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DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A
FACTURAR

NO RESPONSABLES DE IVA
Ley 1943 de 2018 (articulo 18), Art. 437 E.T. (Paragrafo 3 y 5), Art. 616-2 E.T, Art. 1.6.1.4.3 (numeral 3)y 1.6.1.4.12 Decreto
Unico reglamentario en materia tributaria 1625 de 2016

Ciudad y Fecha: Yopal, 17 de julio de 2026 Contrato No. SECOP Il CAS-SIDSM-CDPSP-0019-2025 No
interno 0647 Fecha del Contrato: 13/02/2025

Nombre y apellidos y o Razén Social del vendedor o de quien presta el servicio: FRANCISCO ALBERTO
SANDOVAL OLAYA

No. de Identificacién Tributaria- NIT: 1.020.808.320 DV -5

Objeto Contractual: REALIZAR EL APOYO ESPECIALIZADO A LA SUPERVISION DEL CONTRATO DE
CONSULTORIA No 2384 DEL 27 DE DICIEMBRE DE 2018, CUYO OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA ASIGNACION DE SUBSIDIO
AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR VILLA CARITO EN EL MUNICIPIO DE PAZ
DE ARIPORO Y AL CONTRATO DE CONSULTORIA No 2399 DE 2018, CUYO OBJETO ES INTERVENTORIA
TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA “ASIGNACION DE
SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR LAS MARISELAS EN EL
MUNICIPIO DE YOPAL, DEPARTAMENTO DE CASANARE

Direccion Residencia: CALLE 15#28-10
Celular: 3102882199
Duracién Del Contrato: 10 MESES
Acta De Inicio: 19 de febrero de 2025
Periodo de Cobro: 19/11/2025 A 18/12/2025
Numero de periodo: 10 DE 10
Valor Total del Contrato de prestacion de servicios: $51.019.600,00
Valor Ejecutado a la fecha: $51.019.600,00
Saldo por facturar del Total del Contrato: $ 0,00
Valor a pagar segun plan de pagos del SECOP Il (Valor en $5.101.960,00 (CINCO MILLONES CIENTO UN
numero y letras) MIL NOVECIENTOS SESENTA PESOS M/CTE )
Saldo a favor del Departamento: $ 0,00
\\
A

FIRMA DEL VENDEDOR O DE QUIEN PRESTA EL SERVICIO

Nota: Declaro bajo la gravedad de juramento que no soy responsable de IVA y que no estoy obligado a facturar.
El presente documento seré anexo del formato de Autorizacién Pago Contratos para tramite de cuenta.

Carrera 20 N° 08-02 bloque A piso N° 5, Céd. Postal 850001, Tel. 6336339 Ext.1432, Yopal, Casanare 1de 1
www.casanare.gov.co - vivienda@casanare.gov.co
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Yopal, 17 de julio de 2026 o HORA
b RECIBIDO
GOBERNACION DE CASANARE ‘\U\\ - ..kc.

Direccion Técnica de Contabilidad
La ciudad

REF. Declaracion juramentada para la deduccién de la retencién en la fuente a personas naturales pertenecientes a la
clasificacion tributaria “rentas de trabajo” originadas en la modalidad de contrato de prestacion de servicios.

Yo, FRANCISCO ALBERTO SANDOVAL OLAYA, identificado (a) con Cédula de Ciudadania numero 1.020.808.320 de
Bogota DC, por medio de la presente, para dar cumplimiento a la ley 2277 del 2022 y el estatuto tributario nacional,
CERTIFICO QUE:

1. Soy residente fiscal Colombiano. Sl NO ,:l

2. Mis ingresos percibidos de la Gobernacion de

Casanare en el afio 2026 corresponden a rentas de Sl NO :|
trabajo.

3. Soy responsable de IVA Sl D NO

Por lo anterior, solicito que sean aplicadas las siguientes deducciones para depurar de mi base de Retencion en la Fuente
del periodo comprendido entre el 19/11/2025 y el 18/12/2025, en los pagos que me realice la Gobernacién de Casanare de
acuerdo a los siguientes factores:

DESCRIPCION VALOR
Deduccion por intereses préstamos adquisicién vivienda o costo financiero leasing
habitacional (Hasta 100 UVT mensuales - $5.237.400). Art 387 ET $

Deduccién por pagos de medicina prepagada o seguros de salud. (Hasta 16 UVT
mensuales - $ 837.984). Art 387 ET

Ademas, Manifiesto libre y voluntariamente que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuacion depende(n) econémicamente
de mi, situacién que me otorga el derecho a tomar la deduccién del 10% sobre mis ingresos brutos, hasta un maximo de 32
UVT mensuales ($1.675.968) Art 387 ET.

IDENTIFICACION NOMBRES

PRIMER SEGUNDO

APELLIDG | #pEiimio | T i=aut | EDAD

Adicionalmente solicito se tengan en cuenta los siguientes aportes como rentas exentas, sin exceder el 30%
del ingreso laboral y hasta un maximo de 317 UVT mensuales ($16.602.558).

DESCRIPCION VALOR
Aportes voluntarios fondos de pensiones 30
Aportes en cuentas AFC $0

Y finalmente, informo que los servicios del contrato No. SECOP Il CAS-SIDSM-CDPSP-0019-2025 No interno 0647 de
2025-02-13 fueron ejecutados en el municipio de Yopal y Paz de Ariporo y que no he contratado o vinculado dos (02) o mas
trabajadores asociados a las actividades realizadas, me comprometo a comunicar cualquier cambio que pueda modificar los
beneficios obtenidos.

\
Cordialmente, ‘\
'\\

F ISCO ALBERTzSAN DOVAL OLAYA
Cc 0.808.320 Expgldida en Bogoté D.C.
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CPSP CPSAG O Periodo de pago: DE 19.’11.’2925 A: 18/12/2025 Informe No. 10 de 10 )
UNIDAD EJECUTORA: e -

SECRETARIA DE INTEGRACION, DESARROLLO SOCIAL Y MUJER

1. INFORMACION CONTRATISTA Y DEL CONTRATO.
Nombres y Apellidos del Contratista: FRANCISCO ALBERTO SANDOVAL OLAYA No. de Identificacién: 1.020.808.320 DV- 5

Informaci6n tributaria: Responsable de IVA[J  No responsable de IVA Régimen ordinario X /Régimen especial 0  No declarante O
Régimen simple de tributacién [0 Facturador electrénico [J No obligados a facturar &

Fecha de actualizacion RUT: 06/03/2026 &

Objeto del Contrato: REALIZAR EL APOYO ESPECIALIZADO A LA SUPERVISION DEL CONTRATO DE CONSULTORIA No 2384 DEL 27 DE
DICIEMBRE DE 2018, CUYO OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL
PARA LA ASIGNACION DE SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR VILLA CARITO EN EL MUNICIPIO DE
PAZ DE ARIPORO Y AL CONTRATO DE CONSULTORIA No 2399 DE 2018, CUYO OBJETO ES INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA,
FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA "ASIGNACION DE SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL
MULTIFAMILIAR LAS MARISELAS EN EL MUNICIPIO DE YOPAL, DEPARTAMENTO DE CASANARE

Nombre del Proyecto de Inversion: FORTALECIMIENTO DEL ACCESOC A LOS PROGRAMAS DE
VIVIENDA PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS CONDICIONES DE VIDA DE LOS HOGARES EN EL | Cédigo BPIN: 2024005850096
DEPARTAMENTO DE CASANARE

Plazo de Ejecucion: Diez (10) Meses = Meses Ejecutados: Diez (10) Meses

Fecha de suscripcién del Acta de Inicio : 19/02/2025 Fecha de Terminacion: 18/12/2025 _~

ESTADO FISICO :
Hasta la fecha 18/12/2025 El Contrato de Prestacion de Servicios presenta una ejecucion mensual del 100,00%, contra una programada de
100%.del Total.

A. Estado financiero: (incluir adicional, si aplica)

Valor Total del Contrato de prestacién de servicios: $51.019.600,00

Valor Ejecutado a la fecha: $51.019.600,00 /’

Saldo por facturar del Total del Contrato: $0,00

Valor a pagar segun plan de pagos del SECOP Il (Valor en nimero | $5.101.960,00 ( CINCO MILLONES CIENTO UN MIL NOVECIENTOS
y letras) SESENTA PESOS M/CTE)

Saldo a favor del Departamento: $ 0,00

Forma de Pago (Diligencie segin minuta): El valor del contrato se pagara mediante diez (10) mensualidades vencidas: cada uno por un valor de CINCO
MILLONES CIENTO UN MIL NOVECIENTOS SESENTA PESOS M/CTE ($5.101.960,00), pagos que se realizaran previa presentacién del informe
por parte del contratista, la acreditacién que se encuentra al dia en el pago de aportes al sistema de seguridad social integral y la aprobacion por
parte del supervisor del contrato, para un presupuesto total de CINCUENTA Y UN MILLONES DIECINUEVE MIL SEISCIENTOS PESOS M/CTE
($51.019.600,00)

Tipo: CUENTA DE AHORROS
Cuenta bancaria autorizada para Giro: No. 62900012620 ¥

Entidad Financiera: BANCOLOMBIA

B. Informacion presupuestal (Diligencie de acuerdo a la informacion del contrato y/o adicional o prérroga)

Concepto Fuente Numero Fecha Valor
‘ Certificado de Disponibilidad |\ £5 49 4001.1400.2024005850096.0.121000.2,3.2.02.02.120 | 2500882 12-02.2025 $51.019.600,00
Contrato Inicial Presupuestal
Registro Presupuestal M.E2.40.4001.1400.2024005850096.0.121000.2.3.2.02.02.120 | 25000647 14-02-2025 $51.019.600,00
Certificado de Disponibilidad
Presupuestal
Contrato Adicional Registro Presupuestal
y/o Prérroga Plazo meses y/o dias). # —= Nueva Fecha Terminacion Contrato:
Meses y # dias. Fecha Suscripcién: dd-mm-aaaa deminaai
C. Informacion de acta de suspension, ampliacion y reinicio o cesion de contrato (Diligencie si aplica)
L8
Carrera 20 N° 8-02, Céd. Postal 850001, Tel. 6336339 Ext. 1431, Yopal, Casanare 1de 2

VoBo. www.casanare.qgov.co , vivienda@casanare.qgov.co




AUTORIZACION PAGO CONTRA;I'OS PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION

FO-AB-61
Goberhacin de 16-03-2021
Casanare V. 06
NIT:892099110-0
Concepto Numero Fecha Tiempo
Acta de Suspension dd-mm-aaaa # Meses y # dias.
Acta de Ampliacién de suspension dd-mm-aaaa # Meses y # dias.
Acta de Reiniciacion da-mm-aasa NA.
Casibrds Coriato C.C Cesionario: Resolucion Fecha de Registro Contrato: Nueva Fecha Terminacién Contrato:
XXXXX No: xxxx dd-mm-aaaa _ dd-mm-aaaa
2 INFORMACION RECIBO DE CAJA OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS, CONTRIBUCIONES Y DERECHOS (Agregue las filas y columnas que
requiera)
Contrato Inicial CONCEPTO Estampilla Pro Cultura1% Estampilla Pro Adulto Mayor 3%: Estampilla Pro Desarrollo Dptal. 1% (CPS
que superen 30 SMLV)
Numero de recibo
Fecha
Valor
Contrato Adicional Numero de recibo
Fecha
Valor $ $ $
3. INFORMACION DE POLIZAS (Diligenciar solamente si aplica)
Descripcion de los amparos % Contrato Inicial Fecha Constitucién Fecha Vencimiento Fecha aprobacion Pélizas
dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa
4. PAGOS DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL. (Diligenciar las casillas que apliquen y anexar planillas del sistema de seguridad social integral)
o amaia - Ingreso Base Cotizacion Valor Mes Enfi
) ntidad
Cofgepia % Liqukdacidn e Plz‘amlta Cotizacion / Obligatoria Cancelado Cancelado
SALUD 24 7994813931/ $2041.0000 | 255200 $278.200 Noviembre 2025 1 gz itas -
6005555051 $1.224600 $ 153.100~ $163.700 - | Diciembre 2025
PENSION 16 7994813931 / $2.041.000 / $ 326.600 $ 356.000 Noviembre 2025 | o enit
600§555051/ $1.224.600 $ 196.000 $209.500_~ | Diciembre 2025 ~
Nivel Riesgo: No. Planilla: Valor cancelado: Entidad:
ARL i 7994813931 $11.700 Poailiva
6005555051 $6.900

5 INFORMACION DE RETENCION DE INDUSTRIA Y COMERCIO (ICA):

Municipio Base Retencion de ICA Porcentaje %
Yopal §2.550.980,00 - 50,00
Paz de Ariporo $ 2.550.880,00 50,00

Con fundamento en las leyes, reglas y principios vigentes que rigen los contratos de las entidades estatales, CERTIFICAMOS el cumplimiento de las
actividades, la verificacion de las planillas que soportan el pago al Sistema de Seguridad Social Integral y las obligaciones en general a cargo del

contratista, en consecuencia, firmagnos el gresente documento, una vez verificada la informacién contenida y corroborada con los soportes que
presenta, y AUTORIZAMOS el respectivo pggo.- SN

AUTORIZA P4 SUPERVISOR
=T
ADRIANA PATRICITA'ALONSO SAENZ A VALBUENA MONROY
No. Cédula 1.032.439.276 de Bogota 0O,C No. Cédula 1.118.558.482 de Yopal
Secretaria de Integracién, Desarr! i j Cargo: Directora técnica de Vivienda
Acta de posesion No. 012 del 1 Acta de posesion No. 0035 del 03/01/2024
Decreto No. 0311 del 17 de septiembre de 2025 Designacion de supervision: Clausula Catorce (14)

del COPSP No. 0847 del 13/02/2025

Revisd: @_

A

[:]
Carrera 20 N° 8-02, Céd. Postal 850001, Tel. 6336339 Ext. 1431, Yopal, Casanare 2de 2
VoBo. www.casanare.gov.co , vivienda@casanare.gov.co
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NIT:BP2099216-6

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A

FACTURAR

NO RESPONSABLES DE IVA
Ley 1943 de 2018 (articulo 18), Art. 437 E.T. (Paragrafo 3y 5), Art. 616-2 E.T, Art. 1.6.1.4.3 (numeral 3)y 1.6.1.4.12 Decreto
Unico reglamentario en materia tributaria 1625 de 2016

Ciudad y Fecha: Yopal, 17 de julio de 2026 Contrato No. SECOP |l CAS-SIDSM-CDPSP-0019-2025 No

interno 0647 Fecha del Contrato: 13/02/2025

Nombre y apellidos y o Razén Social del vendedor o de quien presta el servicio: FRANCISCO ALBERTO

SANDOVAL OLAYA

No. de Identificacion Tributaria- NIT: 1.020.808.320 DV -5

ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y

MUNICIPIO DE YOPAL, DEPARTAMENTO DE CASANARE

Objeto Contractual: REALIZAR EL APOYO ESPECIALIZADO A LA SUPERVISION DEL CONTRATO DE
CONSULTORIA No 2384 DEL 27 DE DICIEMBRE DE 2018, CUYO OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA,

AMBIENTAL PARA LA ASIGNACION DE SUBSIDIO

AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR VILLA CARITO EN EL MUNICIPIO DE PAZ
DE ARIPORO Y AL CONTRATQO DE CONSULTORIA No 2399 DE 2018, CUYO OBJETO ES INTERVENTORIA
TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA “ASIGNACION DE
SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR LAS MARISELAS EN EL

Direccién Residencia:

CALLE 15#28-10

Celular:

3102882199

Duracién Del Contrato:

10 MESES

Acta De Inicio:

19 de febrero de 2025

Periodo de Cobro:

19/11/2025 A 18/12/2025

Numero de periodo:

10DE 10

Valor Total del Contrato de prestacion de servicios:

$ 51.019.600,00

Valor Ejecutado a la fecha:

$ 51.019.600,00

Saldo por facturar del Total del Contrato:

$0,00

Valor a pagar segun plan de pagos del SECOP Il (Valor en
numero y letras)

$5.101.960,00 (CINCO MILLONES CIENTO UN
MIL NOVECIENTOS SESENTA PESOS M/CTE )

Saldo a favor del Departamento:

$0,00

\\

FIRMA DEL VENDEDOR O DE QUIEN PRESTA EL SERVICIO

Nota: Declaro bajo la gravedad de juramento que no soy responsable de IVA y que no estoy obligado a facturar.
El presente documento sera anexo del formato de Autorizacién Pago Contratos para tramite de cuenta.

Carrera 20 N° 08-02 bloque A piso N° 5, Céd. Postal 850001, Tel. 6336339 Ext. 1432, Yopal, Casanare

1de 1

www.casanare.gov.co - vivienda@casanare.gov.co




'..f GOBERNACION DE CASANARF

YOp&l 17 de JU“O de 2028 SECRFTAEIA DE NTEL)RAC]ON

DESARROLL O SOCTIAL Y MUJER

HORA
Sefiores 2 2 JUL 278
GOBERNACION DE CASANARE .
Direccién Técnica de Contabilidad ECIBIDO

. Jolele

La ciudad

REF. Declaracién juramentada para la deducciéon de la retencién en la fuente a personas naturales pertenecientes a la
clasificacion tributaria “rentas de trabajo” originadas en la modalidad de contrato de prestacion de servicios.

Yo, FRANCISCO ALBERTO SANDOVAL OLAYA, identificado (a) con Cédula de Ciudadania numero 1.020.808.320 de
Bogota DC, por medio de la presente, para dar cumplimiento a la ley 2277 del 2022 y el estatuto tributario nacional,
CERTIFICO QUE:

1. Soy residente fiscal Colombiano. S| NO [ ]

2. Mis ingresos percibidos de la Gobernacion de

Casanare en el afio 2026 corresponden a rentas de Sl NO D
trabajo.

3. Soy responsable de IVA Sl |:| NO

Por lo anterior, solicito que sean aplicadas las siguientes deducciones para depurar de mi base de Retencién en la Fuente
del periodo comprendido entre el 19/11/2025 y el 18/12/2025, en los pagos que me realice la Gobernacién de Casanare de
acuerdo a los siguientes factores:

DESCRIPCION VALOR
Deduccion por intereses préstamos adquisicion vivienda o costo financiero leasing
habitacional (Hasta 100 UVT mensuales - $5.237.400). Art 387 ET $

Deduccion por pagos de medicina prepagada o seguros de salud. (Hasta 16 UVT $
mensuales - $ 837.984). Art 387 ET

Ademas, Manifiesto libre y voluntariamente que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuacién depende(n) econémicamente
de mi, situacién que me otorga el derecho a tomar la deduccién del 10% sobre mis ingresos brutos, hasta un méaximo de 32
UVT mensuales ($1.675.968) Arf 387 ET.

IDENTIFICACION NOMBRES

PRIMER SEGUNDO

APELLIDO APELLIDO | PARENTESCO | EDAD

Adicionalmente solicito se tengan en cuenta los siguientes aportes como rentas exentas, sin exceder el 30%
del ingreso laboral y hasta un maximo de 317 UVT mensuales ($16.602.558).

DESCRIPCION VALOR
Aportes voluntarios fondos de pensiones $0
Aportes en cuentas AFC $0

Y finalmente, informo que los servicios del contrato No. SECOP Il CAS-SIDSM-CDPSP-0019-2025 No interno 0647 de
2025-02-13 fueron ejecutados en el municipio de Yopal y Paz de Ariporo y que no he contratado o vinculado dos (02) o mas
trabajadores asociados a las actividades realizadas, me comprometo a comunicar cualquier cambio que pueda modificar los
beneficios obtenidos.

Cordialmente, / \\



3 f GOBERNACION DE CASANARE
S TAUTORIZACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION
22 JUL 2075 FO-AB-61
Casanal RECIB I.D o s

Numero y fecha del Contrato: SECOP Il CAS-SIDSM-CDPSP-0019-2025 No interno 0647
13-02-2025

cPsP ® cPsAac O Periodo de pago: DE 19/11/2025 A: 18/12/2025 Informe No. 10 de 10

UNIDAD EJECUTORA:
SECRETARIA DE INTEGRACION, DESARROLLO SOCIAL Y MUJER
1. INFORMACION CONTRATISTA Y DEL CONTRATO.

Ciudad y Fecha: Yopal, 17/07/2026

Nombres y Apellidos del Contratista: FRANCISCO ALBERTO SANDOVAL OLAYA No. de Identificacion: 1.020.808.320 DV- 5

Informacién tributaria: Responsable de IVA[]  No responsable de IVA Régimen ordinario X Régimen especial J  No declarante [J
Régimen simple de tributacion [0 Facturador electrénico [J No obligados a facturar

Fecha de actualizacion RUT: 06/03/2026

Objeto del Contrato: REALIZAR EL APOYO ESPECIALIZADO A LA SUPERVISION DEL CONTRATO DE CONSULTORIA No 2384 DEL 27 DE
DICIEMBRE DE 2018, CUYO OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL
PARA LA ASIGNACION DE SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR VILLA CARITO EN EL MUNICIPIO DE
PAZ DE ARIPORO Y AL CONTRATO DE CONSULTORIA No 2399 DE 2018, CUYO OBJETO ES INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA,
FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA “ASIGNACION DE SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL
MULTIFAMILIAR LAS MARISELAS EN EL MUNICIPIO DE YOPAL, DEPARTAMENTO DE CASANARE

Nombre del Proyecto de Inversion: FORTALECIMIENTO DEL ACCESO A LOS PROGRAMAS DE
VIVIENDA PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS CONDICIONES DE VIDA DE LOS HOGARES EN EL | Cadigo BPIN: 2024005850096
DEPARTAMENTO DE CASANARE

Plazo de Ejecucion: Diez (10) Meses Meses Ejecutados: Diez (10) Meses
Fecha de suscripcion del Acta de Inicio : 18/02/2025 Fecha de Terminacion: 18/12/2025

ESTADO FISICO :

Hasta la fecha 18/12/2025 EI Contrato de Prestacion de Servicios presenta una ejecuciéon mensual del 100,00%, contra una programada de
100%.del Total.

A. Estado financiero: (incluir adicicnal, si aplica)

Valor Total del Contrato de prestacién de servicios: $51.019.600,00

Valor Ejecutado a la fecha: $51.019.600,00

Saldo por facturar del Total del Contrato: $ 0,00

Valor a pagar segun plan de pagos del SECOP Il (Valor en nimero | $5.101.960,00 ( CINCO MILLONES CIENTO UN MIL NOVECIENTOS
y letras) SESENTA PESOS M/CTE )

Saldo a favor del Departamento: $0,00

Forma de Pago (Diligencie segun minuta): El valor del contrato se pagara mediante diez (10) mensualidades vencidas: cada uno por un valor de CINCO
MILLONES CIENTO UN MIL NOVECIENTOS SESENTA PESOS M/CTE ($5.101.960,00), pagos que se realizaran previa presentacion del informe
por parte del contratista, la acreditacion que se encuentra al dia en el pago de aportes al sistema de seguridad social integral y la aprobacién por
parte del supervisor del contrato, para un presupuesto total de CINCUENTA Y UN MILLONES DIECINUEVE MIL SEISCIENTOS PESOS MICTE
($51.019.600,00)

Tipo: CUENTA DE AHORROS
Cuenta bancaria autorizada para Giro: No. 62900012620

Entidad Financiera: BANCOLOMBIA
B. Informacion presupuestal (Diligencie de acuerdo a la informacion del contrato y/o adicional o prorroga)

Concepto Fuente Numero Fecha Valor
: Certificado de Disponibiidad | £ 49 4001.1400,2024005850096.0.121000.2.3.2.02.02.120 | 2500882 12-02-2025 $51.019.600,00
Contrato Inicial Presupuestal
Registro Presupuestal M.E2.40.4001,1400.2024005850096.0.121000.2.3.2.02.02.120 | 25000647 14-02-2025 $51.019.600,00
Certificado de Disponibilidad
Presupuestal
Contrato Adicional Registro Presupuestal
ylo Prérroga Plazo meses y/o dias) # e Nueva Fecha Terminacién Contrato:
Meses y # dias. Fecha Suscripcién: dd-mm-aaaa dii-mm:asas
C. Informacién de acta de suspension, ampliacién y reinicio o cesion de contrato (Diligencie si aplica)
+
Carrera 20 N° 8-02, Cod. Postal 850001, Tel. 6336339 Ext. 1431, Yopal, Casanare 1de?2
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AUTORIZACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION

FO-AB-61
16-03-2021
Gobernacion de
Casanare V. 06
NIT:BR2099214-8
Concepto Numero Fecha Tiempo
Acta de Suspension dd-mm-aaaa # Meses y # dias.
Acta de Ampliacién de suspensién dd-mm-aaaa # Meses y # dias.
Acta de Reiniciacion dd-mm-aasa N.A.
Gasidnids Borlrato C.C Cesionario: Regolucidn Fecha de Registro Contrato: Nueva Fecha Terminacién Contrato:
XXXXX NO: XXXXX dd-mm-aaaa dd-mm-aaaa

requiera)

2. INFORMACION RECIBO DE CAJA OFICIAL DE PAGO DE |

MPUESTOS, CONTRIBUCIONES Y

DERECHOS (Agregue las filas y columnas que

Contrato Inicial CONCEPTO

Estampilla Pro Cultura1%

Estampilla Pro Adulto Mayor 3%:

Estampilla Pro Desarrollo Dptal. 1% (CPS
que superen 30 SMLV)

Numero de recibo

Fecha

Valor

Contrato Adicional Numero de recibo

Fecha

Valor

$

3. INFORMACION DE POLIZAS (Dil

genciar solamente si aplica)

Descripcion de los amparos

%

Contrato Inicial

Fecha Constitucién

Fecha Vencimiento

Fecha aprobacién Pélizas

dd-mm-aaaa

dd-mm-aaaa

dd-mm-aaaa

dd-mm-aaaa

4. PAGOS DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL. (Diligenciar las casillas que apliquen y anexar planillas del sistema de seguridad social integral)

5. INFORMACION DE RETENCION DE INDUSTRIA Y COMERCIO (ICA):

Municipio Base Retencion de ICA Porcentaje %
Yopal $ 2.550.980,00 50,00
Paz de Ariporo $ 2.550.980,00 50,00

e . Ingreso Base Cotizacion Valor Mes Enti
9 ntidad
oG % Uigainrion o Eaoin Cotizacion Obligatoria Cancelado Cancelado
SALUD 125 7994813931 $2.041.000 $255.200 $278.200 Nc_w:iembre 2025 Stiriilas
6005555051 $1.224 600 $153.100 $ 163.700 Diciembre 2025
SENSION 16 7994813931 $2.041.000 $ 326.600 $ 356.000 Noviembre 2025 Poveriv
6005555051 $1.224 600 $ 196.000 $209.500 Diciembre 2025
Nivel Riesgo: No. Planilla: Valor cancelado: Entidad:
ARL ; 7994813931 $11.700 Positiva
6005555051 $6.900

Con fundamento en las leyes, reglas y principios vigentes que rigen los contratos de las entidades estatales, CERTIFICAMOS el cumplimiento de las
actividades, la verificacion de las planillas que soportan el pago al Sistema de Seguridad Social Integral y las obligaciones en general a cargo del

contratista, en consecuencia, firmamo
presenta, y AUTORIZAMOS el re§

AUTORIZA

ADRIANA PA c -
No. Cédula 1.032.439.276 de Bogota D.§.
Secretaria de Integracién, Desarrollo Social y

Acta de posesion No. 012 del 17:'09.'

e

Decreto No. 0311 del 17 de septi

RNMM__

SUPERVISOR

el presente documento, una vez verificada la informacién contenida y corroborada con los soportes que

BUE

A MONROY

No\ Cédula 1.118.558[082 de Yopal

Cargo: Directora técni¢a de Vivienda

Acta de posesién No. 0035 del 03/01/2024
Designacién de supervision: Clausula Catorce (14)
del CDPSP No. 0647 del 13/02/2025

Carrera 20 N° 8-02, Cod. Postal 850001, Tel. 6336339 Ext. 1431, Yopal, Casanare

VoBo.

www.casanare.qov.co , vivienda@casanare.gov.co
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

Z Bancolombia

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION 1020808320 " :
NUMERD PLANILLA: 6005555051  TIPO DE PLANILLA HINDEPENDIENTES
NOUBHE O RAZON SOCIAL FRANCISCO ALBERTO SANDOVAL OLAYA. || pERIODO COTIZACKON OTROS wES iombre ARG 2025 PERIODO COTZAGION SALUD s mmbre ARO
CUDADMUNC YOPAL DEPARTAMENTO: CASANARE | | P Poaeo i e A 20z
ORECCION CRAZING 13 20 TELEFONO. 3000000 || e ca p, VR 1 1
G ARCRTANTE: AT, M MR incariosie. || ™ AGO (asaa/mmicd) 202604724 NUMERO AUTORIZACION: 249645060
TIPO EMPRESA PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA Actividades requiadoras y laciitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 01-01
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA) NO
ADMINIS TRADORA, | 2 APORTES VOLUNTARIOS | FSP | MORA
CODIGO NOMBRE e cor iy huhl sl EMPLEADOR COTIZANTE | SoupARIDAD | susssTENCA | coTZACION | FSP
30301 30301 PORVENR [ ] 1 § 166 000 x| 3q sd sq $ 13500 34
# 5 ____TOTAL APORTES A SALUD e
INCAPACIDAD POR
ADMINIS TRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
COTIZANTES|  NUMERO NUMERO VALOR VALOR
CODIGO NOMBRE aurorzacon]  VALOR |t orzacon|  VALOR PLANILLA [ VALOR COTZACION o COTIZACION i APORTES MORA DESCUENTO I VALOR PAGADO
PS005 P5005-SANITAS 5 A 1 3 ¥ 54 1 sd §$1531 s 310. ] $ 153 1] $10 5163
INISTH | INCAPACIDAD IRP LIQUIDACION
TIZAN
CODIGO NOMBRE : Mo = COTZACION
I%5) 4-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A 1 1 1

o Yo e e D o T e e e T
N L ZAN 1 ¥ E el 2z T VALOR| TOTAL TOTAL B TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
por mg%?; A > > Be I BC mrmmms APORTE | ADMIN % BC ; DE o o ADMIN . ORT
fARGOvAL [ROCPEROE R | wo | |® 30301 § 51 54 q s sq s1saiodiazs 14 § 850001 | 36400 54 sd  sd sd sd  sq
pre PORVES 1224 80q i 1.224 60 0SiTiva | | 1.224 600
RO OMPARI
Beavcas L
A
TOTAL PAGADO] $ 380.100
‘ Fi
PAGINA 1 DE 1

760509 717PM  USUARIO: SOI CC 1020808320



; ) ' A N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Cancepta Actualizacion

4. Numero de formulario 141166158197
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccitn seccional . ~AN j};.huzon electrénico
1020808 3 2 (| 5 |meuestsyhduanas de Yopal £ ™\ ":._% Y. "\4; o
IDENTIFICACION AN NN
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nomero de Identificacién..—. %/~
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 102089 8 3 2 0 ,
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ¢ l!,(l CluaddfManCIDlﬂ
COLOMBIA 1 6 9 [BogotaD.C. 1 7 _Bogot& D.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34-Otids nombres
SANDOVAL OLAYA FRANCISCO ALBERTO
35. Razdn social
36. Nombre comercial
UBICACIGN Rk
38. Pais 39. Departamento o ) 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare ) </ 8 5 |Yopal 001
41. Direccidn principal ) .
CL15 28 10
42. Correa slectrbnico frsandov@outlook.com 7
43. Codigo postal 44 Teléfonc 1 < 3 102882 1 9 9|45 Teléfono 2
Nt 3 CLASIFICACION
Actividad aconémlc; Ocupacién
Actividad principal X Activiar—w.-unuana N Otras actividades 52. NGmero
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo . 49 Fech4inicid dctividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|4390||2020109,01j[711\2}L20190917| | ] | | | | |

Ras’punsahllldadas. Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 8\ X/ .ﬂA 9. 10 11 12 13 14 15 16 i7 18 19 20 21 22 23 24 25 26

sscoseo|s 22|49 | [ ] %'l I T O N N B B

05- Impto. renta y compl. régimen ordinar

22- Qbligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA g

Usuariss aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | l | | | | ‘ ] ‘ 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo |57_ Modo ’ J
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
N N N I I I A [o.cre | J
IMPORTANTE: Sin perj de las a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigenci yen no se exigira su renovacién

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl D NO 60. No. de Folios: lj

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacién, suspensién Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz, en caso de constatar Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

984. Nombre SANDOVAL OLAYA FRANCISCO ALBERTO
985.Cargo  CONTRIBUYENTE

/

Fecha generacion documento PDF: 06—03-20# 10:47:06AM



Casariare

NIiT:892099218-8

Yopal, 17 de Julio del 2026.
EL(LA) SUPERVISOR(A)
CERTIFICA QUE

FRANCISCO ALBERTO SANDOVAL OLAYA, identificado(a) con CEDULA CIUDADANIA No. 1020808320 de
BOGOTA, dio cumplimiento a las obligaciones pactadas en el CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES No. 0647 del Trece(13) de Febrero de 2025, cuyo Objeto es “REALIZAR EL APOYO
ESPECIALIZADO A LA SUPERVISION DEL CONTRATO DE CONSULTORIA No 2384 DEL 27 DE
DICIEMBRE DE 2018, CUYQO OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA,
CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA ASIGNACION DE SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA
DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR VILLA CARITO EN EL MUNICIPIO DE PAZ DE ARIPORO Y AL
CONTRATO DE CONSULTORIA No 2399 DE 2018, CUYO OBJETO ES INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURIDICA Y AMBIENTAL PARA LA “ASIGNACION DE
SUBSIDIO AL PROYECTO DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL MULTIFAMILIAR LAS MARISELAS EN EL
MUNICIPIO DE YOPAL, DEPARTAMENTO DE CASANARE".

La presente certificacion se expide por el cumplimiento de la prestacion del servicio en el periodo comprendido
entre 19/11/2025 hasta 18/12/2025, por un valor de $5.101.960,00 segun factura o cuenta de cobro presentada
por el Contratista (Ver Anexo).

Observaciones:
Se adjunta pago de seguridad social y cd anexos en digital.

A)
DECRETO N° 008 DE 03 D ENERO DE 2024

Tél: Yopal, Casanare
Web: http://www.casanare.gov.co Email:



