Bogotd, D.C., 25 de mayo de 2018

Sefiores
Instituto Colombiano para la Evaluacion de la Educacion ICFES
La ciudad

Ref.: Radicacién cuenta de cobro Contrato No. 048 de 2018 ZOQZOOD qoﬁg Z,_ﬂ»-
2018200010352

En atencidn a la Comunicacién 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 ejecucidn contractual

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

- Cuenta de cobro

- Copia de la Certificacion Bancaria

- Carta para solicitud de deducciones.

- Copia comprobante de pago de seguridad social y aportes parafiscales

- Copia del Registro Civil: Karol Estefany Ballén Ortiz

Cordialmente,

C.Ci No. 53.932.234 de Fusagasuga



Codigo: G3-
i ;,';;’ggg‘;,‘;‘;g CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO Y RECIBO A SATISFACCION DEL  |FT00L
htrhbghics: Versién: 1 [
I ... . .. . BIEN O SERVICIO CONTRATADO .
@ v nucktién wf‘&sM . L e 9
En ejerclclo del control de ejecucién, cetifico el cumpllmiento deI objeto ' obllgaclén con corte a la fecha de :::t'::c‘;‘:l on:
certlﬂcaclén, del sigulente contrato: Nota (sl los datos NO son correctos o NO estan diligenciados en.
su totaiidad, -NO se puede radicar la cuenta en Ia Subdirecci6n Financiera Y Contable). 25/05/2018 I
Contrato No: 48 Fecha de contrato: | 04/01/2018 |JomPre €| JENNY PAOLA ORTIZ REINA
No. de factura o Contrato con adicién ' - p
d to eq e: 5 (marque con una X) s1 NO X 53'932'2344
- i
o o ¢ narese Pago namero: 5 ::;':rdf #  ox| 01/05/2018 |a| 31/05/2018

DESCRIPCION DE LOS PRODUCT os Y/SERVICIOS RECIBIDOS* (con base en.el contrato yla forma de pago aII| definidas):

*Relacione los productos y/o servicios prestados durante el perlodo certifi cado, o informe de actlvidades
presentado al supervisor del contrato, o es necesario rélacionar 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 servlélos relacionados se ‘rec,lvbiel;on a satisfaccién, se realizaron durante el 'perlodo referido, 'y se
encuentran detallados ‘en el informe presehtado por e’l 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 parafiscales.
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“"‘é:;':m de _ Noimbre Centro de Costo* . Monto a Pagar
CCAT02 Subdireccién 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 Cafién Vargas

: i
NorahSyony
CARGO: Subdirectora de Desarrollo de Aplicaciones
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& NUEVOPAIS INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL

Codigo: 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 Resolucién 000474 de 2015, se

procede a dar ainforme de ejectcion del contrato No. 048, como sustento de la certificacion -

MroeEe

de cumplimiento que fundamenta el pago a efectuar.

1. INFORMACION CONTRATISTA

CONTRATISTA: | JENNY PAOLA ORTIZ REINA

{

C.C./C.E. No.; | 53932234

PERIODO DEL INFORME: | Desde [01/05/2018 Y | Hasta | 31/05/2018 I [INFORME No.: |5

2. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato N° 048 Fecha de inicio 04/01/2018 Fecha de terminacion | 31/12/2018

Objeto del Contrato: De conformidad con la clausula SEGUNDA, ¢l objeto del contrato se estableci6 de la siguiente

manera: “Prestar los servicios técnicos para el anélisis funcional de requerimientos en todos lo relacionado
con la implementacién del proyecto PRISMA (Procesos Integrados de GESTION Misional del ICFES) y demés

proyectos que le sean asignados”

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: Conforme a la
cléusula SEPTIMA del contrato, el valor del mismo fue por
la suma de CUARENTA Y SIETE MILLONES
NOVECIENTOS  OCHENTA Y CINCO MIL
NOVECIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS
($47.985.996) M/CTE. /

VALOR EJECUTADO A LA FECHA DEL PRESENTE
INFORME: E| valor ejecutado fue por la suma de
(QUINCE MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y
CINCO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y DOS)

($15.995.332) MCTE.G
(

SALDO DEL CONTRATO:

(TREINTA Y UN MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA
MIL SEISCIENTOS SESENTA Y CUANTRO) ($
31.990.664) M/CTE. \

PLAZO DE EJECUCION: De acuerdo a la clausula
OCTAVA del contrato, el plazo del mismo se pacté en
DOCE (12) meses, contados a partir de la fecha
suscripcién del acta de inicio.

DESARROLLO DEL
CONTRATO: ¢

El objeto del contrato se ha venido desarrollando de la siguiente manera:
e E/ 04 de enero de 2018 se suscribié el contrato entre las partes contratantes.
El 05 de enero de 2018 se firmd el acta de inicio del contrato, en su calidad

de supervisor del contrato No. 048




Cadigo: G3-FT004
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&_NUEVO PAIS INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL

(® MINEDUCACION %M

Version: 1

3. INFORMACION FINANCIERA

FORMA DE PAGO: De conformidad con lo establecido por la cldusula OCTAVA del contrato, la forma de pago

) rindico’"de lasiguiente manera: “El ICFES pagara al CONTRATISTA el valordel-contrato
de la siguiente manera: 12 pagos mensuales por valor de TRES MILLONES
NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS
M/CTE ($3.998.833,00), 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. 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 25/01/2018 implementacion del proyecto PRISMA (Procesos
Integrados de GESTION Misional del ICFES) y demas

proyectos que le sean asighados — Pago 1

2 26/02/2018 Prestar los servicios técnicos para el anélisis funcional | $3.998.833
de requerimientos en todos lo relacionado con la
implementacién del proyecto PRISMA (Procesos
Integrados de GESTION Misional del ICFES) y deméas
proyectos que le sean asignados — Pago 2

3 26/03/2018 Prestar los servicios técnicos para el anélisis funcional | $3.998.833
de requerimientos en todos lo relacionado con la
implementacion del proyecto PRISMA (Procesos
Integrados de GESTION Misional del ICFES) y demés
proyectos que le sean asignados - Pago 3

4 25/04/2018 Prestar los servicios técnicos para el anélisis funcional | $3.998.833
de requerimientos en todos lo relacionado con la
implementacién del proyecto PRISMA (Procesos
Integrados de GESTION Misional del ICFES) y demés
proyectos que le sean asignados - Pago 4

Olenlenlen|n|on|om|lvnlen

PAGO QUE SE EFECTUA A LA 1 2 3 4 5 6 7 8 10 | 11 | 12
FECHA DEL PRESENTE X

INFORME

4. DETALLE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO
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Cédigo: G3-FT004

NUEVO PAIS INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL
__@Mmsnuuclou %m’

Version: 1

ACTIVIDADES EJECUTADAS

porcentaje de
ejecucion

Obligacion: 1. Apoyar los ajustes a los procesos archivisticos en cuanto a la conservacién

-y/o—apoyar=como—analista-funcional -a través -del -levantamiento -de ‘requerimientos=y |-

especificacién funcional en todo lo relacionado con la implementacion del proyecto PRISMA
y demés proyectos que le sean asignados, siendo asi el interlocutor para los temas de
requerimientos con las demas areas del instituto y entes externos. 2. Apoyar la metodologia
de proyectos de desarrollo y/o mantenimiento de software definida por el ICFES. 3. Apoyar
la especificacion de requerimientos funcionales de los médulos que le sean encargados.

Actividad:
a) Refinamiento de los requerimientos determinados con prioridad alta para la entrega a
operaciones y que se estan ejecutando en el sprint actual:
HUAdicionales - Confirmar asignacién de material Hus No 1086.
HUAdicionales - Editar asignacién de material Hus No 1087
HUAdicionales - Asignacién material de ausentes Hus No. 1089.
HUAdicionales - Reglas de guardado. Hus 1090.
HUAdicionales - Filtro de bdsqueda por sesion. Hus No 1085

G WN

R

Identificacion de Historias de usuario para publicacién de resultados histéricos Saber Pro
y TyT:

Historia 1103 Reporte de resultados histéricos Pro — Instituciones
Historia 1104 Reporte de resultados histéricos Pro — Sede

HU 1105 Reporte de resultados histéricos Pro - Programa Académico
HU 1106 Reporte de resultados histéricos Saber TYT - Instituciones

©ooN®

Soporte: Carpeta en la ruta especificada que contiene las historias mencionadas,
extraidos de la herramienta Icescrum.

WICFESSERV5\jortiz@contratista.icfes.gov.co$12018\Pago 5\Historias de usuario

100%

Obligacion: 13. Asistir y participar en el desempefio de su rol en la reunién de prototipos
en acomparfiamiento del disefiador web. 5. Apoyar en la realizacién de las pantallas
prototipo de los requerimientos que le sean encargados.

Actividad:

- Refinamiento y aprobacién prototipo Gestion de Holguras Informe de Aplicacion.

Soporte: Carpeta en la ruta especificada que contiene los prototipos mencionados.
http:/iwww2.icfesinteractivo.gov.col/icescrum/p/PROJ2#sandbox
\ICFESSERV5\jortiz@contratista.icfes.gov.co$12018\Pago 5\Prototipos

100%
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Obligacion: 12. Asistir y participar en desempefio de su rol en la reunién de viabilidad
3 | técnica en acompariamiento de los arquitectos y lideres de desarrollo para los
requerimientos funcionales solicitados por los usuarios. 18. Apoyar a la subdireccién de

Desarrollo_de.Aplicaciones_escalando todos los issues.considerados controles. de cambio-.—

para-que sean-evaluados. 10C>>%

Actividad:

- Capacitacion funcional entrega a operaciones Informe de Aplicacidn sesién 1.

- Capacitacion funcional entrega a operaciones Informe de Aplicacion sesién 2.

- Revisién y aprobacion de prototipos con el usuario.

- Reunidn para socializacion del prototipo de gestion de adicionales en informe del
delegado.

- Estimacion de historias de usuario.

- Taller de priorizacién de historias de usuario.

Soporte: Carpeta en la ruta especificada que contiene los listados de asistencia a las
reuniones.

WICFESSERV5\jortiz@contratista.icfes.gov.co$12018\Pago 5\Reuniones
4 | Obligacion: 28. Las demas obligaciones que el supervisor considere conveniente para el

cumplimiento del objeto contractual.
Actividad: 104

- Realizar la validacién de los casos reportados a través de Orfeo que se
relacionaban directamente con la publicacién de resultados individuales de la
prueba saber 359 2017 que se realizé a través de Prisma.

Soporte: Carpeta en la ruta especificada que contiene todas las respuestas a los casos
gue se enviaron a los usuarios.

WCFESSERVS5\jortiz@contratista.icfes.gov.co$12018\Pago 5\PQR’s

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

6. CONSTANCIAS

El supervisor o interventor Marcela Cafibn Vargas acredité que el contrato se ejecuté en el porcentaje
correspondiente a satisfaccion, el contratista cumplio a cabalidad con las obligaciones pactadas en el mism—= o, y

no se le impusieron multas.

Marcela Cafién 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 Profesior—rales
y a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de=

Aprendizaje segtn corresponda.
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL

Caédigo: G3-FT004

Version: 1

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 arﬁériﬁo}; se firma 'elwp;resréhfé mformeel (25) de (05) de (2018)

\yealornt

L\ (\ \ &
r——\“"-
Jenny P;E Ortiz Reina Marcela Caiién Vargas

Voralalpeitn

Marcela Cafién Vargas

Subdirectora de desarrollo de

Contratista Subdirectora de desarrollo de ———
aplicaciones aplicaciones
Elaboré Revisé Aprobé




EL INSTITUTO COLOMBIANO PARA LA EVALUACION DE LA EDUCACION

DEBEA: , E

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 Gestion Misional del ICFES) y demas proyectos que le sean
asighados segun el contrato de prestacion de servicios No 048 del 04 de enero de 2018,

pago 5.

Favor consignar de la siguiente manera:

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




Bogoté D.C., 25 de mayo del 2018

Sefores

Instituto Colombiano para la Evaluacién de la Educacién ICFES - - —

Subdireccién Financiera y Contable
Ciudad

Asunto: Solicitud disminuciones en la base de la retencién en la fuente de la cuenta del mes de mayo
de 2018.

De acuerdo en el articulo 17 de la Ley 1819 de 2016, y al parégrafo 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 retencién en la fuente como independiente por rentas de trabajo.

Conforme con los decretos 4713 de 2005, 2271 de 2009; fa Ley 1819 del 2016 y demds 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 mayo,
se incluyeron los devengos que obtuve del ICFES por el mismo periodo. (Articulo 4 Decreto
Regulatorio 2271 del 2009).

JENNY PAOLW REINA —~
C.C.153.932.234de Fusagasuga
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Bancaria

Miércoles, 21 de Marzo de 2018

A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que JENNY PAOLA ORTIZ REINA identificado(a) con CC 53932234, a
la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el Banco los siguientes productos:

Nombre Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 69917672016 2013/12/30 ACTIVA

* Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Sj desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los siguientes nimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquitla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 - Resto
del pafs: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Dl 0. U

Paula Andrea Vélez Gomez

Gerente Estrategia Canal Telefénico

Rancolombhia
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