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Cz/ F-GC-29 GESTION DE CONTRATACION
Lo Version 4
empocaldas Junio de 2020 LISTA CHEQUEO PAGO DE ACTAS - CONTRATOS PRESTACION DE
SERVICIOS Y CONSULTORIA
1. VALOR INICIAL LN
e 55.968.000
#CONTRATOYARO |['», 0138/2020 | Acta N° ~ 10 e ) :
. VAL (ii)ADICION 20.988.006
CONTRATISTA ™ NEXIA MONTES & ASOCIADOS S.AS. s 76.956.006
) 4. VALOR ACTAS
NIT O CC: 800.088.357-4 ANTERIORES () 62.964.002
00358 02/03/2020 S
CDP (#, rubro y fecha) . '00937 11/12/2020 ' " 6.996.002
100177 19/01/2021 B A S
OQ427 29/04/2020 6. VALOR NO
RP (#, rubro y fecha) ~'00997 22/12/2020 EJECUTADO 6.996.002
* '00163 19/01/2021 (3-4-5)
. i
Y |
OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DEL SERVICIO DE REVISORIA FISCAL 2020-2021
|
‘ CENTRO DE
TIPO DE RECURSOS PROPIOS COSTOS y
PROCEDIMIENTO i/
DOCUMENTO VERIFICADOS VT#FoLios
1- Acta original ? X 1
2- Autoliquidaciones en Salud, Pensi(f?nes y Riesgos profesionales del personal empleado y del
contratista (Personas naturales) o Certificado de Cumplimiento del Articulo 50 de la Ley 789/02|x 1

(Personas juridicas).

3- Tarjeta profesional y certificado de la Jjunta Central de contadores con fecha de expedicién no mayor a "

tres meses (aplica cuando el certificado d.je parafiscales lo firma el Revisor Fiscal o el Contador). 2
4- Factura (Régimen Comun) o Factura équivalente (régimen simplificado). X 1
5- Pagos SENAy ICBF. f

6- Evaluacién del Supervisor Formato F-GC-18 (Solo aplica para el acta final)

7- Planillas de pago con firma de los trabajadores (cuando se cuente con personal a cargo). X 1
8- Informe de actividades a cargo del Supervisor. X 1

Nota: Si pasados tres (3) dias después

correcciones, quedara en firme y sera subida al SECOP.

del recibo de esta documentacion el Supervisor del contrato no presenta

Secretaria General CERTIFICA que el S

upervisor del Contrato entregé la documentacifn para ser archivada en la
carpeta correspondiente.

‘

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

TS

FIRMA

DOCUMENTOS ANEXOS CON DESTINO A TESORERIA

Y,

Copia del acta

X
Factura (Régimen Comun) o Factura equivalente (régimen simplificado). X
Evaluacién del Supervisor F-CG-18 (Solo|aplica para el acta final).
Informe de actividades a cargo del Supervisor. X

Autoliquidaciones en Salud, Pensiones
(Personas naturales) o Certificado de
juridicas).

Riesgos profesionales del personal empleado y del contratista
Cumplimiento del Articulo 50 de la Ley 789/02 (Personas|x

Distribucién por centro de costos. Formato F-GF-32 - Copia de este formato se debe entregar en

Planeacién y Proyectos

(firma de recibido)

Copia del registro presupuestal

Fecha de presentacion

<

%‘%
MARZO 18 DE 2021

0

L

| DATOS DEL SUPERVISOR i/ LR
PAULA MILENA VELASQUEZ CASTANO JEFE DEPTO ADMINISTRATIVO Y FRO A WNANTJ
NOMBRE CARGO FIRMA
DATOS PARA LA TRANSFERENCIA DE PAGOS
5909337190 CORRIENTE BANCOLOMBIA
CUENTA TIPO DE CUENTA BANCO
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Nexia -

MONTES & ASOCIADOS

O

Cliente ™ EMPOCALDAS SAE.S.P
NIT % 890,803,239-9
Direccién CR 2375 82

Resp

Ciudad  MANIZALES-CALDAS - COLOMBIA
Correo claudia.candamil@empocaldas.com.co
ltem Cédigo Descrip

1 4155500500 REVISORIA FISCAL MES DE FEBRE

|
Total Items 1 !
|

CONDICION DE PAGO

Credito  Credito Clientes
Nacionales

VALOR EN LETRAS

Efectivo

NEXI}TL\ MONTES Y ASOCIADOS S.A.S

NIT : 800,088,357 - 4
127 A7 19 OFICINA 212 A EDIFICIO ACCES
BOGOTA D.C.-BOGOTA - COLOMBIA
6210020
contador@nexiamya.com.co
onsables de iva - No somos autorretenedores
Actividad Econémica 6920 Tarifa 3.70

FACTURA ELECTRONICA

Teléfono
Vendedor

8867080
VENDEDOR PRINCIPAL
Centro Costo 1

N 23943

Fechay Hora de Factura

Generacién 2021-03-05
Expedicién 2021-03-06

12:55:43
11:09:09

Vencimiento 2021-03-31

cion Unid  Cant V. Unit
RO 2021 0.00

Total Bruto

RETE FUENTE 11%

IVA

Retenc. IVA

Retenc. ICA 3.70%

Total a Pagar

6,160,008.87 Cuota 1 Vence el 2021-03-31

Seis Millones Ciento Sesenta Mil Ocho Pesos M/Cte Con 87/100

OBSERVACIONES |

Firma Elaborado por : LORENA RAMIREZ

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios
18763004188687 aprobado en 2020-02

CUFE :4eb281b80923e0ab629d629cf6628502d9fafb074f042546f21c7c866a772d4b89e5559f448901d6265775d34f5b1 504

000

Valor Total :

5,878,993.00
646,689.23

1,117,008.67

167,551.30
21,752.27

\ $6,160,008.87

Firma Recibido

~11 vigente 2 Afios, prefijo N desde el numero 22503 al 24000

cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacién de facturacion No.

5,878,993.00

Elaborado. impreso v enviado electronicamente por Siiao S.A.S Nit: 830.048.145-8
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BIEmpocaldas (© empocaldas_oficial

189 Gobierno de Pam\em ™ empo@empocaldas.com.co
CALDAS

A = / empocaldas
3 @& www.empocaldas.com.co

Construyendo juntos tu bienestar

ACTA DE RECIBO N°10

CONTRATO: ~ N°0138 DE 2020

OBJETO: “ PRESTACION DEL SERVICIO DE REVISORIA FISCAL
2020-2021.

CONTRATISTA: NEXIA MONTES & ASOCIADOS S.A.S.

VALOR CONTRATO:  $55'968.000 INCLUIDO IVA

VALOR ADICION: $20'988.006 INCLUIDO IVA

PLAZO: kL’DESDE | A SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO HASTA

EL 31 DE MARZO DE 2021.

RECURSOS: PROPIOS

En la ciudad de Manizales a los 18 d:as del mes de marzo de 2021 se reunieron PAULA
" MIILENA VELASQUEZ CASTAN& Jefe Dpto. Administrativo y Financiero de
EMPOCALDAS S.A. E.S.P., en representacién de la Empresa Contratante y, JOSE
* ROBERTO MONTES MARIN Representante Legal de NEXIA MONTES &
~ ASOCIADOS S.A.S., como contratista, con el fin de realizar el Acta Recibo N 10 del
™ Contrato N°0138 de 2020.

ITEM — DESCRIPCION , VALOR
PRESTACION DEL SERVICIO DE REVISORIA ,
1 |FISCAL 2020-2021 $76'956.006

B VALOR TOTAL DEL ACTA | $6'996.002. |

ot

PA LA MILENA VELASQUEZ CASTANO JOSE'ROBERTO MONTES MARIN
Sup rvisora Representante Legal

Atentamente,

o Carrera 23 No: 75 - 82 Manizales -Caldas
‘. PBX - (+57) (6) 8867080 NIT: 890.803.239-9
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empocaldas

Construyendo juntos tu bienestar

CONTRATO:

OBJETO:

CONTRATISTA:
VALOR CONTRATO:
VALOR ADICION:

PLAZO:

RECURSOS:

& CALDAS

\ B3 Empocaldas empocaldas_oficial

M empo@empocaldas.com.co

PRIMERO
LAGENTE

@ www.empocaldas.com.co

INF(‘DRME DE SUPERVISION

\N°0l38 DE 2020

.‘\PRéSTACION DEL SERVICIO DE REVISORIA FISCAL

202q5-2021 :

NEXIA MONTES & ASOCIADOS S A'S.
!
$55'968.000 INCLUIDO IVA
* $20'988.006 INCLUIDO IVA

" DESDE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO HASTA

EL 31 DE MARZO DE 2021.

PROPIOS

*En cumplimiento del contrato N°00138 DE 2020, cuyo objeto es: PRESTACION DEL
“~ SERVICIO DE REVISORIA FISCAL 2020-2021, la Jefe del Depto. Administrativo y

Financiero, supervisora del contrato manifiesta que el contrato se ha desarrollado

satisfactoriamente a los términos y especificaciones segln el objeto contractual

mencionado.
|
VALOR CONTRATO $55'968.000
VALOR ADICION $20'988.006
ACTA 10 $6'996.002
VALOR EJECUTADO $69'960.004
VALOR X EJECUTAR $6'996.002

rales, 18 de marzo d

VAL

PAULA MILENA VELASQUEZ GASTANO
Jefe Depto. Administrativo y Financiero

° Carrera 23 No: 75 - 82 Manizales -Caldas

‘ - PBX - (+57 67080 NIT: 890.803.239-9
| Pagina1de1 ‘. BX - (+57) (6) 8867080 90 39
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CERTIFICACION PAGO SALARIOS Y

DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

Yo, Carlos Humberto Martinez Alzate identificado con cédula de ciudadania N° 10.279.402 de

Manizales, actuando como Revisor Fisca
con Nit 800.088.357-4 certifico que en lo

de la empresa NEXIA MONTES & ASOCIADOS S.A.S
s Ultimos 6 meses se ha cumplido con el pago de forma

oportuna de los salarios y de los aportes al sistema de salud, pension, riesgos laborales y cajas de
compensacion familiar por todo el personal vinculado a la empresa cumpliendo asi, con lo expuesto

en el articulo 50 de la ley 789 de 2002.

|
Adicional certifico que de conformidad a o establecido en la ley 1607 de 2012 estamos exentos del
pago de los aportes parafiscales al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar-ICBF y al Servicio
Nacional de Aprendizaje-SENA por la totalidad de nuestros empleados.
El presente certificado se expide por solicitud del interesado al diecisiete (17) de marzo del 2021.

Cordialmente.

Carlos Humberto Martinez Alzate
C.P. Revisor Fiscal

TP: 67405-T

C.C 10.279.402 de Manizales
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HPRES-T

| CARLOS HGHBERTO
MART TNEZ . ALZATE

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIE
ESTABLECIDO EN EL ARTICUL

RFGI AMFNTARIO 1074 DF 2018 Y A

NE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO

O 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
RTICIITI O APARARRAFN RANE I A1 EV QRY? NEI 2°NNE







A
ASOPAGOS

Certificacion de
Pago

S.d.
Se certifica que la empresa NEXIA MONTES Y ASOCIADOS SAS, identificada con NI-800088357 sucursal 0, cancel¢ los
aportes de seguridad social y parafiscales de la siguiente manera:
 REFERENCIA PORTIPO DE PLANILLA | ¢ 560 ENTIDAD NIT NOMBRE ADMINISTRADORA
Periodo pension: 2021-02 25-14 900336004 COLPENSIONES
Periodo salud: 2021-03 231001 800227940 COLFONDOS
Planilla Nro.: 20046644 Tipo E 230901 800253055 OLD MUTUAL
Clase de aportante: B 230301 800224808 PORVENIR
Fecha pago: 2021-03-11 230201 800229739 PROTECCION
EPS045 901097478 MEDIMAS EPS SUBSIDIADA
EPS044 901097478 MEDIMAS EPS
EPS037 900156264 NUEVAEP.S.SA.
EPS017 830003564 FAMISANAR
EPS016 805000427 COOMEVA EPS
EPS010 800088702 EPS SURA
EPS008 860066942 COMPENSAR-EPS
EPS005 800251440 SANITAS
EPS002 800130907 SALUD TOTAL
EPS001 830113831 ALIANSALUD EPS
SINARP 0 SINARP
14-23 860011158 POSITIVA
SINCCF 0 SIN CCF
CCF57 890303208 COMFANDI
CCF32 891180008 COMFAMILIAR DEL HUILA
CCF24 860066942 COMPENSAR-CCF
CCF11 890806490 CCF DE CALDAS
CCFO09 890480110 CCF DE CARTAGENA
| CCFo07 890101994 COMFAMILIAR ATLANTICO
CCF06 890102002 COMBARRANQUILLA
CCF04 890900841 COMFAMA ANTIOQUIA
PASENA 0 SENA
PAICBF 0 ICBF
‘ PAESAP 899999054 ESAP
| PAMIED 899999001 MINEDU
Pagina 1 Fecha: 2021-03-11 03:27:10
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