
                                              INFORME DE ACTIVIDADES O EJECUCIÓN DEL 21  DE JUNIO AL 20 DE JULIO DEL 2021 

NOMBRE CONTRATISTA:  MONICA MARCELA CORTES MONROY CONTRATO N.º      2662 DE 2021 

OBJETO DEL CONTRATO: 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS PERSONALES PARA EJECUTAR ACTIVIDADES DE RECONOCIMIENTO PREDIAL EN EL PROCESO DE 
ACTUALIZACIÓN CATASTRAL DEL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO - META 

GRUPO:  ACTUALIZACIÓN CATASTRAL  ACTA No. 2 

 OBJETO DEL CONTRATO CUANTIFICACIÓN 

 

1- ESTUDIAR, CLASIFICAR Y EJECUTAR DE MANERA INTEGRAL LOS TRÁMITES 
DE OFICINA Y TERRENO QUE LE SEAN ASIGNADAS, CONFORME A LAS 
NORMAS Y PROCEDIMIENTOS CATASTRALES, ELABORANDO LA RESPECTIVA 
RESOLUCIÓN. 

● ESTUDIE, CLASIFIQUE Y EJECUTE DE MANERA INTEGRAL LOS 
TRÁMITES DE OFICINA Y TERRENO QUE LE SEAN 
ASIGNADAS, CONFORME A LAS NORMAS Y 
PROCEDIMIENTOS CATASTRALES, ELABORANDO LA 
RESPECTIVA RESOLUCIÓN.. 

DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL 
2021 

 

2.- CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES RENDIMIENTOS: EN MÉTODO 
DIRECTO PREDIOS EN PROPIEDAD HORIZONTAL N/A, EN 
CONDOMINIOS 15 PREDIOS/DÍA, EN NO PROPIEDAD HORIZONTAL 10 
PREDIOS/DÍA Y PREDIOS RURALES 8 DÍA. EN MÉTODO INDIRECTO 60 
PREDIOS/DÍA, EN CONDOMINIOS 30 PREDIOS/DÍA, EN NO 
PROPIEDAD HORIZONTAL 15 PREDIOS/DÍA Y PREDIOS RURALES 12 
DÍA. (LOS PREDIOS ACEPTADOS PARA EL RENDIMIENTO DEBEN 
CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES REQUISITOS INFORMACIÓN 
COMPLETA ALFANUMÉRICA (DATOS GENERALES Y JURÍDICOS), 
INFORMACIÓN GRAFICA TERMINADA Y EN ESTADO DE VALIDACIÓN 
(CARGUE DE ÁREAS GEOGRÁFICAS) Y FOTOGRAFÍA DEL PREDIO Y 
SOPORTES CARGADOS (EN CASO DE SER NECESARIO) 

 

 

 
 

 

 

 

 

● 2- DESARROLLÉ ACTIVIDADES PREVIAS DE ALISTAMIENTO 
DE LA INFORMACIÓN REFERENTES A LOS PREDIOS 
ASIGNADOS. 
 DESARROLLÉ UN RENDIMIENTO EQUIVALENTE A 275   
PREDIOS DENTRO DEL PERIODO DEL 21 DE JUNIO AL 20 DE 
JULIO DE 2021 CON LOS SIGUIENTES PREDIOS 

SECTOR PREDIOS 
DIRE
CTO 

INDIRE
CTO 

LA LLANERITA 
5000100030000000122930
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000122940
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000122950
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000122960
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000122970
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000122980
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000122990
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000123000
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000123010
00000000 0 1 

LA LLANERITA 
5000100030000000123020
00000000 0 1 

DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL 

2021 



















P A G A D O

1070540764

2021/07/26 1070540764

TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 42.600 42.600

Pensión 1 54.600 54.600

Riesgos Laborales 1 30.500 30.500

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 127.700 127.700

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 42.600 0 0 0 0 0 0 42.600 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

231001 Colfondos 800227940-6 54.600 0 0 0 0 0 0 54.600 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 30.500 30.500 0 0 30.500 305 30.500 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 52435728 MONICA MARCELA CORTES 
MONROY

CARRERA 50 64B -43 
TR 2 604 8141034 monicamarcela2@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-06 2021-06 N 52135950 $127.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

51491136 24/06/2021



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 52435728 CORTES MONROY MONICA MARCELA 59 0 N X 231001 1.249.600 200.000 0 0 0 0 EPS008 1.249.600 156.200 14-23 1.249.600 3 30.500 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 52435728 MONICA MARCELA CORTES 
MONROY

CARRERA 50 64B -43 
TR 2 604 8141034 monicamarcela2@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-06 2021-06 N 52135950 $127.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

51491136 24/06/2021

Familia
Typewritten text
Monica Marcela cortes monroy
CC: 52435728



CONCEPTO Y/O DESCRIPCION VALOR TOTAL

 $                              3.124.732,00 

NIT: 899999004-9

CIUDAD: VILLAVICENCIO

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR
ARTÍCULO 1.6.1.4.12 DECRETO 1625 DE 2016 ÚNICO REGLAMENTARIO EN MATERIA TRIBUTARIA - SUSTITUIDO POR EL 

DECRETO 358 DE 2020 

INSTITUTO GEOGRÁFICO AGUSTÍN CODAZZI – TERRITORIAL META

DIRECCIÓN:CALLE 17 39 70

DATOS DE LA PERSONA NATURAL BENEFICIARIA DEL PAGO

NÚMERO TELEFÓNICO:  3192097158

NOMBRE PROVEEDOR: MONICA MARCELA CORTES MONROY NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN: 52435728

No. 

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO: 20 DE JULIO DEL 2021

GESTIÓN FINANCIERA

2

GESTIÓN FINACIERA - TERRITOTAL META 

CÓDIGO ACTIVIDAD ICO: 7110

Nº PAGO VALOR UNITARIOCANT.

DESCRIPCIÓN DE GASTO

SON: TRES MILLONES CIENTO VEINTI CUATRO MIL SETECIENTOS TREINTA Y DOS  PESOS

FIRMA:

PRESTACIÓN DE SERVICIOS PERSONALES PARA 

EJECUTAR ACTIVIDADES DE RECONOCIMIENTO 

PREDIAL EN EL PROCESO DE ACTUALIZACIÓN 

CATASTRAL DEL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO- META

1  $                                    3.124.732,00  $                                    3.124.732,00 
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