiere.

**Discriminar el valor para cada municipio en proporcion a lo ejecutado del contrato para el periodo de

pago (valores antes de lva).
***Esta informacion es para determinar retenciones aplicables a titulo del impuesto de industria y
comercio.

Anticipo

(Letras y Nimeros maximo 2 Decimales) N/A




]
e g CERTIFICADO DEL SUPERVISOR CODIGO: | F-BS-16
(i AUTORIZANDO PAGO
DERARTAMENTO DEL META VERSEON 06
Porcentaje: N/A Observaciones: N/A
Amortizacion del Anticipo
=} 0 9
53 £3
Valor = Saldo Amortizacion SN Saldo
Concepto Facturado 8 f’; Contrato Anticipo g E Anticipo
=i =&
Valor Inicial N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Parcial 1 N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Parcial N N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Total N/A N/A N/A N/A N/A N/A
*Si no existe Anticipo diligencie casillas con N/A
“*Inserte filas si requiere
Balance Financiero de Ejecucion del Contrato Inicial
Periodo de Pago Valor %
Concepto DD/MM/AAAA (Nimeros maximo | Ejecucion
Del Al 2 Decimales) Financiera
Pago Autorizado en el Presente | ,,015006 (  20/05/2026 $4.000.000 |  33.33%
Informe P 4
paido del Contrato Pendiente POr | 2110512026 | 2010712026 $8:000.000 |  66.67%
jecutar ; y ] ‘
Valor Total del Contrato Inicial 21/04/2026 - 20/07/2026 $1_2.000.000 100%
*Inserte o Elimine filas si requiere. '
**Diligenciar en orden cronolégico
Balance Financiero de Ejecucion de la Adicion
Periodo de Pago Valor %
Concepto DD/MM/AAAA (NOimeros maximo | Ejecucion
Del Al 2 Decimales) Financiera
Pago Autorizado en el Presente N/A N/A N/A N/A
Informe
S?ldo del Contrato Pendiente por N/A N/A N/A N/A
Ejecutar
Valor Total de la Adicién N/A N/A N/A N/A

*Inserte o Elimine filas si requiere.
**8i no existe Adicion diligencie casillas con N/A
***Diligenciar en orden cronoldgico.
****El nimero de pagos debe ser consecutivo, comienza en el balance financiero del contrato inicial y
continda en el balance financiero de la adicion.

mas la Adicion

Valor Total del Contrato Inicial

$12.000.000




CERTIFICADO DEL SUPERVISOR CODIGO: | F-BS-16
AUTORIZANDO PAGO
oEpARTAMENTO DEL META VERSION: 06
Pago de Seguridad Social
s (Personga Natural) Falo /

Periodo Cotizado ABRIL DE 2026 *

Numero de Planilla 6014488251 _

IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.750.905

Valor pagado a SALUD $280.200°

Valor pagado a PENSION $218.900"

Valor pagado a ARL $9.200¥

Valor pagado a FSP N/A

Pago de Seguridad Social: Si
(Persona Juridica) N/A

Certificado expedido por el Representante Legal o Revisor Fiscal N/A

Si es Persona NATURAL se diligencia N/A

Se expide como requisito esencial para que se efectie el pago correspondiente.

/

Dado en Villavicencio, a los Veinticinco (25) dias del mes de mayo de 2026.

Cordialmente,

i _
Firma: ) /

Nombre: [ 'ALFONSO RIVAS MORENO

Cargo: \__Técnico Administrativo

Supervisor




Villavicencio, 25 de mayo de 20(26

CUENTA DE COBRO No. 01

GOBERNACION DEPARTAMENTO EL META
NIT.: 892.000.148-8

DEBE A:

DAMASO BRUNO BARRERA GOMEZ
CC. 86.082.260 de Villavicencio

LA SUMA DE: CUATRO MILLONES DE PESOS MCTE ($4.000.000)

OBJETO DEL CONTRATO: DIFUNDIR A TRAVES DE UN MEDIO DE
COMUNICACION RADIAL, LOS RESULTADOS DEL PLAN DE DESARROLLO
“EL GOBIERNO DE LA UNIDAD” ASi COMO LAS ACCIONES Y LOGROS
ALCANZADOS POR LOS PROGRAMAS SOCIALES POR LA GOBERNACION
DEL META.

TIPO DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS

No. DE CONTRATO: 1301 de 20 DE ABRIL DE 2026

PERIODO: 21.DE ABRIL DE 2026 AL 20 DE MAYO DE 2026

LUGAR DE EJECUCION: ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL MUNICIPIO DE
VILLAVICENCIO

MUNICIPIO VALOR TOTAL
VILLAVICENCIO $4.000.000

Favor girar a la cuenta de Ahorros de Bancolombia- No. 91216213420 para lo cual
se anexo certificacion expedida por el Bancolombia.

CONTRATISTA

DAMASO BRUNO BAR
CC. 86.082.260 de Villavicencio
Tel. 311 8260576
Correo Electréonico: damasoluciones@gmail.com




ACTA DE INICIO
DE CONTRATO O CONVENIO

CODIGO:

F-BS-12

VERSION: 4

ACTA DE INICIO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 1301 DEL
ANO 2026 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL META Y DAMASO

BRUNO BARRERA GOMEZ

Numero de proceso en
SECOP:

| GCSJ-MC-047-2026

Contrato No. y Fecha:

1301 del 20 de abril de 2026

Fecha Acta de Inicio:

21 de abril de 2026

Contratista: Damaso Bruno Barrera Gémez c.c. o Nit. No. | 86.082.260
Representante Legal: N/A c.c. No. N/A
Supervisor: Alfonso Rivas Moreno c.c. No. 1.143.860.078

Objeto: (Transcribir del contrato o del documento que haga sus veces)

Difundir a través de un medio de comunicacion radial, los resultados del Plan de
Desarrollo “El Gobierno de la Unidad”, asi como las acciones y logros alcanzados por
los programas sociales por la Gobernacion del Meta.

Valor Total del Contrato:
(Letras y Numeros)

Doce millones de pesos moneda corriente ($12.000.000)

Término de Ejecucion:

Tres (3) meses

Fecha Inicio:

21/04/2026 | Fecha Finalizacién: | 20/07/2026

En la ciudad de Villavicencio, Alfonso Rivas Moreno, Supervisor delegado mediante acto
administrativo namero 52 de fecha 21/04/2028, e identificado con cédula de ciudadania
nimero 1.143.860.078 y Damaso Bruno Barrera Gémez identificado con cédula de
ciudadania nimero 86.082.260, suscriben la presente Acta de Inicio, previa verificacion de
todos los documentos y requisitos legales, como Registro Presupuestal.

Registro Presupuestal No. y Fecha de Expedicién:

4498 del 20 de abril de 2026

Fecha Inicio de Cobertura ARL:

21 de abril de 2026

De conformidad con lo establecido en el contrato se decide fijar el dia 21/04/2026, como
fecha de Inicio del contrato citado.

En constancia firman: "

‘/I /~Z))

Firma: // %

7

Nombre: DAMASO BRUNO BARRERA ‘@_.jgr@‘.o RIVAS MORENO
GOMEZ
Contratista Supervisor
Firma: % a
4\ -
Nombre: Ménica Mican — [
Cargo: Profesional (cps)
Accion: Proyecté




Wk COMUNICADO DE ACEPTACION DE LA CODIGO: | F-BS-29

Ol OFERTA SELECCION DE MiNIMA CUANTIA

o VERSION: | 2

WIT 532 000 1488 .‘1“ “< m .’
¢ w -
COMUNICADO DE ACEPTACION DE LA OFERTA No. ~ 'DEL ANO 2026

(Decreto 1082 de 2015 Articulo 2.2.1.2.1.5.2)

Villavicencio,

[2 0 AGR 7028
119 LS B £ §¥ 241 o
Senor(a)
Nombre  completo  del | HhAASO BRUNO BARRERA GOMEZ /
contratista:
Nit. o Nun’fe’rc'} del documento de 86082260 //
Identificacion:
Representante Legal: N/A
Numero del documenio de N/
A A
|dentificacion:
Direccion: CALLE 41 B 30 11 LA GRAMA
Correo Electronico: damasoluciones@hotmail.com
Teléfono 3118260576
Ciudad: Villavicencio S

Referencia: Aceptacion oferta Minima Cuantia No. GCSJ-MC-047-2026 /

El Departamento del Meta, en desarrollo del p ’c/;eso de contratacion por la modalidad de Seleccion
de Minima Cuantia No. GCSJ-MC-047-2026 procede con el presente documento a aceptar la oferta
presentada por usted el dia 09 de abril de 2026.

De conformidad con lo establecido en el numeral d) del Articulo 94 de la ley 1474 de 2011, y Articulo
221.2.1.5.2. del Decreto 1082 de 2015, esta comunicacién junto con la oferta, constituyen para
todos los efectos el contrato celebrado.

A continuacion, ponemos en su conocimiento las condiciones de la aceptacion de la oferta, a las que
se supedita la ejecucion del objeto del contrato, sin perjuicio de lo sefialado en los estudios y
documentos previos, en la invitacion y en la oferta, documentos que hacen parte integral del contrato.

La suscrita SONIA LIZETH RAMOS HENAO/rpayor de edad, con domicilio en la ciudad de
Villavicencio, identificado(a) con cédula de ciud;;{dania namero 1.121.875.916 de Villavicencio, en
calidad de Secretaria de Comunicaciones; nombrada mediante Decreto No. 281 del 04 de
septiembre de 2025 y posesionada segun consta en el Acta No.016 de fecha 11 de septiembre de
2025, facultada para contratar en nombre y representacion del Departamento del Meta mediante
Decreto No. 275 del 22 de mayo de 2020, teniendo en cuenta la evaluacion juridica, técnica y
economica realizada por el comité asesor y evaluador designado mediante acto administrativo de
fecha 13 de abril de 2026, encuentra que la oferta cumple con los requisitos habilitantes, es acorde
al Estatuto Contractual Ley 80 de 1993 vy que el proyecto se encuentra registrade en el Ba de
Programas y Proyecto de Inversion Departamental BPPID bajo el nimero 2024005500234 /segun
certificado expedido el 05/03/2026y conviene, para el DEPARTAMENTO suscribir el presente
Comunicado de Aceptacion de Oferta, bajo los siguientes términos:

TRAZADOR Situacion
(SSF —
CFF
aplica
No. FECHA ] solo VALOR A
CDP | EXPEDICION cPC [} / RUBRO PRESUPUESTAL regalias) VALOR CDP EJECUTAR
17de] / L1 FT o atle o S 45 b B0 - ,
1613 marzo N/A 8363 2.3.2,.2302.0400.001.2.3'.2.02.02.008 N/A $12.000.008/ $12.000.000
de 2026 - 20/
| TOTALES $12.000.000”

GOBERNACION DEL META- Villavicencio - Meta
Linea gratuita nacional: 01 8000 129 202
www.meta.gov.co




COMUNICADO DE ACEPTACION DE LA CODIGO: | F-BS-29

R&dTy ELECCION DE MINIMA CUANTIA
R A OFERTA SELE VERSION: 2

WIT 562 00C 1488

“elp #

COMUNICADO DE ACEPTACION DE LA OFERTA No~ “ DEL ANO 2026

(Decreto 1082 de 2015 Articulo 2.2.1.2.1.5.2)

OBJETO:

Difundir a través de un medio de comunicacion radial, los resultados del Plan de Desarrollo “El Gobierno de la
Unidad”, asi como las acciones y logros alcanzados por los programas sociales por la Gobernacion del Meta.

‘TERMINO DE EJECUCION

El contrato tendra un término de ejecucion de tres (03) meses, contados a partir de la firma del Acta de /
Inicio, la cual debe ser firmada maximo dentro de los cinco (05) dias siguientes a la fecha de nombramiento
del supervisor, previo el cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y legalizacion.

Doce millones de pesos moneda corriente ($12.000.000)

FORMA DE PAGO

EL DEPARTAMENTO pagara al contratista el valor de ejecucion del contrato asi: tres (3) mensualidades
vencidas de igual valor correspondiente a la ejecucion del contrato, previa presentacion del informe de
actividades en cumplimiento a la ejecucion de las obligaciones especificas con los soportes establecidos
en los mismos:; certificacion de cumplimiento expedido por el supervisor y acreditacion de que se
encuentra a paz y salvo el contratista con los aportes al Sistema Integral de Seguridad Social (EPS,
Fondo de Pensiones y ARL) y demas requisitos que le sean aplicables

Paragrafo: El Gltimo pago estaré sujeto ala suscripcion del acta de liquidacion del contrato.

LUGAR DE EJECUCION del presente contrato sera:
El lugar de ejecucion del presente conirato serd en el municipio de Villavicencio.

SUPERVISION
El DEPARTAMENTO ejercera la supervision del presente contrato, a través del Ordenador del Gasto
o quien este designe, el cual tendra las siguientes obligaciones:

1. Los supervisores responderan disciplinaria, civil y penalmente por sus acciones y omisiones
en la actuacién contractual en los términos de la Constitucion y la Ley (articulo 51 de la Ley
80 de 1993 y articulo 84 del Estatuio Anticorrupcion - Ley 1474 de 2011).

Rendir informes escritos los cuales deben contener el resumen del desarrollo del contrato.

Suscribir Actas de Inicio, Finalizacién y/o Liquidacion del contrato.
Informar oportunamente a la Secretaria Juridica cualquier anomalia o incumplimiento por parte

del contratista.

Todas aquellas actividades que garanticen la normal ejecucion y cumplimiento del contrato de

acuerdo con el programa establecido y las demas contenidas en la Ley.

Dar cumplimiento a la Ley 594 del 2000 (Ley General de Archivo).

Dar cumplimiento al Decreto No. No. 075 de 2021, por medio de la cual se adopta el Manual

de Contratacién, Supervision e Interventoria del Departamento del Meta.

8. Publicar en la plataforma electronica del SECOP todos los documentos del procesc que hacen
parte integral de la etapa contractual y postcontractual.

9. Allegar de manera oportuna, dentro de los cinco (5) dias siguientes a la suscripcion del acta
de inicio la informacién requerida por la plataforma SIA OBSERVA para su publicacion.

PO D

o

NO

GOBERNACION DEL META- Villavicencio - Meta
Linea gratuita nacional: 01 8000 129 202
www.mefa.gov.co

VALOR DEL CONTRATO
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COMUNICADO DE ACEPTACION DE LA CODIGO: | F-BS-29

i OFERTA SELECCION DE MiNIMA CUANTIA
wf"u::c:;orzs:nnn ) VERSION 2

I

COMUNICADO DE ACEPTACION DE LA OFERTA No. DEL ANO 2026
{Decreto 1082 de 2015 Articulo 2.2.1.2.1.5.2)

10. El supervisor debera responder por la calidad y veracidad de la informacion reportada en

plataformas electronicas (SECOP y SIA OBSERVA), asi como, en el expediente fisico que
reposa en el Archivo de Gestién de la Gerencia de Asuntos Contractuales, en las diferentes

etapas del proceso hasta su finalizacion y/o liquidacion.

las

GARANTIAS

EL CONTRATISTA Justificacion de no exigencia de garantias. La Administracion Departamental
del Meta, teniendo en cuenta que la ley otorga la facultad al ejecutivo de exigir ono en la modalidad
de minima cuantia el otorgamiento de pdlizas del cumplimiento, considerando el monto del
proceso y que el futuro contratista debe contar con trayectoria, opta por no exigir la constitucion
del cumplimiento, Art. 2.2.1.2.1.5.4 decreto 1082 del 2015.

Por lo anterior y con base en el andlisis de riesgos sustentado en el estudio previo y en razon a
que el pago se realizard por mensualidades vencidas y ademas se exigira al contratista la
presentacion de informes en la ejecucion del contrato, se considera que no existe riesgo para el
ente gubernamental gue amerite la exigencia de garantias.

La presente comunicacion de aceptacion de la oferta, se publica en el SECOP, (De

1082 de
2015 Articulo 2.2.1.1.1.7.1).

8 0
J

it
‘1

Firma: Firma:

i

ASK

Nombre: | SONIA LIZETH RAM®S HENAO | Nombre: | JUAN PABLO REYES GONZALEZ

Cargo: Secretaria de Comunicaciones | Cargo: Gerente de Asuntes
Contractuales
Ordenador del Gasto Vo. Bo. para la publicidad en SECOP
e d P e,
Firma: ] ' Firma:
Nombre: T Ao \‘—c‘\ e Mo P TS Nombre: P, B
Cargo: UC P S o R Cargo: @
! Proyecto Reviso ; ¥ ‘{E}

GOBERNACION DEL META - Villavicencio - Meta
Linea gratuita nacional: 01 8000 129 202
www.meta.gov.co




AN

Farru zhic ¢2! Reg st-a Unize Triz

Aadin

2. Concepto |0 |2 | Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707212489984(8020) 000014

141120268622

6862 2

02

12

1

AR

5. NGmero de Identificacion Tributaria (NIT) 6.DV |12. Direccion seccional "}14. Buzén electrénico
8 6 0 8 2 2 6 0 |2 ImpuestosyAduanasde Vilavicencio 2.2
IDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Namero de Identificacion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 86082260
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |3n CibgawMgnicipio
COLOMBIA 1 6 9 Meta 5 0 Villavicencio 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34 Otros nombres
BARRERA GOMEZ DAMASO BRUNO
35. Razén social S
| 36. Nombre comercial l 37 Siglar
UBICACION
38. Pais 39, Departamento . ”, 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Meta / 7 5 0 |Villavicencio 001
41. Direccion principal ;o n
CL41B 30 11 BRR LA GRAMA ‘\
42 Comeo electronico damasoluciones@hotmail.com : ‘
43. Codigo postal |44. Tetétono 1, ©.311826057 65 Teisfono 2
~" . CLASIFICACION
Acﬁvida;l econémica --\' i Ocupacién
Actividad principal “Actividad Secindaria Otras actividades e —
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo ..i 49. Fechalinicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|7310||2006106;’27l|900‘7H2:D1_4_105'0—:’s_| !9008'8299| [ |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 TN W B 9: ) T 12 13 14 15 16 17 B 19 20 21 22 23 24 25 26
53. 5 4 9 | ! b
os.ﬁffo.mnammp].,eg.mmim..' S0 V280 N ' N I N s I I
- No responsable de IVA g
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10
55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo ‘ I ] l I I | | [ | | I 57. Modo !
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | | 1 | | | = *
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig, indefinida y en iencia no se exigira su renovacion

B. .
Farausoexct

usivodefa-DiAN

60. No. de Folios: [jl

Sin perjuicio de 1as verificaciones que la DIAN realice.
Firma auterizada:

984 Nombre  BARRERA GOMEZ DAMASOBRUNO

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF. 20-05-2026 0944 TSAM




o
#f:? DEPARTAMENTO DEL META
=T

NIT. E€2.C00.143-8

RESOLUCION No. 52 DE 2026
“Por medio de Ia cual se nombra un supervisor”

LA SECRETARIA DE COMUNICACIONES DE LA GOBERNACION DEL META
En uso de sus facultades legales

Que se hace necesario nombrar un supervisor dependiente de la Secretaria de Comunicaciones, para que actie
como supervisor del contrato No. 1301 de 2028, celebrado entre el departamento del Meta y DAMASO BRUNO
BARRERA GOMEZ identificado con nimero de cédula 86.082.260

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Asignar al profesional, Alfonso Rivas Moreno con cedula de ciudadania No.
1.143.860.078, para que actle como supervisor del contrato No. 1301 de 2026 cuyo objeto es Difundir a través
de un medio de comunicacion radial, los resultados del Plan de Desarrolio “El Gobierno de ia Unidad”,
asi como las acciones y logros alcanzados por los programas sociales por la Gobernacion del Meta.

ARTICULO SEGUNDO: El Supervisor tendra entre sus funciones:

e Rendir informes escritos los cuales deben contener el resumen del desarrollo del contrato.

e Suscribir Actas de Inicio, Finalizacidn y/o Liquidacién del contrato.

e Informar oportunamente a la Secretaria Juridica cualquier anomalia e incumplimiento por parte del
contratista.

e Todas aquellas actividades que garanticen la normal ejecucion y cumplimiento del contrato de acuerdo
con el programa establecido y las demas contenidas en la Ley.

e Dar cumplimiento a la Ley 594 del 2000 (Ley General de Archivo).

o Dar cumplimiento al Decreto No. 075 del 1 de marzo de 2021 por medio de la cual se adopta el Manual
de Contratacién, Supervision e Interventoria del Departamento del Meta.

o Publicar en la plataforma electrénica del SECOP todos los documentos del proceso que hacen parte
integral de la etapa contractual y postcontractual.

e Allegar de manera oportuna, dentro de los cinco (5) dias siguientes a la suscripcion del acta de inicio
la informacién requerida por la plataforma SIA OBSERVA para su publicacion.

e El supervisor debera responder por la calidad y veracidad de la informacion reportada en las
plataformas electronicas (SECOP y SIA OBSERVA), asi como, en el expediente fisico que reposa en
el Archivo de Gestion de la Gerencia de Asuntos Contractuales, en las diferentes etapas del proceso
hasta su finalizacién y/o liquidacion.

ARTICULO TERCERO: Los supervisores responderan disciplinaria, civil y penalmente por sus acciones y
omisiones en la actuacién contractual en los términos de la Constitucion y la Ley (articulo 51 de la Ley 80 de
1993 y articulo 84 del Estatuto Anticorrupcién - Ley 1474 de 2011).

PARAGRAFO: Copia de la presente resolucion reposara en la Secretaria de Comunicaciones para los fines
pertinentes.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE:

Dado en Villavicencio, Meta, a los veintiun (21) dias del mes de abril de 2026.

Secretaria de Comunicaciones

Proyecté: Yasmin Lancheros Z.
Auxiliar Administrativo

Carrera 32 N” 38-45 Edificio Gobernacion del Meta » Villavicencio, Colombia °
PEX: (+5/808) €81 820C « Linea gratuiza recicnal: 023000 129 202 (&
WwWw.mTetagov.to g S =

AMETMeT M aTI oA 3



Certificacion
Bancaria

Miércoles, 20 de mayo de 2026

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que DAMASQ/BRUNO BARRERA GOMEZ
identificado(a) con CC 86082260, a la fecha de exqe/dicién de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura

Producto No. Producto aaaa-mm-dd

Estado

Cuenta Ahorros 91216213420 2020-12-03

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes niimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del pais: 01800 09 12345.Sucursales telefonicas en el exterior: Espafia(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

= Bancolombia
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VIB e Rt
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CER_AFI_2026028625455

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

DAMASO BRUNO BARRERA GOMEZ identificade con Q’(I: 86082260 registra la siguiente informacion en el ramo
de Riesgos Laborales:

INFORMACION DEL CONTRATANTE

Nombres y/o Razén DEPARTAMENTO DEL META
Tipo y Numerc e NI - 892000148
Documento

INFORMACION RELACION LABORAL )
— - - £

o ST S

Fecha de inicic de Fecha inicio i
sobarhara 2026/04/21 contrato 20261’04!2{ /
o S— ./.‘
i 1 3 Independiente con Contrato ~ Fecha de fin /

Tipo de vinculacién contiaba 2026/07/20 /

Riesgo 1 1731q01 ;’Publicidgd, incltfy_e
Cédigo actividad servicios de asesoria, icios

- A creativos, produccignde

i material publicitario y

Estado afiliacion Activa

Fecha retiro

Estado del contrato

Activa

Esta certificacion se expide a los 21 dias del mes de abril del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacion del 14Uato, el sistema aplicara automaticamente el
refiro. Si tiene un nuevo contrato o prérroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea,,él codigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la opcion "Validar certificados de / afiliacion™ e ingresa el  siguiente codigo:
CC21042026D86082260G17336884. Este codigo g&s védlido por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S. A.

Positiva Compariia de Seguros S.A.:
Nit, 860.011.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

LA ASEGURADORA
DE TODOS LOS
COLOMBIANGS

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) |
defensordelcliente@positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (801) 610 8164 |
Lunes a Viernes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como
Conciliador ante Positiva.

Mas informacion: hitps://www.positiva.gov.coiweb/guest/defenseria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Posiliva, o el Defensor, o la SFC u otre organismo de

@ rocric comnunmue dngures (@ @

srvatal (@rouivate EPovanaogurae

www.positiva.gov.co



