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LA SUSCRITA SECRETARIO GENERAL Y DE GOBIERNO DEL MUNICIPIO DE HATO COROZAL
CERTIFICA:

Que la sefiora MAGDA JINNETH ALBARRACIN RONDON Identificada con la Cédula de Ciudadania No.
1.115.851.049 de Paz de Ariporo (Cas), ha cumplido con las obligaciones necesarias para el tercer (03) pago
mensual del contrato cuyo objeto es: "PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO TRABAJADORA
SOCIAL EN LAS ACTIVIDADES MISIONALES DE LA COMISARIA DE FAMILIA DEL MUNICIPIO DE HATO
COROZAL" como contratante.

Que el contratista presenté los documentos necesarios para efectos del pago por parte de la Secretaria de
Hacienda de la ALCALDIA MUNICIPAL DE HATO COROZAL, los cuales se encuentran incluidos en la
respectiva Carpeta Contractual, que reposa en el archivo de Gestién Documental.

IMPUTACION
TIPO CDP | VALOR RP. | VALOR RUBRO PRESUPUESTAL | PLAZO
CONTRATO DE gigxlaos (Torgf
FREThCONDE | 0105 | $11.935.000 | 0124 | $11.935.000 Pian aa 120094501001, | COMUNIDAD, | Meses y
PROFESIONALES SOCIALES Y quince
PERSONALES | (15)
dias
NOTA: En caso de prdrroga y adicional en valor diligenciar el siguiente cuadro:
DESCRIPCION VALOR gg", No. RP PLAZO
PRORROGA No. XX | N/A N/A N/A N/A
ADICIONAL No. XX | N/A N/A N/A N/A
PAGOS SEGURIDAD SOCIAL:
N° PLANILLA  PERIODO SALUD PENSION ARL
8624194067  04-2023 $170.500 $218.300 $14.300

FORMA DE PAGO: La Administracién Municipal pagara de la siguiente manera el contrato: Tres (03) actas
parciales mensuales de ejecucion a razén de tres millones cuatrocientos diez mil pesos M/Cte. ($3.410.000)
cada una, previa presentacion del informe de actividades con visto bueno del supervisor del contrato, pago de
seguridad social y un ultimo pago por el valor de: Un millén setecientos cinco mil pesos M/Cte. ($1.705.000),
previa presentacion del informa final y una (1) acta de liquidacién que debe contar con la aprobacién del
supervisor designado y el pago de seguridad social.

VALOR A PAGAR: Tres Millones Cuatrocientos diez Mil pesos M/Cte. ($3.410.000).

SALDO PENDIENTE POR EJECUTAR: Un Millén setecientos cinco mil Pesos M/Cte. ($1.705.000).
LUGAR DE EJECUCION: HATO COROZAL — CASANARE.

PERIODO: Durante el tiempo comprendido entre el 23 de abril al 22 de mayo del 2023.

La presente certificacion se expide de conformidad a lo consagrado en el articulo 23 de la ley 1150 de 2007, en
el municipio de Hato Corozal a los 23 dias del mes de mayo de 2023.
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RAZON SOCIAL : MAGDA JINNETH ALBARRACIN RONDON
ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-1115851049 a
S8 CoD. DEPENDENGIA O SUCURSAL: |0 N
I NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: |0
| FECHA GENERACION REPORTE: 2023-05-23 o
| FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-05-11 o
FECHA DE PAGO: 2023-05-02 -
ENTIDAD DE PAGO: BANCO DE OCCIDENTE
PERIODO PENSION: 2023-04
PERIODO SALUD: 2023-04 2
'NUMERO PLANILLA; 8624194067
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8606337455
TIPO DE PLANILLA: | i
.| N NOMBRE Firjrian) o R su;agg?guc; Ry il V::E%E::R VALOR PAGAR
EPS005 800251440 SANITAS 1 $ 1.364.000 $0 o0 $0 $170.500 $ 170.500
230301 800224808 PORVENIR 1 $ 1,364.000 50 50 $o $218.300 $ 218.300
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 1,364,000 $0 S0 $0 § 14,300 $ 14,300
Total a pagar 50 $0 $0 $403.100 $403.100
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: | 13/06/2023 1




