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LISTA CHEQUEQ

000796~ JULIO 30 DE 2018

RP (#, rubroy fecha)

OBJETO DEL CONTRATC: APOYO A EMPOCALDAS

BRINDAR

LA CREACION DE ESTRATEGIAS ORGAN!ZACIONALES.

CENTRODE
PROPRIOS COSTOSY
PROCEDIMIENTO

DOCUMENTO VERIFICADOS

TIPO DE RECURSOS

1- Autoliquidaciones en Salud, Pensiones Y Riesgos P
contratista (Personas na
{Personas juridicas).

EJECUTADO
(3-4-5)

PAGO DE ACTAS - CONTRATOS PRESTACION DE
SERVICIOS Y CONSULTORIA

(incluido WA}

&)

3. VALOR TOTAL
p—— YOIVER GIRALDO QUINTERO ﬂ

3. VALOR ACTAS

m 1.057.785.477 ANTERIORES () |
5. VALGR
CDP (#, rubro y fecha) 000723~ JULIO 17 DE 2018
' 6, VALOR NO

Y SA ESP. EN
COMUNICACION, EN MATERIA DE PROMOCION Y DIVULGACION DE LOS PROGRAMAS !

rofesionales del personal empleado ¥ del
furales) © Certtificado de Gumplimiento del Articulo 50 de ja Ley 789/02

2.185.000

108 PR |
NSTITUCIONALES Y EN

{ | # FOLIOS

7. Faciura (Regimen Comun) o Factura equivalente (régimen simplificado).
3- Pagos SENAY ICBF.

4- Evaluacion det Supervisor Formato F-CG-18 (Solo aplica para el acta final)

5- Planillas de pago_con firma de los frabajadores (cuando se cuente con personal a cargo).

8- Informe de actividades a cargo del Supervisor.

-

\N:ta; Si pasados tres (3) dias después del recibo de esta documentacion el Supervisor del contrato no presenta‘

correcciones, quedard en firme y serd subida al SECOP.

\S:cretaria General CERTIFICA que el Supervisor del Contrato entregd 1a documentacion para ser archivada enl‘a\

carpeia correspondiente.

S0 /2018,

. JV'&q CD. My ’O 4 M o1
o/

NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FIRMA

DOCUMENTOS ANEXOS CON DESTINO A TESORERIA

Factura (Régimen Comun) o Factura equivalente {régimen simplificado).

Evaluacior: del Supervisor F-CG-18 (Solo aplica para el acta final).

Informe de actividades a cargo del Supervisor.

Copia del Registro Presupuestal.

juridicas).

Autoliquidaciones en Saljud, Pensiones y Riesgos profesionales del tist
| . Pe personal empleado y del contratista
(Personas naturales) o Cerificado de Cumplimiento del Articulo 50 de la Ley 789/02 (Personas|x

Distribucion por centro de costos. Formato F-GF-32

Fecha de presentacion 28 DE SEPTIEMBRE DE 2018 \ ”
DATOS DEL SUPERVISOR . |
DIANA OROZCO RUBIO JEFE GESTION HUMANA I8 ot 4
NOMBRE CARGO ] FIRMA
7
DATOS PARA LA TRANSFERENCIA DE PAGOS
37'3(\:5&5:\17?;3\66'1 AHORROS BANCOLOMBIA
TIPO DE CUENTA BANCO




SD ’ / PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES A
e COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva

Dﬁ.‘:’.E?ﬂERALEQ‘BEL&A#QREANTE; SRR
CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL;

1057

YOIVER ANDREY
CIUDAD/MUNICIPIO: MANIZALES DEPARTAMENTO: CALDAS
DIRECCION: CARRERA 12A NUMEOR 48-73 TELEFONO: 8388888
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Personas Naturales sin Actividad
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E |CBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
gt T S e
- DATOS GENERALES DE LA PLANIIA R
R PESATLANIELA® R T
NUMERO PLANILLA: 4239842939 1o DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: sepliembre PER|IODO COTIZACION MES: septiembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2018 SALUD: ANO: 2018
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd); 2018/09/13 NUMERO AUTORIZACION: 9991004922 ]
ot ieilaiin S S

TOTALES

ADMINISTRADORA

NOMBRE )
. = NOMBRE

30301-PORVENIR

SUBTOTAL:

SALUD

ADMINISTRADORA -
NIT conico [~ " 'NOMBRE
800130907 | EPS002 [EPS002-SALUD TOTAL : el —

SUBTOTAL:

_k‘-——ﬁ_u.-———————___L__.;_

RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
CODIGO ] NOMBRE
14-28 f14-28—SURATEP-AGRICQl¢A
SUBTOTAL:‘ .

4.60
800256161 | $

$4.60

h

o '::i o

@L PAGADO: 8 $ 253.800
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EMPOCALDAS S.AES.P
GESTION FINANCIERA

DOCUMENTQ EQUIVALENTE A LA FACTURA

EMPRESA DE GBRAS SANITARIAS DE CALDAS
NIT, 890.803.239.9

CENTRO DE COSTQS

CODIGO DEL PROCEDIMIENTO |Ne.2 7

REGIMEN COMUN, GRAN-CONTRIBUYENTE, AUTORRETENEDOR
OFICINAS: CARRERA 23 No, 75-82 PBX. 8867080 FAX B865566

FACTURA PARA REGIMEN SIMPLIFICADO
DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA-FACTURA
{LEY 7B8/2002, ART. 37 DECRETO 522/2003, ART 3)

CIUDAD Y FEGHA: MANIZALES SEPTIEMERE 28 DEL 2018
NOMBRES Y APELLIDOS: YOIVER GIRALDO QUINTERO

CEDULA O NIT: 1057785477

DIRECCION:

CARRERA 12 A#48A73 3135276811

DESCRIPCION DE LA OPERACION

POR CONCEPTO DE;

BRINDAR AROYO A EMPOCALDAS S.A. E.S.P. EN LOS PROCESOS DE
COMUNICACION, EN MATERIA DE PROMOCIGN Y DIVULGACION DE LOS
PROGRAMAS INSTITUCIONALES Y EN LA CREACION DE ESTRATEGIAS
CRGANIZACIONALES.

~

SUBTOTAL: $ 2.185.000

RETENCIGN REN1S

IVA ASUMIDO { §

TOTAL A PAGAR: §: 2.185.000

FIRMﬂ—t\DE ACEPTACION VENDEBOR
CC.1057783477




ACTA DE PAGO N° 2

CONTRATO N°: 147 DE 2018

OBJETO: BRINDAR APOYO A EMPOCALDAS S.A. E.S.P. EN LOS
PROCESOS DE COMUNICACION, EN MATERIA DE
PROMOCION Y DIVULGACION DE LOS PROGRAMAS
INSTITUCIONALES Y EN LA CREACION DE
ESTRATEGIAS ORGANIZACIONALES,

CONTRATISTA YOIVER GIRALDO QUINTEROQ

VALOR DEL ACTA: $2.185.000

En la ciudad de Manizales, a los veintiocho dias (28) dias del mes de septiembre del
2018, se reunieron: MAURICIO LOZANO, Jefe del departamento administrativo y
financiero de EMPOCALDAS S A. E.S.P., en representacién de Ia Empresa contratante
¥y YOIVER GIRALDO QUINTERO, como contratista, con el fin de realizar el acta de
pago N° 2 del Contrato N° 147 del 2018

RELACION DE PAGOS

VALOR DEL CONTRATO $9.832.725
ACTA 2 $2.185.000
VALOR EJECUTADO $2.185.000 Acta 1
POR EJECUTAR $5.462.725

'

N Sl O

MAURIC O LOZANO YOIVER GIRALDO QUINTERO
Jefe Dpfo. Administrativo y financiero Contratista
EMPOCALDAS S.A. E.S.P.



Manizales, Septiembre del 2018

INFORME DE SUPERVISION

EL SUSCRITO JEFE DEL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO DE LA
EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS EMPOCALDAS S.A. ES.P.

CERTIFICA QUE.

El contratista YOIVER GIRALDO QUINTEROQ, identificado con cédula de ciudadania No.
1.057.785.477 de Manzanares, Caldas, cumplié satisfactoriamente con las actividades
asignadas y descritas en el informe gque me reporta del periodo correspondiente a la
SEGUNDA acta parcial del contrato No.147 del 2018.

Para constancia se firma a los VEINTIOCHO (28) dias del mes de SEPTIEMBRE del
2018. e

!

MAURICIQ LOZANO '
JEFE DEL DEPARTAMENTO APMINISTRATIVO Y FINANCIERO
EMPOCALDAS S.A. E.S.P.




Manizaies, Septiembre del 2018

Doctor

MAURICIC LOZANO

Jefe Dpto. Administrativo y Financiero
Empocaldas S.A. E.S.P.

REFERENCIA: Informe actividades realizadas

OBJETO: BRINDAR APOYQ A EMPOCALDAS S.A. E.S.P. EN LOS PROCESOS
DE COMUNICACION, EN MATERIA DE PROMOCION Y DIVULGACION DE LOS
PROGRAMAS INSTITUCIONALES Y EN LA CREACION DE ESTRATEGIAS
ORGANIZACIONALES.

A continuacién me permito realizar la relacion de las obligaciones ejecutadas en el mes de
SEPTIEMBRE coh relacion al contrato 147 de 2018, las cuales relaciono a continuacion:

OBLIGACIONES

1.

Realizar notas de prensa sobre las acciones llevadas a cabo por la empresa en los
diferentes municipios donde opera.

Actualizar las redes sdciales de |a empresa.

Responder las inquietudes de los usuarios realizadas a través de las redes
sociales.

Recolectar informacion para la construccion del informe sobre la rendicion de
cuentas 2018.

Crear y difundir el boletin interno ‘Empo al dia’

Abrir espacios presenciales en medios de comunicacién como RCN Radio para
visibilizar los procesos de la entidad.

Recolectar y tramitar informacion laboral necesaria para realizar el proceso de

liquidacién de némina.

Nota: Todas las actividades realizadas se encuentran ajustadas a lo estipulado en
el contrato 147 del 2018

6

YOIVER GIRALDO QUINTERO
CONTRATISTA



