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ACTA ACLARATORIA No. 1 AL ACTA DE LIQUIDACION DEL CONTRATO DE PRESTACION
D§L_§E_RVICIOS PROFESIONALES No. 1619 DEL 15-05-2025

ACTA ACLARATORIA

o
e

- , CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
FEOLDE CONTRATO: PROFESIONALES
ODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA
ONTRATO:
Wt AR DESARROLLAR ACCIONES DE SENSIBILIZACION EN EL
OBJETO: MARCO DE LA RECONCILIACION PARA LA POBLACION
By Aty EN PROCESO DE REINCORPORACION Y
Hiainilag NORMALIZACION EN EL MUNICIPIO DE YOPAL
"CONTRATISTA: WILSON LEONARDO MEDINA CAMPUZANO
Js;u DJEL CONTRATISTA: 1118651034-2
&‘Ejf?IMEN No responsable de IVA
VALOR: $11.200.000,00
AZO: TRES (3) MESES Y QUINCE (15) DIAS
arilion HARBEY AUGUSTO RAMIREZ AVILA — SECRETARIO DE
SUPERVISOR: GOBIERNO MUNICIPAL ( E ) Resolucion No. 1013 del 1 de
julio de 2026
INTERVENTOR CONTRATO: | N/A
FECHA DE INICIACION: 2025-05-19
FECHA DE TERMINACION: | 2025-09-02
LUGAR DE EJECUCION: SECRETARIA DE GOBIERNO - ALCALDIA DE YOPAL
“1AREA RESPONSABLE: SECRETARIA DE GOBIERNO

: En la ciudad de Yopal, a los veinte (20) dias del mes de agosto de 2026, se reunieron HARBEY

AUGUSTO RAMIREZ AVILA — SECRETARIO DE GOBIERNO ( E ) segun resolucién No. 1013
dq 1 de julio de 2026; quien actua en su calidad Supervisor y WILSON LEONARDO MEDINA
]%QZANO identificado con cedula de ciudadania N° 1.118.651.034 de Hato Corozal, en
pahdg\dﬂde contratista, con el objeto de suscribir la presente ACTA ACLARATORIA No. 1 AL
ACTA DE LIQUIDACION DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
“PROGFESIONALES No. 1619 DEL 15-05-2025.

)

CONSIDERACIONES:
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ACTA ACLARATORIA ALY

1. Que, por error de digitacion al momento de general el Acta de liquidacién déifée
18/08/2026 en la plataforma Contractvs, en el ITEM - [ll. INFORMACION D
CONTRATO se evidencié un error en el Periodo de la presente acta, asi:

e e e e e S 5 st s s g e e et T e
118 INFORMACION DEL CONTRATO

TIPO CONTRATO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES cite

MODALIDAD DE

CONTRATO CONTRATACION DIRECTA

OBJETO DEL CONTRATO | DESARROLLAR ACCIONES DE SENSIBILIZACION EN EL MARCO DE LA RECONCILIACION PARA LA
POBLACION EN PROCESO DE REINCORPORACION Y NORMALIZACION EN EL MUNICIPIO DE
YOPAL
WILSON LEONARDO MEDINA

CONTRATISTA CAMPUZANO NITOC.C | 1118651034-2

REPRESENTANTE LEGAL NITOC.C

SUPERVISOR JORGE ANDRES RODRIGUEZ GONZALEZ | NITOC.C | 1116547454

INTERVENTOR NITOC.C

VALOR DEL CONTRATO $11.200.000.00 Once Millones Doscientos Mil Pesos

EL CONTRATO TIENE ) .

ANTICIPOS SI: NOX PORCENTAJE: 0%

VALOR DEL ANTICIPO: 0

EL CONTRATO TIENE

ADICIONAL 2l NOA

VALOR ADICIONAL S

gg’;g: ITDJAL g $11.200.000.00 Once Millones Doscientos Mil Pesos

PLAZO DEL CONTRATO {T;;’]SJEJSMESES YQUINCE | ceCHA DE LEGALIZACION | 20250519

FECHA DE INICIACION DEL

CONTRATO 2025-05-19 FECHA DE TERMINACION 2025-09-02

PERIODO DE LA : .

PRESENTE ACTA: DESDE: 2025-08-19 HASTA: §2026-09-02

2- Que al verificar el contenido del Acta de liquidacion de fecha 18/08/2026, en el periodo de Ta
presente en el ITEM — [Il. INFORMACION DEL_CONTRATQ se constatd que el periodo-dela
presente acta es: DESDE 2025-08-19 HASTA{ 2025 -09-02. 2]

3. Que teniendo en cuenta que el error no constituye una modificacién sustancial de_lj_\mctgnge

liquidacién de fecha 18-08-2026, del contrato de prestacién de servicios profesnona!es No
1619 -2025 se hace necesaria su aclaracion.
: ‘“ém
4. Por lo anterior, las partes acuerdan aclarar que en el ITEM — Ill. INFORMACION DEL_
CONTRATO el periodo de la presente acta del acta de liquidacion, quedara asi:

DS e

g

“todo de la

~degeda

Pagina2de 3
~ WCODIGO: AP5-F80

VERSION: 06
FECHA DE APROBACION: 19/09/2024




ACTA ACLARATORIA

e e R

WL INFORMACIONDELCONTRATO

TTIPOCONTRATO | CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

" MODALIDAD DE _
| CONTRATO CONTRATACION DIRECTA

"OBJETO DEL CONTRATO ~ DESARROLLAR ACCIONES DE SENSIBILIZACION EN EL MARCO DE LA RECONCILIACION PARA LA |
POBLACION EN PROCESO DE REINCORPORACION Y NORMALIZACION EN EL MUNICIPIO DE !

UL T prpepve ey

YOPAL

3 ks M

; WILSON LEONARDO MEDINA
aipemnsit____| gt O roce | s
+REPRESENTANTE LEGAL NITOC.C
<« SUPERVISOR HARBEY AUGUSTO RAMIREZ AVILA(E)  NITOC.C | 1116547454 |
oA INTERVENTOR NITOC.C .
L @’1‘8 ! VALOR DEL CONTRATO $11.200.000,00 Once Millones Doscientos Mil Pesos

¥

TEL CONTRATO TIENE ) —
CANTICIPOS Sk NOX PORCENTAJE: 0%

"VALOR DEL ANTICPO: o
. EL CONTRATO TIENE g |
_ADICIONAL St NOX . R
- VALORADICIONAL S , ) S

| VALOR TOTAL DEL

$11.200.000,00 Once Millones Doscientos Mil Pesos

Wz | CONTRATO i OTESTN B
: PLAZO DEL CONTRATO L’gf I MESESYQUACE | eciA DE LEGALIZACION  2025-05-19
B, | FECHA DEINICIACION DEL - 5625.05-19 FECHA DE TERMINACION  2025-09-02
| PERIODO DE LA DESDE: 2025-08-19 HASTA:  [2025-09-02

| PRESENTEACTA:

clandds LBl contenido del Acta de liquidacion de fecha 18/08/2026 del Contrato de Prestacion de
Profesicn=8arvicios Profesionales No. 1619 del 15 de mayo de 2025 que no ha sido objeto de
aclaracién, se mantiene vigente.

e

=-Pary Bonstancia de lo anterior, se firma la presente acta por los que en ella intervinieron:

ie Yobe

RO \

BE®R

HARBEY A )\MIREZ AVILA WILSON RDO MEDINA CAMPUZANO
g Secretario de Gobierno (E) Contratista

_RESOLUCION No. 1013 DE 1-07-2026
o4 Supervisor

Revisé GABRIELA ALEJAN%F\’BANO MONTANEZ
Profesional Contratada - CTOY019-2026
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Alcaldia Municipal

de Yopal & DEVOLUCION

DE CUENTAS POR PAGAR

DATOS GENERALES DE LA DEVOLUCION

Fecha: |3-0% -2 6
Radicado Numero: 214 9

Nombre del contratista: Lol 3an "{ed -
Revisor: MC\AQ\:Q LP

Unidad ejecutora: ‘69\0\€ V\O

Numero de contrato: 4 qu - 2ELS

OBSERVACIONES MOTIVO DE LA DEVOLUCION

Seror Jroke, fiaal det ada de tqudacon

\

NOTA: RADICAR NUEVAMENTE LA CUENTA ANEXAR ESTE FORMATO Y LOS DOCUMENTOS EN LOS CUALES SE HICIERON LAS CORRECCIONES.

b}@%g ™~

ELABORADO POR:
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RADICACION DE CUENTAS
MUNICIPIO DE YOPAL
NIT. 891.855.017-7

RADICACION DE CUENTAS
No. 12148

[Fecha: miércoles, 19 de agosto de 2026 9:01

| [No. Radicado: 12148 |[Centro de costo:

ALCALDIA HDA

|

No. Identificacion Nombre Teléfono
1118651034 WILSON LEONARDO MEDINA CAMPUZANO (314) 461-9478
Correo Direccién Municipio

TV 23A N°38-12 YOPAL - CASANARE

wimcampuzano@gmail.com

[Elaborado por: Edna Lizeth Zeas Montafiez

Natalia . Meneses Castillo

lDesignado para revision:

Contrato Vigenci Tipo Vigencia CDP

RP Clase Tipo

Valor CDP Valor RP Saldo

Reésolucion 01 2025 Reservas 261

" CODIGO: AP2-F16
VERSION: 7

- FECHA DE APROBACION 20/09/2024
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e opa ACTA DE LIQUIDACION 2\ S
1. DATOS GENERALES i
ACTA No. 3 DE 2026 08-18 | Contrato No. 1619 de 2025-05-15 1l
b L. GRADQ DE RESPONSABILIDAD ﬁ

1. Mediantesla siscripeion de la presente acta de liquidacion final del contrato, el contratista y el STV asumen plena responsabilidad por 13

veracidad de la informacion en ella contenida, y en esa medida deben garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones contractua|e=
de las; g}gs paftes (Articulo 60 Ley 80 de 1993). =3

-2';! El lefe delas epehdenma suscribe la presente acta mediante visto bueno, como muestra de estar informado de lo dispuesto en ella. Su responsahmdan

M ge limite? arg&rémnzar que el contrato se liquide previa aprobacién del = {1 : ., ¥ a conformidad del contratista.
-—‘?' 1770 INFORMACION DEL CONTRATO g
HPO-CONTRATO - CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES !
_MODALIDADDE: ... 1
EONTRAFGNCIE G CONTRATACION DIRECTA il
_bEJET@D‘Et CONTRATO DESARRQLLAR ACCIONES DE SENSIBILIZACION EN EL MARCO DE L.A RECONCILIACION PARA L&,
POBLACION EN PROCESC DE REINCORPORACION Y NCRMALIZACION EN EL MUNICIPIO DE
Vs YOPAL
e i WILSON LEONARDC MEDINA
_CGNTR{KMSIA CAMPUZANO NITO C.C 1118651034-2 e
REPRESENTANTE LEGAL NITO C.C e
SUPERVISQR b JORGE ANDRES RODRIGUEZ GONZALEZ | NITO C.C 1116547454 i
INTERVENTOR NITQC.C g
VALOR DEL CONTRATOQO $11.200.000,00 Once Millones Doscientos Mil Pesos ;
EL CONTRATO TIENE s .
ANTICIPOS SI: NO X PORCENTAJE: 0%
VALOR DELANTICIPO: 0
EL CONTRATO TIENE .
ADICIONAL - 5k NOX |
VALOR ADICIONAL $
VALOR TOTAL DEL , . 3 L
§ i
CONTRATO E $11.200.000,00 Once Millones Doscientos Mil Pesos a %
- -
PLAZO DEL CONTRATO (Tigf D\fgSMESES Y Quince | trcHA DE LEGALIZACION | 2025-05-19 i
Sadad-re £
FECHA DE: ‘NICMCION DEL Syid
2025-05-19 FECHA DE TERMINACION 2025-09-02 :
CONTRAKG: c £
PERI@QO(BELW f ) s . 7 ) y ' e
PRESENTE ACTAL DESDE: 2025-08-19 HASTA: (2026 09-02 '2_(_-;__()“ ff ;

IMPUTACIQ l:‘iR_ESUPUESTAL

Imputacién Presupuestal Informacién Sistema Local
No. CDP - FECHA CODIGO RUBRO - FUENTE ) VALOR
1400.40.5.2025 - 1704

< Destinacion

yd 2025-05-12 2.3.2.02.02.008.41.11 Ingresos corrientes de Libre $11.200.000,0C .

REGISTRO PRESUPUESTAL

Imputacién Presupuestal Informacién Sistema Local

NUMERO RP .~ FECHA RP CODIGO RUBRO._- FUENTE ~\ALOR TIPO
A ’ - Ingresos corrientes Ay
1400.40.10,2025 - 2608« 2025-05-16 2.3.2.02.02.008.41.11 de Libre Destinacion $11.200.000,00 Contrato Inicial |,

-En-la ciudad de Yopal, a los Dieciocho (18) dias’del mes de Agosto de 2026 se reunieron: JORGE ANDRES RODRIGUEZ GONZALEZ,
SECRETARIO(A) DE GOBIERNQ , quien actia en su calidad de supervisor, y WILSON LEONARDC MEDINA CAMPUZANO,

GOBIERNQ ql!la) dr(a) JORGE ANDRES RODRIGUEZ GONZALEZ de la SECRETARIA DE GOBIERNQ con el fin de suscribir la presente
acta de qumdasaéhdel contrato anteriormente citado se tiene en cuenta que: a3

identificadofa) ‘con CEDULA CIUDADANIA No. 1118651034 de HATO COROZAL como contratista y en calidad de SECRETARIO(A) GE:

Los nurnerate's 1Y 2 solo aplican para contratos de Obra y consultoria:

CODIGO: AP5-FQ7
VERSION: 04 Pagina 1 de 4
FECHA DE APROBACION: 18/09/2024
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ACTA DE LIQUIDACION

1. A fecha de la presente acta se constaté que el dia de de , el contratista terminé la ejef:u i
|:de las obras objeto del contrato, cumpliendo a cabalidad con el plazo estipulado en el mismo y que estas obras se encﬁeﬁ Fern el g
_entera satisfaccién de la ‘en i del respectivo contrato. . *::Lu&
2. Que el dla de de el contratista hace entrega real y efectiva de la totalidad de las obras ejecutaq;;\s ObjeIO de!

contrato a la iiiierver ip=rvision del contrato, quienes la reciben a entera satisfaccion y se suscribe la respectiva acta No : Acta de
mmbo final del contrato, sopone de la presente acta. Ffs,

L EI numeral 3 solo aplica para contratos de Prestacion de Servicios de apoyo y profesionales i

3. Por tratarse de Contrato de Prestacion de servicios, de conformidad con lo establecido en el numeral 3 del articulo 32 dela ‘Ley 80 de
_|71993, no genera vinculacién laboral, y por lo tanto no se reconoceran ni liquidaran prestaciones sociales, segln lo pactad.o.ian el numefal
noveno del contrato.
|27 Durante el desarrollo del contrato no se presentaron reajustes, sanciones, intereses moratorios, conulsacnones’ Uan acuorfes nﬂ
} nbllgamones adicionales entre las partes. En consecuencia, no existe reclamacion alguna, pendiente en la ejecucion del contratp .

5. La entidad contratante deja expresa constancia que una vez firmada la presente acta de liquidacién del contrato, észa i esppndera per
; n‘ngun tipo de reclamacion que pudiera ser presentadas por terceros ante esta entidad. :

B, El contratista se responsabiliza exclusivamente ante terceros por cualquier queja o reclamacion que estos puedan pre {
2 "i'“‘dlrectamente a la entidad.

tar dlrecia o,

R V. PAGO A SEGURIDAD SOCIAL
5 I i SALUD PENSION ARL  — Jitk
NOMBRE EMPRESA E.P.S. SANITAS S.A. -~ | PORVENIR S.A. POSITIVA 1
“NUMERO PLANILLA 7987112616 7987112616 v 7987112616 |
“VALOR $178.000,00 $227.800,00 $14.900,00—" £
“VALOR INTERES $900,00 — $1.200,00 $100,00 ‘
"PERIODO INICIO 2025-08-01 — PERIODO FIN 2025-08-31 558
“VALOR TOTAL $422.900,00 - Base Cotizacion o IBc $1.423.500,00 S
"FECHA PAGO 2025-09-16 :
-ENOMBRE EMPRESA E.P.S. SANITAS S.A. PORVENIR S.A* POSITIVA Sy
'L NUMEROQ PLANILLA 7987311368 | 7987311368 7987311368 sy
1 EVALOR $11.900,00 $15.200,00 $1.000,00 %
“{{VALOR INTERES $0,00 $0,00 - $0,00 z
“IsPERIODO INICIO 2025-09-01 PERIODO FIN 2025-09-02 ks
=VALOR TOTAL $28.100,00 e Base Cotizacion o IBc $94.900,00 -G ESneae L BE
~FECHA PAGO 2025-09-17 AR AR O]
‘t-z 5 N pre He:
V. RESUMEN DE ACTAS SUSCRITAS el :
L. . No. Acta Valor Amortizar No. Orden Fecha Pago No. Comprobante () .‘___Eet:ha__ st
| 1 $3.200.000,00 $0.00 R g o PR
ho: 2 $3.200.000,00 $0,00 :
Ty 3 $3.200.000,00 $0.00 1} 3305 S

3 V. CONTRATOS ADICIONALES, PRORROGAS, SUSPENSION Y/O REINICIO e

PRORROGAS i

bt ;
e R Contrato Adicional NoO. Tiempo

gJSPENSIONES Y AMPLIACIONES DE SUSPENSION

e Acia No, Tiempo
| s

Pagina 2 de 4
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ACTA DE LIQUIDACION

Adicional No. Valor (M.L.C)) :
GARANTIAS i
cgg\gpANlA : VIGENCIA | VIGENCIA FECHA VALOR '
[ ASEGURADORA sl Gl DEDE HASTA | APROBACION | ASEGURADO ||
i P LERE E 5 -
VIil. ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO 1
: Valor Anticipo 22t
" CONTRATO'INICIAL $11.200.000,00 $0,00
ADICIONAL ' ¢ $0,00 $0,00 ;
TOTAL'CQTSH,'RATO $11.200.000,00 $0,00
L]
HEE 2 '-.?‘: MEAE Valor Acta Amortiza Valor Pagado i
| VALOR INF'ORME No: 1 $3.200.000,00 $0,00 $3.200.000,00
| LYALOR INEORME No. 2 $3.200.000,00 $0,00 $3.200.000,00 ;
LVALORINEORME No. 3 $3.200.000,00 $0,00 $3.200.000,00 :
| PRESENTE INEORME $1.600.000,00 $0,00 $1.600.000,00 i
-SAL.DO A FAVOR DE LA $0,00 At
| LENTIDAD: : i
tk ',TQMLW $11.200.000,00 $0,00 $11.200.000,00 h
1X. ESTADO ACTUAL DEL CONTRATO ]
UALOR ACTrUAL DEL . . . i
CONTRATO:. 11.200.000,000nce Millones Doscientos Mil Pesos ¥
Tres (3) MESESY Qumce FECHA DE
PLAZO DEL CONTRATO (15) DiAS TERMINACION 2025-09-02 s

VALOR EJEGUTADO $11.200.000,00™
PORCENTAJE AVANCE CONTRATQO: 100 %

VALOR NQO EJECUTADQ Y NO CANCELADO:$0,00

EI Intewenm;!&)pewisor certifica que: sl g f
J: Elecuto en w\ J.UD % las actividades y obligaciones, objeto del presente contrato, las cuales fueron entregadas a satisfaccion R
:2. Si/No realizé ingreso de rendimientos financieros de la cuenta No. de Banco , ya que si/no se

I'generaron segun consta en la certificacién de fecha expedida por la entidad Bancaria y en comprobante de |ngreso‘

4 ,Nu e

‘3. Presentd’ péhzas debidamente vigentes y aprobadas por la Oficina Asesora Juridica del Municipio, en cumplimiento del connam
{ CL.AUSULA GARANTIAS
i |4 En cumplimiento cop-€l articulo 2° de la Ley 828 del 10 de julio de 2003, por la cual se expiden normas para el control a la evasion ctel
: Sistema de: Seguridad social, se verificd que el contratista cumplié con las obligaciones frente a los pagos de los aportes de Salud, Pensmn ;
triesgos laborales v parafiscales establecidos en el contrato, tal como consta en los documentos gue reposan en el expediente contractual en|
“el area responsable. t
5. Presefito {05 soportes debidamente firmados de paz y salvos de los trabajadores vinculados en la ejecucion del presente contrato porﬁ
prestaciones.sociales y salarios los cuales reposan en la dependencia. H
6.- En cumplimiento del paragrafo 2 de la clausula quinta del contrato de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion No ;
1619 de 2025:05-15, el contratista presenta certificacion expedida por el profesional o lider del proceso de atencion al ciudadano, donde;
certmque que’el contratista cerré debidamente las comunicaciones internas y externas de su competencia, trazadas por QFdocument i 5
. En virtud:del-articulo 60 de la Ley 80 de 1993, las partes acuerdan proceder de inmediato y en este mismo instrumento a efectuar fa'
respectlva Ilqmdacmn por mutuo acuerdo del contrato No. 1619 de 2025-05-15, previa verificacion del cumplimiento de las obhgacmnes; g

CODIGO: APBROZ- .-
| L.VERSION: 04.., ¢
| FECHADE APRO&ACION 18/09/2024
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ﬂnstableudas entre las
‘\=del contrato.

-~-OBSERVACIONES:

EL CONTRATISTA SE ENCUENTRA A PAZ Y SALVO CON EL MUNICIPIO POR CONC.
ESTAMPILLAS POR VALOR DE $448.000, DE CONFORMIDAD CON EL ACUERDOV
DISCRIMINADO DE LA SIGUIENTE :

ESTAMPILLA PROADULTO MAYCR
ESTAMPILLA  PROCULTURA
ESTAMPILLA PRODEPORTE

- EL SUPERVISOR CERTIFICA QUE EL CONTRATISTA TERMINO LA EJECUCION DE LA TOTK 'ﬁAD DE LAS
ACTIVIDADES OBJETO DEL CONTRATO DENTRO DEL PLAZO DE EJECUCION éngBLECIDO

- EL SUPERVISOR, CERTIFICA QUE EL CONTRATISTA SE ENCUENTRA A PAZ Y SALVO PDR CONCEPTO DE
PAGO DE LOS APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL (SALUD, PENSION Y RIESGOS
LABORALES) EXIGIDOS POR LEY DURANTE EL PLAZO DE EJECUCION DEL - CONTRATO

- EL SUPERVISOR, CERTIFICA QUE EL CONTRATISTA PRESENTO CERTIFICACION QUE F\’EPORTA LA
HERRAMIENTA QFDOCUMENT WEB DONDE SE ENCUENTRA A PAZ Y SALVO EN ESTA' }GENClA PGR
CONCEPTO DE PQRSD. B

Dara constancia de lo

e AT T (e 81

anterior, firman la presente acta los que en ella |ntervm|eron a los Dieciocho (18) /és del mes de Agosto 'd

Lt N4

WILSON LEONARDO MEDINA CAMPUZANO JORGE ANDRES RODRIGUEZ GONZALE;__ i -

H 'f; CONTRATISTA SECRETARIO(A) DE GOBIERNO
i SUPERVISOR
1 JORGE ANDRES RORRIGUEZ GONZALEZ
L SECRETARIO E GOBIERNO
/
o
SECOP Ji
i '.
!'CODIGO AP5-FQ7
- [ VERSION: 04 Pégina 4 de 4

= FECHA DE APROBACION: 18/09/2024
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CERTIFICADO DE PAGO PARA EL COTIZANTE —

R
Bancolombia

Certificamos é—ué WILSON con documento CEDULA DE CIUDADANIA 1118651034, realizo el pago de aportes a la seguridad social del Sefor
(La_):y:VII;SON LEONARDO MEDINA CAMPUZANQO con documento CC 1118651034, como se detalla a continuacion:

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

Namero de Planilla 7987311368 Tipo de Planilla I-INDEPENDIENTES
Periodo Cotizado Otros SEPTIEMBRE/2025  Periodo Cotizacién Salud SEPTIEMBRE/2025
Fecha Pago 2025/09/17 Numero de Autorizacion 1782336278

APORTES REALIZADOS A SEGURIDAD SOCIAL

PENSION Administradora 230301 - PORVENIR

Dias 2 Tarifa 16,000 %
Indicador tarifa especial Normal

s - . SALUD Administradora EPS005 - SANITAS S.A

Dfag’ “" 2 Tarifa 12,500 %

iy o RIESGOS PROFESIONALES Administradora 14-23 - POSITIVA COMPARIA DE

] e TR 2 Tarifa 1,044 %
Clase de Riesgo 2

Cofizante exonerado pago aportes salud, SENA e ICBF (Reforma Tributaria): NO

Lewssedo. |
(R0 LoLs

ARG AT
el el ¥ (u): e NSRS

ol

USUARIO: SOI - CC 1118651034 PAGINA 1 DE 1
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Bancolombla

5 DATOS GENERALES m&&m' it
CEDULA DE CIUDADANIA MBS0 || NiERG PLANILLA: mmzm DE PLANILLA
WILSON MEDINA 1000 GOTIZACH
i Ry PE| 0Tl mMﬂTROs s
i S DF_PEAHI'AMENJD bAtS e mﬂf:oﬂgﬂ (ém ZACH '.-ozs PERIODO COTIZACION SALUD. MES
CLL8 1364 TELEFONO: T FECH, -
s ePEnaTE || FECTA PAGO (aapimnisdr mmsum NUMERO AUTORIZACION
PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Camercia @l por mayor de computadores, squipo per
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL  SUCUIRSAL | DEPENDENCIA 001 - SUGURSAL?
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA) NO
TOTAL APORTES A PENSION

= ADMINISTRADORA No. COTIZANTES ] & 1 APORTES VOLUNTARIOS | FSP T _____MORA TOTALES

CoDICo EMPLEADOR | COTZANTE | SOUDARIDAD | SUBSISTENCIA | COTIZACION APORTES I MORA |
30301 3030 1-PORVENIR | 1 | 3221 sq sq 34 $q E sd 5227, $1

; $ 337, 31
R R R TR Ve R T A T SR HED  TOTALAPORTESASALUD TR e T RN SRR R K M FRTILAS RS Sl =
INCAPACIDAD POR
N ADMINISTRADORA Mo, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIOUIDACION
COTWZANTES|  NUMERO NUMERQ SCTIAG VALOR

CODIGO NOMBRE autorzacion] VMR |auromizacion|  VALOR PLANILLA i VALOR COTZACION | iy VALOR PAGADO
EPS005 PED05 SANITAS S.A $d 1 sd | sd 5178, 349 $a $178
BUBTOTALES: ""-:g

" TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES

ADM IRA

No. COTIZANTES |/ \ERD AUTORIZACION VALOR

INCAPACIDAD IRP
PAGO A OTROS RPEMCS

1123 iu 23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 5 A.

315,

20250915 T:23PM  USUARIO SOI CC1118651034

\TOS DEL ! S E!Ml_
22 F SALUD. ARP. | L&
TIO | SUBTIFO | SALARIO | TIPO DE 35 2lg ol REIEIF IR R rsp B JAPORTES | E ——
Ll el HEE A EREREEA SRR B S I  RE - M i | TOTAL | argn we P NTRO | votac [l 8C | o | TOTAL TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
ES ? T B B ESPECIAL APORTE TRABAI PPORTERS PORTEAPOR
e r
5 peree RETE| O B eesg’  Tesdi’ FSd Homal S 227 800FPS005- § si7a.000 111865103]§ 14.900 54 a4 sd B 34 54
posraana pre wTAs | | 1.423.500 1.423.500
EONARDO
BERVIOOS.
froTAL PAGADO] $ 422,900
PAGINA 1 DE 1

1A




b JEIPLA g 7 = - PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES . % PLANiLLA INTEGRADA & 1 PLANILLA INTE
2 Bsncolombia T it G 7 2 ¥iaAcolsA9BORTE DEPAGO GENERAL . . &y - BOBORTE DEPAGE (1 i 4, 2 Bancolombia -

7 8 DEL APORTANTE ¥ 7 3 3 4 DRITE e oy B ot
TIPO IDENTIFICACION e NUMERO DE IDENTIFICACION ¢ x ‘"ﬂw 'NUMERO PLANILLA. 7987311368 HNDEPERBIENTES . | 1
NOMBRE O RAZONSOCIAL 1~ 1472 3 i WILSON MEDINA || pERioD0 COTIZACION OTROS MES soptiombte ARO 2025 MES  soplemors ANO -G 026 | =
CIUDADMUNICIPIO HATO COROZAL DEPARTAMENTO' CASANARE || DIAS DE MORA: o
DIRECCION % CLLB 1364  TELEFONO; TITTTTT || FEcHA PAGO (aaaafmmidd): 202500117 1782236278
TIPQ APORTANTE: 02NDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE HNDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA. PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA Comaercio al por mayor de COmputadores, Squipo per
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA 001 - SUCURSALY
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICHF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
TOTAL APORTES A PENSION i
AL APORTES VOLUNTARIOS I s | MORA TOTALES ]
NOMBRE No. COTIZANTES COMAL) EMPLEADOR COTIZANTE | SOLIDARIDAD_ | SUBSISTENCIA |  COTIZAGION__ | _ Fsp APORTES | MORA VALOR PAGADO 1
| 1 | § 15,200 sd sd sd sa 3q sa :us.zod :: ;.5&
15.200 31
_ S S == s BT TR IR— e i e e S o
INCAPACIDAD POR 3
ADMINISTRADORA i ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
T COTIZANTES|  NUMERO NUMERG VALOR l VALOR o
CODIGO NOMBRE aromeon] VAR | atorizacion|  YALOR PLANILLA VALOR COTIZACION s COTZACION fpinai APORTES MORA DESCUEN VALOR PAGADO
PS00s PS005-SANITAS SA. 1 I 54 sd I sd EXIE 3.d sd 5 ::: :n :: !;1'
Busnones: B i
e R R R e (R T AR R e o T YOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES I T E ' SR = = | Sy T L R I S I o P S ] ]
ADMINISTRADORA INCAPACIOAD IRP SALDO A FAVOR LIOUIDACH TOTALES
cooico___| NOMBRE 4' No. COTIZANTES  [§iMERO AUTORIZAGION VALOR [Pmnaurrmsm—:s_:mﬂ__ %_&ﬂm—'j__gw [ apoRrEs MORA | _DESCUENTO_| VALOR PAGADD mj
(1323 3.23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 5 A, = | ! [ [ sd s s 5 1.00 : : :: :2 ::
BUBTOTALES: 004
PARAFISCALES
glglss SALUD ARP, ! 8] ['sena [icer T Esas umeoy|
g
3z 5 2 CENTRO
T eo | suamieo | saario | rea ok i 2 iy VALOR| TOTAL 3 ToTAL 18C TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOT,
Ll OTIZAN BASICO |SALARIO) § % EE g IR AOMIN IBC TRZAC BC  |COTIZAGION| (ol el L noare | ADMIN BT i DE 4 ADMIN L A.Lr
£ st p G RABAJO
gl - - = 5
ke NiGRA — JROEFEROR 423509 wo | [ p3o3or- |2 S99, 3 15.200 sd o847 5847 ©5d  Noma| S15200EPS005 2| 594500  S11.80d SO S11.600ia2s- || $04.500111865103) 3 1. 5q sq sdq sd sq  sd
11 1ms1aMENPUZAN NTE PORVENIR] NITAS posiTvA
bwason LowtRato COMPASI
LEcnaRoo hoe
gﬁv‘ﬁﬁ& l::‘\ JRO!
PAGINA T DE 1
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S CERTIFICADO DE PAGO PARA EL COTIZANTE —
T b s & '
ADiag o3 SO/ / Bancolombia

Céfti'ﬁg:ani;s que WILSON con documento CEDULA DE CIUDADANIA 1118651034, realizé el pago de aportes a la seguridad social del Senor
,(ﬁ}]f}liLSON LEONARDO MEDINA CAMPUZANO con documento CC 1118651034, como se detalla a continuacion:
optaS <

Fig
R - o

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

Ndmero de Planilla 7987112616 Tipo de Planilla |I-INDEPENDIENTES
Periode Cotizado Otros AGOSTO/2025 periodo Cotizacion Salud AGOST0/2025
Fecha Pago 2025/09/16 NUmero de Autorizacion 1778979792

APORTES REALIZADOS A SEGURIDAD SOCIAL

T PENSION Administradora 230301 - PORVENIR
EE RS, 30 Tarifa 16,000 %
j;(ia[,ﬂiéédbr. tarifa especial Normal
SR s :
SALUD Administradora EPS005 - SANITAS S.A]
30 Tarifa 12,500 %)
RIESGOS PROFESIONALES Administradora 14-23 - POSITIVA COMPARIA DE
30 Tarifa 1,044 %
Clase de Riesgo 2

Cotizante exonerado pago apartes salud, SENA e ICBF (Reforma Tributaria): NO

&y

1
| ifie

ol

S 3814 4:45 PM USUARIO: SOI - CC 1118651034 PAGINA 1 DE 1
BERVAL
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Alcaldia Municipal §

de Yopai: ¥y

- INFORME

INFORME DE S’UPERVISI(’)N Y/O
INTERVENTORIA Y EVALUACION
DEL CONTRATISTA

DE SUPERVISION Y EVALUACION DEL CONTRATISTA DEL CONTRATO DE

PRESTALION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. 1619 DEL 15 DE MAYO DEL 2025.

Ve ‘P R’SPEQ?GS"GENERALES DEL CONTRATO

WILSON LEONARDO MEDINA CAMPUZANO

1.118.651.034

S c%_i;mc,lon del
Gontrat&, m;;f “*' :

1619.DEL 15 DE MAYO DEL 2025

Qb.leto o

DESARROLLAR ACCIONES DE SENSIBILIZACION EN EL MARCO DE LA
RECONCILIACION PARA POBLACION EN PROCESO DE REINCORPORACION Y
NORMALIZACION EN EL MUNICIPIO DE YOPAL

Plazo de Ejecucion

TRES (03) MESES Y QUINCE (15) DIAS

Fecha de Iniciacion

2025-05-19

2025-09-02

Fecha de Finalizacion

2, ESIAQQ FINANCIERO DEL CONTRATO

Valor tﬂ@h\slsls@qnyato

ONCE MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS ($ 11.200.000,00)
M/CTE <

“Valor: HIGFQ?E@-'@ la fecha
| de este informe)

ONCE MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS ($ 11.200.000, 00)
M/CTE

I b&‘l‘tﬂk‘“ﬁ“? qi gz

Valor f pgr ejecutar / EErl
Valor penQ} nte por pagar
PorcentaJS“EfB*E;ecuclén 100%
Porcentaje por Ejecutar CERO
Estado de: Ia Garantia No aplica

Matriz de Rlesgos del
Contrato

Sin afectacion.

JEn _TSIgwente

evaluacion respecto al cumplimiento con relacion a Ias acttwdades del

), tal y como consta en los informes de actividades revisados y aprobados durante la

ejé@ii{;frén‘del contrato y relacionados a continuacion:

CODIGO: AP%F'IE"124
VERSION: 08 *

FECHA DE AFFR ACION 14/05/2026
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Alcaldia Municipal ‘

de Yopal

Bt & ool

INFORME DE SUPERVISION Y/O

INTERVENTORIA Y EVALUACION

DEL CONTRATISTA

S 511 - |

RESUMEN DEL CUMPLIMIENTO,

acciones a través de
reuniones o mesas de

trabajo con
organizaciones

nacionales 0
territoriales para la
atencion integral de
programas para la

poblacion en proceso
de reintegracion vy
reincorporacion en el
municipio de Yopal.

Producto: Una (1) base
de datos de los
requerimientos que
involucre el desarrollo

de estrategias y
acciones para la
atencion integral de
programas de

poblacién en proceso
de reintegracion vy
reincorporacién en el
municipio de Yopal.

Evidencia: Actas,
Planillas de asistencia
ylo registros
fotograficos.

mayo de 2025 al 02 de septiembre de
2025, donde desarrollo cuatro (04)
mesas de trabajo estrategias de
sensibilizacién y acciones a través de
reuniones o mesas de trabajo con
organizaciones nacionales o}
territoriales para la atencién integral de
programas para la poblacién en
proceso de reintegracion y
reincorporacién en el municipio de
Yopal.

Los soportes y evidencias
correspondientes al desarrollo de la
actividad fueron entregados en medio
magnetico (CD) junto con cada uno de
los informes presentados por la
contratista. Dichos documentos
reposan en el expediente contractual y
forman parte integral del archivo de
gestion de la Secretaria de Gobierno
Municipal.

50

CRITERIOS, i H““‘E&L@CACK’)N |

ABEECRR EVIDENCIAS Y/0 soPoRTEs | PUNTAJE OV CUALL
1. Desarrollar | El contratista cumplié con el 100% de %,
estrategias de|la presente actividad durante el ik e
sensibilizacion Y | periodo comprendido desde el 19 de EXCELENTE.- Qb,qﬁpleg ‘_ SR o

con todas "%
actividades  en—=*
tiempos pactados Y de
acuerdo a’ Ry
contemplado

contractualmente.

€

4,0

BUENO.- Cumple con
todas las actividades, " |
pero se presentan

g

retrasos minimos quei24.

no afectan la ejecucion
general del con(ratm i r‘{

3.0

REGULAR.-
con las
principales,
requiere
constante
cumplimiento
obligaciones

e;o
super\it o

"ﬁ\n

generandose retrasos

no significativos.

2,0

NO CUMPLE -
Cumplimiento parcial de
las  actividades, los
retrasos son
significativos

calidad de los pro&u

entregado no cumple Io 3

pactado.

1,0

icades

INCUMPLIMIENTO®RE
TOTAL.-

Incumplimiento: | %Hifd"' ks

de las obligionas
contractuales, que;
afectdé gravemente
ejecucién  contractuaf
ylo plazos ylo-
cronogramas y/o carece
de soportes validos. - -«

© @glgler. -

P2 ra&fs,ffa; b

b -] e d
contractuales, i ki

la :

TN o A |

la ;

e

\CﬂL:"' m\
gcmﬂp"euy :r___. _4_ =

activndades )

CODIGO: AP5-F124
VERSION: 08
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INFORME DE SUPERVISION Y/O
INTERVENTORIA Y EVALUACION

DEL CONTRATISTA

2, 2 Desarrollar
actlwdades y
programas, de trabajo
bajo  degarrollo  de

El contratista cumplié con el 100% de
la presente actividad durante el
periodo comprendido entre 19 de

EXCELENTE.- Cumple
con todas las
actividades en los

cuanto a la atencién a poblacion en

pero se  presentan

mayo de 2025 al 02 de septiembre de 5,0 tiempos pactados y de
CFO”OQFZmI?Sd en lf' 2025, desarrollo  cuatro  (04) acuerdo a lo
gﬂearcoeﬁff?at%g?::rms actividades y programas de trabajo contemplado
acciones, - para. bajo desarrollo de cronogramas en el contractualmente.
atenc,gﬁﬁ-,‘} egral de marco del desarrollo de estrategias y BUENO.- Cumple con
Sarama oL de acciones para la atencién integral de todas las actividades,
,;pcﬁ::eso programas de poblacién en proceso de 40 pero se presentan
Vié‘n.. y | reintegracién y reincorporacién en el ’ retrasos minimos que
n.en el | municipio de Yopal. no afectan la ejecucion
g raopal. general del contrato.
er.eahtral de || os soportes y evidencias REGULAR.-  Cumple
?Qﬁ”‘; E@Q'O” A ®" | correspondientes al desarrollo de la con las actividades
g:ég!ra‘ﬁaf”dgfrabajg actividad fueron entregados en medio principales, pero
s se gdlicen de la magnetico (CD) junto con cada uno de requiere  supervision
‘poblacién en- proceso | los informes presentados por la 30 constante para el
de reintegracién y|contratista. Dichos documentos ’ cumplimiento de las
reincorporacion en el | reposan en el expediente contractual y obligaciones
municipio .de Yopal y|forman parte integral del archivo de contractuales, 5.0
un (1) cronograma de | gestion de la Secretaria de Gobierno generandose retrasos
trabajo :en . formato |y nicinal, no significativos.
Excel -estableciendo NO CUMPLE -
las agglgpes o c - e
actividadesza, realizar, umplimiento parcial de
encaminados . a Ia las actividades, los
gtencmnaJa;d . la 20 re_:tra‘sos' son
gprackenhegmaroceso ’ significativos o la
de-ncreintegracion- y calidad de los productos
..|.Leingorporacion._en el entregado no cumple lo
.+ | tynicipicr i/ de i Yopal pactado.
; “”Ta”@"’*ﬁ“‘e’ec“c“’” INCUMPLIMIENTO
del contrato_ TOTAL -
‘Evidencia; 7 “Actas, - o
Planillas de asistencia Incumplimiento  critico
yla 30 RE registros de las obligaciones
fotograficos. 10 contractuales, que
INZ DBy ’ afectd gravemente la
ejecucion  contractual,
y/o plazos ylo
cronogramas y/o carece
a5 de soportes validos.
3. Realizar entrega de | El contratista cumplié en un cien por EXCELENTE.- Cumple
informe gonsolidado de | ciento (100%) la presente actividad con todas las
las . ; @ctuaciones | durante el periodo comprendido entre actividades en los
realizadass ;y . 1as|g| 19 de mayo de 2025 al 02 de 5,0 tiempos pactados y de
programadas.. para F' septiembre de 2025, realizo un informe acuerdo a lo 50
:{‘eﬂmﬁ; ?Bg?b,;c,cﬁ consolidado sobre las ocho (8) mesas contemplado '
en rocese o de | de trabajo actuaciones realizadas y contractualmente.
P8 wiusRiOER0 . BUENO.- Cumple con
_reinteg (vt yllas programadas para el afio en P
feuﬁcorﬁ%végo 4.0 todas las actividades,

C(f)DIGb"A_PS- F124
VERSION oar x
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Alcaldia Municipal

de Yopal

INFORME DE SUPERVISION Y/O
INTERVENTORIA'Y EVALUACION
DEL CONTRATISTA

Producto: Una (1) base
de datos de los
requerimientos que
involucre el desarrollo

proceso  de
reincorporacion.

reintegracion y

retrasos minimos _queg-
no afectan la ejecuoif;g
general del contrato. -t

municipio de Yopal.

Producto: 100% de
PQRS al dia en los
temas relacionados

los informes presentados por la
contratista. Dichos documentos
reposan en el expediente contractual y
forman parte integral del archivo de

constante  para el

de estrategias y|LOS  soportes y  evidencias REGU|I-AR-- t_ngdPEf
acciones para la|COrrespondientes al desarrollo de !a con las  actividages|, -
atencion integral de | @ctividad fueron entregados en medio principales, pero |-
programas de | magneético (CD) junto con cada uno de requiere supervision |
poblacion en proceso |los informes presentados por la 30 constante  para el
de reintegracidn v |contratista. Dichos documentos ' cumplimiento de las|.
reincorporacion en e || reposan en el expediente contractual y obligaciones k|
municipio de Yopal. | forman parte integral del archivo de contractuales, -
Et’éﬂﬁ&‘;'aae asis’jecriifé gestion de la Secretaria de Gobierno generandose  retrasos]
; Municipal. no significativos. = ar :
y/o ' registros NO CUMPLEZ |
fotograficos.
. Cumplimiento parcial de:
las actividades, los] "
20 retrasos son |':
‘ significativos o Ia
calidad de los productos } e
entregado no cumpl 5
pactado. 19
INCUMPLIMIENTO" -
TOTAL.- St
Incumplimiento  critico’ | £
de las obligaciones
10 contractuales, que
i afect6 gravemente la
ejecucion  contractual, |
ylo plazos ylo}-
cronogramas y/o carece | -
de soportes validos. 7|
4. Informarse y/o|El contratista durante el periodo EXCELENTE.- Cumple,
Responder comprendido entre el 19 de mayo de con todas fga,
oportunamente los | 2025 al 02 de septiembre de 2025, actividades en gl
requerimientos donde respondié dos (2) QF Document 50 tiempos pactados y d%
realizados e n asignados para la realizacién de esta acuerdo a :
temas de s u|gcfividad, asi: contemplado 2 ;
conmpetensia, ¥a, soa contractualmente s 495 |
extemos  (fuio  de | 5055210070 CONTESTACION BUENO.- Cumple’ &of
QfDocument) o] unjp'le con ¢
internos  (buzdén de ACCION PREVENTIVA. todas las aCUV'dadEST’;'; :
QDocument) que 40 pero se .presentan! 4
involucre el desarrollo | 2025117246 CONTESTACION ' retrasos minimos que:); 5,0
de  estrategias y|ACCION PREVENTIVA. no afectan la ejecucién|
acciones para la general del contrato. i}
atencion integral de||os  soportes y  evidencias REGULAR.-  Cumple
programas de | correspondientes al desarrollo de la con las actividades
ggblafggteegr:aggzceso actividad fueron entregados en medio principales, pero
reincarpbaEen. B eyl magnético (CD) junto con cada uno de 30 requiere  supervision |

cumplimiento de“_r:‘Egj"—'-'— T
ER R s §

obligaciones
contractuales,

CODIGO: AP5-F124
VERSION: 08
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INFORME DE SUPERVISION Y/O
INTERVENTORIA Y EVALUACION
DEL CONTRATISTA

Alcaldia Munlc:pai 3 &’ 02

deﬂYopaI

con laS. actwldades y | gestion de la Secretaria de Gobierno generandose retrasos
igbisz contraéafrjt?% e Municipal. no significativos.
Evidencia: Gertificado NO CUMPLE -
de PDBS Tfﬁg \e ; Cumplimiento parcial de
TELEIBNG las actividades, los
20 retrasos son
‘ significativos o la
calidad de los productos
L entregado no cumple lo
pactado.
INCUMPLIMIENTO
TOTAL.-
FA0) Incumplimiento  critico
g de las obligaciones
}ﬁ?_:’.\;_ 10 contractuales, que
98 A8, o ' afecté gravemente la
; s gt gjecucién  contractual,
e e e ylo plazos ylo
' sri s el cronogramas y/o carece
i de soportes validos.

SRR e RN a o

-2 Ceriifico que el contratista obtiene la siguiente evaluacién respecto al cumplimiento en los aportes al

oo Sistema-de Seguridad Social Integral de conformidad con la normatividad que rige la materia y lo
reéquerido en el contrato, tal y como se acredita en los soportes de liquidacion de planilla y pago que se
gng;caron con cada uno de los informes de actividades, los cuales han sido verificados por el suscrito de

C'.\ a lo siguiente:

ASPECTO PUNTAJE CRITERIOS CALIFICACION

EXCELENTE.- Pago realizado dentro del plazo
Pago opqctuno de 50 establecido y con soportes durante todos los
seguridad gocial de periodos.
acuerdo a su ‘plazo 40 BUENO.- Pago realizado en la fecha limite con
maximo conf_ rme a ’ soportes incompletos en algunos periodos. 40
los plazos 1bgales 30 REGULAR .- Pago realizado con 3 o 5 dias de retraso !
vigentes™" v lo ! (pago de intereses) en 2 o mas periodos.
requerldo . e'},4 el NO CUMPLE.- Mora recurrente en los pagos (pago
‘contr: ° - 2,0 de intereses); soportes entregados solo bajo
VERS 08, - requerimiento de la supervision.
G ~ ARRQREAT 10 INCUMPLIMIENTO TOTAL.- No acredita pagos de

seguridad social o presenta periodos sin cobertura.

2y S PO IR

: 1— ‘;'-" : de cunFi‘E‘as de cobro y actas parciales durante la ejecucion contractual de acuerdo a lo pactado, los cuales
= “han' ‘-5_‘90 verificados por el suscrito segun lo siguiente:

ASPECTO PUNTAJE CRITERIOS CALIFICACION
Cobro de: ‘Actas 50 EXCELENTE.- Radicacién oportuna con todos los
Parciales o ‘cuentas ! anexos y soportes en debida forma. a0
de cobro: Trém|te y 40 BUENO.- Radicaciéon oportuna; requiere ajustes ‘
" radicacion- i oportuna ‘ menores en la forma del documento.
4.0 ,;5. 5
.CODIGO AP5 F124 Pagina5de7
'VERSION: 08
FECHADEABBQBACION 14/05/2026 DT
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INFORME DE SUPERVISION Y/O A A

Alcaldia Municipal

de Yopa| INTERVENTORIA Y EVALUACION VHOYLS
DEL CONTRATISTA R
de actas parciales o 30 REGULAR.- Radicacion extemporanea que retrasa el
cuentas de cobro de L flujo financiero, pero con soportes validos.
acuerdo con lo
contemplado en el 20 NO CUMPLE.- Actas con errores constantes o falta de
contrato y su ! soportes de ejecucion.
gjecucion.
INCUMPLIMIENTO TOTAL.- No presenta actas de| _
1,0 cobro o los soportes no coinciden con la realidad de la | *..
ejecucion. iotd

H "~'vl'=:.‘a:. . E; Ko R
4. De acuerdo a la evaluacion realizada en el punto 1, 2 y 3 teniendo en cuenta los asp&ctos qule»éplicanra
la ejecucion del contrato, se le asigné el puntaje, que permite concluir la siguiente evaluacion del

contratista: Sl TSR, (He,
CALIFICACION PESO DEL ASPECTO ,--RESULTADO
ASPECTO EVALUADO OBTENIDA EVALUADO "PONDERADO
70% si evalla los tres aspectos i
1. Actividades ylo (En caso de evaluar este junto 3.5
obligaciones y/o productos con uno solo de los otros -
contractuales aspectos el porcentaje de este es
50 del 80%) s
2. Pago oportuno de seguridad 15% si evalla los tres aspectos 206
social de acuerdo a su plazo (En caso de evaluar este
maximo conforme a los plazos solamente con el aspecto 1. Sin
legales vigentes y lo requerido incluir aspectos adicionales el T 4
en el contrato. 50 porcentaje es del 20%) _ |
3. Cobro de Actas Parciales o 15% si evalua los tres aspectos [ 252
cuentas de cobro: tramite y (En caso de evaluar este| .
radicacion oportuna de actas solamente con el aspecto 1. Si”,_xa-'.::f;g' iy :
parciales de acuerdo con lo incluir aspectos adicionales €l iRy iﬂ i
contemplado en el contrato y porcentaje es del 20%) P e
su ejecucion. 4,0 T o
RESULTADO DE LA RESULE T T
EVALUACION DEL 100% DN‘D; "
CONTRATISTA

5. Que el contratista se encuentra a PAZ Y SALVO con el Municipio, por concepto de Esta?npillas por
un valor de CUATROCIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL “PESOS MCTE [$448.000] de
conformidad con el acuerdo No. 032 de 2020, discriminados de la siguiente manera:

Estampilla proadulto mayor [$336.000,00]
Estampilla procultura [$112.000,00]

S nanla o

6. El contratista present6 certificacion que reporta la herramienta QFdocument We-'b; dond r?.(:ii'ca._ql-iéi
se encuentra a PAZ'Y SALVO por concepto de PQRS durante la ejecucion del contrato

b By

e 1Y PN et

NOTA: El informe de ejecucion del contratista junto con los soportes del caso se puedert Verificar en‘la
plataforma SECOP I, proceso de contratacion No. [MYCA-SGOB-CD-0171-2025], asi mismo los documentos
fisicos que hacen parte de la carpeta del expediente contractual correspondiente. S e
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INCTUSION

e

CONTRATO

INFORME DE SUPERVISION Y/IO
INTERVENTORIA Y EVALUACION
DEL CONTRATISTA

i*“:iWA%‘rWFbADEs DE TRATAMIENTO Y MONITOREO A LA MATRIZ DE RIESGO DEL

Se ha reabzado_\e‘r 'monitoreo por parte de la supervision, de acuerdo con el tratamiento y/o control de los
riesgos establecido en la matriz del contrato, evidenciandose que no hay materializacién de los mismos. Lo
anterior se verifica a través del informe mensual de actividades del contratista de acuerdo con las
obligaciones:especificas pactadas.

5. LOGROS OBTENIDOS CON LA EJECUCION DEL CONTRATO

Si el contratose deriva de un proyecto de inversion, se debe indicar a que meta del plan de desarrollo apunté
la ejecuciénidel contrato y cual es el resultado.

PROGRAMA ACTIVIDAD META RESULTADO

YOPAL UNA | IMPLEMENTACION | SERVICIO DE | 1. Una (1) base de datos consolidada de
SOCIEDAD - - DE | DE CAMPANAS | GESTION DE | los requerimientos que involucre el
INCLUSION """ Y | PARA EL | OFERTA SOCIAL | desarrollo de estrategias y acciones para |
“REINSERE‘,]ON SEGUIMIENTO Y | PARA LA | a atencion integral de programas de
; it r MONITOREO DE | POBLACION poblacién en proceso de reintegracion y
INCLUSION Y | VULNERABLE reincorporacion en el municipio d e Yopal.

REINSERCION A LA | (PRODUCTO 2.100% de participacién en actividades vy

SOCIEDAD. PRINCIPAL DEL | programas de trabajo que se realicen de la

PROYECTO) poblacién en proceso de reintegracion y

reincorporacion en el municipio de Yopal y
un (1) cronograma de trabajo en formato
Excel estableciendo las acciones o
actividades a realizar encaminados a la
atencion de la poblacién en proceso de
reintegracién y reincorporacién en el
municipio de Yopal durante la ejecucién del
contrato.

3.Una (1) base de datos consolidada de los
requerimientos que involucre el desarrollo
de estrategias y acciones para la atencién
integral de programas de poblacién en
proceso de reintegracién y reincorporacién
en el municipio de Yopal.

FECHAB F’ROBAL

Elp,reseMe,JmLoa:me se firma en Yopal, a los ] AGB 2026

s LJ?

146 b

Feon 148 Tactividades
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’ vxzas@wgoa.{,

YRES RODRIGUEZ GONZALEZ
RIG|DE GOBIERNO
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