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Asunto: Radicacién de cuenta de cobro, informe de actividades y demas soportes requeridos para el
trémite de pago N° 3 del Contrato 215 de 2018

Respetada Doctor,

Con el objetivo de tramitar el pago N° 3 del Contrato 215 de 2018, anexo a la presente los documentos
correspondientes al periodo comprendido entre 01 de marzo y el 31 de marzo de 2018, asi:

Certificado original de cumplimiento y recibo a satisfaccion del bien y/o servicio contratado
Informe de &jecucion contractual del periodo sefialado

Copia de la cuenta de cobro
Copia del comprobante de pago de seguridad social y aportes parafiscales

Certificacion tributaria

AN NI NN

Cordialmente,

<L C@«o\ré o Q‘qﬁmg U

JORGE LEONARDO RODRIGUEZ LOPEZ
Contratista CPS N° 215 de 2018
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CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO Y RECIBO A SATISFACCION DEL
BIEN O SERVICIO CONTRATADO

Cédigo: G3-
FToo1

Versién: 1

Péagina 1 de 1

*Relacione los productos y/o servicios
presentado al supervisor del contrato,

Prestados durante el periodo certificado,
No es necesario relacionar las obligacione

En ejercicio dei contro! de ejecucién, certifico el cumplimiento de! objeto y obligacién con corte a Ia fecha de Fe:’t':; del on:

certificacién, del siguiente contrato: Nota (si los datos NO son correctos o NO estan diligenciados en [certificacion:

su totalidad, NO se puede radicar la cuenta en la Subdireccién Financiera y Contable). 26/03/2018

Contrato No: 215 Fecha de contrato: 16/01/2018 |Nombre de Jorge Leonardo Rodriguez Lépez
* 3 Contratista

No. de factura o Contrato con adicién NIT/cC.C

documento equivalente: 3 (marque con una X) St NO Ix contratista: 1'032'471'870

b d . i
arinobantede No: N/A Pago nimero: 3 ::;':? ® o= 01/03/2018 |a{ 31/03/2018
DESCRIPCION DE LOS PRODUCTOS Y/SERVICIOS RECIBIDOS* (con base en'el contrato y la forma de pago allf definidas):

o informe de actividades
s del contrato.

Se certifica el cumplimiento de:
Se apoyé en la realizacién de andlisis factoriale
procesos industriales y Competencias ciudadanas).
Se apoyé6 en la construccién de la madquina de calificacién para la prueba de comunicacién escrita en Saber Pro.
Se apoy6 en la atencién a solicitudes,
Se generé parte del documento de inv
Se realizaron los primeros ejercicios d

S para los diferentes comités técnico

reclamaciones y tutelas, en relacién a la prueba ECDF 2017,
estigacién y los respectivos cddigos para el Analisis Factorial Confirmatorio.

e calibracidn y anélisis de items para SABER 11 20181,

s de las Pruebas Saber (Disefio de Software, Disefio de

correspondiente.

1. Que los productos y/o servicios relacionad
encuentran detallados en el informe presentad

0S se recibieron a satisfaccién,
o por el contratista, el cual repo

2. Que el contratista anexa evidencia de pago al sistema de seguridad social y parafiscales.
3.Que recibido el bien 6 servicio a satisfaccién

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

se realizaron durante el periodo referido, y se
sa en la carpeta de supervisién del contrato.

considero procedente que se realice el desembolso o pago y se da el visto bueno

Cédigo Centro de
Costo

Nombre Centro de Costo*

Monto a Pagar

PRMNO04

Examen SABER 11

3.112.211

Tipo de moneda

Pesos colomblanos

Total (valor a Pagar)

3.112,211

*Para la asignacién y/o distribucién del (los) Centro (s) de costos del s

istema de costeo ABC del Instituto por favor tener

NOMBRE DEL SUPERVISOR:

en cuenta el instructivo G6.3.A01 "Determinacidn de centros de Costos”

Edwin Javier Cuellar Caicedo

FIRMA:

el

CARGO:

Subdirector de Estadisticas.
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL

Cdédigo: G3-FT004

Version: 1

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 Resolucion 000474 de 2015, se
procede a dar a informe de ejecucion del contrato No. 215 del afio 2018, como sustento

de la certificacion de cumplimiento que fundamenta el pago a efectuar.

1. INFORMACION CONTRATISTA

CONTRATISTA: ,Jorge Leonardo Rodriguez Lopez |C.C.IC.E. No.: | 1.032.471.870
PERIODO DEL INFORME: l Desde l 01/03/2018 Hasta | 31/03/2018 INFORME No.: 3
2. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
Contrato N° 215 Fecha de inicio 16/01/2018 Fecha de terminacién 31/12/2018

Objeto del Contrato: De conformidad con la cldusula SEGUNDA, el objeto del contrato se establecié de Ia
s:gu:ente manera: “Prestacién de servicios personales para brindar apoyo técnico en el procesamiento
estadistico de calificacion y recalificacion de las Pruebas Saber Pro, TyT, Saber 11, Validantes y Pre Saber,
apoyo en la generacién de insumos para comités técnicos, apoyo en la atencién de peticiones y reclamos
de la Subdireccién de Estadisticas y anélisis, sistematizacion de anélisis descriptivos y psicométricos de

fas pruebas”,

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: Conforme a /a
clausula SEPTIMA del contrato, el valor del mismo fue
por la suma de TREINTA Y CINCO MILLONES
SETECIENTOS NOVENTA MIL CUATROCIENTOS
VEINTISIETE PESOS M/CTE ($35.790.427).

VALOR EJECUTADO A LA FECHA DEL PRESENTE
INFORME: EI valor ejecutado fue por la suma de
CUATRO MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y
OCHO MIL TRECIENTOS DIECISIETE PESOS M/CTE
($4.668.317).

SALDO DEL CONTRATO:
TREINTA Y UN MILLONES CIENTO VEINTI DOS MIL
CIENTO DIEZ PESOS M/CTE ($31.122.110).

PLAZO DE EJECUCION: De acuerdo a la clausula
DECIMA del contrato, el plazo del mismo se pact6 en
CUATRO (12) meses, contados a partir de la fecha
suscripcion del acta de inicio.

DESARROLLO DEL
CONTRATO: y

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

e E/ 16 de enero de 2018 se suscribio el contrato entre las partes contratantes.
El 18 de enero de 2018 se firmd el acta de inicio del contrato, en su calidad de
supervisor del contrato No. 215.
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL

Cadigo:, G3-FT004

Version: 1

3. INFORMACION FINANCIERA

FORMA DE PAGO:

asi:

sus servicios.

b) Once pagos por valor de TRES MILLONES CIENTO DOCE MIL DOSCIENTOS
ONCES PESOS M/CTE ($3.112.211) INCLUIDO IVA, correspondiente a los meses de
febrero a diciembre de 2018.”

De conformidad con lo establecido por la clausula OCTAVA del contrato, la forma de pago
se indic6 de la siguiente manera: “EL ICFES pagar4 al contratista el valor del contrato

a) Un (1) primer pago para el mes de enero por el valor proporcional que
corresponda segun los dias del mes en que el CONTRATISTA preste efectivamente

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
de cobro

Fecha cuenta
de cobro

Concepto

Valor

1

25/01/2018

Primer pago por el mes de Enero

$ 1.556.106

2

26/02/2018

Segundo pago por el mes de Febrero

$3.112.211

DD/MNM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MNM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

DD/MM/AAAA

PAGO QUE SEEFECTUA A LA
FECHA DEL PRESENTE

INFORME

1 2 3

©lenen|enlen|n|wnlen|wnlvwlw

10 | 11 ] 12

X

4. DETALLE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO

No.

ACTIVIDADES EJECUTADAS

porcentaje de
ejecucion

Se apoyo en la realizacion de analisis factoriales para los diferentes
1 comités técnicos de las Pruebas Saber (Disefio de Software, Disefio de
procesos industriales y Competencias ciudadanas).

100%
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Dresvarcon eyl ion:
Se apoy6 en la construccién de la maquina de calificacion para la prueba 100%
2 de comunicacion escrita en Saber Pro.
3 Se apoy6 en la atencion a solicitudes, reclamaciones y tutelas, en relacion a la 100%
prueba ECDF 2017.
Se genero parte del documento de investigacion y los respectivos codigos para el 60%
Anélisis Factorial Confirmatorio.
Se realizaron los primeros ejercicios de calibracion y analisis de items para 100%
SABER 11 20181. :

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

6. CONSTANCIAS

El supervisor o interventor Edwin Javier Cuellar Caicedo acredito que el contrato se ejecuté en el porcentaje
correspondiente a satisfaccién, el contratista cumplié 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 Ia Ley 1150 de 2007, el contratista ha dado
cumplimiento a los pagos por concepto de aportes a los Sistemas de Salud, Pensiones ¥ Riesgos Profesionales
y a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de

Aprendizaje segtn corresponda,

7. OBSERVACIONES

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

En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el 26 de marzo de 2018.

490"0"40 QCC{"C?UH Arg(\gg\n P G)’»[’(’b() ( WJ’HQ__ {"i//w

Elaboré Revisé Aprobé |




INFORME DE ACTIVIDADES
MES DE MARZO CPS 215/2018

CONTRATISTA: JORGE LEONARDO RODRIGUEZ LOPEZ

C.C No. 1.032.471.870 de Bogota
DEPENDENCIA: Subdireccién de Estadisticas.
FECHA: 26 de marzo de 2018

Se informa que se desarroliaron las siguientes actividades para el mes de marzo:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL
CONTRATO

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN
RELACION AL CONTRATO

Apoyar la respuesta a solicitudes relacionadas
con las pruebas que se deriven como venta de
servicios y proyectos especiales por parte del
Icfes.

Se apoyd en la atencidn a solicitudes,
reclamaciones y tutelas, en relacién a la prueba
ECDF 2017 y ascenso de Patrulleros 2017.

Apoyar las actividades de analisis y
procesamiento de bases de datos de las pruebas
Saber.

Se apoy6 en la realizacién de anglisis factoriales
para los diferentes comités técnicos de las
Pruebas Saber (Disefio de Software, Disefio de
procesos industriales y Competencias
ciudadanas).

Apoyar en la gesti6n de consultas sobre datos
especificos de resultados de los exdmenes Saber
11, Validantes, Pre Saber, Saber Pro y TyT, que se
efecttien en la Subdireccién. '

No se asignaron actividades relacionadas con
esta obligacién.

Apoyar la generacién de analisis factoriales
exploratorios y confirmatorios para evaluar la
estructura psicométrica de las pruebas.

Se generd parte del documento de
investigacion y los respectivos codigos para el
Andlisis Factorial Confirmatorio.

Apoyo en la atencién a solicitudes y
requerimientos internos y externos, relacionadas

a los procesos de calificacién cuando de requiera.

Se apoyé en la construccién de la mdquina de
calificacién para la prueba de comunicacion
escrita en Saber Pro.

Apoyar en las actividades de analisis de ftems,
calificacion y andlisis estadisticos de Pruebas que
surgen por la venta de servicios del EL ICFES.

Se realizaron los primeros ejercicios de
calibracidn y anélisis de items para SABER 11
20181.

Apoyar las actividades de calibracién, estimacion
de agregados y generacién de estadisticos
descriptivos de pruebas Saber que se requieran.

No se asignaron actividades relacionadas con
esta obligacidn.

Apoyar en la construccién de documentos
estandarizados para los comités técnicos de las
pruebas Saber 11, TyT, Pro, Validantes, asi como
la generacién de sus informes respectivos.

No se asignaron actividades relacionadas con
esta obligacidn.

Participar en las actividades de monitoreo que se
requieran de las pruebas Saber, asi como la
elaboracion de los informes requeridos y la
participacion de las reuniones que se le
requieran.

No se asignaron actividades relacionadas con
esta obligacién.




Presentar informe de gestion final sobre la
ejecucion del contrato.

Se realizara una vez finalice el contrato.

Responder directamente por las pérdidas de
bienes y por los dafios que se causen con ocasioén
de la ejecucién del objeto contractual, por la cual
el contratista, reparard, reintegrard, restituira los
bienes, 0 asumira por su cuenta y riesgo el costo
total que implique su obrar, siempre 'y cuando las
causas de la pérdida o dafio le sea imputables.

No se asignaron actividades relacionadas con
esta obligacion.

Guardar estricta reserva y confidencialidad
durante y después de la ejecucién del contrato
en relacién con toda la informacion que le sea
suministrada o que por causa de la ejecucion
contractual sea de su conocimiento, lo que
implica que dicha informacion no puede ser
divulgada a persona alguna sin autorizacidn
escrita de la Direccion General de EL ICFES o sin
requerimiento de autoridad competente.

Se ha guardado compieta reservay
confidencialidad acerca de los procesos
realizados en la entidad y de toda la
informacién que ha sido suministrada en la
ejecucidn del contrato.

No acceder a peticiones o amenazas, de quienes
actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo
a hacer u emitir algtin acto o hecho. Cuando se
presentan tales situaciones, el contratista deberd
informar de tal evento a EL ICFES par que se
adopten las medidas necesarias.

No se ha presentado situacién alguna referente
a peticiones 0 amenazas de terceros, en caso de
ocurrir se informara oportunamente.

Presentar oportunamente las cuentas de cobro
para los pagos e informes que le sean
requeridos.

Se ha presentado oportunamente las cuentas
de cobro en los tiempos establecidos.

Conservar y devolver en debida y oportuna
forma los documentos que le sean entregados.

Se han conservado y se han devuelto en debida
y oportuna forma los documentos que me han
sido entregados.

Realizar la afiliacién al sistema de seguridad
social integral y efectuar oportuna y
debidamente los pagos.

Se realiz6 de acuerdo a los requerimientos
pactados.

Cumplir con el Cédigo de Etica y Valores
adoptados por EL ICFES mediante resolucion
000141 de 21 de febrero de 2013.

Se ha cumplido cabalmente con Cédigo de Etica
y Valores adoptados por EL ICFES.

Cumplir con las demds obligaciones que emerjan
para la oportuna y adecuada ejecucion del objeto
contractual.

Cumplido.

Aeovw/cl o {ZCA\ goct

Jorge Leonardo Rodriguez
C.C. 1.032.471.870 de Bogota

Edwin Cuellar Caicedo
Subdirector de E_stadisticas




Bogota DC, 26 de marzo de 2018

Doctor

Edwin Cuellar Caicedo

Subdirector de Estadisticas

Instituto Colombiano para la evaluacion de la educacién ICFES

Referencia NUimero de radicacién de planilla, 26022338 pago salud, pension y
ARL.

El ICFES debe la suma de $3.112.211 (Tres millones ciento doce mil
doscientos once pesos), valor que corresponde al tercer pago pactado en el
contrato de prestacion de servicios 215 de 2018.

Por favor consignar $3.112.211con IVA en la siguiente cuenta:

e Banco: Bancolombia
e Cuenta de ahorros: 03363610781

Adicionalmente solicito que este aporte sea tenido en cuenta para obtener el
beneficio fributario 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 retencion correspondiente a los pagos obligatorios al
Sistema de Seguridad Social en Salud y Pensiones, valor que se debe aplicar a
la factura adjunta, en ejecucién del contrato niimero 215 de fecha 16 de enero
del 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 Pensién corresponden a los ingresos

provenientes del contrato.

Cordialmente,

t)»eoﬂo\sc\o QOC['\guei

Jorge Leonardo Rodriguez
C.C. 1.032.471.870 de Bogota




Bogotd D.C., 26 de marzo del 2018

Sefiores
Instituto Colombiano para la Evaluacién de la Educacion ICFES

Subdireccién Financiera y Contable
Ciudad

Asunto: Solicitud disminuciones en la base de la retencién en la fuente de la cuenta del mes de
marzo 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 aplicacién de la tabla del articulo
383 del Estatuto Tributario para la retencién 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 asf:

1. 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 marzo
del afio 2018, se incluyeron los devengos que obtuve del ICFES por el mismo perfodo. (Articulo

4 Decreto Regulatorio 2271 del 2009).

Cordialmente,

ctewc{o Qoo\r\ﬂ e
Jorge Leonardo Rodriguez Lopez
C.C. 1032471870 de Bogota
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Ultimo ingreso exitoso: 2018-03-06/ 11:43:20 AM | Uliimo ingreso fallido: 2018-01-22 / 01:28:01 PM

( Datos

Empieacos

| |
Planillas | Documantos

| |

Raportas ] Cesantias | Salir

Periodo Pension: Abril 2018. Periodo Salud: Abrii 2018.

Marzo 21 de 2018/ 2:42 PM

Inicio > Planillas » Resumen de pago

Planillas / Resumen de pago

Informacién basica de la planilla

Empresa: JORGE LEONARDO RODRIGUEZ LOPEZ Nit: 1032471870
Tipo planilla; | Periodo liquidacién Pensiones  Marzo 2018
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: Marzo 2018
Ntmero de radicacion: 26022338 Total a pagar: $361,300
Fecha de vencimiento: 16/03/2018 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 06/03/2018 Numero de administradoras: 3
Detalles del pago
Razén social recaudo: Compensar O} Nit recaudo: 9908600669427
Descripcién: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago: gg%" Electronico por
Banco: BANCOLOMBIA Namero de aprobacion: 319656632
Estado de la transaccién: Transaccion aprobada
Totales
No. *Numero de incapacidad por Valor descontado en
Cédigo NIT Administradoras Afillados riesgos laborales incapacidad y/o licencla| Total Pagado
14-18 | 860008645 Liberty Seguros de Vida 1 $0.00 $6,500
230301 | 800224808 Porvenir _ 1 $0.00 $199,200
EPS00t | 830113831 ALIANSALUD EPS S.A, 1 $0.00 $155,600
$361,300

*Si descontd incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos
»Lista de planillas
Este documento esté clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Exportar reporte a Excel  Exportar reporte a PDF

httos/ww.miplanilla.comy/
Todlos los derechos resarvados © 2018 . Compensar - Cenet S.A.
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27001

CeilfcafoN° S1005-1

o) S
b@ _compensar | miplanila.com

D : cerlicamara
Comenaley Wl Bhellidia
ve . v&-e«lc.nlca ’
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mps://www.miplanilla.com/private/Lis_taTotalesXPlanilla.aspx?ldPlanilla=e93cdff7-ccdc-47c2-b31d-1269997be713&NoPlaniIIa=26022338&PIanTotalPagar=361300&c«
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