Ner

PREMIUM

P E A S

LINEAS PREMIUM SAS

Factura Electronica De Venta No

FVE No. 486

Documento Oficial de Autorizacién de Numeracion Facturacién Electréonica No.
18764019397641 que habilita desde FVE 243 hasta FVE 1000. Vence 2022-10-12

i NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES NI AUTORRETENEDORES
Nit 900461872 8 REGIMEN COMUN ACTIVIDAD ECONOMICA ICA 4921

SERVICIO ESPECIALIZADO EN TRANSPORTE ESCOLAR EMPRESARIAL Y TURISMO A NIVEL NACIONAL
Reg. merc. 01166641 RES. 005373 Ministerio de transporte

PESOS M/CTE

..

Representacién Gréfica de la Factura

de Venta Electrénica

Fecha y Hora de Generacion: 13/07/2022 16:11:07

CLIENTE |BOGOTA DISTRITO CAPITAL POR CONCEPTO DE
NIT 899999061 9 NUMERO DE CONTRATO 188-2022(72615) SERVICIOS
D|RECC|ON CIUDAD TELEFONO PRESTADOS EN EL MES DE JUNIO
OF CORRESPONDENCIA SE(Bogota D.C. 3385590
FECHA FACTURA FECHA VENCIMIENTO VENDEDOR FORMA DE PAGO
13/07/2022 13/07/2022 LAY BANESA SARMIENTO GONZAL Credito
Item | Cantidad H Descripcion Valor Unitario H Total
1 1 PRESTAR A LA ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO EL 2.816.667 2.816.667,00
SERVICIO INTEGRAL DE TRANSPORTE TERRESTRE
ESPECIAL CONTINUO, CON EL PROPOSITO DE
TRASLADAR A LOS FUNCIONARIOS CONTRATISTAS Y/O
USUARIOS EN EL MARCO DE LA MISIONALIDAD DE LA
ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO, EN CUMPLIMIENTO
AL PLAN DE GESTION, DESDE EL DIA 06 AL 30 DE JUNIO
DE 2022.
Total lineas o items: 1 iSUBTOTAL 2.816.667,00
FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA DE DAVIVIENDA AHORROS No. 017270193992 A NOM_BRE DE IVA 0
LINEAS PREMIUM SAS Y ENVIAR SOPORTE DE PAGO A EL CORREO ortcartera@gmail.com TOTAL DE LA OPERAC|ON 2.816.667,00
valor en Letras RETEFUENTE 98.583,35
DOS MILLONES SETECIENTOS SEIS MIL CUATROCIENTOS VEINTITRES RETEICA 11.661,00
TOTAL MENOS RETENCIO 2.706.422,65

1. La presente factura de venta constituye Titulo valor en los términos de la ley 1231 de 2008. 2. Si la factura es cancelada con cheque y éste
fuereldevuelto por cualquier razén causara el 20% de sancién, segun articulo 722 del C.C.
y Unicamente es considera cancelada cuando se haga efectivo elivalor respectivo. 3. En caso de mora en el pago de las fechas estipuladas, se

cobrara un interés moratorio diario a la tasa maxima permitida por la ley.
4. Se hace constar que la persona distinta al cliente esta autorizada por el cliente para firmar confesar la deuda y obligar al cliente

cr2b 14 21 of 611 ed los bancos Teléfono 5559260 Santa Marta
Correo Electronico GLPGERENCIA@GMAIL.COM

CUFE: c942fdd454f63e99805ba53ca29f3c9d197c88eeed63ecebd34ad44fc02eallf3d80c0dce594580b02c2aead4e9232ba--Expedicion:13/07/2022 04:15 PM
Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3  Software: World Office (wo_2)



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)770

14819914523

001481991452 3

0) C

7212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 4 6 1 8 7 2 8 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
— — £, 1 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
LINEAS PREMIUM S.A.S
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Magdalena 4 7 | Santa Marta 001
41. Direccion principal
CR2B 14 21 0OF 611 ED LOS BANCOS
42. Correo electrénico glpgerencia@gmail.com
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 5 5 5 9 2 6 0]|45. Teléfono 2 3203005128
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4921][201108717||[4922}2041081 7] |8 230|791 2| | | 2
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.congo|5 |7 |1 4[4 2[4 8]5 2] ) 4 ]
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos

SI|:| NO

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2022 -03-24/15:23:27 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre LOPEZ PINTO GONZALO

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 24-03-2022 03:25:49PM



D I A N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Pagina 2 de 5 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14819914523
(415)7707212489984(8020) 000001481991452 3
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 4 6 1 8 7 2 8 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. institutos de 'd hapublico de ordi ional, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 municipa) v destontralivados w2 o) o 4e oraen naclonl, deparamenta
65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,E,’;jiffg’sadeb ¥ 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 01 82. Nacional 100 %
72. Namero 1 10
73. Fecha 20110817 2201 90 122 1 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 0 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20110902 20 1,907 0 3
L L | Nl ol A, @ W
77. No. Matricula mercantil 1 02200 2 1.8.2 6 7
78. Departamento 20 7
79. Ciudad/Municipio 39 | 3 2 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 20110817 | ) )
a1, Hasta i 87. Extranjero privado 0. 0 %
. —_— L L
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2018010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

93. Vinculacion 4mi ; 95. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
econémica 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 24-03-2022 03:25:49PM



Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA Representa0|on
Pagina 3 de 5 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14819914523
(415)7707212489984(8020) 000001481991452 3
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 4 6 1 8 7 2 8 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20130700 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |1 4 3 2 4 7 5 6 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
LOPEZ [PINTO GONZALO |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19 JI_Z 0 81016 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |7 9 3 8 8 3 2 6 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
TORRES |ALARCON IJULIO ALFONSO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 24-03-2022 03:25:49PM




POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

pagina 4 de 5 Hoja 5
14819914523
U‘JS)‘JHD12JJUJHUUJ(‘)‘)“ ‘ -“-“«‘;‘1‘3199145‘2‘3“

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 0046 18

6.DV
8

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Santa Marta

7 2

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional
E] Cédulade Ciudadania 1 3|7 9 1 2 8 1 3 9 i I 39 986 T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
% MALAVER |CANARIA WILSON IJAVIER
S \
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento

201800920]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
Q
g AVANRN
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
E | 7
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
: |
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S
8 —\
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
I i _J RN

Fecha generacién documento PDF: 24-03-2022 03:25:49PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(80

5 de 5 Hoja 6

14819914523

0) C

001481991452 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

90046187 2|8

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Santa Marta

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica )
Establecimiento de comerci g 2 |Transporte de pasajeros I 4 9-2 1 i
162. Nombre del establecimiento \

TRANSPORTE DE SERVICIO ESPECIAL CAROLINE

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Cesar 2 0 | SanDiego 7 50

165. Direccién

CR9 3 57

166. Nimero de matricula mercantil

102201

167. Fecha de’lazmatricula mercantil

|20 1170 9 0 2]

168. Teléfono

5809999

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci g 2 |Transporte de pasajeros |4 921

162. Nombre del establecimiento AN S

LINEAS PREMIUM

163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v

Bogota D.C. 11 IBogotél, D.C. 00 1

165. Direccién N\

CL73 75 55

166. Numero de matricula mercantil N\ N\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
023%659/352 [2 01308 30]

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

7)45 6631 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

3
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| L

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 24-03-2022 03:25:49PM




DNAVIVIENDAN

SUPERH

VIGILADO

CERTIFICACION

BOGOTA D.C., 11/07/2022

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente LINEAS ESPECIALES
PREMIUM SAS con NIT 9004618728 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA DE AHORROS FIJO DIARIO
Numero 0570017270193992

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



A O 4

A 4
LINEAS

PREMIUM

NIT. 900461872-8

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

Yo, WILSON JAVIER MALAVER CANARIA, identificado con cédula de ciudadania No. 79.128.139 de
Bogota D.C., y con Tarjeta Profesional No. 39986-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en
mi condicion de Revisor Fiscal de LINEAS PREMIUM SAS identificado con Nit 900.461.872-8, debidamente
inscrito en la Camara de Comercio de Santa Marta, luego de examinar de acuerdo con las normas de
auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compafiia, certifico el pago
de los aportes realizados por la compafiia durante los Ultimos seis (6) meses de conformidad con el articulo
50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo 23 de la ley 1150 de 2007; y se encuentra al dia con los pagos por
concepto de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales cuando haya lugar y a los
sistemas de salud, pensiones, riesgos laborales, cajas de compensacién familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compariia durante dichos 6
meses.

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Dada en Bogota, a los uno (01) dias del mes de Julio de 2022.

QU fuurf

WILSON JAVIER MALAVERCANARIA
CC: 79.128.139

TP: 39986-T

REVISOR FISCAL

LINEAS PREMIUM SAS

NIT: 900.461.872-8

Bogotd D.C - Colombia / Calle 73 # 75-55 Piso 4 Santa Marta / Carrera 2 b # 14 21 Of 611
PBX: 5559260/61 Edificie Los Bancos Centro
E-mail: info@lineaspremium.com Contacto: 3203005128

www . lineaspremium.com
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

DDePTeE&EaO0@F@PEODeERPR ®H

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico WILSON JAVIER MALAVER CANARIA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 79128139 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 39986-T
Sl tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 24 dias del mes de Mayo de 2022 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

T

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:0D9104C47EC6FF5A
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

ACTA DE INICIO

Contrato No.: 188- 2022 (72615)

Tipo de Contrato: Prestacién de servicios

Objeto: “Prestar a la alcaldia local de Teusaquillo el servicio integral de transporte terrestre especial continto,
con el propésito de trasladar a los funcionarios/as, contratistas y/o usuarios en el marco de la misionalidad de la
alcaldia local de Teusaquillo, en cumplimiento al plan de gestion.”.

Nombre del Contratista: LINEAS PREMIUM SAS.

Identificacion del Contratista: NIT. 900.461.872-8

Plazo de ejecucion: Siete (7) meses

Fecha de inicio: 6 de junio de 2022

Fecha prevista de terminacion: 5 de enero de 2023

Valor del Contrato: $ 23.660.000

No. Certificado de Registro

Presupuestal: 610 (5000323852 0001) de 3/06/2022

No. Poliza: SEGUROS DEL ESTADO 21-44-101384363-0/  21-40-

101189051-0
El contratista deberd actualizar la fecha de vigencia de las pélizas desde
la respectiva fecha de inicio, terminacién y hasta el plazo establecido
en el Acuerdo marco de precios.

El dfa 6 de junio de 2022 se reunieron la LINEAS PREMIUM SAS. representada legalmente por GONZALO
LOPEZ PINTO identificado con cédula de ciudadania No. 14.324.756 y la alcaldesa ROSA ISABEL
MONTERO TORRES, identificada con cédula de ciudadania nimero 45.560.194 de Cartagena cn su calidad
de Alcaldesa (E) Local de Teusaquillo en representacion legal del Fondo de Desarrollo Local de Teusaquillo y
supervisora del contrato 188-2022, con el fin de dar inicio a la ejecucién del mismo.

La presente se firma por quienes en ella intervinieron, a los seis (6) dias del mes de junio de dos mil veintidos
(2022).

Por la Alcaldia Local de Teusaquillo Contratista,

-

- —

ROSA ISABEL. MONTERO TORRES “FINEAS PREMIUM SAS.”
SUPERVISOR NIT: 900.461.872-8

Lot 103

Proyecté: Katherine Rocio Pefia Lozano-Abogado Contratista FDLT
Revis6: Matrfa Magdalena Polanco- Abogado Contratista FDLT-Despacho A&



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

INFORME MENSUAL { DE ACTIVIDADES No 1
PERIODO: DEL 06 DE JUNIO AL 30 DE JUNIO DE 2022

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

188- 2022 (72615) DEL 06 DE JUNIO DE 2022

NOMBRE DEL CONTRATISTA

LINEAS PREMIUM SAS

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE

NIT. 900461872

IDENTIFICACION
PLAZO DE EJECUCION 7 MESES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $23.660.000
VALOR DEL PERIODO DE
COBRO $2.816.667
No. DEL PROYECTO 021202020060666019

(IMPUTACION PRESUPUESTAL)

FECHA ACTA DE INICIO

06 DE JUNIO DE 2022

PRORROGA! NO APLICA
ADICION NO APLICA
SUSPENSION NO APLICA
FECHA PREVISTA DE
TERMINACION (INCLUYENDO | 5 de enero de 2023

PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

OBJETO DEL CONTRATO

Prestar a la alcaldia local de Teusaquillo el servicio integral de transporte
terrestre especial contindo, con el proposito de trasladar a los
funcionarios/as, contratistas y/o usuarios en el marco de la misionalidad de
la alcaldia local de Teusaquillo, en cumplimiento al plan de gestion.

1 Si el contrato presenta mas de una suspension y/o adicion y/o prorroga se deben incluir las filas requeridas para el registro de la informacion

GCO-GCI-F110

Versién: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Paginalde5




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y SU
UBICACION FiISICA Y/O VIRTUAL

Prestar el servicio de transporte en
las condiciones establecidas en los
presentes estudios previos.

EL SERVICIO SE ESTA
PRESENTANDO BAJO TODOS LOS
PARAMETROS

Poner a disposicion el vehiculo con
el conductor idéneo (Licencia de
conduccion vigente), seguros a que
haya lugar, con disponibilidad de
lunes a viernes de 9:00 a.m. a 6:00
p.m., incluyendo sabados, domingos
y festivos si es requerido, segun
programacién y autorizacién del
supervisor, El operador debera
prestar el servicio de transporte
dentro de la Localidad de
Teusaquillo y el perimetro urbano
de la ciudad, para lo anterior debera
hacer entrega de wuna planilla
debidamente diligenciada con cada
uno de los recorridos que se
efectien durante la prestacion del
servicio diariamente con firma del
servidor o contratista que utilizé el
servicio.

SE DIO CUMPLIMIENTO CON LA
DOCUMENTACION PRESENTADA

El Fondo de Desarrollo Local de
Teusaquillo no respondera por dafios
ante terceros o accidentes ocurridos.
Por tanto, el operador debera
responder ante terceros por los

SE DA CUMPLIMIENTO, TENIENDO
LAS POLIZASACTUALIZADAS
DURANTE EL  TIEMPO DEL
CONTRATO
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y SU
UBICACION FiISICA Y/O VIRTUAL

danos o accidentes ocurridos durante
la prestacion del servicio.

Reemplazar el vehiculo por otros de
igual o mejores condiciones, que, por
fallas mecanicas, siniestros,
reparaciones y otras causas de
consideracion  deban  salir  de
circulacion, sin costo adicional para el
Fondo de Desarrollo Local de
Teusaquillo.

AUN NO SE A PRESENTADO N/A

Entregar la factura como soporte
para el pago vy certificado de
parafiscales del mes correspondiente.

SERAN CARGADOS EN LA
VENTANILLA VIRTUAL

VIRTUAL

Garantizar que cada uno de los
vehiculos en alquiler cuente con la
Revision  Técnico-Mecanica y de
gases vigente realizada en lugares
certificados  por la  autoridad
ambiental, remitir copia.

SE LE BRINDA LA GARANTIA QUE
EL MOVIL CUENTA CON TODA LA
DOCUMENTACION AL DIA

Atender las inspecciones ambientales
realizadas por la SDG, permitiendo el
recorrido  por las instalaciones,
realizar entrevistas al personal vy
obtener registro documental vy
fotografico.

AUN NO SE A PRESENTADO N/A

Entregar a gestores autorizados los
residuos peligrosos (aceites usados,
baterfas, elementos y/o envases

LOS PROVEEDORE QUE
NOS  PRESTAN  LOS
SERVICIO CUENTAN
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

MEDIO DE VERIFICACION Y SU

OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS UBICACION FiSICA Y/O VIRTUAL
impregnados con aceites usados) y CON LAS
enviar a la  Alcaldia Local de CERTIFICACION DE
Teusaquillo, copia del manifiesto de MANEJOS DE RESIDUOS.
quilo, cop
recoleccién, transporte y certificado
otorgado por disposicién final de
residuos peligrosos, generados en la
ejecucion del contrato otorgado.
EL CONDUCTOR

naturaleza del contrato.

9. Buena presentacién personal, acorde CUENTA CON LA
con el servicio a prestar. DOTACION COMPLETA
SUMINISTRADA POR LA
EMPRESA
10. En caso de requeritr cambio de
personal por parte de la gﬁ;}g‘si]ﬂg\gg&gg IEE
admm{str‘aclon se  debera , .dar PROCESO DE
cumplimiento en un plazo maximo SELECCION PARA LA
de 2 dfas. CONTRATACION
11. Los vehiculos que presten el servicio
de transporte a la Alcaldia Local de
Teusaquillo deberan tener los logos
de imagen corporativa de la alcaldia | ESTAMOS PENDIENTE DE LA
mayor de Bogotd, coordinados | ENTREGA
mediante la oficina de prensa de la
Alcaldia Local.
12. Las demas que se deriven de la N/A
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y SU
UBICACION FiISICA Y/O VIRTUAL

INFORMACION ADICIONAL

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA PAGO DE

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA PAGO DE

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA PENSION

APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL: SALUD ARL
COMPENSAR EPS SURA COLPENSIONES
FIRMAS
CONTRATISTA
DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades | Firma:

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.

Nombre: ALEJANDRO LOPEZ

Cédula: 80176677

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una vez verificado los soportes allegados por el ¢
ontratista manifiesto que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones establecidas en el contrato.

SUPERVISOR/INTERVENTOR

Nombre: Rosa Isabel Montero Torres
Cargo: Alcaldesa Local de Teusaquillo (E)

Firma:

APOYO A LA SUPERVISION (CUANDO
APLIQUE)

Nombre: Nayara Torres Rangel
Cargo: Profesional de Apoyo a la
Supervision

Firma:

*Nota: La columna de productos se diligenciard unicamente para contratos en los aplique la forma de pago contra producto, en los demas casos se eliminara esta columna, o segin directriz del
supervisor. En lo que respecta a personas naturales, el supervisor del contrato definird si es o no obligatoria la entrega del informe final de actividades para efectos del dltimo pago.
*Este documento es controlado, por lo cual no se permiten modificaciones. Exclusion: el dnico cambio que se le puede realizar al formato es la eliminacién de la columna productos.
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