GESTION DE CONTRATACION

CODIGO: GCC-FM-013

ALCALDIA MUNICIPAL
DE CAJICA

FORMATO

VERSION: 02

ACTA PAGO PARCIAL

FECHA: 01/MAR/2023

NUMERO Y TIPO DE CONTRATO

Contrato de Prestacion de Servicios de Apoyo a la
Gestion N° 313-2026

OBJETO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
PARA EL SEGUIMIENTO DE COMITES Y POLITICAS
PUBLICAS DE LA DIRECCION PARA LA EQUIDAD Y
LA FAMILIA DE LA SECRETARIA DE DESARROLLO
SOCIAL DEL MUNICIPIO DE CAJICA

ACTA N°

07 - 2026

CIUDAD Y FECHA DE LA PRESENTE ACTA:

Cajica, julio 31 de 2026

PERIODO DE LA PRESENTE ACTA

| Del 1 al 3 de julio de 2026

DEPENDENCIA

Secretaria de Desarrollo Social
Direccién para la Equidad y la Familia

N° CDP ( CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL)

No 2026000307

CONTRATISTA

SEBASTIAN HERRERA MONTANO

NUMERO DE IDENTIFICACION

1.070.018.609 DE CAJICA

TREINTA Y TRES MILLONES VEINTIOCHO MIL

VALOR DEL CONTRATO SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS
: ($33.028.664) M/CTE.

VALOR ADICION NO APLICA

FECHA SUSCRIPCION ADICION NO APLICA

VALOR TOTAL DEL CONTRATO

TREINTA Y TRES MILLONES VEINTIOCHO MIL
SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS
($33.028.664) M/CTE

FECHA SUSCRIPCION CONTRATO

21/01/2026

FECHA DE INICIO

22/01/2026

PLAZO DEL CONTRATO

Seis (06) meses quince (15) dias

FECHA DE TERMINACION 6/08/2026
TIEMPO DE LA PRORROGA NO APLICA
FECHA suscmPc'lé_N PRORROGA NO APLICA
NUEVA FECHA DE TERMINACION NO APLICA
FECHA SUSCRIPCION MODIFICACION NO APLICA
N° REGISTRO PRESUPUESTAL 2026000410

FORMA DE PAGO

Honorarios por mensualidades vencidas, a razén de
CINCO MILLONES OCHENTA Y UN MIL
TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS MONEDA
CORRIENTE ($5,081,333) asi:

a) Un primer pago proporcional a los dias calendario
ejecutados, por el periodo comprendido entre la fecha de
inicio del contrato y el ultimo dia calendario del mismo
mes, previa presentacion del informe de actividades y
recibido a satisfaccion por parte del supervisor.

B) seis (06) pagos mensuales vencidos equivalentes a
CINCO MILLONES OCHENTA Y UN MIL
TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS MONEDA
CORRIENTE ($5,081,333), cada uno siempre y cuando
se cumpla con el objeto del contrato previa presentacion
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del informe mensual de actividades y recibido a
satisfaccion por parte del supervisor.

¢) Un dltimo pago proporcional por los dias de prestacion
de servicios en el Ultimo mes, el cual estara supeditado
al cumplimiento del objeto del contrato y recibo a
satisfaccion.

SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

# PLANILLA 93306151
MES COTIZADO julio

IBC $2.033.000
SALUD $254.200
PENSION $ 325.300
ARL $10.700
CAJA DE | $40.700
COMPENSACION

TOTAL DE APORTES $630.900

SUPERVISOR(ES)

MARIA DEL PILAR GALEANO HEREDIA, en calidad de
directora para la Equidad y Familia de la secretaria de
desarrollo y/o quien haga sus veces.

*CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL

CUMPLE A SATISFACCION LAS ACTIVIDADES
PACTADAS

*GARANTIAS:
COMPANIA DE 7 : VALOR
SEGUROS N° DE POLIZA AMPARO ASEGURADO DESDE HASTA
N/A N/A N/A N/A N/A N/A

ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO

ITEM DETALLE VALORES (Cifra en pesos colombianos )
1 |VALOR INICIAL $ 33.028.664
2 |VALOR ADICION NO APLICA
3 |VALOR TOTAL $ 33.028.664
4 |VALOR ACTA PARCIAL 1 $ 1.524.400
5 |VALOR ACTA PARCIAL 2 $5.081.333
6 |VALOR ACTA PARCIAL 3 $5.081.333
7 |VALOR ACTA PARCIAL 4 $ 5.081.333
8 |VALOR ACTA PARCIAL 5 $ 5.081.333
9 |VALOR ACTA PARCIAL 6 $5.081.333
10 |VALOR ACTA PARCIAL 7 $5.081.333
11 |VALOR TOTAL EJECUTADO $ 32.012.398
12 |SALDO POR EJECUTAR $1.016.266

En esta seccion se debe listar en orden consecutivo las actas realizadas durante el proceso contractual, si existe
un acta que no genera egreso se debe colocar el campo NO APLICA.

Si existe mas de un pago, se deben insertar las filas e indicar el consecutivo del pago

N° DE ACTA FECHA DESCRIPCION EGRESO N°
01 Enero 31 de 2026 ACTA DE PAGO N° 01 2026000381
02 Febrero 28 de 2026 ACTA DE PAGO N° 02 2026000781
03 Marzo 31 de 2026 ACTA DE PAGO N° 03 2026001556
04 Abril 30 de 2026 ACTA DE PAGO N° 04 2026002295
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GESTION DE CONTRATACION CODIGO: GCC-FM-013

% e e FORMATO VERSION: 02
ACTA PAGO PARCIAL FECHA: 01/MAR/2023

N° DE ACTA - FECHA A A _©  DESCRIPCION EGRESO N°
05 Junio 1 de 2026 ACTA DE PAGO N° 05 2026003567
06 Junio 30 de 2026 ACTA DE PAGO N° 06 2026004269
07 Julio 31 de 2026 ACTA DE PAGO N° 07 -

DESCRIPCION DEL RUBRO AFECTADO:
En esta seccidn se debe listar en orden consecutivo las actas realizadas durante el proceso contractual, indicando
el rubro afectado en cada una de estas. En caso no generar afectacion de rubro se debe colocar NO APLICA.

N° DE ACTA ' U FECHAY e ; RUBRO AFECTADO

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
01 Enero 31 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION $

1.524.400

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
02 Febrero 28 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION §

5.081.333

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
03 Marzo 31 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION $

5.081.333

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
04 Abril 30 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION §

5.081.333

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
05 Junio 1 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION §$

5.081.333

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
06 Junio 30 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION $

5.081.333

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
07 Julio 31 de 2026 1.2.1.0.00 NGRESOS CORRIENTES DE LIBRE DESTINACION §

5.081.333

En constancia se firma por quienes en ella intervinieron; a los treinta y un dias (31) dias del mes julio de dos mil
veintiseis (2026).

. N . - N
W DA, 2 Q 7Ny
MARIA DEL PILAR GALEANO HEREDIA
DIRECTORA PARA LA EQUIDAD Y LA FAMILIA

SUPERVISORA

EBASTIAN HERRERA MONTANO
1.070.018.609 DE CAJICA
CONTRATISTA

Elabord: Yenny Malagén Valentin - SDS YW\ .
Revis6 y Aprobd: Maria del Pilar Galeano, Directora para la Equidad y la Familia i\ﬁ b

EL FORMATO IMPRESO, SIN DILIGENCIAR, ES UNA COPIA NO CONTROLADA
Pagina3 de 3



GESTION DE CONTRATACION

CcODIGO: GCC-FM-012

FORMATO VERSION: 02

ALCALDIA MUNICIPAL
i DE CAJICA
S

INFORME DE SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA

PERSONA NATURAL FECHA: 01/MAR/2023

1. OBJETIVO

Llevar a cabo las tareas de vigilancia de la ejecucién contractual e informar al municipio de Cajica acerca del
desarrollo del mismo verificando el cumplimiento de las obligaciones contractuales a lo largo de su ejecucion en
desarrollo de las obligaciones legales contenidas en los articulos 83, 84 y siguientes de la ley 1474 de 2011.

2. INFORMACION DEL CONTRATO:

Desarrollo de la ejecucion del contrato:

CIUDAD Y FECHA

Cajica, julio 31 de 2026

DEPENDENCIA

Secretaria de Desarrollo Social
Direccién para la Equidad y la Familia

OBJETO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL
SEGUIMIENTO DE COMITES Y POLITICAS PUBLICAS DE LA
DIRECCION PARA LA EQUIDAD Y LA FAMILIA DE LA
SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL DEL MUNICIPIO DE
CAJICA

CONTRATISTA

SEBASTIAN HERRERA MONTANO

NUMERO DE IDENTIFICACION

C.C 1.070.018.609 DE CAJICA

RUBRO

2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00

CDP ( Certificado de Disponibilidad
Presupuestal)

2026000307

TREINTA Y TRES MILLONES VEINTIOCHO MIL SEISCIENTOS

VALORDEL CONTRATO SESENTA Y CUATRO PESOS ($33.028.664) M/CTE
FECHA SUSCRIPCION CONTRATO 21/01/20206

FECHA DE INICIO 22/01/2026

FECHA DE TERMINACION 19/06/2025

PLAZO DEL CONTRATO

Seis (06) meses quince (15) dias

REGISTRO PRESUPUESTAL

2026000410

FORMA DE PAGO

Honorarios por mensualidades vencidas, a razén de CINCO
MILLONES OCHENTA Y UN MIL TRESCIENTOS TREINTA Y
TRES PESOS MONEDA CORRIENTE ($5,081,333) asi:

a) Un primer pago proporcional a los dias calendario ejecutados,
por el periodo comprendido entre la fecha de inicio del contrato y
el ultimo dia calendario del mismo mes, previa presentacion del
informe de actividades y recibido a satisfaccién por parte del
supervisor.

B) seis (06) pagos mensuales vencidos equivalentes a CINCO
MILLONES OCHENTA Y UN MIL TRESCIENTOS TREINTA'Y
TRES PESOS MONEDA CORRIENTE ($5,081,333), cada uno
siempre y cuando se cumpla con el objeto del contrato previa
presentacion del informe mensual de actividades y recibido a
satisfaccién por parte del supervisor.

c) Un ultimo pago proporcional por los dias de prestacion de
servicios en el UGltimo mes, el cual estara supeditado al
cumplimiento del objeto del contrato y recibo a satisfaccion.

SUPERVISOR(ES)

MARIA DEL PILAR GALEANO HEREDIA, en calidad de
directora para la Equidad y Familia de la secretaria de desarrollo
y/o quien haga sus veces.

Teniendo en cuenta que mediante comunicacion electronica expedida por la Plataforma SECOP Il 21 de enero de
2026 se informo la designacién como SUPERVISOR del contrato de la referencia, me permito presentar el informe
del desarrollo del objeto contractual correspondiente al periodo comprendido entre el 01 al 31 de julio de 2026, de
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& ALc.\ngAC:l]lfggcmu FORMATO VERSION: 02
SR INFORME DE SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA FECHA: 01/MAR/2023

PERSONA NATURAL

conformidad con lo dispuesto en el Manual de Contratacion, Supervision e Interventoria adoptado mediante
Resolucion N° 014 del 14 de enero de 2019 y con base en las estipulaciones del contrato.

3. DESCRIBIR LAS ACTIVIDADES REALIZADAS FRENTE A LOS SIGUIENTES ASPECTOS:

ASPECTOS TECNICOS: Debe incluir el grado de avance en porcentaje (96.92%)

Atendiendo las obligaciones establecida por la entidad en el contrato de prestacién de servicios aqui descrito,
se establece que respecto de las obligaciones y actividades encomendadas para el periodo aqui certificado
estas se cumplieron las actividades a su cabalidad.

En cuanto al porcentaje de ejecucion correspondiente al termino de ejecucién del contrato que seria hasta
6/09/2026, el porcentaje de ejecucion seria del (96.92%)

Ahora en cuanto al cumplimiento y acorde con el informe presentado por al contratista se establece por parte de
eta supervision que se dio cabal y oportuno cumplimiento.

ASPECTOS FINANCIEROS: Debe incluir el grado de avance en porcentaje (96.92%)

En cuanto al porcentaje de ejecucion correspondiente al componente financiero del contrato se determina que
el pago a efectuar, por vaior de CINCO MILLONES OCHENTA Y UN MIL TRECIENTOS TREINTA Y TRES
PESOS MONEDA CORRIENTE ($5.081.333), corresponderia a un porcentaje de ejecucién (15.38%)

Para efectuar el pago correspondiente al presente informe se afectara los siguientes rubros de conformidad con
el certificado de disponibilidad y registro que amparan el presente contrato.

Rubro: 2.3.2.4103060-2024251260055-2.3.2.02.02.008-91-1.2.1.0.00
Certificado de disponibilidad presupuestal: N° 2026000307
Certificado de Registro Presupuestal: No. 2026000410

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS:
Comprende el control, seguimiento y evaluacion de las condiciones, procesos y procedimientos administrativos
que deban cumplirse durante la marcha y la realizacién del contrato.

Previo a expedir el presente informe se verifico que el contrato contara con los documentos exigidos para su
perfeccionamiento y ejecucion.

Asi mismo y como se menciond en lineas anteriores se verifico el cabal cumplimiento en las obligaciones
descritas en el contrato.

Se verifico el cumplimiento por parte del contratista, respecto de la afiliacién al pago de seguridad social, y que
la base de cotizacion correspondiera de conformidad con el monto del contrato.

Conforme lo expuesto se evidencia el cumplimiento de requisitos, que nos permitan efectuar el respectivo pago.

GARANTIAS:
COMPARNIA DE 3 VALOR
SEGUROS N° DE POLIZA AMPARO ASEGURADO | * DESDE( || (HASTA
N/A N/A N/A N/A N/A N/A

VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE LOS PAGOS EFECTUADOS POR PARTE DEL CONTARTISTA EN
SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL:

FECHA DE PAGO 16/07/2026

N° DE PLANILLA: 93306151

APORTES SALUD: EPS SURA $ 254.200
APORTES PENSION: PROTECCION $ 325.300
APORTES ARL POSITIVA $10.700
CCF COMPENSAR $ 40.700
VALOR TOTAL PAGADO $630.900
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GESTION DE CONTRATACION

CcODIGO: GCC-FM-012

VERSION: 02

ALCAL[I)JéACh‘Gll.Igi:CIPAL FORMATO
INFORME DE SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA
PERSONA NATURAL

FECHA: 01/MAR/2023

4. OBSERVACIONES, RECOMENDACIONES Y/ O SUGERENCIAS

Se evidencia el cumplimiento de las obligaciones descritas en el contrato, por lo cual no se formularan

observaciones, respecto de este informe.

5. DOCUMENTOS ANEXOS

Planilla de seguridad social del mes de julio
Cuenta de Cobro

Declaracion jurementada

Informe de actividades

Anexos

Firma del Supervisor del Contrato:

\ . - N
%ﬂ l7 DAY @\ oA 524 7 N
MARIA DEL PILAR GALEANO HERREDIA
DIRECTORA PARA LA EQUIDAD Y LA FAMILIA

SUPERVISORA

Nota: Todos los informes originales presentados por los supervisores e interventores deberan reposar en la carpeta

contractual respectiva.

Elabord: Yenny Malagén Valentin- SDS \N\ N 6
Aprobé: Dra. Maria del Pilar Galeano - Directora para la Equidad y la Familia WA
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