AP suersubsidio

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO PARA TRAMITE DE PAGOS

CcODIGO

FO-GFP-018

VERSION

1

CREACION

2022

GRUPO DE GESTION FINANCIERA

OR A 0 RAL D O RA 0 OO0OA P1A 0 DE O R
FECHA DE INICIO FECHA DE FINALIZACION
CONTRATO 0 CONVENIO No: VIGENCIA ddl/mes/aaaa) dd/mes/aaa TIPO DE CONTRATO
136 2022 1/02/2022 30/11/2022 PRESTACION DE SERVICIOS

OBJETO:

Contratar los servicios profesionales para apoyar la coordinacién y seguimiento a los desarrollos de software, con el uso de metodologias para el aprovechamiento de nuevas técnicas y plataformas respecto a los aplicativos misionales de la entidad.

OR A 0 RAL D 0 RA AWON43{0 DOR
NIT / RUT No: NOMBRE DEL CONTRATISTA o PROVEEDOR TELEFONO DE CONTACTO CORRE ELECTRONICO DE CONTACTO
52,708,089 MARIA CRISTINA VILLAR NOVA 3012266788 cristinavillarnova@hotmail.com
DATOS PR P A A ROS D 0 RATO
Valor Inicial del Contrato 80,000,000.00 PAGO \»le
Adiciones (+) Valor N°DEPAGO | VALORPAGADO | N°DEPAGO | VALORPAGADO | N°DEPAGO VALOR PAGADO
Reducciones (-) Valor 1 8,000,000.00 N° DE PAGO
Valor Total del Contrato 80,000,000.00 % Ejec ucion 2 8,000,000.00 5
Valor Pagado 32,000,000.00 50.0% 3 8,000,000.00
Valor Causado No Pagado 8,000,000.00 4 8,000,000.00)
Valor Ejecutado 40,000,000.00
Valor Disp. por Pagar 40,000,000.00
TOTAL PAGADO 32,000,000.00
4 OR A O OBR P A O A RA AR O A PR », A} O
N° COMPROMISO VALOR IMPUTABLE AL N° FACTURA O DOCUMENTO DE COBRO | FECHA DE EXPEDICION
e — POSICION CATALOGO DE GASTO USOS PRESUPUESTALES e PARA NO OBLIGADOS A FACTURAR (ddfmesfanne) VALOR IVA TOTAL
12222 C-3699-1300-6-0-3699062 A-02-02-02-008-003-09 8,000,000.00
5 1/07/2022 8,000,000.00 0.00 8,000,000.00
CONCEPTO DEL BIEN O SERVICIO A PAGAR:
Servicios profesionales para apoyar la coordinacion y seguimiento a los desarrollos de software, con el uso de metodologias para el aprovechamiento
de nuevas técnicas y plataformas respecto a los aplicativos misionales de la entidad,
TOTAL A PAGAR EN ESTE TRAMITE 8,000,000.00
PAGO D RIDAD SOCIA Para constancia firmo con fecha 1/07/2022
PLANILLA N°® PRESENTACION PERIODO COTIZADO FECHA DE PAGO ESPACIO PARA FIRMA DEL SUPERVISOR/INTERVENTOR
(dd/mes/aaaa)
59598221 ANTICIPADA JUNIO 13/06/2022 DATOS DEL SUPERVISOR(ES) / INTERVENTOR(ES)

Nombre(s)

#de

Eduar Daniel Garcia Romero

91,436,737

789 de 2002:"(.

Cargo(s)

Profesional Especializado

Favor del contratista/proveedor.

Nota Débito, Nota
expecida por

Olimpla T, en marco dela

Oficina de Tecnologias de la Informacion y las ¢

Nota: Si se requiere la firma de mds supervisores, se podran incluir al formato.
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/\ cODIGO | FO-CAD-013

INFORME DE ACTIVIDADES PARA CONTRATOS DE PRESTACION DE VERSION .
SuperSubsidio SERVICIOS PROFESIONALES O APOYO A LA GESTION
igilamos tu caja de compensaci CREACION 2022

GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL

ACTIVIDADES
REALIZADAS EN MES

OBJETO DEL CONTRATO

Contratar los servicios profesionales para apoyar la coordinacién y seguimiento a los
desarrollos de software, con el uso de metodologias para el aprovechamiento de nuevas
técnicas y plataformas respecto a los aplicativos misionales de la entidad del periodo
comprendido entre el 01 de abril y el 30 de abril.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZAS

DURANTE EL PERIODO COMPRENDIDO EN EL MES DE JUNIO DESDE EL DiA 1 HASTA EL 30 SE REALIZARON LAS SIGUIENTES ACTIVIDADES:

- SE PARTICIPO EN LAS REUNIONES DE SEGUIMIENTO SEMANALES PARA EL PROYECTO SIMON CON EL SUPERVISOR DEL CONTRATO Y LAS PERSONAS ASIGNADAS EN SU
AUSENCIA.

- SE REALIZARON LOS DAILYS PARA EL PROYECTO SIMON CON EL EQUIPO DE DESARROLLO Y SE VALIDO LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES TANTO DE SOPORTE COMO
LAS ACTIVIDADES DEL DESARROLLO DE SIMON 2.0, CALIDAD DE DATOS Y SOFIA.

- SE TRABAJO CON LA OFICINA DE LA DELEGADA DE PROYECTOS PARA DAR LA CHARLA DEL BANCO DE PROYECTOS, SE CREARON LOS GLPI PARA DESARROLLAR FOVIS,
AJUSTAR LA PERIODICIDAD DE MENSUAL A SEMANAL, SE REALIZO SEGUIMIENTO DEL PLAN DE TRABAJO PARA SALIDA A PRODUCCION COMPLETA, SEGUIMIENTO DEL
PLAN DE TRABAJO DE LAS PRUEBAS DE REPORTES Y CAPACITACION DE GLPI.

- SE ASITIO TANTO A LAS REUNIONES DE SEGUIMIENTO DE LOS PROYECTOS DE LA OFICINA DE LA DELEGADA DE PROYECTOS, COMO A LAS MESAS DE TRABAJO JUNTO
CON EL DELEGADO Y EL SUPERVISOR DEL PROYECTO.

- SE GENERO EL REPORTE DE ACTIVIDADES MENSUAL DE LOS CONTRATISTAS PARA EL MES DE MAYO (DESARROLLO Y PRUEBAS).

- SE PARTICIPO EN LAS REUNIONES DE SEGUIMIENTO CON EL EQUIPO DE SEGURIDAD PARA LOS PROYECTOS DE SIMON- CHAT BOT LUPITA, SOFIA Y CALIDAD DE DATOS
- SE PARTICIPO EN LAS REUNIONES DE USO Y APROPIACION REALIZANDO REALIZANDO LOS AJUSTES FINALES DEL CURSO DEL BANCO DE PROYECTOS Y MONTANDOLO
DENTRO DEL PORTAFOLIO DE CURSOS DISPONIBLES.

- SE REALIZO LA DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE EN CUANTO ACTAS, REPORTES, INFORMES.

N° DEL CONTRATO VIGENCIA

136 2022 JUNIO

OBSERVACIONES

Ninguna

CERTIFICACION

DECLARO bajo la gravedad del juramento que toda la informacién aqui suministrada es VERIDICA, asi como los soportes adjuntos a este documento.

En constancia firma

c.c/NIT 52708089 c.c/NIT 91436737




/\ cODIGO FO-GFP-017
(ﬂs DOCUMENTO DE COBRO PARA NO —— ;
Supersubsidio OBLIGADOS A FACTURAR — —
GRUPO DE GESTION FINANCIERA
FECHA DE GENERACION DEL
DOCUMENTO NUMERO DE DOCUMENTO
(dd/mes/aaaa)
1 de julio de 2022 §

ADQUIRIENTE DE LOS BIENES Y/O SERVICIOS

NOMBRE O RAZON sOCIAL  [SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDO FAMILIAR
NIT 860503600 ov (9
PROVEEDOR Y/O CONTRATISTA
NOMBRES Y APELLIDOS MARIA CRISTINA VILLAR NOVA
NIT/ CC 52,708,089 pv | 4
TELEFONO 3012266788
CORREO ELECTRONICO cristinavillarnova@hotmail.com

DESCRIPCION ESPECIFICA DEL BIEN Y/O SERVICIO PRESTADO

Contratar los servicios profesionales para apoyar la coordinacidn y seguimiento a los desarrollos de software, con el uso de metodologias para el
aprovechamiento de nuevas técnicas y plataformas respecto a los aplicativos misionales de la entidad.

PAGO CORRESPOND A LAS A DAD
JUNIO
® A A ' A .
VALOR A COBRAR LETRAS
S 8,000,000 OCHO MILLONES DE PESOS MONEDA CORRIENTE

DECLARO bajo la gravedad del juramento que toda la informacion aqui suministrada es VERIDICA, asi como los soportes adjuntos a este documento.

CERTIFICO que los documentos soportes suministrados para este tradmite de pago, como: Planilla de pago de Seguridad Social (Salud, Pensién y ARL), aportes
Voluntarios en cuentas AFCy FVP, se realizaron sobre los ingresos provenientes del contrato objeto del presente pago y certifico que no han sido utilizados en la
disminucion de la Base de Retencion en la Fuente en ningun otro contrato. Que el nimero de trabajadores contratados para cumplir con el objeto contractual
corresponden a lo indicado en la planilla.

Si, dentro de la ejecucion del contrato se cumple con lo definido en el pardgrafo 3 del articulo 437 del estatuto tributario, se deberd iniciar a facturar y no se
utilizard este formato.

FIRMA PROVEEDOR Y/O CONTRATISTA

ACEPTO QUE NO SOY RESPONSABLE DE IVA

Decreto 1680 - 17 dic 2020. Declaro bajo la gravedad de juramento que toda la informacién contenida aqui es cierta y me comprometo a informar a mi contratante cualquier cambio.
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Obligacion Presupuestal — Comprobante.

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad

36-01-07

Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHbinampue

MINISTERIO DEL TRABAJO -
SUPERINTENDENCIA DE SUBSIDIO
FAMILIAR

7/07/2022 12:00:00 p. m.

BERNARDA ISABEL INAMPUES BORDA

REGISTRO PRESUPUESTAL DE OBLIGACION.

Numero: 189022 Fecha Registro: 2022-07-07 Unidad / Subunidad ejecutora: 36-01-07 MINISTERIO DEL TRABAJO - SUPERINTENDENCIA DE SUBSIDIO FAMILIAR
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generada gfg”'ere No Tipo de DIP: Nro. Compromiso: 12222
Valor Inicial: 8.000.000,00 | Valor Total Operaciones: 0,00 | Valor Actual: 8.000.000,00 | Saldo x Ordenar: 8.000.000,00
Valor Inicial Moneda Original: 0.001\/a10r Total Operaciones Moneda Original: 0,00| Valor Actual Moneda 0,00| S&do x Ordenar Moneda 0,00
Original: Original:
Valor Deducciones: 390.470,00 | Valor Neto: 7.609.530,00 | Valor IVA: 0,00|Nro. Cdp: 17222
Valor Deducciones Moneda: 0,00 | Valor Neto Moneda: 0,00 | Atributo Contable: 05-NINGUNO Comprobante Contable: 4158
TERCERO
Identificacion: | 52708089 | Razon Social: | MARIA CRISTINA VILLAR NOVA | Medio de Pago: | Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Numero: | 021290317 | Banco: | BANCO COMERCIAL AV VILLAS S.A. Tipo: | Anorro Estado: | Activa
CUENTA X PAGAR CAJA MENOR
. . Honorarios Personas P . .
Numero: 165922 | Tipo: Declarantes Identificacion: Fecha de Registro:
DOCUMENTO SOPORTE
Numero: DOC DE COBRO N 5| Tipo: OTRO DOCUMENTO DE COBRO Fecha: 2022-07-01
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
ATRIBUTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE | RECURSO | SITUAC.
CONTABLE
C-3699-1300-6-0-3699062-02 ADQUISICION
DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIOS DE
INFORMACION IMPLEMENTADOS -
000 SSF GESTION GENERAL FORTALECIMIENTO DE LA GESTION DE LA FECHA
GASTOS TECNOLOGIA DE LA INFORMACION Y LAS Nacion 16 CSF 05-NINGUNO | OPERACIO VALOR INICIAL VALOR OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X ORDENAR
COMUNICACIONES (TICS) DE LA N
SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO
FAMILIAR, BAJO EL MARCO DE
REFERENCIA DE AR
Total: 8.000.000,00 0,00 8.000.000,00 8.000.000,00

Objeto:

RP 12222 CT 136/2022 PAGO 5/10 CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR LA COORDINACION Y SEGUIMIENTO A LOS DESARROLLOS DE SOFTWARE, CON EL USO DE METODOLOGIAS PARA
EL APROVECHAMIENTO DE NUEVAS TECNICAS Y PLATAFORMAS RESPECTO A LOS APLICATIVOS MISIONALES DE LA ENTIDAD.PERIODO: JUNIO/2022 DOCUMENTO DE COBRO N 5 DE 01 JULIO DE 2022 PLANILLA
DE SEGURIDAD SOCIAL DE JUNIO N 59598221, PAGADA EL 13 DE JUNIO/2022.
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PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA DE PAGO ESTADO VALOR A PAGAR
000 SSF GESTION GENERAL PAC 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF 2022-07-11 Generada 8.000.000,00
POSICIONES DEL CATALOGO PARA PAGO NO PRESUPUESTAL

POSICION DEL CATALOGO DE PAGO IDENTIFICACION NOMBRE BENEFICIARIO BASE GRAVABLE TARIFA VALOR DEDUCCION SAPI:ADISA%SRPDOENNIEIR_E
2-01-05-01-01-03-05 RETENCION ICA COMERCIAL
SERVICIOS DEMAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS NIT 899999061 BOGOTA DISTRITO CAPITAL 7.088.000,00 0,960 % 68.470,00 68.470,00
2-01-04-01-29 RETEFUENTE - RENTAS DE U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y
TRABAJO NIT 800197268 ADUANAS NACIONALES 5.303.472,00 6,070 % 322.000,00 322.000,00

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

Pagina
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03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 52708089 MARIA CRISTINA VILLAR NOVA CLL 62 NO 35 44 4757509 | CRISTINAVILLARNOVA@GMAI [ EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAFISCALES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
SALUD
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202206 2022-06 ! 13/06/2022 59506221 $956.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 412.000 0 0 0 0 0 0 412.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
231001 Colfondos 800227940-6 527.400 0 0 0 0 0 0 527.400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 17.300 17.300 0 0 17.300 173 17.300 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 412.000 412.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 527.400 527.400
ICBF Riesgos Laborales 1 17.300 17.300
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 956.700 956.700

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 52708089 MARIA CRISTINA VILLAR NOVA CLL 62 NO 35 44 4757509 | CRISTINAVILLARNOVA@GMAI [ EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2022-06 2022:06 ! 13/0612022 59598221 $956.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
R E HE é Fondo Fondo %
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
© w & Q solidaridad &
© o
1 cc 52708089 VILLAR NOVA MARIA CRISTINA 59| 0 N 231001 | 3.296.000 527.400 0 0 0 0 EPS001 3.296.000 412.000 14-23 3.296.000 1 17.300 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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La salud Minsalud

es de todos

Consulta Aportes Contratista

jueves, 07 julio 2022 16:25:28

Tipo de identificacion

Cedula de Ciudadania v

Numero de identificacion

52708089

Numero de Planilla o de Radicado

59598221

Fecha de Pago

2022-06-13

Buscar

El resultado de la consulta es

Cotizacién  Cotizacion

Nombre del Fecha Subtipo Periodo Cotizacién aPension  a Riesgos Aporte a Fondo  Aporte a Fondo
. Pago de la Tipo Cotizante . P Operador IBC a Salud sin . 9 de Solidaridad de Subsistencia
Cotizante | Cotizante Salud sin sin ) .
Planilla Intereses sin Intereses sin Intereses
Intereses Intereses
MARIA
CRISTINA 59- Independiente con contrato )
VILLAR 2022-06-13 de prgstamon de servicios No aplica MIPLANILLA 2022-06 1 3,296,000 412,000 527,400 17,300 0 0
NOVA superior a 1 mes

La presente consulta, es dispuesta por el Ministerio de Salud y Proteccion Social en cumplimiento de lo
establecido en el paragrafo 4 del articulo 50 de la Ley 789 de 2002, adicionado por el articulo 24 del Decreto
2106 de 2019, para que las entidades publicas puedan verificar el pago de los aportes al Sistema de
Seguridad Social Integral de sus contratistas por prestacion de servicios personales registrados en la Planilla
Integrada de Liquidacion de Aportes PILA. La informacién suministrada, esta limitada a la consulta de los
contratistas de prestacion de servicios personales de su entidad, el uso de consultas ajenas a esta finalidad
constituira una irregularidad con las consecuencias legales correspondientes.

https://sicopi.sispro.gov.co/APCONSULTAS_PILA/PILA/ConsultaContratista 1/2
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Copyright © 2022 - Ministerio de Salud y Proteccion Social
Versién - 1.0.0.0
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