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Para:

De:
PE UNIDAD TE;dER.;

oia lsll rues trj"[-,oGl
Me permito enviar r 

tvurAS 6COwO^A7

Fecha:

<

COMPRAS Y SU&IIN,STRO
OLE:9
GO
=o'a F-
8g

SERVICIOS

Informe de supervisi6n (originaD [l 
u 5

L_] 
tnforme de Supervisi6n (orisinar) [Xl

L=--1, 
Constancia de pago de ta EpS (Copia) l,rl

lonstancia de cumplimienra rro ^^^^ /--l I I
constancia de cumorimiento de o"oo f-l !__-

;#:',',:.',"";fir,::,p;:! 
constancia de paso de a AFp (copa, rl

L_-luuenta de cobro ylo "oofuri;;il i i 
"^^-*^^^,^ -,- fx-lequivatente)*1 ''v uvuurrretrro 

LJ 
constancia de pago de la ARL (copia) 

I 
^ 

I---l ^-.-, I I
IRUr(primerpaso) I t"*;,::?l"i!::llg[ff1""..ij;ff mI I 

"rrnoo 
i"rlrponda I l

Paso Anticipo o paso Anticipado*z ll RUr (primer paso) l-iisvv,/ll
Documento soporte de,pagq (Factura, fNAlCuenta de cobro ylo -dotum;tJ 

/ 
" 

Iequivatente)*i 
L_]

S"8si;p&t.,NsrtTuct6N 
uNlvERs,rARlA

AUTOREAC'ON 
DE PAGO

ffi
Nombre Contratista:

Documento de
roentificaci6n:

No. de Contrato:

ACERTAR PUBLIC'DAD 
LTDA.

9Q9.!rs gzo-z

1-06-03_258_2015
Valor a pagar: $ 2.273.600

SRUL CnSrnttO

Pago Anticipo o pago Anticipad.*z 
n
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C6digo: tG.1.19.04.07

INFORME DE SUPERVISION

INSTITUCION UNIVERSITARIA

fo5.1L?[m,,

lti

Fecha oiaElrrles i-o7l nno l-zors I

ACERTAR PUBLICIDAD LTDA

NtT 805-015.920-7

Prestaci6n de Servicios 1 -06-03-258-201 5

30 de Junio de 20151 de Junio de 2015

e 
' 
servicios ciel

Prestaci6n de servtct'
programa de Administr*iJ" o! empr"sa. ot"rt"oo for la Ficultad de ciencias Econ6micas y de la

Administraci6n ta lU e""r"r, l""ional del D;;;,;, " !rav6s. del programa Radial 'EL coRRlLLo

tsE'illtsl'"#'# 
"i.itl-0" 

Lr""i 
" 
vi"'""''

1 Junio al31 de Julio de 2015.

OESInnOILADAS AL PRESENTE INFORME'

Cumplimiento de entrega Y recibo a

enteia satisfacci6n de los servicios

contratados.
En un 100o/o

ilidad, calidad,

lealtad y eficiencia en desanollo delcontrato'

2, Efecfuar seis (6) menciones de 30 segundos cada una'

3. Realizar tres (3) cufias diarias de lunes a viernes,

distribuidas en la emisi6n de 11:00 a 2:30 pm'

4. Realizar comentario de la mesa de trabajo, sobre el

programa de Administracion de Empresas de acuerdo a

texto enviado Por la instituci6n.

5. Efectuar aportes de pagos de seguridad social'

6. Enviar certificaci6n mensual por parte de la emisora de

t promoci6n y difusi6n de las cufias publicitarias

contratadas,
7. lnformar al supervisor del contrato sobre cualquier

anomalia que impida la correcta ejecuci6n del objeto

Una Administraci6n Universitaria con Sentido Humano



C6digo: 1G.1.19.04.07

INFORME DE SUPERVISION

INSTITUCION UN IVERSITARIA
Fecha: 0810712013

El contratista present6: tnforme de Actividades: l-,l prgo, Seguridad sociat; [-x 
-]

:::,Hil":J,""'de 
cobro o documento [-l 'nn,"".o 

rr .rr""en E s"Tll;::6ncumPrimiento 
pasos 

E

Valor del Contrato:
2.273.600

Valor Ejecutado:

Valor por Ejecutar:

Una Administraci6n Universitaria con Sentido Humano



INSTITUCI6N UNIVERSITARIA

ESCUETA
lNACroMt- del DEPORTE

INFORME DE ACTIVIDADES

C6digo: |G.1.19.04.08

Fecha: 810712013

Versi6n: 4

P6gina 1 de 10

Fecha de etaboraci6n det informe: oiafzl nnes l-o?l eno l--zorE

ACERTAR PUBLICIDAD LTDANombre
Contratista:

Documento de
Identificaci6n:

No. de Contrato:

Periodo de ejecuci6n
de ta actividad:

1-06-03-258-2015

0110612015 31t0612015

-. promoci6n, difusi6n del portafolio de servicios del programa de Administraci6n de

Empresas ofertado por la Facultad de Ciencias Econ6micas y de la Administraci6n. A

trav6s del programa Radial "EL CORRILLO DE MAO',Que se emite de Lunes a Viernes a

trav6s de la emisora la M6xima 89.1 FM'

ffiA SEGURIDAD soclAL DEL

s, ENo[--l

Una Administraci6n Universitaria con Sentido Humano
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PAUTA PUBLICITARIA
Ei,tlSORA: l-A MAXTMA Bg.i FM DE LA RED SONORA

CERTIFICACIoN

DE PAUTA

LUNES.A VIERNES fF| LUNESASABADo [-| INTERDIARIA tf
HORARIOS 11:00 AM - 2:30 pM

DE LA ORDEN unio-{5

CoNTRATO {-06-03-258-2015

OBSERVACIONES:

QUE SE TRANSMITE POR LA EMISORA LA MAXIMA 89,{Ftl;ASl: TRES CUI;AS D1AR;AS DE

30" EI{ I.A EMISION DE 11:OO AM A 2:30 PM DE LUNES A VIERNES. BoNIFIcAcIoN BANHER

BLrcACloN DIARIA EH REDES SOCIALES

Para constancia se firma en cali, a los tres (07) dias del mes de Julio de 2015.

,-z

A.

Avenida 4 Norte No. BN - 67 Of.402 Edificio Don Sebas

Telefonos: 668 82 42 - 668 61 48 - Cali

e-mail: acertarpublicidad@gmail'com
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CERTIFICADO

poR MEDIO DE l-A PRESENTE CERTIFICO QUE LA EMPRESA

;tCenmR pUBLICIDAD LTDA' SE ENCIJEIvIRA A PAz Y SALvO

rTTT--iI. PAGO DE APORTES SEGURIDAD SOCIAL, FONDOS DE

PENSIONES Y PAMFISCALES.

PAR/A CONSTANCJA SE FIRMA EN SANTIAGO DE CALI A LOS SEIS (06)

DiAS DEL MES DE ]ULIO DE 2015.

Avenida 4 Norte No. BN - 67 Of .402 Edificio Don Sebas

Tel6fonos: 668 B2 42 - 668 61 48 - Cali

e-mail: acertarpublicidad@gmai I'com

c,c. 16,526.954
Tarjeta Profesional No. 35216-T
Tel: 668 61 48 Cel'r 3O1 fiI,L 02 81
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Codigo:IG.1.19 04 11

AUTORIZACION DE PAGO
INSTITUCION UNIVERSITARIA

&ffix-*8b?[ffih"

Fecha. 0810712013

P6gina 1 de 1

Fecha: oia Fil rvres I oal eno [zoGl

*" 
'"rr,,fiil,.,'* 

para el respectivo pago' formato diligenciado y verificado'

SERVICIOS

lnforme de Supervision (Original)

Constancia de pago de la EPS (Copia)

Constancia de pago de la AFP (Copia)

Constancia de pago de la ARL (Copia)

Constancia de cumplimiento de pago

iJ' PJiulii"rles Y Sesuridad Social'

cuando corresPonda

RUT (Primer Pago)

Documento soporte de pago (Factura'

6;;;i;- d" cobro Y/o documento

equlvalente)*1

Pago AnticiPo o Pago AnticiPado*2

..,

Pt"f*'r"rl Etpecializado de Tesoreria
Para:

De:

\-
COMPRAS Y SUMINISTRO

lnforme de Supervision (Original)

Formato lngreso Almac6n (Original)

Constancia de cumplimiento de .pago
iJ PiLtil.rres Y Seguridad Social

Documento soporte de pago (Factura'

6;;;il a. cobro Yto documento

equivalente)"1

RUT (Primer Pago)

Pago AnticiPo o Pago AnticiPado*2

E
trr
tr
trr
E
tr

Nombre Contratista:

Documento de
ldentificacion:

No. de Conirato:

AcERTA@

NlT. No 805-01!€?!-7

1-06-04-258 -2019 Valor a Pagar: $ 2.273.600

f:9o9

3g

nll
r-_-l

L]
t--l
L__]
r-l
t___l[lL]
r--lttll

<.^^^A6honrcnosarenlacarpetadelContrato.
l'r'":"T,?["J,lT;iJf5:"'EBT;'::JiJ::'i::X":;;;5;;; oe sesurioao sociar o certiricado





C6digo: |G.1.19.04.07

INFORME DE SUPERVISION

INSTITUCION UN IVERSITARIA

ESCUELA
SNACIONAL

dEI DEPORIE

Fecha: 0810712013

P6gina 1 de 2

G EN ERA-L DE L CO NTRATI STA :

Prestacion de Servicios 1-06-03-258-2015

1 de Julio de 2015 3'1 de Julio de 2015

ACERTAR PUBLICIDAD LTDA

NtT 805-015.920-7

Fecha oia l-r+-l rvres [-oal rno [-zorJl

n del Portafolio de servicios del

programa de AdministraciJn Oliimpresas ofertado por.la r.acuJla.O !e-C-':i"S:,F::,P,':1t"y"i: )i
X,i#i.irii"lio.l" iu-i."r"ta Nacionat det Deporte, a trav6s del programa Radial 'EL coRRlLLo

DEMAo"queSe"mitedeLun"s"Viern"s"tr"v6'd"la"misoraL",axim"89.1FM.

1 Junio al 31 de Julio de 2015.

t-oBLtcAeloNEs DEL coNTRATlsrA
DESARROLLADAS AL @

DE CUMPLIMIENTO

DE CUMPLIMIENTO

Cumplimiento de entrega y recibo. a

entera satisfaccion de los servlclos

contratados.
En un 100%

ffiesponsabilidad, calidad,

lealtad y eficiencia en desarrollo delcontrato'

2. Efeciuar seis (6) menciones de 30 segundos cada una'

3. Realizar tres (3) cuflas diarias de lunes a viernes,

distribuidas en la emision de 11:00 a 2:30 pm'

4. Realizar comentario de la mesa de trabajo, sobre el

programa de Administracion de Empresas de acuerdo a

texto enviado Por la institucion.

5. Efectuar aportes de pagos de seguridad social'

6. Enviar certificacion mensual por parte de la emisora de

I promocion y difusion de las cuflas publicitarias

contratadas.
i. lnfotrut al superuisor del contrato sobre cualquier

anomalia que impida la correcta ejecucion del objeto

@s publicitarias contratadas.

Una Administracion Universitaria con Sentido Humano



INSTITUCI6N UN IVERSITARIA

&- ESCUELA
USWffi@NACIONAL{ffi&gs*jgiC del DEPoRTE

INFORME DE SUPERVISION

Codigo: |G.1.19.04.07

Fecha: 0810712013

Version: 5

P5gina 2 de 2

5. SOPORTE PARA PAGO:

El contratista presento: lnforme de Actividades |x] Pagos Seguridad Social: [xl

5;;[:il..,J:.ra 
de cobro o documento Fl ,nn,."ro ararmac6n I :""fl1;::oncumPrimiento 

pasos 
tr

\-

6. INFORME FINANCIERO:
Valor del Contrato: $ 4.547.200

Valor a Paqar: $ 2.273.600

Valor Eiecutado. $ 4.547.200

Valor por Eiecutar: --0--

7. OBSERVACIONES:
Se da por fermtnado el contrato, satisfaciendo la necesidad de la lnstitucion Universitaria Escuela

Nacional del Deporte

8. SUPERVISOR:

SAUL CASTANO CABAL
C.C. No. 7.560.135

Una Administracion Universitaria con Sentido Humano



INSTITUCION UN IVERSITARTA

& ESCUELAWSNACIoNAL-%e del DEPORTE

INFORME DE ACTIVIDADES

C6digo: lG. 1.'l 9.04.08

Fecha: 810712013

Versi6n: 4

P6gina 1 de 10

.$. j

\.

Fecha de etaboraci6n del informe: oiaf u I rvres [oJl ano [-zors I
1. I GENERAL DEL CONTRATISTA:

Nombre
Contratista:

Documento de
ldentificaci6n:

No. de Contrato:

ACERTAR PUBLICIDAD LTDA

805.015.920-7

1-06-03-258-2015

Periodo de ejecuci6n
de la actividad: 01t07t2015 31t07t2015

2. INFORME DE ACTIVIDADES ill*t*ir,j.l#$ n

PROMOCION, DIFUSION DEL PORTAFOLIO DE SERVICIOS DEL PROGRAMA DE

ADMINISTRACION DE EMPRESAS OFERTADO POR LA FACULTAD DE CIENCIAS
ECONOMICAS Y DE LA ADMINISTRACION ATRAVES DEL PROGRAMA RADIAL 'EL
CORRILLO DE MAO'QUE SE EMITE DE LUNES A VIERNES A TRAVES DE LA EMISORA LA
MAXIMA 89.1 FM.

3. ANEXO PAGO A LA SEGURIDAD SOCIAL DEL PERIODO DIENTE:

s, ENof-l
4. CONTRATISTA:

Una Administraci6n Universitaria con Sentido Humano
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Santiago de Cali, Agosto 11 de 2015

Sefiores

ESCUEI.A NACIONAL DEL DEPORTE

Cali

REFERENCIA: REMISIOH FACf URA

Por medio de la presente hacemos entrega de la documentaci6n requerida por ustedes para la

recepci6n de Ia factura No. AP-06931 por concepto de pauta publicitaria con la

empresaACERTAR PUBUCTDAD LTDA.

Para efectos de lo anterior, adjuntamos los siguientes documentos:

Factura Originaly copia No. AP-6931

Certificado de Pauta Publicitaria

Copia cedula de ciudadania y tarjeta profesional del contador

Certificado de paz y salvo en aportes de la seguridad social

Copia del riltimo pago de aportes parafiscales

Agradeciendo de antemano su colaboraci6n.

\z Atentamente,

Avenida 4 Norte No. BN - 67 Of' 402 Edificio Don Sebas

Teldfonos:668 82 42 - 668 61 48 - Cali

e-mail: acertarpublicidad@gmail'com

o

a

a

a

a



i*b

PAUTA PUBLICITARIA
EMISORA: LA ttiAxtt[A 89.1 FM DE LA RED SO]|ORA

ATERIAR
riltil il uA il

CERTIFICAC16N

LUI|ES AVTERNES fEI LUNESA SABADO tf HrERDtAnn l-_|
HORARIOS 1{:00 AM.2:30 pM

DE LA ORDEN

OBSERVACIONES:pAUTA p

QUE SE TRANSMITE POR LA EltllSORA LA tf,AXlMA 89,1FM;ASI: TRES CUNAS D1AR1AS DE

30. EN LA EMISION DE 11:OO AM A 2:30 PM DE LUNES A VIERNES. BoNIFIcAcIoN BANNER

vttww.elcorrillodemao.com Y UNA PUBUcAcIoN DtARtA El{ REDES SOCTALES

Para constancia se firma en Cali, a los diez (10) dias del mes de Agosto de 2015.

DURAC|6N DE CUftA iut-{S

Coodinadora de Pautas

Avenida 4 Norte No. 8N - 67 CIf.40? Edificio Don Sebas

Telefonos:668 82 42 - 668 61 aB - Cali

e-mail: acertarpublicidad@gmail.com
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CERTIFICADO

POR MEDIO DE LA PRESENTE CERTIFICO QUE LA EMPRESA
"ACERTAR PUBLICIDAD LTDA' SE ENCUENTRA A PAZ Y SALVO
EN EL PAGO DE APORTES SEGURIDAD SMIAL, FONDOS DE
PENSIONES Y PARAFISCALES.

PARA CONSTANCIA SE FIRMA EN SANTIAGO DE CAU A LOS CINCO
(0s) D1AS DEL MES DE AGOSTO DE 201s.

Tarjeta Profesional No. 35216-T
Tel: 668 61 48 Cel.: 3O1 411 02 81

Avenida 4 Norte No. BN - 67 Af .402 Edificio Don Sebas

Tel6fonos: 668 82 4?- 668 61 48 - Cali

e-mail: acertarpublicidad@gmail'com

TARAPUES WALTEROS
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