El I UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE GESTION DE RESTITUCION DE TIERRAS DESPOJADAS “PAGINA:1DE 1
| PROCESO: GESTION FINANCIERA CODIGG: GF-FO-05
‘! CERTIFICACION DE AUTORIZACION DE PAGO PARA CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 16 -~ |
Clastficacitn de la Informacin Pusica 0 Ressrvada — Chisificada Fecha de aprobaclon: 240172024
INFORMACION DEL CONTRATISTA
APELLIDOS RODRIGUEZ SANTAFE
NOMBRES LAURA LIZETH - |
CEDULA 1147688141 » |
CIUDAD DONDE PRESTA EL GRUPQ FONDO DE RESTITUCION DE TIERRAS Y |
SERVICIO BOGODTA | UBICACYON ! DEFPENDENCIA ” \TERR\TCR\D -
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
CONTRATO N° 3024 VALORTOTAL | ¢ 1607460000 CDP | G424 4 RP | 1145924 -
VIGENCIA 2024 ~ DESDE ] 5 { JuL vl 2024 HASTA l N 1 Dic 1‘ 2024.
TIPQ DE CONTRATO SERVICIOS DE APOYQ A LA GESTION |
MODIFICACIONES DEL CONTRATO
ADICION Y/O PRORROGA? DESDE [ HASTA [ |
VALOR ADIGION REDUCCION VALOR |
i CEDENTE FECHA
LCESION?| No. VALOR CESION
CESIONARIO DESDE
LSUSPENSION? DESDE HASTA
(TERMINACION ANTICIPADA? FECHA
INFORMACION PARA PAGD
LPENSIONADO? NO NUMERO DE PAGO ULTIMD PAGO BABE DE APORTE A
COTIZACION DE SEGURIDAD | § 1.300.000,00
REGIMEN NO RESPONSABLE DE IVA SOCIAL
VALOR DEL PAGO SEGUN CONTRATG 3 267210000 » NUMERO DE FAGTURA -
VALOR AUTORIZADO PARA PAGO
BASE GRAVABLE -
(RESPONSABLE DE IVA] g
VALOR AUTORIZADO PARA PAGO
6791 VA -
{NO RESPONSABLE DE VA) . e J
APORTES OBLIG. EN PENSION {16%} {*} 3 208 000 DATOS SEGURIDAD SOCIAL
APORTES OBLIG. EN SALUD [12,5%) (" 5 162 500 NOMBRE F. PENSION PORVENIR
CLASIFICACION DEL RIESGO ARL MES ANTERIOR UNO (i} NOMBRE EPS SANITAS
APORTES ARL (") MES ANTERIOR 3 6800 NOMBRE ARL POSITIVA
APORTES FONDO DE SOLIDARIDAD PENSIONAL § -
NUMERO DE ACTIVIDADES | 1 {
ACTIVIDAD Yo VALOR
C-1705-1100-6-0-1705021 Reslizar el alstamienio, caraclenizecdn o compra de predio para el cumplimiento de tas ordenes ’ 100,00% $ 2670100 C-C-I
’ il
TOTALES 100,00% $ 267910000
DATOS BANCARIOS
BANCO BANCD BBVA TIPO 1 AHORROS No. CTA 048000788
)
HOTA: "1 El valor ge ks fagos Comespandiantes 2 e aportas ob wrids de Soldandad Pensonal deben estar caleulados con base an el 40% de s Momdrancs Mirewses {sn mcke TWVA)
st Backudos |os rilneses de mova s g
CERTIFICACION DEL CONTRATISTA
f
1° Anexc Fachre onginal {si apfca). fotocopia de los aportes pbkgatorios a salud. pension. ARL (st aplica), del respectivo perioda y documentos eslablecides en sl contrato comu fequisitos
para page
|
| |2° En caidad de contratista certifico bajo la gravedad de juraments que los dorumentos soporte del pago de los aportes ohligatonos al Sistema General de Sepgundad Sodal corespoenden |
a ingresos provenientes del presente contrato, sujeto a retencion en la fuente a tihdc de rema. Artfculo 4 Dacreto 2271/ 18 de junlo da 2 008 |
| |
 |2° De conformidad con & Decralo 1273 de 23 de julio de 2018 en !a aplicacibn del articulo 3 2.7 6§ PLAZOS,; menifieatc gue en caso e presentar la cuenta de cobro de manara |
extemporinea ¥ de acuerdo a la circular interma del GGEF  donde se indican las fechas para radicacion de cuentas, seré responsable de! page de los aportes a saguridad social con sus |
respectivos inereses de mora a que haya lugar |
4° De acuerdo con el artlculo B9 de la Ley 2277 del 2022 los trabajadnres independientas con ingresos netcs mensuales iguales o supenoras a un (1) salano minimo legal mensual vigente |
(SMLMV) que celebren condraics de prestacian de servicios personales. colizardn mes vencido al Sistema de Seguridad Social Integral, sobre una base minima ded cuarenta por centa
(40%) dal valor mensuakizado del confrato, sin inclur el valor del impuesto scbie las ventas VA |
ETRWE LAURA LIZETH RODRIGUEA SANTAFE |
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO
En mi calldad de supervisor(es} de! pr de pr lén de serviclos, certifico el cumplimlente por parte del contratista de las
actividades descritas en el formato GC-FO-15 INFORME DE ACTIVIDADES Y CERTIFICACIONN SUPERVISOR(ES} CONTRATOS DE
I PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES O DE APOYOQ A LA GESTION ¢ GC-FO-54 INFORME FINAL ACTIVIDADES Y CERTIFICACION
' |SUPERVISOR(ES) {sequin corresponda), el cual sera remitide en original a Gestian Documental para su inclusién en el expediente
I contractual, razén por 1a cual autorizo el pago.
| N° DE ANGELITH SHIRLEY NUREZ CARGO [ GRUPO FONDO DE RESTITUCION |
| sureavisores HOMERE GONZALEZ ROL EOSEDINADORA DERENDENCE DE TIERRAS Y TERRITORIO |
|
CARGO / |
1 NOMERE ROL DEPENDENCIA [
|
‘ FIRMA

Si usted capia 0 imprune este documento & UAEGRTD lo considerard como Na Gontrolado y no s2 hace responsable por su consulla o uso Sidesea consultar la version vigente y controlada, consulle siempre el Sitema de informacion Stralegos
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612124, 16:18 Consulta de pago de aportes miplanilla.com | miplanilla

Portal Empresas Portal g lndependienies

gy / Consulta Pago de Aportes

Consulta Pago de Aportes

La consulta esta Gnicamente disponible para el tipo de planilla | - Planilla de Independientes, con el fin de verificar el pago, la consulta se permite
realizar para planiflas pagadas en los Uliimos 12 meses, suministrando a continuacién los datos que |2 persona le ha indicado.

Tipo de documento®

(CC-Cédula de Ciudadania b

Numero de documenta*

1147688141

Nimero de planilla*

82081543

Valer Planilla*

377300

Periodo de pago salud*
Mes* Afio*

Noviembre v 2024 v

Fetha de pago de la planilla*

12/04/2024
(Pegresar’) (t 1\”=:1l)
Riesgos POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS Noviembre - 2024
Pension Parvenir Noviembre - 2024
Salud Sanitas EPS Noviembre - 2024
Redes de Pago Fechas de Pago
Hoy & Diciemisre 2024 pagar:
-
Ty we
= Ver fechas de page
A Toda Hora
©
L Humeros de tacto

https:/fempresas.miplanilla.com/Registro/ConsultaPagoAportesiConsultaPagoAportes

112
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UNIDAD ADMINIS TRATIVA ESFECIAL DE GESTION DE RESTITUCION DE TIERRAS DESPOJADAS
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Ty

PROGESO: GESTION LOGISTICA Y DE RECURSOS FisiCos

CODIGD: BLFO-25

DEVOLUCION DE BIENES Y OTROS ELEMENTOS

VERSION: 7

Fecha de aprobacion: 08/12/2024

115

Clasfizacian de la Infermackin. Publica & Reservada [ Clasiflicada
Oficina de Tecnologias de la Informacién
Para los Sistemas de Informacion que no son propiedad de la UAEGRTD, pera a | se debe acceder para realizar reportes de la mision de la Unidad (Por ejemple FURAG - Formularic Unico de Reporte de Avance de la Gestidn que se accede por el portal de la Funcién Publica), es
responsabilidad del Jefe y/o Supervisor recibir las credenciales e infarmar la novedad a las entidades solictando el cambio de usuarnio y contrasefia segun el procedimienta establecido por cada entidad
Nota: Las sohcitudas de activacion de credenciales, para los colaboradores que finalizan su contrato y conbnuaran prestande sus serncios a la UAEGRTD, seran solicitadas por cada dependencia o terntonal masivamenite, a través de la creacisn de un sole GLPY y adjuntanda un unico formato
GT-FO-14 por lo tanto. no se genera frémite en este formulano
LOS SIGUIENTES NUMERALES SOLO APLICAN $i EL SERVIDOR PUBLICO NO CONTINUA VINCHLADO & LA ENTIDAD
4.3 |A) Respaldo de Informacion NOMBRE DEL FUNCIONARIC O CONTRATISTA QUE N° CEDULA DE CIUDADANIA . FIRMA
Nota La venficacion Iz realizara el propistario del active de informacion (Supervisar, Dirscter, Jefe, Coordinador), quien debera garantizar que la mformacion { “\[ . b ] N\ _ / ‘ o
de los entregables y/o responsabilidades que hacen parte del desarrollo de las actividades del contratista, se encuentra ubicada en fas carpetas compartidas r ' ﬁ ﬁ g}l ...@ Q ~ wm &\ m __Q.ﬂLU m’ %O " n\,mum - / ﬁ
dispuestas para tal fin MO = J _, fLﬁ..J\
B) Desactivacion de credenciales # SOLICITUD GLPI /" \NOMBRE DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA QUE N° CEDULA DE CIUDADANIA 7
Nota El supervisor o jefe inmediato o sus delegados, deberan solicitar la desactivacion de fas credenciales del cotaberador, a través ﬁ__ o P \.\\
de GLP anexando el formate GT-FO-14 Gestién de Gredenciates A mﬁ Dm Km .W\JNU \’.*'A.LJ \> g &._ BO Muﬁw_yw P C : :
Grupo de Gestisn de Seguimiento ¥ Operacién Administrativa i i
Acc acion, debe mencionar todes los bienes devolutivos que tenga a su cargo, si requigre mas filas por agrupacion las mismas pueden ser incluidas
BIENES BEVOLUTIVOS
RECIBIDO A
ITEMS CANTIDAD DESCRIPCION SERIE PLAGA MARGA SATISFACCION OBSERVACIONES
Si NO
Muebtes y enseres
Equipo de comunicacian
Equipos y maquina de oficina
Equipos de computacion NC CUENTC CON NINGUN ELEMENTO
4.4 Equipos de restaurante y cafeteria ASIGNADG
Planta de generacion
Equipos de Geop: onamiento
Equipos ¢ uridad
OTROS ELEMENTOS
Liaves de escriforio _ Sl _ _ NO 1* _ Tarjeta de acceso ﬂ Sl _ _ NO _ _ Observaciones _
RI CONTRATISTA S ] ; )
A , . ) NOMBRE DEL FUNCIONA| .O O CONTRATISTA QLIE T CEDULS DE CIUDADANI % FIRMA
Nota: En caso de que el servidor publico no haga devolucikin complsta de los bienes asignados este formato en {o que corresponde al item 4 4 no sera VERIFIGA u L R |
firmado por parte del Grupa de Gastion de Seguimiento y Oparacian Administratva 2 i 20N 2D (
" O fec YBRT Ne2 7948 3%0 i
LN R I TRATISTA - . Lty v
Grupo de Gestidn de Talento y Desarrollo Humane (espacic solo para funcionarios) ROMEREDEL m%ﬁﬂﬂmﬂw_mw EUNERAT! e ¥° GEDULA DE GILIDADANIA FIRMA
arios de planta _ Sl _ _ NO m
[si | | NO ] | nia ]
Entrega de carné (espacio solo para contratistas) NOMBRE COMPLETO DEL SUPERVISOR N° CEDULA DE CIUDADANIA FIRMA
4.6 . v Vo CFN -
Entrega camé al supervisor st NO 4 ANGELITH SHIRLEY NUNEZ GONZALEZ 2246653 g i\ /..r.,,
OBSERVACIONES:
~ A s
™y ﬁd
5 ANGELITH SHIRLEY NUNEZ GONZALEZ LAURA LIZETH RODRIGUEZ SANTAFE
JEFE INMEDIATO O SUPERVISOR DEL CONTRATO QUIEN ENTREGA
ESCIRBA NOMBRE COMPLETO DEL JEFE INMEDIATO O SUPERVISOR DEL CONTRATO SOLG EN
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