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ACTA PARCIAL DE PAGO N° 005

En el Municipio de lbagué Tolima, se reunieron la sefiora: DIANA ALEJANDRA
SANCHEZ identificada con cedula de ciudadania No. 65782228 de Ibagué, Asesora de
la Oficina de Participacion y Planeacién Ciudadana de la Contraloria Municipal de Ibagué,
en calidad de Supervisor del contrato No. 020 de 2026 y el sefior Oscar Acosta Galindo
CC 5.804.746 en calidad de contratista, con el objeto de suscribir la presente acta parcia
de pago:

N° ACTA: 005

TIPO DE CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS
CONTRATO No. 020 DEL 28 de Enero de 2026
CONTRATANTE CONTRALORIA
CONTRATISTA OSCAR ACOSTA GALINDO
N° CEDULA 5.904.746

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA
APOYAR LOS PROCESOS CARGO DE LA OFICINA

OBJETO ASESORA DE PLANEACION Y PARTICIPACION
CIUDADANA DE LA CONTRALORIA MUNICIPAL DE
IBAGUE
$13.200.000

VALOR DEL CONTRATO

TRECE MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS
M/CTE ($13.200. 000.00)

PLAZO DE EJECUCION CUATRO (4) MESES
FORMA DE PAGO MENSUAL

VALOR DE LA ADICION DEL | N/A

CONTRATO N/A

TIEMPO ADICIONADO AL N/A

CONTRATO

FECHA ACTA INICIO 18 DE MARZO DE 2026
FECHA TERMINACION 04 DE JUNIO DE 2026

FECHA DEL ACTA PARCIAL | 16 DE JUNIO DE 2026
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Verificado el estado financiero del contrato, puede resumirse en {a siguiente tabla;

BALANCE Y CRONOLOGIA DE PAGO

VALOR CONTRATO INICIAL $ 13.200.000
VALOR ADICIONADO AL CONTRATO $0

VALOR PRIMER PAGO $ 3.300.000
VALOR SEGUNDO PAGO $ 1.320.000
VALOR No 3. PAGO $ 1.870.000
VALOR No 4. PAGO $ 3.300.300
VALOR No 5. PAGD $3.300.200
VALOR TOTAL DE PAGOS $ 9.790.000
VALOR PRESENTE ACTA $ 3.300.000
SALDO POR EJECUTAR $ 3.300.000

2. APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

La siguiente tabla contiene [a informacién de los aportes al sistema de seguridad social,
an cumplimients de las obligaciones contractuales y documento se allega como soporie,
sin perjuicio de la comprobacion a través de los portales de aportes:

Liquidacién de Seguridad Social
1. No de planilla Mayo- junio: 9505259452 - 9506180731

Valor Pagado: $228.100

3. APROBACION Y SUSCRIPCION

Una vez revisadas las actividades por pare de |2 supervision, ésta da cuenta del cabal
cumplimento en los términos, cantidades y calidades exigidas contractualmente y en los
documentos contractuales previos o de planeacion, por lo
con la suscripcién de esta, sin perjuicio de las reco
efectuadas en el acapite de observaciones, que deheran s
por pane del contratista.

Do Hdndeee il

DIANA ALEJANDRA SANCHEZ osc
ESPINOSA C.C. 5.904.746
Supervisor Contralista
ASESORA DE LA OFICINA DE
PLANEACION Y PARTICIPACION
CIUDADANA
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Nota. para el cuadro de 2 APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL, las filas de No. 2 planilta, 3. Empresa que Reponta
La Plarila Asistida y La fia 4. En cual se registran los valores asociados 8 ta plandla da sequridad sa pueds agregar cuantas
veces sea necesario para e regisiro de 1as planilias de seguridad.




