46024, 1605
ilcaldm Lol de Usme

R Mo, 2024-551-007T80- ﬂ
Bogota D.C, 04 de junio de 2024 2

40604 1645 - Fokos: 1 Ances: I
Dicwtine: Aorea de sl ion de Desr
FonTx DELLL FATRICLA ZAFATA
YEF

*20245510077802%

Doctor

DORIAN DE JESUS COQUIES MAESTRE
Alcalde Local de Usme (E)

Ciudad

Referencia: Segundo informe de Actividades - Contrato de Prestacion de Servicios 434-FDLU-2024

Cordial Saludo

Por medio de la presente hago entrega del segundo informe de actividades realizadas con ocasion de la
ejecucion del contrato de prestacion de servicios No. 434-FDLU-2024, durante el periodo comprendido
entre el 01 de mayo al 31 de mayo de 2024. Con la correspondiente cuenta de cobro.

Ademas, anexo a la presente las constancias de pago de aportes a salud, pension y ARL del mes de abril del
2024.

Agradeciendo su atencion y colaboracidn.

Atentamente,

DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES

C.C. #52.370.535 de Bogota

CPS No. CD-434-FDLU-2024

Direccion: Carrera 19 bis 33-10 Sur

Correo electronico: patriciazapatacomercial@gmail.com
NUmero de Celular: 316 0449667
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES No. 02
PERIODO: 01 AL 31 DE MAYO DE 2024

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

CPS 434 -2024 DEL 09 DE ABRIL DE 2024

NOMBRE DEL CONTRATISTA

DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES

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

52.370.535 DE BOGOTA

PLAZO DE EJECUCION

TRES (03) MESES Y QUINCE (15) DIAS

VALOR TOTAL DEL CONTRATO

NUEVE MILLONES CIEN MIL PESOS ($9.100.000) M/CTE.

VALOR DEL PERIODO DE COBRO

DOS MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS ($2.600.000) M/CTE.

No. DEL PROYECTO (IMPUTACION
PRESUPUESTAL)

023011603400000001818

FECHA ACTA DE INICIO

11 DE ABRIL DE 2024

PRORROGA 1 N/A
ADICION 1 N/A
VALOR TOTAL DEL CONTRATO | N/A
INCLUYENDO PRORROGA
SUSPENSION N/A
FECHA PREVISTA DE
TERMINACION INCLUYENDO 25 DE JULIO DE 2024
PRORROGA

OBJETO DEL CONTRATO

“PRESTAR SERVICIOS DE APOYO EN ACTIVIDADES QUE
AYUDEN A MITIGAR Y PREVENIR LAS AFECTACIONES EN LA
SEGURIDAD Y LA CONVIVENCIA LA VIOLENCIA EN LOS NINOS,
NINAS Y ADOLESCENTES Y DE GENERO DE ACUERDO A LA
ESTRATEGIA DE SEGURIDAD EMANADA POR LA ALCALDIA
LOCAL DE USME.”.

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Pagina 1de 7




ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTAD.C.
Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

MEDIO DE VERIFICACION Y SU UBICACION FISICA Y/O
VIRTUAL

OBLIGACION ESPECIFICA 1:Acompafiar
los procesos de movilizaciéon ciudadana,
monitoreo a disturbios, operativos, actividades
interinstitucionales, atencién de emergencias,
eventos masivos o alta complejidad que
constituyan un riesgo en la convivencia
ciudadana en la localidad, previniendo hechos
de vulneracién e integridad de las mujeres y
personas de la comunidad LGBTIQ.

14 de mayo de 2024
Acompafiamiento Usme movil

OBLIGACION ESPECIFICA 2:
Identificar,  analizar y poner en conocimiento
delas  autoridades competentes posibles hechos
de violencia contra  nifias, nifios y
adolescentes, mujeres y personas de la comunida
LGBTIQ, que puedan concluir en hechos de
fatalidad como los feminicidios y homicidios de
género, lesiones personales con dafios irreversibles
etc.

En este periodo no fue designada
ninguna actividad por parte del
supetrvisor concerniente a esta
obligacién.

En este periodo no fue designada ninguna actividad por parte del
supervisor concerniente a esta obligacién.

OBLIGACION ESPECIFICA 3:Monitorear y
generar espacios para el dialogo y la prevencion
de delitos, actividades para el mejoramiento de la
convivencia y el dialogo ciudadano, en pro de
una localidad sin violencias contra la mujer y de
genero.

Mayo 16 de 2024, Acompafiamiento
y apoyo al comité operativo local de
mujer y equidad de género
COLMYEG USME

Se evidencia con registros fotograficos.

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Péagina 2de 7



rog-
&

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

OBLIGACION ESPECIFICA 4: Realizar y
mantener monitoreo del territorio asignado en la
localidad de Usme,identificando hechos que
promuevanla violencia contra las nifias, nifios y
adolescentes, mujeres y comunidad LGBTIQ.

Mayo 22 de 2024, Chartlas a
estudiantes del Colegio Ciudad de
Villavicencio en relacion a los tipos
de violencia y lineas de atencion. .

22 may 2024 3:18:07.p. m.
88 Carrera 6h Este|

Usme

Bogota

OBLIGACION ESPECIFICA 5: Entregar
reportes cada semana de lasactividades realizadas y
situaciones o hechos encontrados que afectan la
seguridad y la convivencia de la comunidad Usmefia
en especial de las mujeres, nifios, nifias, adolescentes
y grupos de especial proteccién, al igual que las
gestionesrealizadas.

11 de mayo de 2024 Actividad
para Cabildos indigenas en
apoyo a la Subred.

OBLIGACION ESPECIFICA 6: Realizar
campaflas de sensibilizacién, prevencién y
conformacién de grupos de tejido social. En
temas de Prevencion de violencias en contra de
contra las nifias, nifiosy adolescentes, mujeres y
comunidad LGBTIQ), de género, seguridad,
convivencia, enfocadas a las juntas de accién
comunal, instituciones educativas, organizaciones
y comunidad en general.

Mayo 21 de 2024, Taller de
Mostacilla CDC Virrey

= 21 may. 2024
34 Avenida

OBLIGACION ESPECIFICA 7: Asistir y
apoyar activamente en cada una delas actividades
institucionales que le sean asignadas dentro de la

Se evidencia en registro fotografico:

GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

localidad por el supetvisor y/o apoyo a la
supervision.

04 de mayo de 2024, Encuentros
ciudadanos CDC Julio Cesar
Sanchez

04 de mayo de 2024, Encuentros
ciudadanos, Vereda la Requilina

05 de mayo de 2024 Encuentros
ciudadanos, Vereda El Descanso

05 de mayo de 2024 Encuentros
ciudadanos, Colegio Estanislao
Zuleta

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

07 de mayo de 2024, reunion de
Equipo Mujer y Genero de
manera virtual.

15 de mayo de2024, solicitud de
informacion y concertacion de
talleres de formacion con la
coordinadora del CDC Virrey,
Claudia Espinosa.

OBLIGACION ESECIFICA 8: Apoyar la
repuesta de fondo, oportuna,

congruente y tener notificacion efectiva de las
solicitudes de informacion, PQRS, derechos de
peticién que le sean asignadaspor el aplicativo de
gestion Documental y/o correo institucional. Asi
mismo apoyar cuando  se requiera brindando la
informacién solicitada dentro de los tiempos
determinados por la supetvision y/o apoyo a la
supervisién, para asi gestionar la respuesta dentro de
los términos sefialados por la ley 1755 de 2015.

En este periodo no fue designada | En este periodo no fue designada ninguna actividad por parte del

ninguna actividad por parte del | supervisor concerniente a esta obligacion.
supervisor concerniente a esta
obligacién.

GCO-GCI-F110
Version: 06
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ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTAD.C.
Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

OBLIGACION ESPECIFICA 9:Apoyar la
adopcion de buenas practicas ambientales
emanadas en los programas del Plan Institucional
de Gestion ambiental PIGA y el fortalecimiento
del sistema de gestion ambiental SGA, de acuerdo
con los roles y respondabilidades establecidas en
las circulares de secretaria Distrital de Gobierno,
dirigidas a promover la cultura ambiental de la
entidad.

02 de Mayo, preparacion de tierra y
siembra de cilantro Huerta el Arado
del Bosque.

8 de Mayo, Huerta El arado del
Bosque, trasplante de plantas
aromaticas.

10 de mayo, Gestion de plantulas
vivero ALU para huerta el arado del
bosque

OBLIGACION ESPECIFICA 10: Las demas
inherentes a sus obligaciones especificas, que se
requieran para el cabal cumplimiento del objeto
Contractual.

Realizacion de Informe mensual con
evidencias fotografica de las mismas.

Se adjunta Informe en la plataforma Secop.

INFORMACION ADICIONAL

NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE
SE APORTA PAGO DE SALUD

NOMBRE DE LA EMPRESA EN

DONDE SE APORTA
PAGO DE ARL

NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE
SE APORTA PENSION

GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019

Péagina 6 de 7



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE USME

FAMISANAR | POSITIVA

| PROTECCION

FIRMAS

DECLARACION DEL CONTRATISTA: 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 porlas afirmaciones
contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar
el cumplimiento del objeto del contrato.

Firma:

Nombre: DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES
Cédula: 52.370.535 de Bogota

DECLARACION DEL  SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR;

SUPERVISOR

Manifiesto que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones
establecidas en el contrato, desarrollando en el ejercicio de sus actividades las
habilidades requeridas para tal efecto.

Nota: Que la anterior declaraciéon se realiza con ocasién al seguimiento
realizado por el apoyo a la supervision del contrato, quien determina
igualmente el cumplimiento de las obligaciones por parte del contratistaen
el presente periodo.

Nombre; BORIAN DE JESUS.COQUIES MAESTRE
Cargo: ALCALDE LOCAL DE USME (E)

Firma/ . ~ .
- \ N

..\,5\::\ )» ] jncoor/é"‘ v _"() \ L /

L

APOYO A LA/SUPERVISION (CUANDO APLIQUE)

Nombre: LILIANA CAROLINA SIMBAQUEVA RODRIGUEZ
C.C. N° 1026265413 de Bogota D.C.

Cargo: Apoyo a la Supervision

Firma:

GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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Bogotéa D.C., 04 de junio de 2024

Sefiores

ALCALDIA LOCAL DE USME

ANT. DORIAN DE JESUS COQUIES MAESTRE
Alcalde (E) Local de Usme

Ciudad

Cordial Saludo;

En mi calidad de apoyo a la Supervision, me permito informar que la contratista Delia
Patricia Zapata Yepes identificada con C.C. 52.370.535 de Bogota con nimero de contrato
434 de 2024 no cuenta con aplicativo Orfeo, dado que no se encuentra dentro de sus
obligaciones especificas. Es importante mencionar que sus funciones se desarrollan en
territorio.

LILIANA CAROLINA SIMBAQUEVA RODRIGUEZ
C.C. No. 1°026.265.413 de BOGOTA
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K ke CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL
BOGOT! GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

Nimero de Contrato 434 de 2024

Yo, Delia Patricia Zapata Yepes identificada con cédula de ciudadania No. 52.370.535 expedida en la ciudad de
Bogota.

INFORMACION PERSONAL SI NO
Soy Pensionado X
Soy Declarante de Renta afio 2023 X
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores o contratistas asociados a la X
actividad generadora de renta.
Declaro que el 80% de mis ingresos provienen de la prestacion de servicios de manera X
personal o de la realizacion de la actividad econdmica

Nota: En cumplimiento del Decreto No. 1070 del 28 de Mayo de 2013, Articulo 2 “Depuracion de la base del
calculo de la retencion en la fuente” y el Decreto 099 de enero 25 de 2013, mediante el cual se reglamentd lo
ordenado en el art. 383 del E.T. estableciendo que esa tabla de retencion alli contenida, se podra aplicar a toda persona natural,
segun el art.329 del ET y modificado por la ley 1819 de 2016.

CERTIFICO QUE: (Seleccione con X para cada concepto que le aplique y anexe el soporte segln corresponda):

DEPURACION CALCULO DE RENTA SI | NO
Soy responsable del Impuesto a las ventas - IVA (Anexar Rut y certificacion de X
autorizacién de numeracién de facturacion electrénica).
Efectlo aportes a cuenta AFC (Ahorro fomento para la construccion) (Anexar soporte de X

pago de aporte mensual)

A la fecha del presente efectlio aportes VOLUNTARIOS a pension (diferentes a 1os X
obligatorios - Anexar soporte de pago de aporte mensual)

Edificio Liévano Cddigo: GCO-GCI-F138
Calle 11 No. 8 -17 Version: 05
Cédigo Postal: 111711 Vigencia: 13 de Abril de 2022

Tel. 3387000 - 3820660
Informacién Linea 195 Caso HOLA: 240129

www.gobiermnobogota.gov.co Péagina 1 de 2
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K ke CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL
BOGOT! GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

Certificacion pago Intereses en préstamos para adquisicion de vivienda del Empleado X
valor pagado afio: 2022 (Anexar certificacion en la primera cuenta)

Certificacion pagos a medicina prepagada y/o Planes Adicionales de Salud valor pagado afio: X
2022 (Anexar certificacion en la primera cuenta)

Certificd que tengo dependientes, de acuerdo con los requisitos exigidos en el paragrafo 2 del
articulo 387 del E.T. y lo reglamentado en el paragrafo 3 del articulo 2 del Decreto 099 de 2013, X
base retencion (10%) de los ingresos brutos y hasta maximos de 32 UVT
( Anexar formato gco-gci-f137 y sus soportes)

Se expide y firma el segundo (04) dia del mes de junio del 2024.

—_——

%&,@Juﬂ 7

DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES

C.C.52.370.535

CPS No. 434-2024

Direccion Laboral: Carrera 19 bis 33 - 10 Sur
Correo personal: patriciazapatacomercial@gmail.com
Numero de Celular y/o Teléfono: 316 0449667

Edificio Liévano Cddigo: GCO-GCI-F138
Calle 11 No. 8 -17 Version: 05
?gf'gggsggg' éé%ééo Vigencia: 13 de Abril de 2022
Informacién Linea 195 Caso HOLA: 240129

www.gobiermnobogota.gov.co Péagina 2 de 2
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PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2024-04-25, 04:07:53 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1063222633

Periodo Cotizacion: abril de 2024 Periodo Servicio: abril de 2024 Referencia pago (PIN): 8810509796

PAGADO 25/04/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES

Documento CC52370535 Direccion CR 348 H 24 SUR BOCHICA
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3160449667

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP NINGUNA ARP

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion ’ Y Cotizante| Cotizante | 2|8 bIe| 2|8 |2|8|2|a|2| 3|S| 2|9| X| | o] g| o]  Adminisiradora Pension | Pansién COTIETEERR salud Salua gate Riesgos | Ribsgos Sdmnietor Caja Caia SENA 1CBF Ministerio Total
o|58|Bla
CC52370535 | EpEd ATRICIAZAPATA 03 0 |x 0 |20[20| 0| 0 |(230201) PROTECCION $866.667|  $138.700|(EPS017) FAMISANAR EPS $866.667| $108.400 0,000 $0 $0|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $247.100
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 866.667 $ 866.667 $0 $0 $138.700 $ 108.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $247.100 $0 $ 247.100
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




5 Seotianbank.
(& COLPATRIA

Puntored no te cobra por asta
transacaeién Puntored Corresponsal
Rancario Scotiabank Colpatrias

TRANSACCION EXITOSA

¥acha 25/04/2024
Hora 15:47:47
Terminal 344890
Convenio PILA PLANILLA ASI
STIDA SIMFL B

Cod. Convanio 0403
Raferesncia 8810509796
Valor $247.100
Transaccién 000887013895
Usuario JULIO ANTONIO BER
NEJO AVILA

Linea de atencién personalizada en
Bogota:
3487881 Resto del Pais: 01 8000 560
505

Aqui también puede pagar su tarjeta
da

ecredito y creditos de consumo del
Banco
Scotiabank Colpatria

BANCO SCOTIABANK COLPATRIA VIGILADO
SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE
COLOMBIA

T

PAG OS I M F“ L E I Prefactura

04-25, 12:19:11 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

Periodo Servicio: abril de 2024

Periodo Cotizacién: abril de 2024 Referencia pago (PINY: 8810509796

Fecha limite de pago: 2024-05-09

 GUARDADA 25/04/2024 .

A e e

Direccioén CR348 H24 SURBOCHICA
Teléfono 3160449667 TR e
Forma Presentacién |UNICO Total Afiliados |1 S 1

Departamento BOGOTAD.C.

Identificacién

E LA LIQUIDACION ANTES. QE REALIZAR EL PAGO, Simple S.A., da por entendido que, de realizar el pago con esta planilla, usted esté de acuerdo con Ia
| consstenqa con las admnmst.ra'doras es su responsabilidad. Recuerde realizar el pago de sus aportes al Sistema General de Seguridad Social dentro de las !
n de los servicios con sus administradoras. Por favor tenga en cuenta que los pagos realizados después de las 3.00 p.m., se haran efectivos el siguiente diz i

hébil. = i
5 ¥l

Pensiones . Salud Riesgos Cajas Parafiscales Totalj

© Administiadors Bt 1 7t Adminissadora Lot 70 o) Adminisvadors | BC | Aporie Administradors ottty §. . sebodl Bl gl i~ By 1o Totst %
$686667| $138.700, FAMISANAR EPS $860667| $ 108.400 NINGUNA ARP 30 $ O[NINGUNA CCF 30| 30, 30| 30 30| 30 'mﬁj

Fss Salud Aportes Aportes pacidades, | Incapacidades | SUBTOTAL e
! | aones |A"°"" R‘“’“I Bporiee Cajes | ey Sons I Apories ICBF. l ESAP e o e Bttt T ARD TeRZSESDE | mieReses | TOTALFMAL
5o $108.400 sof s so| sof 50 $0 s sd $247.1 s sz;mé

Periodo cotizacién salud :
Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto  Septiembre  Octubre  Noviembre Diciembre J
O O O O O O O ] 0O O

Mibanco - Corresponsables AKI - Supermercados Comfandi - Alimacenes Grupo Exito
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MEDIOS DE PAGO PRESENCIALES Corresponsales: Punto de pago - Punto Red - AKI (MiBan
Colsubsidio - Comfandi / App: MOVii — ClaroPAY / Bancos: Mibanco - Banco de Occidente. Consulta otros medios de pago en: https://pagosimple.com/puntos-de-recaudo/

co) - MOVIiRED / Centro de Servicios: Cafam Suba / Supermercados: Tiendas Cencosud (Jumbo, Metro y Spid) -
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Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin.

Antes de imprimir, aseg

- 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del
Pais: 018000 971 971 - [Mas que Fécil, SIMPLE!

lrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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SUPERINTENDENGIA FIMANCIERA
DE COLOMBLS
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QT €) PosITIVA

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, DELIA PATRICIA
ZAPATA YEPES identificado con CC No. 52370535, registra la siguiente informacién.

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de inicio de cobertura: 10/04/2024
Estado Afiliacion: ACTIVO
SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO - N. Fecha de inicio de Contrato: 09/04/2024
899999061 Fecha fin de Contrato: 24/07/2024
Tipo Vinculaciéon: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 3

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 202401014489557.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 26 dias del mes de abril de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO



CUENTA DE COBRO No. 02

EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE USME

DEBE A:

DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES identificada con la cédula de ciudadania No. 52.370.535 de
Bogota, la suma de: DOS MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS ($2.600.000) M/CTE, por

concepto del Segundo (02) pago del contrato de prestacion de servicios No: 434 de 2024, para el periodo
comprendido entre: 01 DE MAYO AL 31 DE MAYO DE 2024.

Con planilla de seguridad social N° 1063222633 mes de abril de 2024.

Valor que podra ser consignado a la cuenta de Ahorros del
BANCO CAJA SOCIAL
No. 24133216383

Cédigo de Actividad econémica segun en RUT: 8299

Cordialmente:

S i éjf

DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES
C.C. 52.370.535 de Bogota



Powered by CamScanner




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

ALCALDIA LOCAL DE USME
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES sobre
las actividades desarrolladas para dar cumplimiento a los términos contratados y los resultados obtenidos,

una vez realizada la revisién del informe, se autoriza el pago correspondiente al: Periodo comprendido entre
el 01 de mayo al 31 de mayo de 2024.

Contrato: No. CPS 434 -FDLU-2024

Tipo de Contrato: Contrato de Prestacion de Servicios

Contratista: DELIA PATRICIA ZAPATA YEPES

Cédula o NIT 52.370.535 de Bogota

Objeto: “PRESTAR SERVICIOS DE APOYO EN ACTIVIDADES QUE AYUDEN

A MITIGAR Y PREVENIR LAS AFECTACIONES EN LASEGURIDAD Y
LA CONVIVENCIA LA VIOLENCIA EN LOS NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES Y DE GENERO DE ACUERDOA LA ESTRATEGIA DE
SEGURIDAD EMANADA POR LA ALCALDIiA LOCAL DE USME.”

Plazo del contrato: TRES (03) MESES Y QUINCE (15) DIAS
Fecha iniciacion: 11 de abril de 2024

Fecha de terminacién: 25 de julio 2024

Prérroga(s) 1 N/A

Valor inicial pactado: $9.100.000 M/CTE

Valor Adicional 1: N/A

Valor total del contrato

Incluyendo prorroga N/A

Fecha de terminacién del
Contrato incluyendo prorroga  N/A

Valor a pagar: $2.600.000 (Pago No. 02)
Numero de Planilla: 1063222633
Periodo cotizado. abril de 2024

Se verificé el cumplimiento del pago de los aportes parafiscales relativos a SENA, ICBF, Cajas de
Compensacion Familiar, cuando corresponda, y ARL (Administradora de riesgos laborales) y al Sistema de
Seguridad Social Integral) por parte del contratista, de conformidad con el Pardgrafo 1 del Art. 23 la Ley
1150 de 2007 y el Articulo 244 de la Ley 1955 de 2019.

En constancia se firma a los cinco (05) dias del mes de junio de dos mil veinticuatro (2024).

Interventor o Supervisor,

%S@ ‘i'_; I ) ) [
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LILTANA CAROLINA SIMBAQUEVA D@RlAN DE JESUS COQUIES MAESTRE
C.C. No. 17026.265.413 de Bogota C.C. No. 7.1431271 de Santa Marta
Apoyo a la Supervision Alcalde Local e Usme E)

Cédigo: GCO-GCI-F149
Version: 01

Vigencia: 21 de octubre de 2019
Caso HOLA 75721
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