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

NOMBRE CONTRATISTA: MONICA MARCELA CORTES MONROY CONTRATO N.2 2662 DE 2021

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

GRUPO: ACTUALIZACION CATASTRAL ACTA No. 2

OBJETO DEL CONTRATO

CUANTIFICACION

DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL
2021

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

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

DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL
2021

2.- CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES RENDIMIENTOS: EN METODO
DIRECTO PREDIOS EN PROPIEDAD HORIZONTAL N/A, EN
CONDOMINIOS 15 PREDIOS/DIA, EN NO PROPIEDAD HORIZONTAL 10
PREDIOS/DIA Y PREDIOS RURALES 8 DIA. EN METODO INDIRECTO 60
PREDIOS/DIA, EN CONDOMINIOS 30 PREDIOS/DIA, EN NO
PROPIEDAD HORIZONTAL 15 PREDIOS/DIA Y PREDIOS RURALES 12
DIA. (LOS PREDIOS ACEPTADOS PARA EL RENDIMIENTO DEBEN
CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES REQUISITOS INFORMACION
COMPLETA ALFANUMERICA (DATOS GENERALES Y JURIDICOS),
INFORMACION GRAFICA TERMINADA Y EN ESTADO DE VALIDACION
(CARGUE DE AREAS GEOGRAFICAS) Y FOTOGRAFIA DEL PREDIO Y
SOPORTES CARGADOS (EN CASO DE SER NECESARIO)

2- DESARROLLE ACTIVIDADES PREVIAS DE ALISTAMIENTO
DE LA INFORMACION REFERENTES A LOS PREDIOS
ASIGNADOS.

DESARROLLE UN RENDIMIENTO EQUIVALENTE A 275
PREDIOS DENTRO DEL PERIODO DEL 21 DE JUNIO AL 20 DE
JULIO DE 2021 CON LOS SIGUIENTES PREDIOS

DIRE | INDIRE
SECTOR PREDIOS CTO |CTO
5000100030000000122930
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000122940
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000122950
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000122960
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000122970
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000122980
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000122990
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123000
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123010
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123020
LA LLANERITA 00000000 0 1
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| 5000100030000000123030

LA LLANERITA

00000000

LA LLANERITA | 00000000 0 1
5000100030000000123050
LA LLANERITA I 00000000 0 ]
| 5000100030000000123060
LA LLANERITA | 00000000 0 1
5000100030000000123070 L
LA LLANERITA | 00000000 0 1
| 5000100030000000123080 1
LA LLANERITA | 00000000 P 0 1
5000100030000000123090
LA LLANERITA 00000000 0 1
| 5000100030000000123100 f
LA LLANERITA | 00000000 0 1
5000100030000000123110 T |
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123120
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123130
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123140
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123150
LA LLANERITA 00000000 i io 1
5000100030000000123160
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123170
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123180
LA LLANERITA | 00000000 0 1|
| 5000100030000000123190 |
LA LLANERITA | 00000000 B o 1|
5000100030000000123200
LA LLANERITA | 00000000 0 1
 5000100030000000123210
LA LLANERITA 00000000 0 1 |
5000100030000000123230 i
LA LLANERITA 00000000 .0 11!
5000100030000000123350 | .
LA LLANERITA 00000000 0 | L |
| 5000100030000000124230 lf
0|




LA LLANERITA

LA LLANERITA

00000000

5000100030000000123050
LA LLANERITA 00000000 0 1
| 5000100030000000123060
LA LLANERITA 00000000 0 [ 1
5000100030000000123070
LA LLANERITA 00000000 | o 1
5000100030000000123080
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123090 T |
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123100 | |
LA LLANERITA 00000000 [t 1
5000100030000000123110 | |
LA LLANERITA 00000000 lii o 1
5000100030000000123120
LA LLANERITA 00000000 i 1
5000100030000000123130
LA LLANERITA | 00000000 S ]
5000100030000000123140
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123150
| LA LLANERITA 00000000 I o] 1
5000100030000000123160
LA LLANERITA 00000000 Y 0 1
5000100030000000123170 |
LA LLANERITA 00000000 0| 1
5000100030000000123180
LA LLANERITA 00000000 0 1
| 5000100030000000123190 |
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000123200
LA LLANERITA 00000000 P 20 1
5000100030000000123210
LA LLANERITA 00000000 B0 1
5000100030000000123230
LA LLANERITA 00000000 .0 1
5000100030000000123350
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000124230 ¥
O ||' . l
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LA LLANERITA

LA LLANERITA
LA LLANERITA
LA LLANERITA
5000100030000000124280 l
LA LLANERITA 00000000 1
|5000100030000000124290
LA LLANERITA 00000000 l 1
5000100030000000124300
LA LLANERITA 00000000 1
| 5000100030000000124310
LA LLANERITA 00000000 1
15000100030000000124320
LA LLANERITA 00000000 1
5000100030000000124330
LA LLANERITA 00000000 1
|5000100030000000124340
LA LLANERITA 00000000 ]
| 5000100030000000124350
LA LLANERITA | 00000000 1
5000100030000000124360
LA LLANERITA 00000000 1
5000100030000000124370
LA LLANERITA 00000000 1]
5000100030000000124390
LA LLANERITA 00000000 | 1
5000100030000000126380
LA LLANERITA 00000000 1
| 5000100030000000126390
LA LLANERITA 00000000 0
| 5000100030000000126400
LA LLANERITA | 00000000 1
5000100030000000126410
LA LLANERITA F00000000 1
5000100030000000126420
LA LLANERITA 00000000 1
| 5000100030000000126430 |
LA LLANERITA 00000000 0]




LA LLANERITA

5000100030000000126450

LA LLANERITA | 00000000
| 5000100030000000126460
| LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126500 |
LA LLANERITA | 00000000
5000100030000000126510
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126540
| LA LLANERITA 00000000
| 5000100030000000126550
LA LLANERITA 00000000
| 5000100030000000126570 |
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126580
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126600
| LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126610
LA LLANERITA 00000000
| 5000100030000000126620
LA LLANERITA 00000000
| 5000100030000000126630
LA LLANERITA 00000000 |
5000100030000000126640
| LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126650
LA LLANERITA 00000000
| 5000100030000000126660
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126670
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126700
LA LLANERITA 00000000 |
| 5000100030000000126710
LA LLANERITA | 00000000
(ak 5000100030000000126720
| LA LLANERITA | 00000000
5000100030000000126730

[ LA LLANERITA

00000000




LA LLANERITA
LA LLANERITA
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126790
LA LLANERITA 00000000
5000100030000000126910
LA LLANERITA 00000000 oo | -
5000100030000000127040 §
LA LLANERITA 00000000 B o
5000100030000000129000
LA LLANERITA 00000000 0 1
5000100030000000129240 -
LA LLANERITA 00000000* R 2
BARRIO
SESQUICENTENARIO | 50001010500000302 2 38
50001010500000373 0| 49
| 50001010500000398 0 38
50001010500000400 1 0
| 50001010500000401 2 16
50001010500000402 0 38
| 50001010500000403 4 5
150 185

TOTAL

275




DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL
2021

3.- LOS PREDIOS ACEPTADOS CON EL RENDIMIENTO DESCRITO EN LA OBLIGACION
ANTERIOR DEBEN CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES REQUISITOS: VERIFICAR QUE LA

PLASMEN LOS DATOS GENERALES Y JURIDICOS CONFORME LOS DOCUMENTOS
EXISTENTES POR CADA PREDIO OBJETO DE INTERVENCION EN EL RECONOCIMIENTO
PREDIAL; AUNADO A LO ANTERIOR, LA INFORMACION GRAFICA SE DEBE ENTREGAR EN
ESTADO TERMINADO E IGUALMENTE AGOTAR FAVORABLEMENTE LA ETAPA DE
VALIDACION, SE DEBE TENER OBSERVANCIA QUE LAS AREAS GEOGRAFICAS, LAS

FOTOGRAFIAS DEL PREDIO JUNTO CON SUS SOPORTES DEBEN ESTAR DEBIDAMENTE
CARGADOS EN EL SISTEMA: CICA ( EN CASO DE SER NECESARIO)."

INFORMACION ALFANUMERICA SE ENCUENTRE COMPLETA; ES DECIR, QUE SE |

|

s 3.L0S PREDIOS INCLUIDOS SEN ES'ﬂ.-‘. PERIODO CUMPLEN CON ms; b

REQUISITOS DESCRITGS
DIRECTO |
PREDIOS | |'s | INDIRECTOS |
PREDIOS NPH RURAL 6 | 75
PREDIOS NPH URBANO 9 185
TOTAL 15 260

PARA UN TOTAL DE 275 PREDIOS

DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL
2021

4.- REALIZAR LAS INSPECCIONES CATASTRALES A LOS PREDIOS DE LAS ZONAS QUE LE
SEAN ASIGNADOS.

® 4- Realicé inspeccion catastral mediante método directo e

PREDIOS DIRECTOS | INDIRECTOS
PREDIOS NPH RURAL b 75
PREDIOS NPH URBANO 9 185
TOTAL 15 260

PARA UN TOTAL DE 275 PREDIOS

DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL

5.- RECOPILAR Y VERIFICAR EN TERRENO LOS DOCUMENTOS NECESARIOS PARA

2021 EFECTUAR EL TRAMITE, TALES COMO DOCUMENTO DE IDENTIDAD DE LOS bt bl |
AN o T | | : realizacion de la actividad
PROPIETARIOS, TITULOS DE DOMINIO Y FOLIOS DE MATRICULA INMOBILIARIA.
e 6- Tomé evidencia fotografica de los predios y sus construcciones
conforme a los manuales y procedimientos vigentes. Las fotografias
corresponden los siguientes predios:
DEL 21 AL 20 DE JULIO DEL PREDIOS DIRECTOS | INDIRECTOS
2021 6.- TOMAR LAS FOTOGRAFIAS DEL PREDIO Y SUS CONSTRUCCIONES, CONFORME A LOS PREDIOS NPH RURAL . 75
MANUALES Y PROCEDIMIENTOS VIGENTES. e AHANG : o
TOTAL 15 260
PARA UN TOTAL DE 275 PREDIOS
e 7- Registré la informacion predial mediante el aplicativo de CICA
MOVIL & CICA WEB
PREDIOS DIRECTOS | INDIRECTOS
P2 A 20 QEJUUO o 7.- REGISTRAR LA INFORMACION PREDIAL EN EL MEDIO DETERMINADO POR EL IGAC | | PREDIOS NPH RURAL 5 &
A (FICHA PREDIAL O APLICATIVO PARA DISPOSITIVO MOVIL). PREDIOS NPH URBANO 9 185
TOTAL 15 260

PARA UN TOTAL DE 275 PREDIOS

e 8- DIGITALIZAR EN LA BASE GRAFICA CATASTRAL OFICIAL EL
TERRENO Y CONSTRUCCION ACTUALIZADOS, DE ACUERDO comﬂ




DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

s ol

8.- DIGITALIZAR EN LA BASE GRAFICA CATASTRAL OFICIAL EL TERRENO
Y CONSTRUCCION ACTUALIZADOS, DE ACUERDO CON NORMAS Y
PROCEDIMIENTOS ESTABLECIDOS, GARANTIZANDO LA INTEGRALIDAD

ENTRE LA INFORMACION GRAFICA, ALFANUMERICA CATASTRAL Y

REGISTRAL.

- == 3 - "'1'

NORMAS Y PROCEDIMIENTOS ESTABLECIDOS, GARANTIZANDO|

LA INTEGRALIDAD ENTRE LA IN:FORMACiéﬁ_"
ALFANUMERICA CATASTRAL Y REGISTRAL ‘

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

9.- PROYECTAR Y GRABAR LAS RESOLUCIONES RESULTANTES DEL |
TRAMITE.

e 9- DURANTE EL PERIODO DEL PRESENTE INFORME NO
SE SOLICITO LA REALIZACION DE LA ACTIVIDAD

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

10.- PROYECTAR DENTRO DE LOS TERMINOS DE LEY, RESPUESTA A LOS
OFICIOS, CONSULTAS Y PETICIONES DE LOS TRAMITES QUE LE SEAN
ASIGNADOS.

e 10- DURANTE EL PERIODO DEL PRESENTE INFORME
NO SE SOLICITO LA REALIZACION DE LA ACTIVIDAD

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

11.- LA CONTRATISTA DEBE CONTAR CON LOS EQUIPOS (PDA, TABLET,
CELULAR, CINTA METRICA Y TRANSPORTE, ETC.) Y SERVICIOS
(INTERNET, TRANSPORTE, ETC.) NECESARIOS E INDISPENSABLES PARA
SU DESARROLLO, DE TAL FORMA QUE GARANTICEN OPTIMOS
RESULTADOS. -

e 11 - CUENTO CON LOS EQUIPOS (PDA, TABLET,
CELULAR, CINTA METRICA Y TRANSPORTE, ETC.) Y
SERVICIOS (INTERNET, TRANSPORTE, ETC)
NECESARIOS E INDISPENSABLES PARA SU
DESARROLLO, DE TAL FORMA QUE GARANTICEN
OPTIMOS RESULTADOS.

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

12.- GARANTIZAR LA CUSTODIA DE LA DOCUMENTACION RECIBIDA
RADICADA POR SISTEMA DE INFORMACION CATASTRAL Y

CORRESPONDENCIA.

e 12- DURANTE EL PERIODO DEL PRESENTE INFORME
NO SE SOLICITO LA REALIZACION DE LA ACTIVIDAD.

DEL 21 AL 20 DE JULIO

13.- ORIENTAR A LOS USUARIOS EN LOS TEMAS INHERENTES A LA

e 13- DURANTE EL PERIODO DEL PRESENTE INFORME

DEL 2021 INFORMACION CATASTRAL REQUERIDA, DE LOS TRAMITES QUE LE e SE SOLICTTE LA REALIZACION DE LA ACTIERAD
SEAN ASIGNADOS.
e 14- CUMPLi CON LOS RENDIMIENTOS ESTABLECIDOS
PARA LA FECHA DE CORTE, HACIENDO ENTREGA DE
LOS i T b
DEL 21 AL 20 DEJULIO |14 - CUMPLIR CON LOS RENDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS POR || PREDIOS DIRECTOS | INDIRECTOS
DEL 2021 EL INSTITUTO, LA ENTREGA DE LOS TRABAJOS ASIGNADOS Y CON LA || PREDIOS NPH RURAL 6 i /75!
CALIDAD REQUERIDA. PREDIOS NPH URBANO of w_“_/18'5
TOTAL 15|  260]

PARA UN TOTAL DE 275 PREDIOS




DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

15.- ASUMIR EL VALOR DEL TRANSPORTE A LOS PREDIOS QUE
REQUIEREN INSPECCION DE TERRENO DENTRO DEL PROCESO DE
CONSERVACION CATASTRAL Y SUMINISTRAR EL DISPOSITIVO DE

CAPTURA REQUERIDO PARA LA TOMA DE INFORMACION EN CAMPO
(PDA, CELULAR, ETC.).

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

| 16.- REALIZAR LOS DESPLAZAMIENTOS QUE SE REQUIERAN PARA DAR
CUMPLIMIENTO AL OBJETO CONTRACTUAL.
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® 15- DURANTE EL PERIODO DEL PRESENTE INFORME!

NO SE SOLICITO LA REALIZACION DE LA ACTIVIDAD. (NO
SE REALICE ACTIVIDADES DE CONSERVACION).

e ———— — S

SRR p—

® 16- REALICE LOS DESPLAZAMIENTOS QUE SE

REQUIERAN PARA DAR CUMPLIMIENTO AL OBJETO!

CONTRACTUAL.

DEL 21 AL 20 DE JULIO

DEL 2021

17.1. ENTREGAR INFORMES DE VISITA DE TERRENO Y MENSUALES QUE

LE SEAN REQUERIDOS EN CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO. |

—

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

— — — — e

® 17.1- ELABORE UN (01) INFORME CORRESPONDIENTE
A LA PRIMERA CUENTA DE LAS ACTIVIDADES DE M
CONTRATO

— =

17.2. LA CONTRATISTA DEBERA ENTREGAR INFORMES MENSUALES DE
AVANCE DE EJECUCION DEL CONTRATO.

e 17.2. ENTREGUE UN (01) INFORME DE ACTIVIDADES|
REQUERIDO POR LA COORDINACION|

MENSUAL
GENERAL DEL PROYECTO.

'DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

17.3. LA CONTRATISTA DEBERA ENTREGAR EL INFORME EINAL DE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DENTRO DEL TERMINO DE EJECUCION
DEL CONTRATO. |

== =

e 17.3. ENTREGUE UN (01) INFORME DE ACTIVIDADES
MENSUAL DE ACUERDO CON EL AVANCE DE LA
EJECUCION DEL PROYECTO.

DEL 21 AL 20 DE JULIO
DEL 2021

gt AT

MONICA M. CORTES

MONROY

Reconocedor Integral

L ET

I

17.4. LA CONTRATISTA DEBERA ENTRE(E;?/(I\J PLAN DE TRABAJO Y
CRONOGRAMA AL INICIO DE LA EJECUCION DEL CONTRATO.

|
e 17.4. DURANTE EL PERIODO DEL PRESENTE INFORMEE

NO SE SOLICITO LA REALIZACION DE LA ACTIVIDAD.

l

4 NELS ARDO OROZCO
BRINEZ

. Bo Lider Reconocimiéento

R
atl ' l‘n‘—-‘ L

------

ZULLY CATALINA SABOGAL

Vo. Bo Coordinadora General

1
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 52435728 MONICA MARCELS CORTES | CARRERASDC4843 | 8141034 | monicamarcela2@gmail.com | EXONERADO PAGO 51491136 241062021 TIPO FECHAPAGO | NOMERO | EMPLEADOS e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2021-06 2021-06 N 521l $127.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 42.600 0 0 0 0 0 0 42.600 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
231001 Colfondos 800227940-6 54.600 0 0 0 0 0 0 54.600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 30.500 30.500 0 0 30.500 305 30.500 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 42.600 42.600
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 54.600 54.600
ICBF Riesgos Laborales 1 30.500 30.500
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ | [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 127.700 127.700

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 52435728 MONICA MARCELS CORTES | CARRERASDC4843 | 8141034 | monicamarcela2@gmail.com | EXONERADO PAGO 51491136 241062021 TIPO FECHAPAGO | NOMERO | EMPLEADOS e
PARAEEELfE')-ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2021-06 2021-06 N 52135950 $127.700
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
HEEHE 8 gondo) Fondo i
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - | voluntari | voluntario | pensional : X Icotizacion 7| cod. € . | codigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
3 HH %
a s & S solidaridad 8
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

Monica Marcela cortes monroy
CC: 52435728

ity

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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Monica Marcela cortes monroy
CC: 52435728


No.

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

DECRETO 358 DE 2020

INSTITUTO GEOGRAFICO AGUSTIN CODAZZI - TERRITORIAL META

GESTION FINANCIERA
NIT: 899999004-9
CIUDAD: VILLAVICENCIO

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO: 20 DE JULIO DEL 2021

DATOS DE LA PERSONA NATURAL BENEFICIARIA DEL PAGO
NOMBRE PROVEEDOR: MONICA MARCELA CORTES MONROY NUMERO DE IDENTIFICACION: 52435728

DIRECCION:CALLE 17 39 70

NUMERO TELEFONICO: 3192097158

CODIGO ACTIVIDAD ICO: 7110

DESCRIPCION DE GASTO

N° PAGO CONCEPTO Y/O DESCRIPCION CANT.

PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES PARA
2 EJECUTAR ACTIVIDADES DE RECONOCIMIENTO 1
PREDIAL EN EL PROCESO DE ACTUALIZACION
CATASTRAL DEL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO- META

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

FIRMA:

GESTION FINACIERA - TERRITOTAL META

VALOR UNITARIO

3.124.732,00 | $

VALOR TOTAL

3.124.732,00

3.124.732,00
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
MONICA MARCELA CORTES CARRERA 50 64B -43 EXONERADO PAGO o EMPLEADOS uPC
cc 52435728 8141034 monicamarcela2@gmail.com 51491136 24/06/2021 TIPO FECHA PAGO NUMERO
MONROY ThZ2904 N PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 1 3
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD [ PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2021-06 2021-06 N 26/07/2021 52135950 $127.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cadigo EPS Nombre NIT C 6n Obligatoria | UPC Adici Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora uprc
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS008 Compensar EPS B860066942-7 42,600 0 0 0 o 0 42,600 1
TOTALES PENSION
e Cotizacién Aporte Voluntario | Aporte Voluntario Aporte FSP - A FSP - . Valor Mora Valor Mora No.
Codga it Ll e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PiasMora | cioyoacion FSi el renas Afiliados
231001 Colfondos B00227940-8 54.600 0 o 0 0 o 0 54,600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion | Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 30.500 30.500 0 (1] 30.500 30.500 1
TOTALES CAJAS
Cadigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
2 = 4 - No. Administradoras | Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 42.600 42 600
0 0 [ [) | [ [ 0 Pension 1 54.600 54.600
ICBF Riesgos Laborales 1 30.500 30.500
0 o | 0 | 0 | 0 CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ | \CBF [) 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 [0} 0
TOTALES 3 127.700 127.700
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGD ASDCIADA CANTIDAD
ASOCIADA {(DIA/MES/ANO)
MONICA MARCELA CORTES CARRERA 50 64B -43 EXONERADO PAGO o EMPLEADOS uPC
cc 52435728 8141034 monicamarcela2@gmail.com 51491136 24/06/2021 TIPO FECHA PAGO NUMERO
MONROY TRZ90% N PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 1 3
FORMA CLASE NOMBRE . PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
PRESENTAGION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
ONICA i i spandianis BOGOTA D.C. BOGOTA. D.G. NO 2021-06 2021-06 N 26/07/2021 52135950 $127.700
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
- S i i 8 g Fondo Fondo ;
i 5 : &
oo | i, J—— R B e O R e B L ol - R e e e R H e e R e e e E
a H solidaridad 3
4
1 cc 52435728 CORTES MONROY MONICA MARCELA 58]0 N|X 231001 1.249.600 200.000 o 0 1] 1] EPS008 1.249.600 156.200 1423 1.249.600 3 30.500 0 0 0 0 0 0 [1]
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® . :
@ .compensar Imiplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 52435728 MONICA M,:ghﬁf'a’; CORTES CARRE’}&S@O‘Z“E 4| gi4103a monicamarcela2 @gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO e reaDos st
PARA;?E&"—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA i o
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD [ PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
ONICA i Independisnts BOGOTA D.C. BOGOTA DG, NO 2021-06 2021-06 24/06/2021 51491136 5259.000
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cadigo EPS Nombre NIT C ion Obligatoria | UPC Adici Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora uprc
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS008 Compensar EPS B860066942-7 113.600 0 0 0 o 0 0 113.600 1
TOTALES PENSION
e Cotizacién Aporte Voluntario | Aporte Voluntario Aporte FSP - A FSP - . Valor Mora Valor Mora No.
Codga it Ll e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PiasMora | cioyoacion FSP el renas Afiliados
231001 Colfondos B00227940-8 145.400 0 o 0 0 o 0 145.400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion ] Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Cadigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
= & 5 B MNo. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 113.600 113.600
0 0 [ 0 | 0 [ 0 Pension 1 145.400 145.400
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 0 [ [) | [ | 0 CCF [) 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
[ | [ ICBF [) ) 0
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 259.000 259.000
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO R e e RS G D CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
MONICA MARCELA CORTES CARRERA 50 64B -43 EXONERADO PAGO o EMPLEADOS uPC
cc 52435728 8141034 monicamarcela2@gmail.com TIPO FECHA PAGO NUMERO
MONROY TRZ90% N PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 1 3
FORMA CLASE NOMBRE . PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
ONICA I~ Independisnta BOGOTA D, C. BOGOTA. D.C. O 202106 2021-06 24/06/2021 51491136 $259.000
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES cCF PARAFISCALES
olsle 8[s g Fondo Fonda ?
No. de H H wlwlala =|e Cod. Voluntari | Veluntario nsional ; [Cotizacion /| Ced. & Codige Aporte IBC otros. rte porte | Aporte | Aporte
No. | Tipo | \yentificacién GRS b b § H g ; 5 HEEHEHEEEHEEHEEE § aFp | IBCAFP |Cotizacin | opiiadg | Aportante o m‘;‘i‘;“:;;; Bl RS ||IC BRI [ oo | Wi | EEIC SRE ; Gotizacien | 380 | 1sccor [ AP parafiscales Ao || e | =
solidaridad
-}
1 |cc| szaasres CORTES MONROY MONICAMARCELA | 3 | 0 n|x 231001 | sossz6 | 145.400 0 0 0 0 EPsoos | somszs | 113800 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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