Alcaldia Local de Engativa :
oot 0. 1 de bl de 2019 RNo 2010 st ove7ss2 )

Destino: Area de Gestion de Desarr

.

ARIO PL.

i

Sefores

FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE ENGATIVA
Calle 71 No. 73A - 44

Ciudad

Asunto: Cuenta CONTRATO 200 DEL 2019

De manera atenta me permito hacer entrega de los documentos soporte para el
primer pago, del periodo comprendido entre el 12 y el 31 de marzo de 2019,
por valor de $ 1.393.333-seglin CPS No.200 del 12 de marzo de 2019, para lo
cual anexo los siguientes soportes:

v Informe de actividades GCO — GCL — F039.
v Planillas de pago aportes Seguridad Social (marzo 2019).
v" Formato de deducciones

Cordialmente,

Al |

JORGE MARIO PLATA CADENA

| CC No. 80.174.892 de Bogots
Dirgccidn: Calle 75 No. 95 - 05 Bogot

Célular: 301 2615962
Correo: jorgemiamil@gmail.com

’ ” v P e ) TN
Anexo (3) folios, 1 CD Crr77f
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GESTION Y ADQUISICION DE RECURSOS

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES PARA TODO TIPO DE CONTRATOS

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secretania de Gobrerno

PERIODO: 12 DE MARZO AL 31 DE MARZO DE 2019
DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
No. CONTRATO Y FECHA 200 DEL 11 DE MARZO DE 2019
NOMBRE DEL CONTRATISTA JORGE MARIO PLATA CADENA
No. DE IDENTIFICACION 80.174.892 DE BOGOTA
TELEFONO DE CONTACTO 301 2615962

DIRECCION Calle 75 No. 95 - 05

PLAZO DE EJECUCION 7 MESES Y 21 DIAS

VALOR $16.866.667

No. DEL PROYE IMPUT
PRESUPUEST AL)CTO (IMPUTACION 1, . 1 15.07-45-1501

FECHA ACTA DE INICIO 12/03/2019

PRORROGA NO APLICA

ADICION NO APLICA

SUSPENSION NO APLICA

FECHA PREVISTA DE
TERMINACION (INCLUYENDO 01/11/2019

PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

LA PRESTACION DIZ SERVICIOS DIE APOYO A LA JUNTA ADMINISTRADORA
OBJETO DEL CONTRATO LOCAL DE ENGATIVA, EN LAS ACTIVIDADIES QUIE ALLLSE REQUIFRAN, DI
CONIFFORMIDAD CON LOS ESTUDIOS PREEVIOS.

DESARROLLO DEL INFORME

Nota: Incluya los campos necesarios de acuerdo a esto.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

OBLIGACION ESPECIFICA 1: Apoyar en la proyeccién de actas, informes y registros de informacién que se
requiere en el marco de las competencias de la Junta Administradora Local de Engativa.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS PRODUCTOS MEDIO DE VERIFICACION

6 sesiones asistidas en el recinto de la

Apoyo y asistencia con caracter de corporacion en las diferentes sesiones de

secretaria de la JAL, en sesiones de las comisiones: Ordinarias, Actas de Sesiones. Anexo 1,2, 3, 4,5y
! la JAL en el recinto de la Extraordianrias, Gobierno, Bienestar, 6. CD
Corporacion Presupuesto, Plan de Desarrollo y
Educacion.

OBLIGACION ESPECIFICA 4: Brindar atencién al publico y suministrar informacién requerida por la comunidad v

los entes de control.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS '~ PRODUCTOS MEDIO DE VERIFICACION

Brindarles informacién oportuna a

la comunidad y entidades Oficina y Recinto de la JAL Planila en CD
distritales de los diferentes temas a

tratar en las sesiones

GCO-GCL-F039

Versién: 01

Vigencia: 17 de noviembre de 2017
lde2



OBLIGACION ESPECIFICA 6: Apoyar el reparto interno de la correspondencia y documentacién de distinta indole,
asignadas a la Junta Administradora Local de Engativa.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS PRODUCTOS MEDIO DE VERIFICACION

Disposicion a la oficina de
1 | radicacion de la correspondencia Planilla de radicacion. CD

recibida de la JAL.

Correspondencia Recibida

OBLIGACIONES GENERALES:

SI
X

El contratista CUMPLIO con las obligaciones generales para el periodo reportado NO

en el presente informe.

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato
v 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.

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Manifiesto que el/la contratista ha cumplido 2 la
fecha con las obligaciones establecidas en el contrato.

Las obligaciones verificadas se ejecutaron en el tiempo programado, modo, lugar y condiciones técnicas establecidas en
el contrato.

CONSIGNACION CUENTA

BANCO: COLPATRIA

BANCARIA No. DE CUENTA: 04832009788
= CUENTA DE ‘w)s
FIRMA CONTRATISTA
FIRMA NOMBRE
INTERVENTOR
Y/O SUPERVISOR
CARGO
VINCULACION -
FIRMA NOMBRE -
PROEESIONAL JOSE CALIXTO BARRERA SBARCON
DE APOYO (SI B =
VINCULACION O APOYO A LA SUPERVICION CPS$ No.03 DE 2019
No. DEL CPS

GCO-GCL-F039

Versién: 01

Vigencia: 17 de noviembre de 2017
2de?2



Sefor(a):

No. Identificacion:
Direccion:
Teléfono:

Ciudad:

Numero de Planilla

JORGE MARIO PLATA CADENA
CC 80174892

CL 7595 05

3012615962 Fax:
BOGOTA, D.C.

8333685202

CITE ESTE NUMERO PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO

Respetado sefior(a)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacién procesé el siguiente pago realizado

por medio de:

ogcompensqr i miplaniila.com

‘Nombore
Tipo y Numero de identificacion
Numero Planlia

Fecha de Pa

‘Namero de Autorizacién dg Pago
5 :

Valor Comisin

1
| Marzo 2019

Marzo 2019
Mm2019

Nisvoro de Erploados
Periodo Colizacién Sahud

Periodo Cotizacén Pepsion
Potiodo Go!lzaci(m Caja

Numero de Administradoras
a

JORGE MARIO PLATA CADENA
cc 80174892

8333685202

3/19/2019

33685202

1052

$0

14-23

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS | $4.600

230201

Proteccion (ING + Proteccion) $140.800 1
{ING + P

EPS008

Compensar EPS $110.000 1

TIPO DOC.: cc

cop s i 200 AP I
E5008 230201

NO. DOCUMENTO: 80174892
APELLIDOS Y NOMBRES PLATA CADENA JORGE MARIO

18T 1BE
f SALUD | PENSION fmaseos }m C‘W‘
880.000 | 880.000 880.000 0

110000 | 140.800

TIPO DOC.:
INO. DOCUMENTO:
APELLIDOS Y NOMBRES

‘mgps i?‘Wﬂ e i e

i6e

B0
PENSION

i
|

Este documento est4 clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Pag.

1

de 1



Ciudad y Fecha: Bogota D.C. , 1 DE ABRIL de 2019

Sefiores

Fondo de Desarrollo Local de Engativa

Atn. Oficina de Contabilidad

Bogota D.C.

Referencia: Certificacién de informacién para aplicacion tarifa establecida en el articulo 383 del Estatuto Tributario Nacional,

A efectos de acceder a la aplicacion de la tarifa prevista en el paragrafo 2° del articulo 383 del Estatuto Tributario Nacional, modificado por el articulo 17
de la Ley 1819 del 29 de diciembre de 2016, paragrafo 5 del articulo 24 de la Ley 1943 de 2018, de manera libre, espontanea y bajo la gravedad de

juramento, manifiesto que

NO he contratado o vinculado, ni contrataré o vincularé por el afio gravable 2019, a dos (2) o mas trabajadores asociados a la actividad
desarrollada con esta entidad.
Toor favor
escriba Sl
6 NO)

Referencia: Certificacion depuracion base de retencion en la fuente por pagos o abonos en cuenta por concepto de rentas de trabajo.
(Articulo 387 del Estatuto Tributario Nacional y articulo 7 del Decreto 4713 de 2005).

De conformidad a las normas citadas en la referencia, me permito presentar la siguiente informacion a fin de que sea tenida en cuenta

para efectos de la depuracion de la base de retencién en la fuente por los servicios prestados en el contrato
1. Realizo pago de intereses por préstamos para adquisicion de vivienda (incluido Leasing habitacional) SI l:l NO
2. En caso de responder afirmativamente la pregunta 1, por favor completar la siguiente informacién:
Entidad Valor pagado Periodo Soporte que se adjunta
Total -
Realizo pagos por salud (medicina prepagada - seguros de salud) SI [:I NO
4. En caso de responder afirmativamente la pregunta 3, por favor completar la siguiente informacion:
Entidad Valor pagado Periodo Soporte que se adjunta
Total =
5. Realizo aportes a un fondo de pensiones voluntarias con los pagos que me realizara el FDLE SI [:]

6. En caso de responder afirmativamente la pregunta 5, por favor completar la siguiente informacion:
Entidad Valor aporte Periodicidad

7. Realizo aportes a una cuenta AFC con los pagos que me realizara el FDLE SI |:|

8. En caso de responder afirmativamente la pregunta 7, por favor completar la siguiente informacion:
[ Entidad | Valor aporte I Periodicidad

I l I

Nota: Los aportes voluntarios a los fondos de pensiones voluntarias y obligatorias, no haran aprte de la base para aplicar la

L]

retencion en la fuente, hasta una suma que adicionada al valor de los aportes a las cuentas AFC, no exceda del 25% del ingreso
laboral o ingreso tributario del afio y hasta un monto maximo de 2.500 UVT ($85.675.000 valor 2019)

9. Certifico que tengo algunos de los siguientes dependientes (*)

91 Hijos menores de 18 afios st [ ] NO
(Requiere adjuntar registro civil)

9.2 Hijos entre los 18 y 23 afios a quienes se les esté dando educacion Si I_—__] NO
(Requiere adjuntar recibo pago de matricula)

9.3. Hijos de cualquier edad que se encuentren en situacion de dependencia por discapacidad
(Requiere adjuntar certificado de Medicina Legal o de EPS sobre situacién de discapacidad)

@
=z
(@]

9.4. Cényuge o compariero permanente en situacion de dependencia por ausencia de ingresos Sl I:, NO
0 ingresos anuales inferiores a 260 UVT ($8.910.200 afio 2019) o por discapacidad

(Requiere adjuntar certificado de Medicina Legal o de EPS sobre situacién de discapacidad
o certificado de contador publico si es dependiente por ingresos)

H

9.5 Padres y hermanos en situacion de dependencia por ausencia de‘ingresos O por ingresos S l:] NO
inferiores a 260 UVT (8.910.200 afio 2019) o por discapacidad
(Requiere adjuntar certificado de Medicina Legal o de EPS sobre situacion de discapacidad
o certificado de contador publico si es dependiente por ingresos)

10. En caso de haber contestado de manera afirmativa alguna de las opciones del punto 9 por favor completar la siguiente informacion:

Tipo de Dependiente Nombre completo del dependiente| Identificacion del Deaendiente Soporte que se adjunta
Fal

AN |

(*) Certificado que se entiende prestado bajo la gravedad de juramento.

_Resporsabie~del impuesto a las ventas? S|

FIRMA / =7 /
NOMBRE COMPLETO JORGE MARIO PLATA CADENA /| / v/
CEDULA DE CIUDADANIA No. [/ {
CORREO J J
informacién suminsitrada, surtird efecto a partir del primer pago o abono en cuenta posterior a la fecha de

NOTA: La informacién tributaria determinada con
entrega.




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE GCSBXERNO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (Persona Natural)

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista JORGE MARIO PLATA CADENA sobre las
actividades desarrolladas para dar cumplimiento a los términos contratados y los resultados obtenidos, una
vez realizada la revision del informe, se autoriza el pago correspondiente a: al periodo comprendido entre
el 12 de marzo al 31 de marzo de 2019.

Contrato: No. 200 de 2019

Tipo de Contrato: Contrato por prestacién de servicios

Contratista: JORGE MARIO PLATA CADENA

Cédula o NIT No0.80.174.892 de BOGOTA

Objeto: LA PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA JUNTA

ADMINISTRADORA LOCAL DE ENGATIVA, EN LAS
ACTIVIDADES QUE ALLI SE REQUIERAN, DE CONFORMIDAD
CON LOS ESTUDIOS PREVIOS

Plazo del contrato: 7 Meses y 21 dias

Fecha Iniciacion: 12 de marzo de 2019

Fecha de Terminacién: 01 de noviembre de 2019
Valor Inicial Pactado: $16.866.667

Valor a Pagar: $1.393.333 (PRIMER PAGO)
Numero de PIN: 33685202

Periodo cotizado. Marzo de 2019

Se verificé que el contratista cumplié con la obligacién de efectuar los aportes al sistema integral de seguridad
social, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 23 del Decreto 1703 de 2002, Ley 828 de 2003, Decreto
1273 de 2018 y demas normas concordantes.

En constancia se firma a los 01 dias del mes de abril de dos mil diecinueve (2019).

,./ 4

‘G
JOSE GALIXTO BARRERA ARARCON
C.C 9.533.084 de Sogamoso
Apoyo a la supervisién

Planeacion.fdle@gmail.com

7C. 52.9897632 de Bogota
Alcaldesa Local de Engativa

GCO-GCL-F045

Versién: 01

Vigencia: 17 de noviembre de 2017
P4gina 1 de 1

Calle 71 No.732-44 - Conmutador: 2916677 Ext 2522 — Informacién Linea 195
Bogota D.C. — Colombia Pagina Web: www.gobiernobogota.gov.co



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

ALCALDIA LOCAL DE ENGATIVA
HOJA DE RUTA PARA REPROGRAMACION DE PAC Y PAGO

No Radicacion: 2019601006 %55 -4 Fecha: 01 de abril de 2019 Clase de contrato. CPS

No. de Pago: 1 de 8 Contrato No. 200 de 2019
Nombre del Contratista: JORGE MARIO PLATA CADENA

TRAMITE
ACTIVIDAD
HOMBRE DEL FECHADE | FECHADE
DEPENDENCIA FUNCIONARIO QUE RECIBIDO SALIDA
REALIZA TRAMITE
RECIBIR Y REVISAR LOS DOCUMENTOS DEL
CONTRATISTA: /A
B o . Z,
» Carta dirigida al supervisor del contrato .
» Informe de gestién o avance Supervisor o Jos ixto Barrera
» Factura o documento equivalente interventor Alarcén 01/04/2019 Ofjoa019
» Certificacion de aporte de pagos parafiscales y
seguridad social P
»> Y los demés requisitos pactados %y
Supervisor o JoséfﬁBarrera
ELABORA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO interventor AI5TEAT 01/04/2019 01/04/2019

RECIBIR Y REVISAR LOS DOCUMENTOS Coordinador

ggggRTES FARA RERROGRAMACION DEL FAG ¥ Administrativo y “Rodalfo Morales Pérez

REALIZAR CONSOLIDACION Flnangiers \

RECIBIR Y REVISAR DOCUMENTOS

> Acta I'd"e trecnk;(; L_pafglalu y/o certificacién de Profesional con

o Smpimen 0.0 lquicacion funciones de Herman Silva ,f] i~1 [
» Factura o documento equivalente Contador 04 - _ O"‘

> Elabora Célculo de impuestos
RELIZAR CAUSACION

EFECTUAR LA REPROGRAMACION DEL PAC Y
REGISTRAR PARA PAGO EN EL APLICATIVO.

> Recibe y verifica el listado de los documentos
Reprograma PAC

Elabora y aprueba Orden de Pago

Revisa y valida Planilla

Firma digital

A

VYV VYV

Profesional con
funciones de
Presupuesto (e)

©

|-

A

Revisa Planilla
Firma digital

v Vv

Alcaldesa Local

Angela Viann ’l} !
F—?oldani/4 f/ /

Recibe y archiva en el Expediente Unico los
documentos soporte del pago

Profesional con
funciones de
abogado del FDL

N

Yaneth Guzman

Observaciones o Aclaraciones:

s

S~ /

Registro devoluciones:

FECHA DEVOLUCION

OBSERVACIONES

FECHA RECIBIDO

RECIBE

GCO-GCL-F0O11
Version: 01

Vigencia: 17 de noviembre de 2017

Calle 71 No.732-44 - Conmutador: 2916677 Ext 2522 — Informacion Linea 195
Pagina Web: www.gobiernobogota.gov.co

Bogota D.C. — Colombia

Pagina 1 de 1



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

GESTION CORPORATIVA

GESTION CORPORTATIVA LOCAL
ALCALDIA LOCAL DE ENGATIVA

FORMATO CALCULO DE IMPUESTOS

CONTRATO No. 200 DE FEBRERO DE 2019 ~ FECHA: 01/04/2019
CONTRATISTA: JORGE MARIO PLATA CADENA NIT.o C.C. 80.174.892 -
PERIODO: DEL 12 AL 31 DE MARZO DE 2019 -
PAGO No. 1DE8 7 DOCUMENTO No.
PAGO CODIGO BASE % VALOR
VALOR BRUTO 51117901 $ 1.393.333 $ 1.393.333 /
RETEFUENTE HONORARIOS 24361502 $ 925.493 0%| $ -
RETEFUENTE SERVICIOS 243605 $ . 0%| $ -
RETEFUENTE ARRENDAMIENTOS 243606
RETEFUENTE COMPRAS 243608
RETEFUENTE - C.O.P. 243626
RETEFUENTE
RETEIVA 243625 $ - 15%| $ -
RETEICA 243627 $ 1.234.493 0,966%| $ 11.925 [V
CONTRIBUCION ESPECIAL 243690
AMORTIZACION ANTICIPOS 142090
OTROS AJUSTES DE RETENCION
e
TOTAL DESCUENTOS $ 11.925 /
NETO A PAGAR 240102 $ 1.381.408
t r
HERNAN GARCIA SILVA HERNAN GARCIA SILVA
Contador F.D.L.E Responsable de P(esupuesto F.D.L.E.(E)
%
op &
OBSERVACIONES Y/O NOTAS: 7). /."'Z/ L7 D06 Elaboro: Clara Lidia Molina V.
BASE PARA PAGO DE SALUD Y PENSION 557.333 ©2 -0 >[ - I //f
APORTE OBLIGATORIO PARA SALUD 12,5% 69.667
APORTE OBLIGATORIO PARA PENSION 16% 89.173
APORTE OBLIGATORIO PARA ARL 2.909 A c— 7
TOTAL APORTES SALUD Y PENSION 161.749 f S é)
CODIGO GCO-GCL-F038
Version 01.

VIGENCIA: 17 de noviembre de 2017



FUENTES

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Nombre del Interventor |JOSE CALIXTO BARRERA ALARCON Y ANGELA

DEBOCOTAD.C.. No.: 831 —
Secretaria Distrital ( ! ’ Usuario Dilig. : NCPARRA
Hacienda C ORDEN DE PAGO ) Fecha de Impresion 04-04-2019
Estado 111111000
Entidad: FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE ENGATIVA
Codigo: 010 | Unidad: [ 01 ] Fecha de Diligenciamiento | ABRIL 2 de 2019 [Consec.Ent]
1. DATOS DEL BENEFICIARIO

Nombre: JORGE MARIO PLATA CADENA | [Regimen |

Direccion: CL75N 9505 Teléfono y Fax otro |

C.CoNI: 80174892 1 Banco!Sucursa] SCOTIABANK COLPATRIA S A Cuenta NolClase 004832009788 l A

2. DATOS DEL COMPROMISO
Compromiso a Pagar: ” CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS | No.: I 2002019 | Interventor o responsable del recibo a PARCIAL
Acta de Recibo Nox: satisfaccion del bien o servicio
VIANNEY ORTIZ ROLDAN

Detalle

SE ELABORA ORDEN DE PAGO N°1. SEGUN CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE FECHA 01 DE ABRIL DE 2019. LA PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA JUNTA
IADMINISTRADORA LOCAL DE ENGATIVA, EN LAS ACTIVIDADES QUE ALLi SE REQUIERAN, DE CONFORMIDAD CON LOS ESTUDIOS PREVIOS SE EXPIDE CERTIFICADO DE
DISPONIBILIDAD CON CERTIFICADO DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL N° 14354 DEL 14 DE ENERO DE 2019, SOLICITUD SIPSE 35337 MEMORANDO CON SOLICITUD 20196020003383
RECIBIDO PARA TRAMITE DE FECHA 22-01-2019, SE EXPIDE REGISTRO PRESUPUESTAL CON FIRMA EN PLATAFORMA SECOP Il , MEMORANDO CON SOLICITUD 20196020011443 R

Tipo de Orden de Pago |

VIGENCIA ACTUAL

3. MOVIMIENTO PRESUPUESTAL

Fuentes de Financiacion

IMPUTACION PRESUPUESTAL

Firmado Digitalmente por:
Angela Vianney Ortiz Roldan
Jueves, Abril 4 de 2019 09:26 AM
Planilla No.46

Firmado Digitalmente por:
Heman Garcia Silva

Micrcoles, Abril 3 de 2019 05:41 PM
Planilla No.46

Disponibilidad Cédigo ‘Registro‘ Nombre ‘ Valor Aplicacion(Gasto)
Rubro Fuente Detalle Valos:
3-3-1-15-07-45-1501-000 01 10 $1,393,333.00 575 [ 33.1.15.07.45.1501.000 | 773 [Buen gobierno para estimular la I $1,393,333.00
participacion social |
Fuente Detalle
D1 Recursos del Distrito 10 10% de Ingresos Corrientes
VR BRUTO  [UN MILLON TRESCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS TREINTA Y TRES $1,393,333.00
PESOS _ _
4MOVIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE
Descripcion % Descuento ! Base de Retencion | Codigo Contable VALORES
Valor Bruto 1-9-08-01-01 $1,393,333.00
RETEICA 9.66 X MIL 966 [ $1,234,493.00 2-4-36-27 $11,925.00
TOTAL DESCUENTOS $11,925.00
VALOR NETO UN MILLON TRESCIENTOS OCHENTA Y UN MIL CUATROCIENTOS $1,381,408.00
a Girar [OCHO PESOS
Codigo Contable
| 2-4-01-02
MOVIMIENTO DE TESORERIA
Obscrvaciones creedor(Exclusivamente para Ti dela A ion Central)
[ Nombre J
oy [ Cedul?‘ [ Firma
{ A (/
v’ Y e
Ordenai del Gasto Responsable Bresupuesto




