20/2/25,17:18 Reporte

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secretaria

Movilidad

LA SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD

PROCESO GESTION FINANCIERA

CERTIFICADO DE SUPERVISON O INTERVENTORIA

PA03-PR09-F11

CONTRATO DE SERVICIOS:20241742

DEPENDENCIA: Subsecretaria de Gestion Juridica
CONTRATISTA: SONIA ALEJANDRA DAZA ARIAS
IDENTIFICACION: 1023949820

PERIODO CERTIFICADO: Desde 1/12/2024 hasta 31/12/2024
SUSPENSION DE CONTRATO: () dias, del: al

VALOR HONORARIOS Y/O SERVICIOS: Dos millones setecientos cuatro mil doscientos nueve ($ 2.704.209) pesos M/CTE.

El suscrito Supervisor / Interventor certifica que el contratista cumplid a cabalidad con las obligaciones, en los términos y tiempo pactados, las cuales se verificaron y
avalaron por el periodo certificado, conforme a las condiciones de pago, asi como, se constataron los pagos efectuados por el contratista para Salud, Pension y/o Fondo de
Solidaridad, contra los recibos originales, para proveedores la certificacion expedida por el representante legal o revisor fiscal o contador de la empresa, los cuales se
presentaron de acuerdo con lo establecido en la Ley 789/2002 y Decreto 1703/02. Por lo tanto autorizo el pago por valor de: Dos millones setecientos cuatro mil doscientos
nueve ($ 2.704.209) pesos M/CTE.

La presente certificacion se expide en Bogota D.C., a los 31/12/2024

Firmado y aprobado digitalmente por:
HERNAN SEBASTIAN CORTES OSORIO
1022369960

Supervisor Contrato
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CONTRATO DE SERVICIOS:20241742
DEPENDENCIA: Subsecretaria de Gestion Juridica
CONTRATISTA: SONIA ALEJANDRA DAZA ARIAS

IDENTIFICACION: 1023949820

-

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secretaria

Movilidad

LA SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD

PROCESO GESTION FINANCIERA

INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA

PERIODO CERTIFICADO: Desde 1/12/2024 hasta 31/12/2024

SUSPENSION DE CONTRATO () dias, del al

PA03-PR09-F12

VALOR HONORARIOS Y/O SERVICIOS: Dos millones setecientos cuatro mil doscientos nueve ($ 2.704.209) pesos M/CTE.

OBJETO DEL CONTRATO: "EL CONTRATISTA SE OBLIGA A PRESTAR CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA SERVICIOS PARA ASISTIR A LA SECRETARIA DISTRITAL DE
MOVILIDAD, EN LA ORGANIZACION DE DOCUMENTACION FISICA Y DIGITAL; ADMINISTRACION Y ASIGNACION DE CORRESPONDENCIA GENERADA DENTRO DE LOS DIFERENTES
PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS A CARGO DE LA DIRECCION DE GESTION DE COBRO; GARANTIZANDO OPORTUNIDAD EN SU TRAZABILIDAD Y ARCHIVO DENTRO DE LOS SISTEMAS DE

GESTION DOCUMENTAL Y ATENDIENDO PARA ELLO LOS PARAMETROS DEFINIDOS POR LA ENTIDAD"

ACTIVIDADES DEL CONTRATO:

Actividad

Observaciones por Actividad

Atender los lineamientos establecidos en el
Manual Administrativo de Cobro Coactivo.

No requerida por el supervisor del contrato

Adelantar las actividades asistenciales asociadas
a larevision y seguimiento al proceso de gestion
documental; emision de comunicaciones,
requerimientos y citaciones para notificacion a
través del sistema de gestion documental e
informacion con los que cuente la entidad.

No requerida por el supervisor del contrato

Atender en debida forma las inquietudes que
eleve el ciudadano, respecto a los procesos y
procedimientos que adelanta la Direccion de
Gestion de Cobro, de acuerdo a los principios,
parametros y procedimientos determinados por la
Direccion de Atencién al Ciudadano.

Se solicitan y remiten volantes de acuerdos de
pago manuales se envian 10 volantes

Realizar la organizaciéon, segmentacion, escaneo,
foliacion y clasificacion de los documentos que
se relacionen con los procesos de cobro
persuasivo y coactivo que se establezcan desde
la Direccion de Gestion de Cobro, atendiendo a
las reglas de archivistica y gestion documental

No requerida por el supervisor del contrato

Apoyar a la Direccién de Gestiéon de Cobro en el
control de los términos establecidos por la ley y
los procedimientos en el proceso de cobro.

No requerida por el supervisor del contrato
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Reporte

Se consolida los informes de actividades del
grupo de acuerdos de pago con el fin de generar
informes de manera diaria y semanal para
establecer los servicios prestados y la asistencia
Diligenciar oportunamente las bases de datos y |ciudadana Se consolida informacién de 6
6 sistemas de informacién institucional, que con funcionarios que suman 1500 registros
ocasion de los procesos y procedimientos a aproximadamente Se registran las facilidades de
cargo de la dependencia le sean asignadas. pago suscritas en la BD FACILIDADES DE PAGO
VIGENCIA 2022 2023 2024 con el objetivo de
enviar resoluciones de acuerdo de pago correos
de aviso de vencimiento de cuota y seguimiento
de pagos
7 :sgg;r:;t%::sut::t?; f;nsﬂe dbilsdpaofs(?cr:rigi Igjn Se remiten 46 expedientes recogidos en la sede
L s . L - de calle 13 el dia 04 de noviembre
ocasion de la ejecucién del objeto contractual.
Actualizar de manera oportuna los tramites que le
sean asignados por medio del Sistema de
Gestion Documental ORFEO, el Sistema Distrital
8 de Quejas y Soluciones “Bogota Te Es_qucha ylo No requerida por el supervisor del contrato
de los canales que se encuentren habilitados
para la recepcion y tramite de peticiones, de
manera oportuna y hasta culminar con el cierre
de los mismos.
Brindar la informacion y respaldo necesario al Se suben al drive carpeta Evidencia de
lider del grupo de gestion de calidad en la facilidades de pago y siniestros expedientes de
ejecucion de las acciones de mejora de los 11 acuerdos de pago suscritos en el mes
9 diferentes planes de mejora, que tiene la inmediatamente anterior Asi mismo se consolidan
direccion, indicadores de gestion, actualizacién |en PDF las solicitudes remitidas por correo
de procedimientos y proyecciéon de informes electronico al finalizar el mes en curso y se suben
solicitados. al DRIVE
Se envia resporte diario de actividades del grupo
de acuerdos de pago a la DAC Dirrecion de
atencion al ciudadano Asi mismo se remite
informe semanal de atencion y reporte de pagos
Entregar oportunamente fa nformacion asu (48 32481408 manusles 8o e formacien 40
10 cargo para la generacion de los informes y oliza de seguro para ase ur;)dgras Se remite
conceptos que se requieran, en el marco de sus P P d guro pa t dgl facilidades d
obligaciones contractuales. informe de seguimiento ce las tacllidades de
pago suscritas para el mes de noviembre Se
consolida y remite la informacién del deterioro de
cartera a corte del 30 se noviembre Se realiza
semanal informe de cifras y recaudo de acuerdos
de pago manuales de enero a diciembre
Asistir puntualmente a las reuniones, audiencias,
mesa de trabajo, capacitaciones, talleres,
11 sensibilizaciones y demas actuaciones No requerida por el supervisor del contrato
colegiadas que sean programadas por la entidad,
por el supervisor del contrato o jefe inmediato
Brindar respuesta y revisar de forma oportuna a
12 los derechos de peticion y a los requerimientos [No requerida por el supervisor del contrato
de los entes de control que le sean asignados.
s B o chits omoeamment e oo aaa.Se remiten 46 expedientes recogidos en I seds
. . . de calle 13 el dia 04 de noviembre
los parametros previamente establecidos.
14 Las demas obligaciones que se deriven de la No requerida por el supervisor del contrato
naturaleza del contrato.

La presente certificacién se expide en Bogota D.C., a los 31/12/2024

Firmado y aprobado digitalmente por:
HERNAN SEBASTIAN CORTES OSORIO
1022369960

Supervisor Contrato

Calle 13 No. 37-38
Tel: 3649400
www.movilidadbogota.gov.co

BOGOT/\
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1023949820 SONIA ALEJANDRA DAZA ARIAS | calle 36¢ Su e# 10b-64 | 3553301055 aleja_06@outlook.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2024-11 2024-11 ! 09/12/2024 81604560 $404.600
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 162.500 0 0 0 4 500 0 163.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 208.000 0 0 0 0 4 600 0 208.600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 6.800 6.800 a4 100 6.900 68 6.900 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF22 Colsubsidio 860007336-1 26.000 4 100 26.100 1
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
e A No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora RS IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 162.500 163.000
0 4 0 [ 0 [ ) Pension 1 208.000 208.600
ICBF Riesgos Laborales 1 6.800 6.900
0 4 0 [ 0 [ ) ccF 1 26.000 26.100
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 4 403.300 404.600

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1023949820 SONIA ALEJANDRA DAZA ARIAS | calle 36¢ Su e# 10b-64 | 3553301055 aleja_06@outlook.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2024-11 2024-11 ! 09/12/2024 81604660 $404.600
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2lg]|8 . H é [RIED Fondo ;‘:
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 1023949820 DAZA ARIAS SONIA ALEJANDRA 59| 0 N 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS008 1.300.000 162.500 14-23 1.300.000 1 6.800 CCF22 | 1.300.000 26.000 0 0 0 0 0

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




