ALCALD{A MAYOR
DE BOGOTAD.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPQORTE
Instituto Distrital de Recreacion y Deporte
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Radicado IDRD No 20185200697283

Bogota D.C, 06/11/2018
PARA: SUBDIRECCION DE CONTRATACION
DE: PROFESIONAL ESPECIALIZADO-06-AREA DE RECREACION

ASUNTO: Remision Informe Mensual No: 3

Con el fin de que repose en la carpeta original del CPS No. IDRD-CTO-3073 DE
2018, suscrito con MARINO MERCHAN INGRID MILENA, me permito remitir el
Informe de Actividades correspondiente al mes de OCTUBRE de 2018, con su
respectiva copia de los aportes a seguridad social.

Expédiente virtual No. 2018800201102619E.

Cordialmente:

MARIA DEL AMPARO|WISWELL AREVALO
Profesiong)Especializado 222 - 06
Area de Ré€creacion

Anexos: 8 Folios. X .
Proyecto: Hermes Lopez Hernandez- Técnico Operativo 314 — 07— Area de Recreacion

: »
e BOGOTA

Calle 63 No. 59A -06
Tel: 660 54 00
www.idrd.gov.co

Info: Linea 195
Codigo Postal: 111221

, MEJOR

z.m. INSTITUTO DISTRITAL DE RECREACION Y DEPORTE PARA TODOS
.= Fecha de firmado: 2018.11.13 16:36:19 COT
IDRD Firmado digitalmente desde SGD-OrfeoJADE




ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
Instiuto Distital ds Recreadién y Depors

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

/

No. DEL CONTRATO Y FECHA .~

IDRD-CTO-3073-2018 /

INFORME No. 3
FECHA DEL dd,/mm | aa
INFORME 25 | 10 | 2018

No. DEL EXPEDIENTE VIRTUAL 1

2018800201102619E

vl

1. INFORMACION GENERAL

/

Instrucciones

NOMBRE DEL
CONTRATISTA

INGRID MILEN/}M;&RINO MERCH{/’(N

Registre nombre vy
apellidos completos

N° DE IDENTIFICACION

1.018.419.530”

Registre el numero de
identificacion

Prestar sus servicios de apoyo como AGENTE DE
INCLUSION RECREATIVA para ejecutar las acciones
recreativas orientadas a la inclusién de las poblaciones en

Registre el objeto del
contrato

OBJETO DEL CONTRATO condiciones diferenciales, en los escenarios de desarrollo
de las mismas, acorde a las orientaciones definidas por el
Plan de Accién Institucional..
Registre el plazo total
PLAZO DE EJECUCION SEIS (6) MES?’é/ de ejecucion en letras
y numeros
VALOR $13.380.000 /' / hegistre el valor total

FECHA ACTA DE INICIO

11/08/2018 /

Registre la fecha de

inicio del acta
FECHA PREVISTA DE Registre _fecha  de

terminacion
TERMINACION 10/02/2019 establecida  en el

contrato suscritg
ADICION Y/O PRORROGA Registre el tiempo,

(solo cuando aplique)

valor y plazo de la
prorroga

Registre para cada

SUSPENSIONES suspension efectuada,

(solo cuando aplique) las fechas y plazo de
la suspensién

PERIODO DE Registre las fechas

ACTIVIDADES DE ESTE
INFORME

DEL 26 DE SEPTIEMBRE AL 25 DE OCTU@AE 2018

entre las cuales se
reportan las
actividades
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ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTA D.C.

CULTURA. RECREACION Y DEPORTE
Insfltuto Distital de Racreackn y Deporte:

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

Enunciar cada una de las obligaciones especificas establecidas en el contrato y describir las
actividades realizadas en el periodo para el cumplimiento de la misma, asi como enunciar las

evidencias y su ubicacion (actas, documentos, planillas, listados, etc.).

Obligaciones especificas

Avance, evidencias y ubicacién

Obligacion No. 1: Elaborar la
programacién local, organizar, preparar y
ejecutar la totalidad de actividades
recreativas orientadas a la inclusiéon de las
comunidades intervenidas por el Programa,
diligenciarla y entregar reporte en los
sistemas, formatos y tiempos definidos.

Avance: Ejecucion del 99% de la programacion
proyectada para el mes de Octubre.

Evidencia: Se realiza la programacién del mes de
Septiembre de acuerdo a la disposicion de la
poblacion ylo instituciones, estableciendo
conjuntamente el objetivo, descripcion,
implementacion y caracterizaciéon de la poblacion, de
cada una de las actividades proyectadas con las
instituciones  tanto, priorizadas como las

intermitentes. /

Ubicacion: Registro en el sistema de informacion
misional (SIM) en el médulo de subdireccién técnica
de recreacién y deporte (STRD), ademas también se
puede verificar en la bitdcora registrada en el drive
del correo zonal de la zona 1.

Obligaciéon No. 2: Realizar el registro de
las actividades proyectadas y ejecutadas
en la plataforma SIM, acorde a los
lineamientos del Area de Recreacion, en
fos tiempos definidos previamente.

Avance: Se ha ido cumpliendo cada vez mas con la
meta propuesta por el programa recreacion
incluyente en la localidad a cargo.

Evidencia: Se realiza el debido registro de las
actividades programadas en los tiempos
establecidos no mayores a las 24 horgs de
ejecutadas. ;

Ubicacién: Registro en el sistema de informacion
misional (SIM) en el médulo de subdireccion técnica
de recreacion y deporte (STRD).

Obligacion No. 3: Realizar el registro
estadistico de las comunidades, colectivos,
organizaciones, familias y personas
atendidas desde el Programa Recreacion
Incluyente, actualizando y entregando cada
seis (6) meses las bases de datos
comunitarias, institucionales y domiciliarias
al Gestor de Inclusién Recreativa ARBC.

Avance: Se va alimentando la base de datos con los
nuevos grupos e instituciones que han ido
vinculando al proceso y aquellas que han cambiado
de ubicacién, contacto y demas en la localidad
Barrios Unidos con el fin de fortalecer cada vez mas
la gestion misional.

Evidencia: Se ha ido modificando y alimentando la
base de datos de la Localidad Barrios Unidos, de
acuerdo a nuevas modificaciones.
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

CULTURA. RECREACIGN ¥ DEPORTE
\nstiuto Distrital do Recreazion y Deporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

Ubicacion: Correo zonal en el drive de la zona 1.

Obligacion No. 4: Elaborar informe técnico
de los avances obtenidos en el territorio
asignado, acorde al diligenciamiento
bimensual (2) de la Hoja de Vida y
Seguimiento a la Atencion Comunitaria y
Familiar, presentando propuestas para la
cualificacién permanente de la atenciéon
recreativa a la poblacién con discapacidad,
sus familias y cuidadores al Gestor ARBC y
a la Coordinacion del Programa.

Avance: Se elaborara el informe técnico de los
avances obtenidos de acuerdo a la solicitud.

Evidencia: Se esta recopilando la informacion
necesaria para iniciar el proceso mediante el cual
nos permita realizar el informe técnico.

Ubicacién: No Aplica

Obligacion No. 5: Asistir a las reuniones
de trabajo de caracter distrital, zonal y
local, programadas por el Area de
Recreacion, por la Coordinacién del
Programa, por los Gestores de Inclusién
Recreativa ARBC y las requeridas en los
territorios  asignados, reportando la
asistencia y participacion en estos espacios
en los términos y formatos definidos por la
Coordinacion del Programa.

Avance: En las reuniones zonales se coordind la
planeacion de actividades distritales que se tienen
pronosticadas para el afio, en reuniones locales se
programaron zonas sensibles desde el plan

operativo para Jas comunidad de la localidad y el
equipo local.

Evidencia: Participé de las reuniones zonales,
locales, al igual que las propias del programa, las
cuales cuentan con actas y sus respectivos listados
de asistencia y cuyas fechas se encuentran
relacionadas en la bitacora.

Ubicacion: Las actas de las reuniones zonales
reposan en poder del Gestor Zonal Ervin Gonzélez, y
las de las reuniones Locales la gestora territorial.

Obligaciéon No. 6: Reportar las acciones
orientadas a la inclusion, garantia del
derecho a la recreacién y a la actividad
fisica de la poblacién con discapacidad,
realizadas en articulacién con el equipo
local, en los tiempos y formatos definidos
por la Coordinacion del Programa.

"Avance: Se ejecutaran acciones de plan operativo
en articulacién con el equipo local, se recibié apoyo
por parte de los recreadores en una actividad
realizada el dia 24 de octubre.

Evidencia: Quedaran registradas en bitacora y en
los demas formatos creados para este fin, en la
plataforma SIM se encuentra registrado el
acompafamiento de los recreadores en la actividad
realizada el 24 de octubre con id 158617.

Ubicacion: Carpeta de Drive del correo de la zona
(zonatlidrd@gmail.com) carpeta Zona 1-2018 Barrios
Unidos.

Obligacion No. 7: Asistir a las jornadas de
fortalecimiento técnico, capacitacion vy
formacién planeadas y ejecutadas por los
Gestores de Inclusion Recreativa y el
Programa Recreaciéon Incluyente segun
cronograma definido previamente.

Avance: Participe de los _ fortalecimientos técnicos
programados y demas-jornadas de capacitacion y
formacion.

Evidencia: El fortalecimiento técnico para el mes de
septiembre tuvo lugar en el CEAD el dia 24 del
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INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

mismo mes, y el de octubre se realiz6 el dia 29 en la
uds.

Ubicacion: Listado de asistencia que reposa con los
gestores Zonales.

Obligacion No.8: Contar con un sistema
de comunicacién activo, con minutos, que
cuente con un sistema de datos

plataforma SIM, para atender de manera
rapida y efectiva las orientaciones y
lineamientos de la Coordinacién -del
programa.

permanente, acceso a internet y a la-

Avance: No Aplica

Evidencia: Cuento con un plan de datos en pos
pago con el operador Movistar, la cual me sirve para
dar respuesta inmediata a las orientaciones
requeridas, no se cuenta con el certificado debido a
que realice el pago por medio electrénico, pero para
el siguiente mes lo realizare en la/central de pagos y
Servicios para que me genere urf certificado.

Ubicacion: Se adjunta a este informe factura de
pago del servicio mévil.

Obligacion No. 9: Asistir a eventos
locales, nacionales o internacionales
programados y autorizados, por la
Direccion General o por la Subdireccion
Técnica de Recreacion y Deportes del
IDRD, para la representacion de la entidad.
Paragrafo: los gastos que ocasione el
desplazamiento y estadia del contratista a
eventos y/o actividades relacionadas con la
misién de la entidad y con su objeto
contractual, seran asumidos por el IDRD o
por quien este determine, previa
aprobacién de la Subdireccion Técnica de
Recreacion y Deportes.

Avances: Participe del campamento distrital
realizados los dias 27 y 28 de septiembre y 3y 4 de
octubre en el Parque Nacional Carbineros.

Evidencia: Registro fotografico y bitacora ubicada
en el presente informe o en el Drive de Zona 1.
Ubicaciéon: Carpeta del Drive zona 1 ¢h el correo de
la zona (zona1idrd@gmail.com).

Obligacion No.10: Adjuntar en el segundo
informe contractual, la certificacién de
Primer Respondiente vigente.

Avance: Se adjunto al informe contractual numero 2
la certificacion vigente de Primer Respondiente
realizado en la Secretaria de Salud

Evidencia: Se realizé el Curso de Soporte Vital o
Primer respondiente para cumplir con el requisito
solicitado en el mes de enero del afio 2017, el cual
tiene vigencia hasta el afio 2019. /

Ubicaciéon: Informe contractual numero 2,
plataforma SECOP I en el médulo de documentos
de la ejecucion del contrato.

Obligacion No. 11: Sera causal de
terminacion del contrato las condiciones
previstas en el numeral establecido para tal
fin, no obstante lo anterior, si el contratista
durante la vigencia del contrato es
requerido por un maximo de tres (3) veces

Avances:. No Aplica ya que se cumple con las
obligaciones establecidas en el contrato numero
3073 de 2018

Evidencia: No Aplica
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
Institito Distriial de Recrestion y Deporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

por incumplimiento a sus obligaciones | Ubicacién: No Aplica
contractuales, se evidenciara la
imposibilidad del cumplimiento del contrato
por parte del Monitor o contratista por lo
tanto debera solicitar al supervisor la
terminacion anticipada del contrato, de no
ser asi el IDRD adelantaran los tramites
tendientes a determinar el respectivo
proceso sancionatorio.

Declaracion: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las
actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente
desarrolladas en el periodo indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones
contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del
objeto del contrato.

3. INFORMACION APORTES PRESTACIONES SOCIALES

DESCRIPCION DEL APORTE NOMBRE EMPRESA VALOR APORTE PAGADO
PAGO APORTES SALUD SANITAS $ 111.500
PAGO APORTES PENSION PORVENIR $ 142.800
PAGO RIESGOS PROFESIONALES POSITIVA $9.400
TOTAL $ 263.700

4. ANEXOS (Planila de pago Seguridad Social, Certificacion Cumplimiento Requisitos
Tributarios, etc).

T TR

INGRID'MILENA MARINO MERCHAN

CONCEPTO DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA:

/-] 2 L4 L] - ] Py

yan)

VoBoSupefvisor del contrato

Nombtre? MARIA/DEL AMPARO WISWELL AREVALO

N° de Identificacion: cc 42076874 )

Cargo: Profesional especializado 06 — Area de Recreacion.

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-4



SOPORTE A LA GESTION Y EJECUCION LOCAL

MES: OCTUBRE CPS: 3073 DE 2018

CONCEPTO GESTOR ARBC:
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NOMBRE COMPLETO: ERVIN GONZALEZ SANCHEZ
DOC IDENTIFICACION: 91015957



BITACORA DE ACTIVIDADES MES OCTUBRE 2018

f

EOGMiINCC I | IO~ :SH

AGENTE RECREATIVO INCLUYENTE: INGRID MILENA MARINO MERCHAN
I i |

“._

M4 w eS| G i€ < CoLE SR DR ]
:

LS 1 mn )

NOVIEMBRE

“ECHA 1 2 3 4 5 6
o ;‘ ECOAVENTURA CETI
VENTUR : 9:00 A,
REUNION ZONAL HORA:11:00 AM MPAMENTO DISTRITAL b P —
MaRANA UNION 2 omflsls::zn CAMPAMENTO DISTRITA DISTRITAL ,HORA:09:00AM 1D [ecoavenTURA AMOR
§ 160896 POR COLOMBIA HORA:
» 11:00 A.M 1D:158643
REVISION REGISTRO [recisTrRo
I il
TARDE PLATAFORMA SIM Y [acTiviDADES ICAMPAMENTO DISTRITAL g;:;::’f"m ACTIVIDADES :;G’zg;?;‘ : ADES
ORIVE PLATAFORMA $IM PLATAFORMA SIM
ECHA 7 3 9 10 1. iz 13
ENVIO DE ACCIONES {  REUNION LOCAL y RECREOLY MPIADAS PROPACE: REVISION BASE DE
PLATAFORMA SIM ¥ PLAN OPERATIVA
MaRANA MES DE NOVIEMBRE 10RD o:ve M 9:00 AM 10:158662 LAN OPERATIVO DATOS
[ECOAVENTURA RECA
CONFIRMACION  fRevision HORA: 13:00 10158638 REVISION
(REVISION PLATAFORMA SIM Y LiMPLEMENTAGION REVISION PLATAFORMA
TARDE ACTIVIDAES  [PLATAFORMA SiM ¥ [RECREOLYMPIADAS | EVISION PLATAFORMA SIM Y [impLemenT, @ [PLATAFORMA SIM ¥ o
{DRIVE ACTIVIDADES SIM Y DRIVE
SEMANA DRIVE IDEAL FUNDACION i DRIVE
HORA: 15:00 1D:158654 i
Teia 11 15 % 17 9 i
ACTIVACION SIN
v ) b
:If:l’::l‘::]:‘:u ::::EASC:‘:':’SJ;AN JUIMITES ISANTA ACTIVACION SIN LimiTEs
REGISTRO ACTIVIDADES - JUANA HORA: 9:00AM |CETH HORA: 9:00 A.M
\REVISION BERBEO HORA: PLATRAFORMA Sint BERBEO HORA: 9:30 10: 158703
oaseees — 1 . 110 HON|
MY : .M 1D:
MaRana _::xroaMA SiM Festvo 'z__::’"::;" . IMPLEMENTACION :zhcanslgltsr::;’:ms rncnvmo NSIN SIN LIMITES AMOR POR
LIMITES ViDA v sagup |2CTIVIDADES DIAS SIGUIENTES R&s FouNDation  UMITESDEIANDO  fcOLOMBIA HORA: 11:00
JHUELLA HORA: 11:00 {a.M 1D:158711
(HORA:11:30 1D:15866; HORA:11:30 1D:158657
A:11:30 1D:158666 ORA:11:30 1D:15869 [m;xexssa
REGISTRO
acTiviDADES
IMPLEMENTACION [REVISION [ACTIVACION SIN UMITES 12D L REVISION
R M i 1 {
TARDE ACTIVIDADES DiAs [PLATASORMA siM v [ “ATRAFORMA SIM , [JUAN BERBEO HORA:12:00 {MPLEMENTACION EpLaTAORMA Sima v [ECisTRO AcTIvIDADES
SIGUENTES  forive IMPLEMENTACION b:158872 ACTIVIDADES oRve EJECUTADAS
ACTIVIDADES DIAS ) ]
SIGUIENTES N
ECHA L9 72 23 24 PR * o
! ACTIVACION SIN
IMITES 1LE.D JuAN
; s::;ﬂis" ou:-::am ACTIVACION SIN LIMITES (.£.D
, o :9:30A, {
|REVISION CONFIRMACION 10:158718 JUA NBERBEO HORA:9:30AM [ AcTivacioN sin Revision ase o
MARANA PLATAFORMA SIM ¥ LIMITES RECA HORA: EVALUACION META
. ACTIVIDADES ACTIVACION SIN 0aTOS
{DRIVE umITES Res SIN UMITES DEJIANDO HUELLA | 11:00 .M 1D; 158733
' FOUNDATION HoRa: | MORA11:30AM 10:158743
’ 11:30 ID:158723
i
' ACTIVACION SiN
H UMITES LE.D JuaN
REVISION BERBEO HORA:12:00 M| IMPLEMENTACION
. COAVENTURA PROPAC!
TARDE (PLATAFORMA SIM Y [PLATAFORMA SIM PLAN OPERATIVO EH O:A'El 54 :o 10: 1; 5‘:75 10:158735 ACTIVIDADES  REGISTRO ACTIVIDADES
" DRIVE T RECREOLYMPIADAS | SEMANA SIGUIENTE
IDEAL FUNDATION ]
HORA: 15:00 1D:158737|
ECHA ) 22 i
ACTIVACION SIN
UMITES ViDA
SALUDABLE HORA:9:00
M
MaRANA PLATAFORMA SIM :‘::;:‘;z’::mo A.M I0:158748 PLAN OPERATIVO
ACTIVACION SIN
UMITES LUDUS HORA: V
11:00 A.M ID:158768
REVISION
PLATAFORMA $IM ¥
DRIVE CON REGISTRO
Fi {
TARDE DRIVE RESPECTO AMETA [acTivioapes CONFIRMACION ACTIVIDADES
JprovECTADA




Campamento Distrital Institucion
Ludus

Activacion sin limites IED Juan
Francisco Berbeo, Taller telas.
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Recreolympiadas R&S Foundation.

Ecoaventura y celebracion dia de los nifos
con articulacién equipo local, institucién
Propace




Sefiores:
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Ciudad.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
(Articulos 330 al 336 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)

Conozco que esta informacidn debo entregarla a la entidad contratante antes de cualquier pago que se tramite en dicho mes, en los términos establecidos en el
Decreto 1070 de 2013.

Conozco que de acuerdo con el pérrafo 6 del articulo 1 del Decreto 1070 de 2013, el incumplimiento en la obligacién de entregar esta informacion, ante la
Entidad contratante, deberd ser informada a la U.A.E. Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales - DIAN, con el fin de que la administracién tributaria me
imponga las sanciones pertinentes.

De conformidad con la referencia me permito manifestar bajo la gravedad de juramento lo siguiente: /

1 [Contrato No. [ -  1DRDCTO-3073-2018 7 Ve

2 [Nombre det Contratista \ ~ INGRID MILENAMARIROMERCHAN /.

3 [Identificacién cC l X I CE I‘ . 1018419530 -~

4 |Régimen del impuesto a las ventas Simpliﬁcado[ X Comun]

5 |Residente en el pais (Extranjeros) S| NO| «x

6 Tengo contratadas dos o mas personas para realizacion de las actividades que se requieren en cumplimiento del objeto del 9 NO ‘ x
presente contrato (artfculo 340 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.) | ‘

Declaracién de ingresos

¢) Mis ingresos totales en el afio gravable 2017, fueron iguales o superiores a 1.400 uvr (2017), equivalentes a $44.602.600. I Sl Iii ”I NO I{ Cx /

Valor de los aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social correspondier% )@‘éngresos provenientes del contrato materia de pago sujeto a retencién.

8 Aporte Obligatorio de Salud mensualizado $ K Aporte Obligatorio de Pensién mensualizado SI - M,OO /7
Afiliacién Aportes Riesgos Laborales ARL $ Nota: el valor pagado por ARL no disminuye la base de |a retencion en la fuente
Ingresos no constitutivos de renta, ni de ganancia ocasional mensual
S AFC Slb . L o I Ahorro Voluntario PensiénS‘h - S
Intereses en créditos de vivienda de habitacién.
10(Certificado expedido por la entidad vigilada por la Superfinanciera que indique el valor de los intereses pagados en el afo Sl NO x

inmediatamente anterior (2017). Indique el o los titulares del crédito de vivienda. Anexo

Pago medicina prepagada o planes complementarios de salud (para el titular, cényuge y hasta dos hijos)
Certificado expedido por la entidad vigilada por la Supersalud que indique el valor pagado en el afio inmediatamente anterior| S| NO x
{2017). Anexo

1

[

Dependientes: Certifico bajo gravedad de juramento que las personas claramente identificadas con numero de identificacién y
vinculo de parentesco, las cuales soporto, tienen dependencia econémica de mi.
a) Hijos menores de 18 aflos {entregar registro civil). Anexo St |NO[ x
b) Hijos entre 18 y 23 afios estudiantes (entregar registro civil y recibo de pago de matricula o certificado de pagos expedidos por la
entidad aprobada por el ICFES). Anexo
¢) Hijos en situacién de dependencia originada en factores fisicos o psicolégicos. (entregar registro civil y certificado expedido por |
12| medicina legal 6 EPS). Anexo st NO X
me: g

d) Cényuge o compafiero permanente, en situacién de dependencia sea por ausencia de ingresos o ingresos menores a 260 UVT ]
(2018) $8,620,560. {entregar certificado de Contador Puablico. Cuando sea dependencia factores fisicos o psicolégicos entregar] S| NO| «x
Certificado de medicina legal 6 EPS). Anexo i
e) Padres y los hermanos por situacién de dependencia sea por ausencia de ingresos 6 ingresos menores a 260 UVT (2018)

sl Ino| «x

$8,620,560. {entregar certificado de Contador Pablico. Cuando sea dependencia factores fisicos o psicolégicos entregar certificado| Sl NO : X
de medicina legal 6 EPS). Anexo [
13|Soy declarante del impuesto sobre la renta y complementarios. Sl NO| «x

" (OPCIONAL) Como declarante del impuesto de renta, solicito se me practique una tarifa de retenci6n en la fuente superior a la establecida en el % \

paragrafo 3° del Articulo 3° del Decreto 0099 de 2013, la cual serd por un porcentaje de: |

Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema de de Seguridad Social en Salud y Pensién
corresponde a los ingresos provenientes del contrato materia del pago sujeto a retencién.

DECLARO QUE LOS SOPORTES ADJUNTOS NO SERAN PRESENTADOS ANTE OTRA ENTIDAD PARA DEPURACION POR LOS MISMOS CON%EPTOS,?

4ETANDO
LOS TOPES ESTABLECIDOS EN LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICA7/E INMEDIl? /

0.
Dada en Bogotd D.C. alos: DD| 25 |MM 10 | AA | 2018

FIRMA

\
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