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Anexos: 8 FOLIOS.

Ref.: Radicacidn cuenta de cobro Contrato No. 048 de 2018

En atencién a la Comunicacion Interna recibida el 22 de abril del 2016 y segun radicado No.
20162300008863, relacionada con la radicacion de cuentas de cobro, atentamente hago
entrega de los siguientes soportes, correspondiente a mi CONTRATO No. 048 de 2018:

Grupo de documentos para la SUBDIRECION FINANCIERA Y CONTABLE:

G3-FT004 Informe de ejecucion contractual

G3.2.FO3 - Certificacién original de cumplimiento y recibo a satisfaccion del bien y/o
servicio contratado . ‘

Cuenta de cobro

Copia de la Certificacidon Bancaria

Carta para solicitud de deducciones.

Copia comprobante de pago de seguridad social y aportes parafiscales

Copia del Registro Civil: Karol Estefany Ballén Ortiz

-t

Cordialmente,
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P s Pagina 1 de 1
En.ejercicio del control de ejecucién, certifico el cumplimiento del objeto y obligacién con corte a la fecha de :f::;;il oo
certificacion, del siguiente contrato: Nota (si los datos NO son correctos o NO estan diligenciados en ’
su totalidad, NO se puede radicar la cuenta en a Subdireccién Financiera y Contable). 1 2670272018
Contrato No: 48 Fecha de contrato: 04/01/2018 g:::?;teista 92| JENNY PAOLA ORTIZ REINA
No. de factura o : ' Contrato con adicién
documento equivalente: 2 (marque con una X) s1 NO X 53.932.234
Comprobante de ingreso Pago namero: 2 ::g:? ?  |os| 01/02/2018 |a 28/02/2018

DESCRIPCION DE LOS PRODUCTOS Y/SERVICIOS RECIBIDOS* (con base en el contrato y la forma de pago alli definidas):

*Relacione los productos y/o servicios prestados durante el periodo certificado, o informe de actividades
presentado al supervisor del contrato, no es necesario relacionar las obligaciones del contrato.

En cumplimiento de sus compromisos contractuales, el contratista hace entrega del informe que contiene la lista de tareas y actividades
relacionadas con el contrato y que fueron realizadas durante el periodo descrito en este documento.

ASI MISMO, EN MI CALIDAD DE SUPERVISOR DEL CONTRATO CERTIFICO CON MI FIRMA LO SIGUIENTE:
1. Que los productos y/o servicios relacionados se recibleron a satisfaccion, se realizaron durante el periodo referido, y se
encuentran detallados en el informe presentado por el contratista, el cual reposa en la carpeta de supervisidn del contrato.

2. Que el contratista anexa evidencia de pago al sistema de seguridad social y parafiscales.
3.Que recibido el bien o servicio a satisfaccién considero procedente que se realice el desembolso 0 pago y se da el visto bueno
correspondiente. . :

Cédigz:setl;tro de Nombre Centro de Costo* Monto a Pagar
CCATO02 Subdireccion Desarrollo de Aplicaciones 3.998.833
Tipo de moneda Pesos colombianos Total (valor a Pagar) 3.998.833

*Para la asignacién y/o distribucién del (los) Centro (s) de costos del sistema de costeo ABC del Instituto por favor tener
en cuenta el instructivo G6.3.A01 "Determinacion de centros de Costos”

NOMBRE DEL SUPERVISOR: Marcela Cafion Vargas

FIRMA: w&ﬁ(ﬂlﬁﬂdﬁm\/ ,

CARGO: Subdirectora de Desarrollo de Aplicaciones
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Con fundamento en lo establecido en el articulo 4 de la Ley 80 de 1993, y los articulos 82,
83,84 y 85 de la Ley 1474 de 2011 y lo establecido por la Resolucién 000474 de 2015, se
procede a dar a informe de ejecucion del contrato No. 048, como sustento de la certificacién

de cumplimiento que fundamenta el pago a efectuar.

1. INFORMACION CONTRATISTA

CONTRATISTA: l JENNY PAOLA ORTIZ REINA C.C./C.E. No.: |53932234
PERIODO DEL INFORME: l Desde ‘:‘;?'I AN DR Hasta | :o/02/20 18 INFORME No.: | 2

2. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato N° 048 Fecha de inicio Qb1 2iis Fecha de terminacién | »i:/{2/:13

Objeto del Contrato: De conformidad con la cldusula SEGUNDA, el objeto del contrato se estableci6 de la siguiente
manera: “Prestar los servicios técnicos para el andlisis funcional de requerimientos en todos lo relacionado
con laimplementacién del proyecto PRISMA (Procesos Integrados de GESTION Misional del ICFES) y demas

proyectos que le sean asignados”

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: Conforme a la|VALOR EJECUTADO A LA FECHA DEL PRESENTE
clausula SEPTIMA del contrato, el valor del mismo fue por| INFORME: El valor ejecutado fue por la suma de TRES
la suma de CUARENTA Y SIETE MILLONES | MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
NOVECIENTOS  OCHENTA Y CINCO MIL|OCHOCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS
NOVECIENTOS NOVENTA Y SEIS (47.985.996) M/CTE. | ($3.998.833) MCTE.

SALDO DEL CONTRATO: PLAZO DE EJECUCION: De acuerdo a la clausula
CUARENTA Y TRES MILLONES NOVECIENTOS|OCTAVA del contrato, el plazo del mismo se pacté en
OCHENTA Y SIETE MIL CIENTO SESENTA Y TRES|DOCE (12) meses, confados a partir de la fecha

PESOS ($ 43.987.163) M/CTE.. suscripcion del acta de inicio.
El objeto del contrato se ha venido desarrollando de la siguiente manera:

e FEl 04 de enero de 2018 se suscribi6 el contrato entre las partes contratantes.
| DESARROLLO DEL

CONTRATO: e FE/ 05 de enero de 2018 se firmd el acta de inicio del contrato, en su calidad

de supervisor del contrato No. 048

e Que se gjecutd, adiciond o prorrogé el contrato.
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3. INFORMACION FINANCIERA

FORMA DE PAGO:

de la siguiente manera: 12 pagos mensuales por valor de TRES

M/CTE ($3.998.833,00), IVA incluido.

De conformidad con lo establecido por la cldusula OCTAVA del contrato, la forma de pago
se indico de la siguiente manera: “El ICFES pagara al CONTRATISTA el valor del contrato

MILLONES

NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS

PAGOS QUE SE HAN EFECTUADO A LA FECHA: En virtud de lo anterior, dicho contrato en el aspecto financiero

se ejecuta de la siguiente manera:

No. cuenta | Fecha cuenta Concepto Valor
de cobro de cobro
Prestar los servicios técnicos para el anélisis funcional | $ 3.998.833
de requerimientos en todos lo relacionado con la
1 25/01/2017 implementacién del proyec{o 'PR/SMA (Procesos ]
Integrados de GESTION Misional del ICFES) y demas
proyectos que le sean asighados.
2 $
3 $
4 $
S $
6 $
7 $
8 $
9 $
10 $
11 $
12 $
PAGO QUE SEEFECTUA A LA 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10| 11 | 12
FECHA DEL PRESENTE X X
INFORME
4, DETALLE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO
No. ACTIVIDADES EJECUTADAS porcentaje
de
‘ gjecucion
Obligacion: Numeral 14, Numeral 17, Numeral 1. Realizar apoyo y seguimiento a las historias de | 100%
1 | publicacion de resultados individuales saber 359 — Médulo Resultados Prisma.

- Participar en las reuniones daily.
- Reuniones con el drea de divulgacion y estadistica respecto a: Explicacion de datos, Avances de la
construccion del reporte, recepcion de solicitud de reporte de discapacitados, entrega de ambiente de

pruebas.

Soporte: Link historias escritas y desarrolladas proyecto Sh359
hitp .//Mmww2.icfesinteractivo.gov.co/icescrum/p/SBi#sprintPlan
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Obligacién: Numeral 14, Numeral 17, Numeral 1. Realizar apoyo y seguimiento a las historias de | 100%

1 | publicacion de resultados individuales saber 359 — Médulo Resultados Prisma.

- Participar en las reuniones daily.

- Reuniones con el area de divulgacion y estadistica respecto a: Explicacion de datos, Avances de la
construccion del reporte, recepcion de solicitud de reporte de discapacitados, entrega de ambiente de
pruebas.

Soporte: Link historias escritas y desarrolladas proyecto Sh359
http://www2.icfesinteractivo.gov.coficescrum/p/SBitsprintPlan

Obligacién: Numeral 1, Numeral 2, Numeral 3, Numeral 5 100%

2 |Actividad:

- Reuniones con subdirectora de Instrumentos para definicion inicial de controles de cambio
Y nuevos requerimientos.

- Realizacién de mapa de historias de usuario y detalle uno a uno de los requerimientos.

- Historias de usuario: CC Informe Aplicacién seccion Operador Logistico, CC Informe

Aplicacién seccién estadisticas

Soporte: Mapa de historias en Excel, link del back log que contiene las historias de usuario

propuesta:
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1QmOOR1fRLIPrim_4jDnMBwhjlGgEJsZ71Y01w7 YVDIw/edit#qid=904000974
https://drive.google com/drive/u/0/folders/12fRWIEUIPbYpxOs9pCTv24WB7drx6wwR - Carpeta Jenny Paola Ortiz.

Obligacién: Numeral 1, Numeral 2, Numeral 3, Numeral 5 100%

3 |Actividad:

- Realizar analisis previo de requerimientos nuevos negocios Prisma.

- Realizar Matriz de caracterizacién de pruebas.

- Realizar analisis de los procesos que realizan los diferentes modulos de Prisma e
identificacién de parametros indispensables en nuevos negocios.

Soporte: Matriz de caracterizacion de pruebas
hitps://drive.google com/drive/u/0/folders/12fRwiEuiPbYpxOs9pCTv24WB7drx6wwR - Carpeta Jenny Paola Ortiz.

5. PRODUCTOS ENTREGADOS (En caso de haber sido pactados)

6. CONSTANCIAS

El supervisor o interventor Marcela Cafion Vargas acredito que el contrato se ejecuté en el porcentaje
correspondiente a satisfaccion, el contratista cumplié a cabalidad con las obligaciones pactadas en el mismo, y
no se le impusieron multas.

Marcela Cafidn Vargas, en su calidad de supervisora del contrato deja constancia que en el marco de lo
dispuesto por el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, el contratista ha dado
cumplimiento a los pagos por concepto de aportes a los Sistemas de Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales
y a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de

Aprendizaje seglin corresponda.
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7. OBSERVACIONES

(Relacionar las mejoras o dificultades presentadas en la ejecucion del contrato, asi como el concepto del supervisor
sobre el contratista)

En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el (26) de (02) de (2013)

\i M@) Unnhowiny

\’Elabopéﬂ—j“'—— — (Revisé * Aprobé




EL INSTITUTO COLOMBIANO PARA LA EVALUACION DE LA EDUCACION

DEBE A:

JENNY PAOLA ORTIZ REINA
CC. No. 53.932.234 de Fusagasuga

LA SUMA DE: TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
OCHOCIENTOS TREINTA Y TRES ($3.998.833,00) MONEDA CORRIENTE.

Por concepto de: prestar sus servicios técnicos para el analisis funcional de
requerimientos en todo lo relacionado con la implementacion del proyecto PRISMA
(Procesos Integrados de Gestién Misional del ICFES) y demas proyectos que le sean
asignados segun el contrato de prestacion de servicios No 048 del 04 de enero de 2018,

pago 2.

Favor consignar de la siguiente manera:

A. Ala cuenta de ahorros: 699 176 720 16 del Banco Bancolombia

ORTIZ REINA
234 de Fusagasuga
e febrero de 2018



Bogota D.C., 26 de febrero del 2018

Sefiores

Instituto Colombiano para la Evaluacién de la Educacion ICFES
Subdireccion Financiera y Contable

Ciudad

Asunto: Solicitud disminuciones en la base de la retencion en la fuente de la cuenta del mes de
febrero de 2018.

De acuerdo en el articulo 17 de la Ley 1819 de 2016, y al paragrafo 2 del articulo 383 del Estatuto
Tributario, informo que no tengo trabajadores a cargo y solicito la aplicacion de la tabla del articulo
383 del Estatuto Tributario para la retencion en la fuente como independiente por rentas de trabajo.

Conforme con los decretos 4713 de 2005, 2271 de 2009; la Ley 1819 del 2016 y demas normas
concordantes y complementarias, les solicito tener en cuenta las disminuciones de mi base de

retencion asi:

1. Dependiente: KAROL ESTEFANY BALLEN ORTIZ. Tarjeta de Identidad: 1 069 716 741.

2. Bajo la gravedad de juramento certifico que en la COPIA de la planilla de aportes a seguridad
social y ARL - PILA fue descargada directamente de la pagina web y que anexo, del mes febrero,

se incluyeron los devengos que obtuve del ICFES por el mismo periodo. (Articulo 4 Decreto
Regulatorio 2271 del 2009).

Cordialmente,

JENNY PAOLA ORTIZ REINA
C.C. 53.932.234 de Fusagasuga
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