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Asunto: Radicacion de cuenta de cobro, informe de actividades y demds soportes requeridos para ei
tramite de pago N° 03 del Contrato N° 101 de 2018.

Respetado Doctor,

Con el objetivo de tramitar el pago N° 03 del Contrato N° 101 de 201 8, anexo a la presente los documentos
correspondientes al periodo comprendido entre 1 de marzo y el 31 de marzo de 2018, asi:

Copia del certificado de cumplimiento y recibo a satisfaccién del bien y/o servicio contratado
Original de la Cuenta de cobro

Informe de ejecucion contractual de periodo sefalado

Certificacion tributaria

Copia del comprobante de pago de seguridad social y aportes parafiscales

AN NRNEN

Cordialmente,

aren Rosana Cordoba Perozo
Contratista CPS N° 101 de 2018

Anexos

Instituto Colombiano para la Evaluacién de la Educacion - ICFES
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G Pals CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO Y RECIBO A SATISFACCION DEL |FT00! _
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Ouorc {CfeaW Pdgina 1 de 1
En ejercicio del control de ejecucin, certifico el cumplimiento del objeto y obligacién con corte a la fecha de :::t'l'falc‘;‘:' on:
certificacion, del siguiente contrato: Nota (si los datos NO son cotrrectos 0'NO estan diligenciados en )
su fotalidad, NO se puede radicar la cuenta en la Subdireccién Financ‘iera’y Contable). 26/03/2018
Contrato No: 101 Fecha de contrato: 05/01/2018 gg:;:’a’;sta el KAREN ROSANA CORDOBA PEROZO
No. de factura o Contrato con adicién NIT / C.C
documento equivalente: 3 {marque con una X) st NO |x contratista: 1.023.936.219
e e o /A Pago nimero: 3 ponan2 @ lom| 01/03/2018 |a] 31/03/2018

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.

Se certifica el cumplimiento de:

Generacién de insumos para andlisis de items de pilotos de SB359 2017,

Generacién de escalas de ambiente escolar y clima de aula de SB359 2017 para el ISCE.

Generacién de insumos de bases de datos de SB359 2017, de acuerdo a solicitudes de la Subdireccién de Andlisis y Divuigacién.
Generacién de base de datos de resultados por afirmaciones de SB359 2017 para el MEN.

Apoyar el analisis de comportamiento diferencial de a prueba SB359 2017 entre control y censal, papel y computador y versus histérico.
Calificacién del piloto de la escala transversal SB359 2017.

Primera versién del documento sobre la calificacién del piloto de la escala transversal SB359 2017.

Atencién de solicitudes, tutelas y reclamos relacionadas con Saber 359 2017,

ASI MISMO, EN MI CALIDAD DE SUPERVISOR DEL CONTRATO CERTIFICO CON MI FIRMA LO SIGUIENTE:

1. Que los productos y/o servicios: relacionados se recibieron a satisfaccién, se realizaron durante-el periodo referido, y se
encuentran detallados en el informe presentado por el contratista, el cual reposa en la-carpeta de supervisién del contrato.

2. Que el contratista anexa evidencia de pago al sistema de seguridad'social y paraﬂscalés.

3.Que recibido el bien o servicio a satisfaccién considero procedente que se realice el desembolso o pago y se da el visto bueno
correspondiente.

c“'g‘é::t';tm de Nombre Centro de Costo* Monto a Pagar
PRMNO1 Examen SABER 3, 5y 9 5.243.400
Tipo de moneda Pesos colombianos Total (valor a Pagar) 5.243.400

*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 "Determinacién de centros de Costos”

NOMBRE DEL SUPERVISOR: Edwin Javier Cuellar Caicedo

FIRMA:

CARGO: Subdireccién de Estadisticas.
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Con fundamento en lo establecido en el articulo 4 de Ia 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 ejecucién del contrato No. 1 01, como sustento de la

certificacion de cumplimiento que fundamenta el pago a efectuar.

1. INFORMACION CONTRATISTA

CONTRATISTA: |KAREN ROSANA CORDOBA PEROZO | C.C./ C.E. No.: | 1.023.936.219
PERIODO DEL INFORME: | Desde [01/03/2018 | Hasta | 31/03/2018 INFORME No.: [ 3

2. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato N° 101 Fecha de inicio 1/05/2018 Fecha de terminacion |12/31/2018
Objeto del Contrato: De conformidad con la cléusula SEGUNDA, el objeto del contrato se establecié de Ja

siguiente manera: “Prestacién de servicios profesionales para apoyar las actividades de programacién y

procesamiento estadistico de los examenes calificados modelos 3PL, asi como el anélisis de ftems y
desarrollo de estudios relacionados con la metodologia de calificacion y en particular en la prueba de Saber
3% §° y 9° 2017, asi como actividades de investigacion de interés institucional, entrega de insumos para
atencion a comunicaciones internas y externas y demas actividades que requiera la Subdireccién de

Estadisticas.”

|VALOR TOTAL DEL CONTRAT O: 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 DIEZ
la  suma de SESENTA Y DOS MILLONES |y oNES CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL
NOVECIENTOS VEINTE MIL OCHOCIENTOS PESOS OCHOCIENTOS PESOS ($10.486.800) MCTE.

($62.920.800) MCTE, precio correspondiente a 80,5
salarios minimos legales mensuales vigentes para el afio
2018. .
SALDO DEL CONTRATO: PLAZO DE EJECUCION: De acuerdo a la clausula
CINCUENTA Y DOS MILLONES CUATROCIENTOS | NOVENA del contrato, el plazo del mismo se pacté en

TREINTA Y CUATRO MIL PESOS ($52.434.000) MCTE. |12 (DOCE) meses, contados a partir de la fecha
suscripcion del acta de inicio.

El objeto del contrato se ha venido desarrollando de la siguiente manera:

o EI/05 de enero de 2018 se suscribié el contrato entre las partes contratantes.
DESARROLLO DEL ) L ,
CONTRATO: e EJ/ 05 de enero de 2018 se firmé el acta de inicio del contrato, en su calidad

de supervisor del contrato No. 101.
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3. INFORMACION FINANCIERA

FORMA DE PAGO:

De conformidad con lo establecido por la clausula OCTAVA del contrato, la forma de pago
se indic6é de la siguiente manera: “ Doce (12) pagos mensuales por valor de CINCO
MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS PESOS M/CTE

($5.243.400) (IVA incluido)”

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.
de cobro

Fecha cuenta Concepto

de cobro

cuenta

Valor

25/01/2018

001 Primer pago correspondiente al mes de Enero

$5.243.400

002 26/02/2018 Segundo pago correspondiente al mes de Febrero

$5.243.400

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MN/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MN/AAAA

DD/MNI/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

PAGO QUE SEEFECTUAA LA 1 2 3
FECHA DEL PRESENTE X
INFORME

© enlen|en|enion|wn|mnlm|mnien

10 | 11 | 12

4. DETALLE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO

No. ACTIVIDADES EJECUTADAS porcentaje de
ejecucion

Generacién de insumos para anélisis de items de pilotos de SB359 2017.

1 100%
Generacién de escalas de ambiente escolar y clima de aula de SB359 2017 para el ISCE.

2 100%
Generacién de insumos de bases de datos de SB359 2017, de acuerdo a solicitudes de la

3 |subdireccién de Andlisis y Divulgacién. 100%
Generacidn de base de datos de resultados por afirmaciones de SB359 2017 para el MEN.

4 100%
Apovar el analisis de comportamiento diferencial de la prueba SB359 2017 entre controly

5 | censal, papel y computador y versus histérico. 100%
Calificacién del piloto de la escala transversal SB359 2017.

6 100%
Primera version del documento sobre la calificacién del piloto de la escala transversal

7 158359 2017. 100%
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Atencidn de solicitudes, tutelas y reclamos relacionadas con Saber 359 2017.
8 100%
9
10
5. PRODUCTOS ENTREGADOS (En caso de haber sido pactados)
1

6.

CONSTANCIAS

El supervisor o interventor EDWIN JAVIER CUELLAR CAICEDO acredit6é que el contrato se ejecuté en el
porcentaje correspondiente a satisfaccion, el contratista cumplio a cabalidad con las obligaciones pactadas en el

mismo, y no se le impusieron multas.

EDWIN JAVIER CUELLAR CAICEDO, en su calidad de supervisor 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 segun corresponda,

7.

OBSERVACIONES

(Relacionar las mejoras o dificultades presentadas en la ejecucién del contrato, asi como el concepto del

supervisor sobre el contratista)

Ao cigaq 1. (o

KAREN ROSANA
CORDOBA PEROZO
Elaboré

o e (e
ADRIANA PATRICIA EDWIN JAVIER
CORREDOR GUTIERREZ CUELLAR CAICEDO
Revisé Aprobd




Bogota DC, 26 de marzo de 2018

Edwin Javier Cuellar Caicedo
Subdirector de Estadisticas
Instituto Colombiano para la evaluacién de la educacion ICFES

Referencia Nimero 26104258 de planilla de pago salud, pensién y ARL.

El ICFES debe la suma de $5.243.400, valor que corresponde al tercer pago
pactado en el contrato de prestacion de servicios N° 101 de 2018.

Por favor consignar el monto total del pago, en la siguiente cuenta:

e Banco de Bogota
¢ Cuenta de ahorros: 299-11047-8

Adicionalmente solicito que este aporte sea tenido en cuenta para obtener el
beneficio tributario previsto en las normas legales vigentes.

De conformidad con el Decreto 2271 de 18/06/2009 y el articulo 126-1 del
Estatuto Tributario (Modificado L. 488/98, art. 4°.), me permito solicitar la
reduccion de la base de la retencién correspondiente a los pagos obligatorios al
Sistema de Seguridad Social en Salud y Pensiones, valor que se debe aplicar a
la factura adjunta, en ejecucion del contrato Numero 101 de fecha 05/01/2018,
celebrado con el ICFES y para tal fin certifico bajo la gravedad del juramento
que los documentos soportes de pago de aportes obligatorios al Sistema de
Seguridad Social en Salud y Pension corresponden a los ingresos provenientes
del contrato. -

Cordialmente,

Karen Rosana Cordoba Perozo
C.C. 1023936219 de Bogota D.C.
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