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CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

El suscrito supervisor/interventor, CERTIFICA que el contratista relacionado a continuacién ha cumplido a satisfaccion

con el objeto y las obligaciones del Contrato en el periodo aqui relacionado. Teniendo en cuenta lo anterior se puede

1. Contrato:
2. Tipo de Contrato:
3. Contratista:

4.NIT / C.C.:
5. Objeto:

6. Plazo Inicial del Contrato:
7. Valor Inicial Pactado:

8. Fecha Iniciacion:

9. Fecha Inicial Terminacién:
10. Modificaciones
11. Suspensiones

12. Nuevo Valor

13.Nueva Fecha Terminacion

14. Cesiones

15.Valor a Pagar:

RUBRO
PRESUPUESTAL

01™Fortalecimiento del proceso de

actualizacion del Inventario de

Bienes - Servicio de informacién
actualizado
TOTALES

16.Numero de Pago:
17.Factura/Informe Actividades:

18.Periodo certificado:

19. Codigo ClIIU

proceder al pago respectivo.

128-96-2025

PRESTACION DE SERVICIOS
Luis Fernando Castillo Duque
CC 79573379

Prestar los servicios de apoyo a la gestion administrativa de la Subdireccién de Registro
Inmobiliario, de la meta de predios que constituyen el inventario general de espacio
publice y bienes fiscales pablico.

T1mes(es)

Cuarenta Y Tres Millones Doscientos Ochenta Y Cinco Mil Pesos M/Cte. ($43,285,000.00)
17 de enero de 2025

16 de diciembre de 2025

N/A

Un Millon Ochocientos Treinta Y Seis Mil Trescientos Treinta Y Tres
(51,836,333.00)

Pesos M/Cte.

VALOR A PAGAR POR:

SERVICIOS HONORARIOS ~ COMPRAS/ VA TOTAL
REPUESTOS
TR e 000 teeimn
0.00 1,836,333.00 0.00 0.00 1,836,333.00
1
1 de 03/02/2025
Desde 17 de enero de 2025 Hasta 31 de Enero de 2025

8299 Otras actividades de servicio de apoyo a las empresas n.c.p.



20. Porcentaje % de ejecucion PPTAL: 4.24%

21. Forma de Pago: El contratante pagara al contratista el valor del presente contrato asi: honorarios
mensuales de TRES MILLONES NOVECIENTOS TREINTA Y CINCO MIL PESOS ($3.935.000)
M/CTE., o proporcional al periodo ejecutado, descontando los tributos del orden
nacional y territorial a que haya lugar, previa presentacion del informe de actividades y
certificacion expedida por el supervisor del contrato

Se verificd que el contratista cumplio con la obligacion 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 y demas normas concordantes, para lo
cual se anexan las certificaciones de pago.

En constancia se firma a los 03 dias del mes de febrero de 2025

SUPERVISOR

fnal Salgado Cardlina
Subdirector/A De Registro Inmobiliario(E)
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LULS FERNANDO CASTILLO DUQUE

SUBDIRECCION DE REGISTRO INMOBILIARIO

1770172025 31/01/20z28

Primero $ 43.285.000

B3463867

$ 1.836.333

LiApoyar el seguimiento de las respuestas

L Se dio respectivas respuestas a los
a los requerimientos registrados en el i s A : - ey
1 Sistema BOGOTA TE EBCUCHA-Sistema peticionarios dentro de los plazos asignados SDES 190102025
et 4] AR £ 4 4 . BRI
N . N - ; . or Ley.
Distrital de Quejas y Soluciones SDQOS. P 7
_— s Radicados 2 G743~6753-
royectar oficios y memorandos Se realizaron 28 Memorandos relacicnados con mqu 8773 qmag .,umuOA mwﬂz
1 N P . . + 3 - 3 z 3 - * it LIS it VR = B R o I B o B 35 S0
2 itados por la Subdireccidn de ia designaclon de supervisicon de la 6379 wu;mnuw 2693 ﬂu»qebjta
Registro Inmobiliario. contratacién 2025 - ENAR e
TE3~8793
Se recepciond 21 comunicaciones desde Punto
Focal para respectiva clasificacidn de la

informacidén Rupi y la gestidn documental.
Asi mismo se recspoiond § comunicaciones
devoeltas desde
snfirmacidn de las respe
y corrsos eloctrdénicos para
reegenvio.

3)Bpoyar en la recepcidén y radicacidén de
3 los documentos de la Subdireccidn de
Registro Inmobiliario.
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@%Zcompenscrzmipiani!la.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

LUIS FERNANDO CASTRLO | cra 89 4645 sur casa
ce 9573379 DUQUE 92 etana 11

PAG 1 de 2

I~ Indspendienta _§ BOGOTA .G BOGOTA D.C 202501 202501 !

012025

BI4GIBET

TOTALES POR SUBSISTEMAS

Sanitas EPS

1 E
Pernsién 1 244800 244 800
Riesgos Laborales 1 8000 8.000

SCF 1 30 600 30,600

ESAP o 9 [

{CBF ) o o

MEN o [ o

SENA 5 [ [
//TOTALES. 4 474.700 474700

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




compensar i miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

NUMERQ

PAG 2 de 2

PLANILLA.

i TOTAL A PAGAR

 DATOS DEL APGRTANTE;
PO "NUMERO || || NOMBREAPORTANTE! [/ DIRECCION [ TeLEFOND
LUIS FERANANDO GASTILLO | o2 89 46-48 sur casa EXONERADO PAGO.
cc 7957379 i ey 8102506 tor3234 @gmail. com X ONERADG At
FORMAT ] ClaSE NOMBRE. ] : 3 o T
PRESENTACIGN | | | APORTANTE sucumsal | GODKQ | DEPARTAMENTO ¢ CIUDAD/MUNIIPIO -
ONICA 1 ~ Ingependiente BOGOTA B € BOGOTA.DC.

83463867

$474.700

DETALLE POR COTIZANTE

: G b
W 1m0 | e | Apalidon y Nombres. aAfiisto
IR CASTILD TUOUE LUIS FERNANDG 5000 | 740500 o o o

E

V
d
]
£

documento esta dasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de informacidn
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PROCEDIMIENTO Y/O DOCUMENTO ADMINISTRACION DEL SERVIDOR PUBLICO

qubresyapelj(&os o S b LS B BN FL— ENANDO C/\ SL*'\ Lo DY QUE

Ced"ul‘a‘de' t':iUda'da‘r‘\i'a" : . . . e ’:}C‘ 5’93 3,.3&‘ o L Correo Electronlco Persona! I {.(’, r3 234@ ‘% O \\ TN
Tipo de Vinculacion: M’i‘a‘tqu‘e’coh‘uyr‘\ax : b Contrato x I o P?anta: " : : i
Numeto de Contrato (Aplicasolo contratistas) ’ : j (_‘_% Ci & - 2025 Fecha 4“‘“°°‘,"‘;‘"“°, i o 13/ QJ./ ZGZS
Denominacién del Empleo:(‘Aptica'solo planta) o Codigay Cr’ado"f e

Ubicacifm Dependencié c o G S . R R l

Proceso al'que se pertenece L e

Nambres y apellldos del Facilitador: ‘ : : L 127 EL’X'“F;. "‘*‘E‘;, © Lﬁ/jl\) E*‘\)A Cj’ ALEXA NU(}?\ ’BE Erones.

Fecha de Actividad @ . e - I : o : G Hora de Actlv’ldadl

Los abajo firmantes manifestamos que en la fecha y hora indicada se realizo la actividad de induccion de ingreso al DADEP, en la cual se abordaron los
temas reltacionados a continuacion:

. ~ NIVEL DE SATISFACCION DEL CONTRATISTA O FUNCIONARIO
TEMA ABORDADO - - r— — e

- o S BAJO o b omEpio b o a0
PLATAFORMA ESTRATEGICA e
MIPG P
VISOR DEL SISTEMA DE GESTION X
PIGA X
EQUIPO DE TRABAJO DEL PROCESO %
PUESTO DE TRABAJO >
DISTRIBUCION ESTRUCTURA FISICA ENTIDAD a
OBLIGACIONES DE SEGURIDAD, SALUD EN EL TRABAJO X
PUNTO DE ENCUENTRO >
POLITICA Y OBJETIVOS DEL SG-S5T ><
PROGRAMAS DE GESTION AMBIENTAL >
EPSU DEL SST >,
CERO DISCRIMINACION A
GRUPOS TRANSVERSALES ><
EVALUACION DE DESEMPENOD MLA N.A N.A
INDICACIONES EN CASO DE ACOSO

OBSERVACIONES: Valotes Thnaditvcwonales - Cddiae Imbramdad ~ UTic — €CL
& ESTION 7 14
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AXA COLPATRIA

INGRESO INDEPENDIENTE

Tipo de Identificacién:

Ndmero de documento:
Ndmero Afiliacién:
Razon social:

NIT

899999061

98068

DEFENSORIA DEL ESPACIO PUBLICO

Tipo de documento:

Ndmero de documento:
Nombre:

Fecha Inicio contrato:
Fecha Fin contrato:
Fecha Inicio cobertura:
Numero contrato:

Nit empresa en misién:
Cédigo Sucursal

Centro de trabajo

Fecha hora transaccion:

C.C.

79573379

LUIS FERNANDO CASTILLO DUQUE
15/01/2025

16/12/2025

17/01/2025

03785

0

SUCURSAL 1

CTRAB 001

16/01/2025 11:46:24 a. m.



