
 

CUENTA DE COBRO 
MES AÑO NUMERO 

9 2022   

  
     

  
  

    

INSTITUCIÓN UNIVERSITARIA PASCUAL BRAVO NIT: 890.980.153-1 
                      

DIRECCIÓN: CL 73 Nº 73A-226 SECTOR PILARICA TELÉFONO: 4480520 

DEBE A: 

NOMBRE: HERNAN ALBERTO BEDOYA SANCHEZ 

NO RESPONSABLE DE IVA 

CEDULA O NIT: 98466469 DV 
  

 

EXPEDIDA EN: 
 Valparaíso 

              
   

  

DIRECCIÓN 
RESIDENCIA: 

 CARRERA 46 # 41-16 Apt 1315 
TELÉFONO 
RESIDENCIA:  3188904836 

                      

CONCEPTO: 

Prestación de servicios de apoyo a la gestión como contratista independiente, sin 
vínculo laboral, para realizar el acompañamiento en el apoyo a la Planeación, 
Ejecución, y Seguimiento de los Proyectos de La Secretaría de Infraestructura 
Física, en cumplimiento de las obligaciones contraídas en el Contrato 
Interadministrativo 4600094922 de 2022, celebrado entre el Distrito Especial de 
Ciencia, Tecnología e Innovación de Medellín - Secretaria de Infraestructura 
Física y la Institución Universitaria Pascual Bravo., en el mes de Septiembre de 
2022, correspondiente al contrato No.  PS-2780 de 2022. 

                      

VALOR: $4.316.000 

                      

VALOR EN 
LETRAS: 

CUATRO MILLONES TRESCIENTOS DIECISEIS MIL  PESOS 

  

 
He contratado o vinculado dos o más trabajadores asociados a la actividad:  
SI ___ NO ___  

 

FIRMA: 

                                 

             
  

  

  
CÉDULA No  

 
98466469 de Valparaiso 
       



 

 

Medellín, Septiembre de 2022 
 
 
Señores 
INSTITUCIÓN UNIVERSITARIA PASCUAL BRAVO  
La ciudad 
 
Asunto: Declaración Juramentada para disminuir la base gravable de la retención en 
la fuente por renta y certificación de calidad de declarante del citado impuesto. 
 
1. De manera atenta, y de acuerdo a lo establecido en el parágrafo 1 del Decreto Nacional 

N° 2271 de 2009, presento solicitud para disminuir la base de retención en la fuente con 
los aportes que realizó al sistema de seguridad social por el(os) contrato(s) Nro(s). PS-
2074 de 2022  

 
Para tal efecto CERTIFICO BAJO GRAVEDAD DE JURAMENTO que: 
 
2. Los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema General de 

Seguridad Social, corresponden a ingresos provenientes de la prestación de servicios de 
manera personal del contrato materia del pago sujeto a revisión. 
 

3. El valor a disminuir de la base de retención en la fuente corresponde al periodo que 
origina el pago del mes de AGOSTO DE 2022. 

 
4. Los aportes realizados al sistema de seguridad social según planilla Nro 1049111119, la 

cual adjunto corresponden a este contrato. 
 
5. El monto para disminuir la base de Retención en la fuente por concepto de Salud y 

Pensión, sin intereses de mora es: 
 
SALUD $     165500 

PENSIÓN  $  211800    

TOTAL $  377300 

 

 

6. Para efecto de determinación de la tarifa de la retención en la fuente por renta aplicable 
a los pagos del citado contrato, CERTIFICO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO 
que cumplo con los topes establecidos para SI____ NO _____ ser DECLARANTE por el 
año gravable 2021.  

 
    

 
Atentamente, 
 

                                                       
FIRMA:  __________________________________ 
NOMBRE: HERNAN ALBERTO BEDOYA SANCHEZ 
DOCUMENTO: 98466469 
 
 

 



 
Apoyo a la gestión SIF 

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO 4600094922 de 2022 Código: 202116039043 

NOMBRE DEL CONTRATISTA CÉDULA CONSECUTIVO DE INFORMES 

HERNAN ALBERTO BEDOYA SANCHEZ 98466469 2651 

PERFIL PERIODO DE COBRO FECHA Y HORA DEL INFORME 

TECNÓLOGO Septiembre 28/09/2022 9:49:06 

COMPONENTE TELÉFONO DE CONTACTO 
CORREO ELECTRÓNICO DEL 

CONTRATISTA 

SERVICIOS TÉCNICOS 3 3188904836 teus13@hotmail.com 

RESUMEN DE ACTIVIDADES 

 
 

1. Apoyar la realización de las visitas técnicas en campo de los proyectos viales, de espacio público y los que requieran adquisición predial. 2. Apoyar la preparar y 
actualizacion las Fichas EBI y BPIN de proyectos a cargo de la Secretaría de Infraestructura Física para ser inscritos en el Banco de Proyectos del Departamento 
Administrativo de Planeación del municipio de Medellín. 3. Apoyar el seguimiento al desarrollo de las gestiones relacionadas con los planes de desarrollo, acción, 
adquisición predial, de acuerdo con la normatividad vigente en la materia, a fin de garantizar transparencia y celeridad en el mismo. 4. Apoyar la ejecución de las 

acciones necesarias para la formulación, ejecución evolución y seguimiento de los planes, programas y proyectos de los convenios que tienen adquisición predial, de 
la Secretaria de Infraestructura física. 5. Apoyar la articulación con las dependencias y entidades en el tema de adquisición y administración de Bienes. 6. Apoyar la 

ejecución de los trámites requeridos para recibir en compañía de la Subsecretaria de bienes inmuebles, los predios para los proyectos de la Secretaria de 
Infraestructura Física. 7. Apoyar la revisión de los proyectos de diseño que le sean asignados, verificando el cumplimiento de la normatividad vigente, los 

requerimientos ambientales, normas y especificaciones técnicas de EPM, Normatividad del Departamento Administrativo de Planeación del municipio de Medellín, 
entre otras, requeridas para el diseño, y posterior inicio de procesos de construcción de obra pública. 8. Asistir a las reuniones y comités referentes a los temas de 
Infraestructura Física de proyectos viales, espacio público y los que requieran adquisición predial. 9. Recibir, clasificar y dar respuesta a las Peticiones, Quejas, 

Reclamos y Sugerencias (PQRS), ingresadas por las diferentes plataformas (Webmethods # Mercurio) a la Secretaria de Infraestructura Física, de los proyectos los 
que requieran adquisición predial. 

OBSERVACIÓNES O DIFICULTADES FRENTE A LA PRESTACIÓN DE SUS SERVICIOS O DESAROLLO DE ACTIVIDADES 

ninguna 

LOGROS MAS SIGNIFICATIVOS ALCANZADOS DURANTE EL DESARROLLO DE SUS ACTIVIDADES 

 

 

INFORMACIÓN IMPORTANTE 
Una copia exacta de ésta información es recibida por la 
Institución Unviersitaria Pascual Bravo y remitida a la 

Supervisión del Contrato Interadminsitrativo. 

El contratista manifiesta bajo gravedad de juramento que la 
información consignada en éste informe es verídica y que 

podrá ser confirmada por la entidad contratante. 

 

Si 

FIRMA CONTRATISTA FIRMA COORDINADOR(A) DEL CONTRATO 

     

 

 

 

EL PAGO DE LOS HONORARIOS QUEDARÁ SOMETIDO A LA 
VERIFICACIÓN DE LAS EVIDENCIAS DEL CUMPLIMIENTO EFECTIVO DE 

LAS ACTIVIDADES Y/O OBLIGACIONES CONTRACTUALES, 
RELACIONADAS EN EL PRESENTE INFORME 

CERTIFICO QUE CONOZCO LAS EVIDENCIAS Y ACTIVIDADES 
DESARROLLADAS POR EL CONTRATISTA, LAS CUALES ESTÁN 

CONSIGNADAS EN ESTE INFORME, ASÍ COMO LA FORMA DE EJECUCIÓN 
DE LAS MISMAS. 

2651 98466469 28/09/2022 9:49:06 
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 Dirección

 Identificación

 1

 Teléfono

 Razón Social

 Ciudad  SANTA BARBARA

 Forma Presentación

 Documento

 I. DATOS DEL APORTANTE

 ÚNICO

 Tipo de Empresa

 CR 53CAL #60 - 15 CC 98466469

 Representante Legal

 INDEPENDIENTE

 ANTIOQUIA

 HERNAN ALBERO BEDOYA

 Total Afiliados

 3188904836

 Departamento

 NATURAL Tipo Persona

REPORTE INDIVIDUALPAGOSIMPLE |

PAGADA 2022-09-28 08:34:41.0

I 1049111119Tipo Planilla

202208202208

Fecha creación reporte 2022-09-28, 08:37:19 a. m.

Periodo Cotización

Número Planilla

Periodo Servicio

Documento

Tipo Cotizante 59 00
Residente Exonerado

Apellidos y Nombres

BEDOYA SANCHEZ HERNAN ALBERTO

Código Ciudad -
Departamento

5679000 - 05

 II. DATOS DEL AFILIADO

CC 98466469 Centro de
Trabajo Ubicación Laboral

ANTIOQUIA

 III. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:

IBC EPS Aporte Salud Aporte
UPC

Total
Aporte

AFP

Total
Aporte

FSP

Total
Aporte
FSPS
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Salario
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Pensión Salud
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s 
A

R
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C
F Extranjero Tipo salario

Riesgos Caja

Código
CCF

Tarifa
CCF IBC CCF Aporte Caja

Parafiscales

Tarifa
SENA Aporte

SENA
Tarifa
ICBF

Aporte
ICBF

Tarifa
ARL IBC ARL Aporte RiesgosCódigo

ARL
Clase

Riesgo

Novedades

$ 1.726.400 $ 215.800 $ 1.726.400 $ 42.100 $ 0$ 0NIN-CC $ 0 $ 0$ 276.300$ 1.726.400 EPS03730 $ 1.726.40030 30 0X 2303010 $ 0$ 0 $ 0 2,436 %16 % 0 % 0 %0 %12,5 % 314-11

 IV.TOTALES

Total Aportes Pensión Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes SENA Total Aportes ICBFTotal Aportes Cajas Total Aportes MENTotal Aportes ESAP

ESAP MENICBFSENAFSP SUBSISTENCIAFSP SOLIDARIDAD

Total Final

$ 0$ 0 $ 0 $ 0$ 0$ 42.100$ 215.800$ 276.300 $ 0 $ 0 $ 534.200

PORVENIR NUEVA EPS S.A. ARL SURA NINGUNA CCF

Líneas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellín: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del País: 018000 971 971 -
¡Más que Fácil, SIMPLE!
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