
A. INFORMACIÓN BÁSICA DEL CONTRATISTA/EJECUTOR

Nombre completo INGRID  FACIO LINCE TELLEZ

Dependencia/Grupo:
4804 - INVESTIGACIONES Y APLICACIONES
NUCLEARES Y GEOCRONOLOGICAS

Identificación 1018403540

4Pago No:
Total de pagos: 4

Pago Final: Diciembre-2023

FORMATO PARA PAGO A CONTRATISTA Y
CERTIFICACIÓN SUPERVISIÓN SEGUIMIENTO CONTRACTUAL

Página 1 de 2

VERSIÓN 5

Código F-FIN-001

Radicado No. Fecha de Radicación: 18-diciembre-202322077

IFACIO@SGC.GOV.COCorreo electrónico:

Carrera 45 ·22a-60 Apartamento 606Dirección de residencia:

3143658646Teléfono de Contacto:

Actividad Económica RUT: 7490 Otras actividades profesionales, científicas y técnicas n.c.p.

¿Es usted pensionado? NO

Municipio: BOGOTA

Tipo de régimen IVA(Tributario): No Responsable de IVA

Departamento: BOGOTA D.C.

B.INFORMACIÓN DEL CONTRATO/CONVENIO

C.INFORMACIÓN PRESUPUESTAL Y FINANCIERA DEL CONTRATO

No CONTRATO:

Período a pagar: Hasta (DD-MM-AAAA):Desde (DD-MM-AAAA):

¿El contrato ha tenido Cesión?

Novedades del período a pagar

Servicios prestados en la ciudad de:

Actividad Económica Municipio:

Fecha de inicio: Plazo de Ejecución del contrato:Fecha de terminación:

Fecha inicio de Cesión:
Contratista anterior:

Fecha de terminación anticipada:

Fechas de suspensión Hasta

Nombre de la Actividad:Código:

1252-2023

NO

07-sep-2023

BOGOTÁ

74902
Otras actividades profesionales, científicas y  técnicas n.c.p. en el ejercicio de una profesión liberal

01-diciembre-2023 31-diciembre-2023

31-dic-2023
3

MESES DIAS
25

Desde

Valor Inicial 30.380.000,00 30.380.000,00Valor Total0,00Valor de Adición

Código del
proyecto

Descripción Genera
conocimiento

PGN o
SGR

Deescripción UsoUso presupuestal No. RP SaldoValor Total de RP
Valor Ejecutado

previamente en el RP
Valor a aplicar en este

pago

1.519.000,007.595.000,0021.266.000,0030.380.000,00PGN 206123NO
Conocimiento geocientífico
téc.nucleares e isotóp.

OTROS SERVICIOS
PROFESIONALES Y TÉCNICOS

A-02-02-02-008-003-091001546

7.595.000,0030.380.000,00 21.266.000,00 1.519.000,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

LIQUIDACIÓN DEDUCCIONES, RETENCIONES Y DESCUENTOS

SEIS MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y SIETE  PESOS

Rentas de trabajo no laborales u honorarios según corresponda

Valor IVA

Ingresos por comisiones

TOTAL INGRESOS DEL PERIODO

TOTAL A PAGAR

7.595.000,00

0,00

3.939.406,00

11.534.406,00

6.653.847,00 0,00

TOTAL RETENCIONES PRESENTE PAGO 941.153,00

TOTAL OTROS DESCUENTOS

Retención IVA

Retención ICA del periodo

Retención en la fuente del periodo

Estampilla   Tarifa 0%

81.153,00

0,00

860.000,00

0,00

Factura No.

Ciudad BOGOTÁ NIT: 899999061-9

Tarifa 10.86132%

Tarifa 15%

Tarifa 0.766%

800251440 - E.P.S. SANITAS S.A 379.800,00

486.100,00

0,00

74.100,00

940.000,00

No. Planilla PILA o No. Radicación pago SS 9460455042

OTROS DESCUENTOS

SEGURIDAD SOCIAL Y OTROS DESCUENTOS

900336004 - COLPENSIONES (PENSIÓN)

900336004 - COLPENSIONES (FSP)

860011153 - ARL POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS (III - 2.436)

Total aportes seguridad social

EMBARGO JUDICIALES ( )

Valor Base retención en la fuente 7.918.006,00

Base retención ICA 10.594.406,00

( : )

DEDUCCIONES Y RENTAS EXENTAS

SUBTOTAL DESCUENTO BASE NETA 37.400,00

Renta exenta 25% 2.639.000,00

CONCEPTO VALORFECHA

0,00Aportes voluntarios a cuentas AFC

Aporte voluntario a fondo de pensiones 0,00

Intereses prestamo de Vivienda 0,00

Vr. intereses pagados

Dependientes hasta 0,00

Salud (Prepagada) 37.400,00

Vr. pagado año anterior Mes octubre

Tipo de Aporte Seguridad Social Anticipada (Se encuentra afiliado a la seguridad Social)

0,001 - CCF NINGUNA (0)

Valor IVA Comisiones 0,00

Renta exenta 25%, maximo anual 790 UVTS, acumulado vigencia: 7.965.000,00

Resoluciones de comisión: 2143
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Código F-FIN-001

Radicado No. Fecha de Radicación: 18-diciembre-202322077

07-sep-2023
DIAS

1252-2023 Fecha de inicio:
3

Plazo de Ejecución del contrato:
MESES

Fecha de terminación:
25

31-dic-2023No CONTRATO:

- Que el contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas.
- Que el contratista desarrolló las actividades descritas en el informe de actividades adjunto, dentro del periodo de cobro.
- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social realizados por el contratista por medio de
la planilla relacionada en el presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.
- Por lo anterior, autorizo el pago por valor de: SIETE MILLONES QUINIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL PESOS

Firmado por: INGRID  FACIO LINCE TELLEZ

En mi calidad de supervisor del contrato de prestación de servicios personales aquí relacionado, CERTIFICO:

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas. 2. Los documentos soporte suministrados contienen
el pago de seguridad social en salud y pensión. Los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP. Correspondientes a los ingresos
provenientes del contrato objeto del presente pago y certifico que no han sido utilizados en la disminución de la base de
Retención en la fuente en ningún otro contrato. 3. Toda la información aquí suministrada es verídica. 4. He leido y entendido la
descripción de cada uno de los campos aquí diligenciados.  5. La cuenta Bancaria de la cual presenté certificación para el trámite
de pago es: CUENTA DE AHORROS No. 05395434766 BANCOLOMBIA

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO JURAMENTO, QUE:

Contratista

Autorizado por: JIMMY ALEJANDRO MUÑOZ ROCHA

Supervisor

CERTIFICACIÓN DEL CONTRATISTA

CERTIFICACIÓN DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Fecha: 18-diciembre-2023

Fecha: 18-diciembre-2023

Responsable liquidación:  Oscar Fernando Amazo Quevedo(oamazo) Fecha: 19-diciembre-2023

Responsable verificación Tesoreria:  Isabel Cristina González Mesa(icgonzalezm) Fecha: 20-diciembre-2023

Resoluciones de comisión: 2143



INFORME DE ACTIVIDADES

OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES ACCIONES

CUARTOInforme
Contrato No.:Contratista: INGRID  FACIO LINCE TELLEZ 1252-2023

Objeto: Prestar servicios profesionales para el desarrollo de actividades de investigación, planeación de actividades de campo, elaboración de mapas, salidas de
campo, integración de resultados y elaboración de informes técnicos relacionados con los proyectos donde se utilicen las técnicas geocronológicas,
isotópicas y geoquímicas del GIANG, además, del desarrollo e implementación de técnicas analíticas de los laboratorios del GIANG/DAN. Así como la
aplicación de requisitos relacionados con la norma ISO/IEC 17025:2017, y el sistema de gestión institucional, entrega de indicadores y matrices
asociadas al sistema de gestión, actualización documental, etc., apoyar la formulación de proyectos y convenios que busquen impulsar el objetivo
misional del Servicio Geológico Colombiano, en aras de contribuir al conocimiento geocientífico del país.

Participación en el desarrollo de la propuesta San Luis de Gaceno.

Participación en el desarrollo del Project Charter, presupuesto y cronograma del Proyecto NORM.

Participación y construcción de proyectos internos y
externos, convenios interadministrat ivos, etc. ,
relacionados con geocronología, geoquímica, isotópica,
geología básica, NORM, caracterización químicas y
morfológicas, etc.

1

Informe de comisión_SamanáRevisión, generación, mejora e implementación de
documentos técnicos, planes de muestreo, mapas, etc.

2

Curso QGIS BÁSICO, sesiones telepresenciales y actividades autónomas.

Realizar solicitudes de servicios para trituración y análisis geoquímicos en la Dirección Técnica de
Laboratorios.

Revisión de resultados de radiometría ambiental del área de Santurbán.

Análisis de información geológica obtenida con fines de
elaboración de informes técnicos.

3

Solicitud de acompañamiento y apoyo en el proceso de oficialización de informes realizados en la
Dirección de Asuntos Nucleares.

Asistencia a la reunión de socialización de la Oficina de Gestión de Oficialización y revisión del acta.

Cumplimientos de requisitos técnicos y de gestión
derivados del sistema de gestión de la calidad.

4

Participación en el Informe de Gestión 2023 NORM.Actualización y gestión documental, asociada con la
ejecución de proyectos y convenios.

5

Divulgación científica mediante la generación de
artículos, posters, presentaciones o participación en
eventos relacionados.

6

Página 1
CONCLUSIONES:
 Nota: Se anexarán evidencias cuando el supervisor así lo requiera.



INFORME DE ACTIVIDADES

Brindar apoyo técnico en los procesos de contratación
del GIANG.

7

Participación en implementación y desarrollo de técnicas
analíticas en el GIANG.

8

SupervisorContratista

Firmado por: INGRID  FACIO LINCE TELLEZ Autorizado por: JIMMY ALEJANDRO MUÑOZ

18/12/2023 18/12/2023
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CONCLUSIONES:
 Nota: Se anexarán evidencias cuando el supervisor así lo requiera.



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $3,038,000 $486,100 $3,038,000 $379,800 $0 $0 $3,038,000 $74,100 $0 $0 $940,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $3,038,000 $486,100 $3,038,000 $379,800 $0 $0 $3,038,000 $74,100 $0 $0 $940,000

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $3,038,000 $486,100 $3,038,000 $379,800 $0 $0 $3,038,000 $74,100 $0 $0 $940,000

1 CC 1018403540 FACIO LINCE 
INGRID

                 25-14 30 $3,038,000 $486,100 EPS005 30 $3,038,000 $379,800 0 $0 $0 14-23 30 $3,038,000 2.436% $74,100 0 $0 $0 No $940,000

Total         Afiliados( 1) $3,038,000 $486,100 $3,038,000 $379,800 $0 $0 $3,038,000 $74,100 $0 $0 $940,000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1018403540 FACIOLINCE TELLEZ INGRID INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 45 #22a-60 BOGOTA-BOGOTA D.E. 4785882 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-12 2023-12 345030041 9460455042 I 2024/01/11 2023/12/18 BANCOLOMBIA 0 $940,000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1018403540 FACIOLINCE TELLEZ INGRID INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 45 #22a-60 BOGOTA-BOGOTA D.E. 4785882 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-12 2023-12 345030041 9460455042 I 2024/01/11 2023/12/18 BANCOLOMBIA 0 $940,000

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $486,100 $0 $0 $486,100

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $486,100 $0 $0 $486,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $74,100 $0 $0 $74,100

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $74,100 $0 $0 $74,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $379,800 $0 $0 $379,800

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $379,800 $0 $0 $379,800

TOTAL 1 $940,000 $0 $0 $940,000
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A QUIEN CORRESPONDA

EPS Sanitas certifica, que durante el año gravable 2022, INGRID  FACIO LINCE TELLEZ identificado (a) con CC 
No. 1018403540, Titular del Contrato No.318152262, pagó por concepto de cuotas de PLAN PREMIUM,  por los 
siguientes usuarios:

APELLIDOS Y NOMBRES DOCUMENTO PARENTESCO PERIODO VR NETO VALOR IVA TOTAL

INGRID  FACIO LINCE TELLEZ CC 1018403540 TITULAR 01-01/31-12 $427.429 $21.371 $448.800

ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S. A. S. EPS 
SANITAS 

N.I.T. : 800.251.440-6

Línea de atención en:

Bogotá: 3759393

CERTIFICADO DE PAGOS CONTRATO PLAN DE ATENCIÓN COMPLEMENTARIA

Bogotá, 03 de octubre de 2023

POR CONCEPTO DE VALES VENDIDOS $0 $0 $0

LA SUMA DE: $448.800 (CUATROCIENTOS CUARENTA Y OCHO  MIL OCHOCIENTOS PESOS M/CTE)

De acuerdo con lo establecido en el Parágrafo 1, articulo 1.2.4.1.6, del decreto 1625 del 2016 (DUR), el monto máximo 
para disminuir de la base de retención de lo pagado por concepto de salud  es 16 UVT.

Gerencia de Operaciones

Cordialmente,

Nacional: 018000957010

#936 desde líneas Claro, Movistar, Tigo


