Bogota D.C., 3 de julio de 2018

ekt 111

INRIREAI: AN

Sefores:

20186100012334
DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA Asunto: CUENTA DE COBRQ CORRESPONDIENTE AL St
Secretaria General Fecha Rad.: 2018-07-05 14:58:37 Usuario Rad - JVILLA

Dependencia: DIRECCION ACMINISTRATIVA'Y FINANCIE

Agencia de Desarrollo Rural
g Anexos: F. 1 A3

Ciudad

Asunto: Radicacion de documentos para el trAmite de pago del Contrate 282 de 2018

Con el fin de realizar el tramite de pago hago entrega de los siguientes documentos, de acuerdo con el concepto de pago: Sexto pago
correspondiente al periodo del 01 de junio de YYYY al 30 de junio de yyyy

PRESTACION
Ne DOCLIMENTOS SERVICIOS / OBRA SUMINISTRO |  OTROS
CONSULTORIA

1 Certificacién de Recibido a satisfaccién parcial de bienes y/o servicios X

(Original)
2 {Cuenta de Cobro (QOriginal) X
3 |Factura (Original)
4 Declaracion Juramentada Depuracion de la base del calculo de Retencion

(Original - Persona Natural)
5 Planilla de pagp Aportes Seguridad Social del periodo a cobrar (Persona X

Natural)
6 |Certificacion Aportes Parafiscales {Persona Juridica)
7 |Acta de Obra (Copia) X
8 |Comprobante Entrada de Bienes al Almacén
9 Certificacidn de recibido a satisfaccién final de bienes y/fo servicios

(Criginal)
10 |Resolucidn (Copia)
11 |Paz y Salvo para contratistas a la finalizacion del Contrato (Original)
12 |Certificado y/o soporte del pago FIC
13 [Solicitud Liberacién de Recursos y/o Constitucién de Reserva (Original)
14 |Otros ¢ Cuéles?: ACTA DE INICIO

N —~ TOTAL FOLIOS 3.
Atentamente,
JAIRQ G REZLEON

o



LA AGENCIA DE DESARROLLO RURAL - ADR
NIT: 900.948.958-4

DEBE A:

JAIRO GUTIERREZ LEON
C.C. 12123013

LA SUMA DE: $ 2.288.000,00

Por concepto del Sexto pago correspondiente al periodo del 01 de junio de yyyy al 30 de junio
de yyyy. del Contrato de Prestacion de Servicios No. 282 de 2018, cuyo objeto es: PRESTAR
LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LAS UNIDADES TECNICAS
TERRITORIALES EN LAS ACTIVIDADES DE CORRESPONDENCIA.

Se firma el 03 DE JULIO DEL 2018

Direccién: Neiva. Calle 57'No. 19-10 villa carolina

Teléfono: 3005145814




g
WAW CERTIFICACION DE RECIBIDO A SATISFACCION PARCIAL DE BIENES Y/O

“gorria e Davarralls Raral SERVICIOS
LAt praperrd
Cédigo: F-FIN-004 Version: 2 | Pagina 1 de 1
ASPECTOS GENERALES Y EJECUCION :
Cbnirato de Prestacion
de Servicibs 282 de 2018
Npmbre del contratista JAIRO GUTIERREZ LECON
Direccion: Neiva. Calle 57 No. 19-10 villa carolina Teléfond: 3005145814
Cédula 12.123.013 |Correo elecirénico: jaireguti61 @hpimail.com
Nombre (s} del supervispr (€8) y/b interventores (es): | JHON EDISSON MONTANEZ REY
Dependengia: Secretaria General [No. Extensitn o feléfonp: | 0
Obieto: PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYQO A LA GESTION EN LAS UNIDADES TECNICAS TERRITORIALES EN LAS)
jeto: ACTIVIDADES DE CORRESPONDENCIA
Fecha de inicio: 24 de enero de 2018 Fecha terminacion: | 30 de septiembre de 2018
Valor inicial del confratp: $ 19.066.667,00
Adicion; $ 0,00
valor total: $ 19.066.667,00
Valor pagp mensual o como se haya pactadb: $ 2.288.000,00
Prorrpga (dias): 1]
Suspension (dias): 0]
Terminacién anticipada:
Cesion: $ 0,00
Cedenle/Cesibharia: 0
Concepto del pago: Sexip pago comespondiente al periode del 01 de junip de YYYY al 30 de junio de yyyy
Valor a pagar: $ 2.288.000,00
Cédigo Actividad % RP Valor
—SUPURTAR EL DESARRULLD DELC MUUELT DE OPERACION DE
C-1702-1100-3-0-1-1-8 AGENCIA DE DESARROLLO RURAL - ADR - OTROS RECLIRSOS DEL 100,00% 35518 $ 2.288.000,00
Rec. 11 TESORD '
#N/A 0 0.00% 0 $ 0,00
#N/A o 0,00% 0 $ 0,00
#NIA ¢ 0,00% 0 $ 0.00I
#NIA o 0,00% 0 $ 0,00I
#NIA o 0,00% 0 $ 0,00|
#NIA ¢ 0.00% 0 $ 0,00'
#NIA ¢ 0,00% 0 $ 0,00

) . CONCEPTO SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR
|Persona Natural: - s I

El f La contratista, JAIRO GUTIERREZ LEON, cumplié con las pbligaciones contraidas en el Contralo de Prestacion de Servicips N° 282 de 2018,
presentandp el respectivb informe de actividades desarrolladas, productps y demds pbligaciones pactadas en el contrato y en ei periodp sefalado en &l
conceplo del pagp. Asi mismp, en calidad de supervisor y/b interventor certifico gue he recibido y aceptadp el informe junip con Ips documentps
requeridps para el tramile de pago en SECOP II(En Ibs casos que aplica). Por Ip anterior, se autbriza pagar a el/la contratisia |a suma de $2288000

Persona Juridica:

El (los) suscrito(s) supervisor(es) o interventor(es) del contralo CERTIFICA{N) que: El contratista cumplié a satisfaccion con el pbjeto y 1as
obligacipnes establecidas en el/la N* de .y de acuerdp con el concepip de pagp se autoriza pagar ta(s) factura(s) relacibnadas
( ), por valpr de $ cuyo valor se ajusta a las condiciones acbrdadas en el respectivo contrato. Certifico en calidad de supervisor

y/p intervenior gque he recibidp y aceptado el informe junio con Ibs documenips requeridos para el tramite de pago en SECOP Il (En Ibs casps que
aplica). Asi mismp, el cpntrato cuenta con garantias contractuales apmbadas y vigentes {(en Ibs casos que aplica).

Observacipnes:

FIRMA RESPONSABLE(S) - : .. - . -

la presente certificacion se firma el 03 DEJULIO DEL 2018

Supervisor / Interventar |

JHON EDISSON MONTAREZ REY




CONSULTA EMPLEADO

ASO PAGOS Razén Secial: JAIRG GUTIERREZ LEON
5.a. identificacion CC- 12123013
Sucursal 0
Periede Pensién 2018-06
Periede Satud 2018-06
Fecha Page Pianilla 2018-06-26
Tipo 1dentificacidn cC
HNumans kdenlificacien [r2123013
Norbre ARG GUTIERREZ LEON
EPS - MEDIMAS EPS S.4.8,
AFP COLFONDGS
Caja de compansacin Sin GCF
ARL ARE - POSITIVA COMPANIA DE SEGURDS
Numero Planlile BESAT7RE5S
Referancia do PagolPI) Br233dg06d
Tipo Planiia
Periods Pensgion 201806
Periods Saiud 201806
Tipo Colizama Independiante cen contralo de prastackin de servidos supsrior 2 1 mes
Sublipe da Cotizonie No aplica
ING |F-cha mc! RET TAP J ) J Focha TE VST ] SLN | Fecha Sin Femesa‘I IGE | Fachaige rsmmi LMA Focha Facha ]Fmv” Facha AP | Vo1 [ Focthu I Facha RL
VEP inicio Fin IR Fin LMA Inicia | LMA Fln lclo WAC Fin VT imigia Fir
] | i 1 ] I I 1 | ] ] I [
SISTEMA GENERAL DE PENSIONES
Diag: R o Cot. Yohsmtaria Fonda de
Siy || el | Gouon ol Totd. |somsriiad de| JFondade Valor 1o retenida
PO i Afilado  Aporiante Pensional s
30 915200 | £,1600000 § 146500 2 ° 148500 o a o
. SISTEMA GENERAL DE SALUD::
S Incapacidades £6 Licencias de Matemidad o
Diss | e Tor . uPG
Got . °7 . . . Nimero Autorizaci Vaior . Jaimern Autorizacion” Valor
20 g15200 | 81250000 o D oje &1
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o > - —
i gt aegﬁm“
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