28/7/2020 Roundcube Webmail :: Fwd: DOCUMENTOS TRAMITE DE CUENTA ACTA 07 CTO No. 09-20 EDGAR SUAREZ HERRERA

Asunto Fwd: DOCUMENTOS TRAMITE DE CUENTA ACTA 07 CTO No. |
09-20 EDGAR SUAREZ HERRERA IQUHUGU@&;‘
De <dolly.camacho@ibal.gov.co>

Destinatario = STELLA DE LOS ANGELES LAITON MAYORGA
<contabilidad@ibal.gov.co>, JACKLYN JULYETH CUBILLOS SUAREZ
<sgeneral@ibal.gov.co>

Fecha 2020-07-27 18:05

+ img20200727_14251330.pdf (~203 KB)

———————— Mensaje Original --------

Asunto: DOCUMENTOS TRAMITE DE CUENTA CTO DE ARRENDAMIENTO No. ©09-20

Fecha: 2020-07-27 14:33

De: ycasallas@ibal.gov.co

Destinatario: DOLLY YANETH CAMACHO RAMIREZ <dolly.camacho@ibal.gov.co>, CLAUDIA COMBITA ZAMBRANO
<saludocupacional@ibal.gov.co>

Buenas tardes, a la presente me permito enviar los documentos para el tramite de cuenta del cto de
arrendamiento No0.00-20 - EDGAR SUAREZ HERRERA.

Muchas gracias.

Jennifer Casallas

https://ibal.gov.co:2096/cpsess5172431924/3rdparty/roundcube/?_task=mail&_safe=0&_uid=15259&_mbox=INBOX&_action=print&_extwin=1
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SI1.G

EMPRESA IEAGUERE}'A DE ACUEDUCTQ Y
ALCANTARL LADO-IBAL S.A. E.S.2 - OFICIAL

PROCEDENCIA DE COSTOS, DEDUCCIONES E IMPUESTOS DESCONTABLES

DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA FACTURA
Decreto Reglamentario No.522 de Marzo de 2003

IBAL S.A.E.5.P. OFICIAL

CRA.3 No.1-04 Telefono: 2756000
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

NIT.800.089.809-6

7683

CODIGO:GF-R-240

~

VIGENCIA:
2016-11-02

VERSTON: 00

NOMBRE DEL VENDEDOR DE BIENES O SERVICIOS
EDGAR SUAREZ HERRERA

NIT: 91066263

FECHA: 23/07/2020

DIRECCION

CR 4 ESTADIO 40 38 BRR SANTA HELENA

CIUDAD: [|BAGUE

TELEFONQ: 31845355555

NCEPTO

L

con destno al proveedor)

FIRMA DEL VENDEDOR

no comerciantes en el regimen simplificado(Este decumento depe se

f

factura a:dquisiciér efectuada por responsables del regimen conffun a parsdpas nalural
8 ido adquiriente

‘ £/ GONCER T 'VALOR UNITARIO ' TOTAL
ConCelacicn ACIO il E1'624.356-
) - OA4 A0 CoonteCO ¢ Arerdard O
N - OO 0146 WO de o0
Decreto 522 de Marzo 7/2403 en su Art.3 Contempla: ~Docuienta e_qu.iivalente &la TOTAL _Q '62’1 . 356 -

IMPUESTO ASUMIDO

2z

/

hﬁlmﬁ

SI.G

ALCANTARILL:.DOABAL S.A. ES.F -0

EMPRESA IBAGUE!!E.?.JA CE ACUERUCTD Y

FICIAL

PROCEDE

IA DE COSTOS, DEDUCCIONES E IMPUESTOS DESCONTAPLES

DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA FACTURA
Decreto Reglamentario No.522 de Marzo de 2003

IBAL 5.A.E.S.P. QOFICIAL

NIT.800.089.809-6

CRA.3 No.1-04 Telefono: 2756000

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

7683

CODIGC:GF-R-240

A

VIGENCIA:
2016-11-02

VERSION: 00

NOMBRE DEL VENDEDCR DE BIENES O SERVICIOS
EVGAR SUAREZ HERRERA

NIT: $1066263

FECHA: 23/07/2020

DIRECCION

CR 4 ESTADIO 40 38 BRR SANTA HELENA

ClUDAD: [BAGUE

TELEFONO; 31845355555

o

Vg

VALOR'UNITARIO' ;.

TOTAL

CaNCeIQOON A dar i

1'621.396 -

-0 0 Qo AR A 6rSdmin YO

OO LG WarO de 2020

Decreto 522 de Marzo 7/2003 en su Art.s Contempla: Documenta zquivalente & la TOTAL 21621, 256
factura adquisicidn efectuade por rasponsables del regimel comun a personas naturales
no comerciantes en el regiman sunplificado( Zste docurgntogebe ser expedido por el adguiriente IMPUESTO ASUMIDO
con dest'na al proveedor) I\
\_FIRMA DE|, VENDEDOR (1 W,




CODIGO: GJ-R-033
FECHA VIGENCIA:

ACTA PARCIAL

2020-02-17

SISTEMA INTEGRADO DE VERSION: 05
GESTION o

Pagina 1 de 2

Contrato No.

009 DEL 16 DE MARZOQ DE 2020.

“ARRENDAMIENTO DEL INMUEBLE UBICADO EN LA CARRERA 2B.
No. 1-13 PISO UNO, BARRIO LA POLA, PARA EL DESARROLLO DE

Objeto ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS Y DE CONTROL DE LA EMPRESA
IBAGUERENA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO - IBAL S.A E.S.P
QFICIAL”.

Valor total NUEVE MILLONES SETECIENTOS VEINTIOCHO MIL CIENTO TREINTA

Y SEiS PESOS ($9.728.136.00) MCTE.

Contratista

EDGAR SUAREZ HERRERA

Supervisor

JAVIER PIEDRAHITA SARMIENTO — Profesional Especializado Il Gestién—
Recursos Fisicos y Servicios Generales

Fecha de Inicio

19 DE MARZO DE 2020.

Fecha de terminacion

18 DE SEPTIEMBRE DE 2020.

Plazo de Ejecucién

SEIS (06) MESES.

FECHA DE ELABORACION DEL ACTA PARCIAL

Afo Mes Dia

2020 07 23

su correspondiente pago.

En la ciudad de Ibagué, en ia fecha antes indicada, contratista y supervisor suscriben la presente Acta
Parcial No. 04 del contrato antes identificado. Para completar y scportar los tramites necesarios para

Periodo informado

19 de junio al 18 de julio de 2020.

Actividades
desarroiladas

Arrendamiento del inmueble Cra 2B. No. 1-13 Piso Uno, Barrio la Pola -
para el desarrollo de actividades Administrativas y de control de la

Empresa.

Evidencias de la
ejecucion del contrato | N/A :
‘ ESTADO DE CUENTA
Valor Contrato $ 9.728.136.00
Valor Acta No. 01 $ 1.621.356.00
Valor Acta No. 02 $ 1.621.356.00
Valor Acta No. 03 $ 1.621.358.00
Valor Acta No. 04 $ 1.621.356.00 -

Saldo (Valor pendiente
para pago )

$ 3.242.712.00

APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

PERSONA NATURAL

Entidad en donde se
realiza el pago. Banco AV VILLAS Valor total del aporte $ 109.800.00
Planilla No. 9407859467 Salud $ 109.800.00

De: 01 Junio
Periodo cotizado

Hasta: | 30 Junio

ANEXOS: Marque con x

Documento equivalente a la Factura de Venta X




CODIGO: GJ-R-033

ACTA PARCIAL FECHA VIGENCIA:
SISTEMA INTEGRADO DE 2020-02-17
GESTION V'EF.RSION: 05

Pagina 2 de 2

Copia planillas Resumen General d go de seguridad Social del
Contratista (Arrendador) del mes juhio d&2020. /

SR

Nombre WGAR SUARE HERRERA JAVIER PlEDRAHI'P\ SARMIENTO
_ AN Qpntr’ tista uperws‘r\
V° B° Profesional A ‘

Salud Ocupacional CLAUDIA COMBITA ZAMBRANO
IBAL




CODIGO: GJ-R-056
FECHA VIGENCIA:
19/08/2019

FICHA TECNICA DE EVALUACION Y REEVALUACION DE PROVEEDORES

| VERSION: 00
S‘I' G SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
PAgina 1de 4
Evaluacion: E‘ Fecha evaluacién Julio 23 de 2020 Reevaluacion: [:’ Fecha reevaluacion:
INFORMAC!ON DEL CONTRATO
NUMERO Y FECHA 009 DEL 16 DE MARZQ DE 2020 - o B
NOMBRE DEL PROVEEDCR O CONTRATISTA. EDGAR SUAREZ HERRERA NIT: C.C. 91.066.263

FECHA DE INICIO: 19 DE MARZO DE 2020

FECHA DE TERMINAGION: 18 DE SEPTIEMBRE DE
2020

OBJETO DEL CONTRATO: "ARRENDAMIENTO DEL INMUEBLE UBICADO EN LA CARRERA 2B. No. 1-13 PISO UNO, BARRIO LA
POLA, PARA EL DESARRCOLLO DE ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS Y DE CONTROL DE LA EMPRESA IBAGUERENA DE
ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO - IBAL $.A E.S.P OFICIAL".

1. PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES ¥
APOYO A LA GESTION

Z. SUMINISTRO Y ADQUISICION

3. ARRENDAMIENTO X
CLASE DE CONTRATO 4. CONSULTORIA E INTERVENTORIA :
5 SERVICIO

8. SEGUROS

7. INTERMEDIARIO DE SEGUROS

8, OBRA PUBLICA

ASPECTOS A EVALUAR DEL CONTRATISTA

PUNTAJE I 2= MALOD 3= REGULAR 4= BUENO 5= EXCELENTE

3. ARRENDAMIENTO

CRI;PERIOS CUIAPLIMIENLTO Y OPORTUNIDAD PUNTAJE CRITERIOS EN LA EJECUCION DEL CONTRATO PUNTAJE

OPORTUNIDAD EN LA ENTREGA DEL BIEN ‘
INMUEBLE § ATENCION DE REQUERIMIENTOS 5
FUNCIONAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA 5 ENTREGA OPORTUNA DE FACTURA 5
CUMPLIMIENTQ EN LOS TERMINOS PARA 5 CUMPLIMIENTG A LOS REQUERIMIENTOS DEL 4
LEGALIZAR EL CONTRATO Y SUS ADICICNES SISTEMA INTEGRADC DE GESTION
TOTAL PROMEDIO ) 5.0 TOTAL PROMEDIO 4.66
CRITERIOS DE CALIDAD PUNTAJE -
SOPORTE Y MANTENIMIENTO 5 1 EVALUACION TOTAL 4.89
TOTAL PROMEDIO 5.0
ANALISIS DEL' RESULTADO DE LA EVALUACION __X__ REEVALUACION POR PARTE DEL SUPERVISOR Y/0Q INTERVENTOR

{Cuando un contrato cuente con Intarventor y supervisor, este criterio debe ser diligenclade por los dos, en sus respectivas
calldades): se reallzo Evaluacion al contralista evidenciando qué e! contratista cumplio con los requerimientos selicitados.

OBSERVACIONES Al RESULTADO DE LA EVALUAClON . REEVALUACION POR PARTE DEL CONTRATISTA: Estoy
deacuerdo y conforme con la evaluacion asignada. i

INTERPONE RECURSO DE REPOSICICN sl D NO .

INTERPONE RECURSO DE APELACION sl I:] NO E]




CODIGO: GJ-R-056
FECHA VIGENCIA:

FICHA TECNICA DE EVALUACION Y REEVALUACION DE PROVEEDORES

19/09/2019

ON:
S I G SISTEMA INTEGRADO DE GESTION VERSION: 00

Pagina 1 de 4

NOTA INFORMATIVA: (Aplica unicamente para la reavaluacion) De conformidad con el articula 7 de la resolucion que reglamenta e
procedimiento para la evaluacién y reevaluacion de proveedores la calificacion de ia reevaluacién de proveedores, tendra los siguientes
efectos: El contratista o Proveedor que obtenga como resultado de la reevaluacion puntaje de 3 o superior, sera tenido en cuenta para
contratar con el IBAL S.A. E.S.P. OFICIAL. El contratista que en el proceso de reevaluacion obtenga un promedic de calificacién inferior a
tres (3}, serd suspendido por un término wgual al plazo total del contrato ejecutade. En todo caso el término de suspension no podra ser
inferior a seis (6) meses. Durante el término de |a suspensién el contratista no se podra presentar a participar como proponente individual o
plural (Consorcio, Unién Temporal, Promesa de Sociedad Futura u otra) en procesos de seleccion que adelante el IBAL S A E.S.P. OFICIAL.

La Suspension a que hace referencia el presente artfculo se extendera por igual termino a cada uno de los integrantes de Consorcios o
Uniones Temporales que en el proceso de reevaluacion hayan obtenido una calificacion inferior a tres (3).

Los efectos mencionados en la nota anterior
aplican para la reevaluacion de este contrato, de Sl E NO C}
acuerdo con la facha de su suscripcion. ’

\ NOMBRE APELLIDOS | FIRMA DEL CONTRATISTA

\




apOortes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Wertificackn | dv Razon Soclal Clase Aportants Sucursat Principal Direcclon Cludad-Departamento | Taléfono &w:cd:r SENA #
€< 91066263 SUAREZ HERRENA EDGAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL X 4TS M) 24 AGUE-TOLWA 2650426 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Pariodo Clave Tipe Fecha Page
Poraion |  Selud Pago Planktis Planilly Limite Pago Dies Mora Valor
20006 20208 |O78%467 MOTINGT ] 200/07/14 2000/07/14 | BANCO AY VILLAS b $109,800
LEQUIDACTON DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS 1 PARAFISCALES
No. | identtticacktn | Mombres | Codiga {otas »e Aports Codigo [Dia; B¢ Aporte Codigo |Dles [ Aporte Codign {Dias e Dias e Aporte
Cantro du Trabador PRENCIPAL { 1 Afadvs) o [ $877.803 109,000 $0 50 $0 %0 0 t
Chuind: [BAGUE Dapto: TOLIMA ( 1 Affkados) s0 %0 $877.003 $109,800 50 0 0 $0 s 50
T kepoen  jawemmen | I e I E 17,000 $109, 400 ] 3 0 o 50 w0} 0 ® )
Totet Aftiiados{ 1) 50 0 $877,008 $109,000 $0 0 ] 0 50 L

Pagina t de 2

2020/07/16 11:54 AM




- aportes Resumen General de Pago
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Kentificacion | dv Razon Soctal Clase Aportante Sucursat Principal Direccien Cluded-Departamento | Teléfone mlacd:f SENA @
€C 91086263 SUAREZ HERRERA EDGAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL X 4TS M0 TBAGUE- TOL WA 2650426 Ho
DATQS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periada Clave Tipe Fecha Pago
Pensién | Sahud Pago Planilis Panills Limite Pago Banco Dias Mora ¥ator
2020-06 2020-06 0raseds? MITENS 4T ) 2020/07/ 14 2000407716 [ BANCO AY VILLAS [] $108,800

oGO ) AFILIADOS VALOR LIQUIDAGO  INTERLSES MORA SALDOS U VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $109,800 50 0 $109,800
MEDIMAS EPS EPS044 901,097,473 8 1 $109,800 0 $0 $109,300

109 800 S0 k] 5109.800

Pagina 2 de 2 2020/07/16 11:54 AM



bague, Junlo 20ds 2613

SENORES |
EMPRESA IBAGUERENA DE ACUDUCTO Y ALCANTARILLADO ~12AL S.A E.S.P
CIUCAD

Asuntor 2age de pensidn

Madlante [a presante me parmlto dar respuesta a la sclicitud hecha par ustadaes refaranta
al pago de mi penslén, me acotija el artlculo 2 dal decretn 753 da 1990 0 2n las pravistas
en el articulo 61 de 1a ley 100 de 1393, estdn axcluldas dal slstama genaral de penslonesy
padrin efzctuar aportas a través dz [a planilia Int2gral de liquidacidn de apaortas, PILA, con
dastinag al slstema general d2 seguridad scclal en salud y/o riasgos profasionates, segun sa
trata de un trabajador dependiants o Independiente.

;

A\

Atentamente: (

dg@:r}Suare Herrera S
CC. 91.066.363 ~,
N T ‘.ﬁ




