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INFORME DE CONTRATISTA DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES 
 

INFORMACIÓN DEL CONTRATO 

NÚMERO DEL CONTRATO: CO1.PCCNTR.6825036 

OBJETO DEL CONTRATO: 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA 
APOYAR A LA SECRETARÍA DE MEDIO AMBIENTE EN LA 
IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO DEL PLAN DE GESTIÓN 
INTEGRAL DE RESIDUOS SOLIDOS PGIRS. 

CONTRATISTA: LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ 

NO. DE CEDULA: 1.074.135.934 

FECHA INICIO DEL CONTRATO: 09/10/2024 FECHA DE TERMINACIÓN: 20/12/2024 

PERIODO DEL INFORME: 09/12/2024 - 20/12/2024 

 

DOCUMENTO SOPORTE DE PAGO 

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $ 9.900.000 

VALOR A PAGAR EN ESTE PERIODO: $ 1.320.000 

SALDO POR PAGAR: $ 0 

PAGO NO.  03 

 

CONTRATOS DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS VIGENTES 

A la fecha de presentación del presente informe y documento soporte de pago, BAJO LA GRAVEDAD DE 
JURAMENTO, manifiesto que tengo vigentes los siguientes contratos adicionales de prestación de 
servicios, y que realicé el pago de aportes al SSI sobre el 40% del total de los ingresos mensuales así: 

ENTIDAD CONTRATANTE 
VALOR MENSUAL DE LOS 

INGRESOS 
FECHA INICIO / FECHA 

TERMINACIÓN CONTRATO 

ALCALDIA MUNICIPAL DE CHÍA $ 3.300.000 09/10/2024 - 20/12/2024 

SUPERINTENDENCIA DE 
NOTARIADO Y REGISTRO 

$2.200.000 29/07/2024 – 31/12/2024 

 

RELACIÓN DE DOCUMENTOS APORTADOS QUE ACREDITAN PAGOS APORTES A LOS 
SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. 

TIPO DE 
APORTE 

PLANILLA No. 
MES AL QUE CORRESPONDE EL 

APORTE 
VALOR PAGADO 

Salud 
82598497 Diciembre 

$ 220.000 

Pensión $ 281.600 

ARL $ 18.400 

 

En cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato No. CO1.PCCNTR.6825036, me permito 

relacionar las actividades ejecutadas durante el periodo 09/12/2024 - 20/12/2024, en mi condición de 

contratista conforme a lo siguiente:  
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OBLIGACIONES ESPECÍFICAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

1 

Apoyar en las visitas mensuales con sus informes 
técnicos de vigilancia y control a la totalidad de las 
estaciones de clasificación y aprovechamiento (ECAS) 
existentes y reconocidas por la secretaria de Medio 
Ambiente, lo cual deberá estar soportado en los 
formatos establecidos en el sistema de gestión de 
calidad de la Alcaldía de Chía.  

Durante la ejecución del contrato en el periodo 
del 09/12/2024 al 20/12/2024, Se brinda apoyo 
en la realización de mesas de trabajo con las 
cinco (5) asociaciones y ocho (8) estaciones de 
clasificación y aprovechamiento.  
Con el objetivo de analizar las fortalezas y 
debilidades de cada una, generando acciones de 
mejora que serán implementadas en el año 
2025. 

2 

Brindar apoyo en las visitas mensuales con sus 
respectivos 
informes técnicos de seguimiento y control a los 
pequeños generadores de RCD, para lo cual 
deberá realizar en el formato establecido por el 
sistema de gestión de calidad de la Alcaldía 
Municipal de Chía. 

Se brinda apoyo en la realización de visitas de 
seguimiento y control a las obras nuevas, de 
remodelación y/o demolición del municipio 
 
Por otro lado, se brinda apoyo en la revisión de 
los requerimientos funcionales de la aplicación 
de seguimiento a adecuada disposición final de 
RCD para transportadores y pequeños 
generadores del municipio. 

3 

Apoyar la participación en los programas 
educativos de la Gestión Integral de Residuos 
Sólidos, convocados por la Corporación 
Autónoma Regional de Cundinamarca –CAR, 
Gobernación de Cundinamarca y demás entes 
gubernamentales. 

Se brinda apoyo en la realización de una jornada 
de capacitación dirigida a los recuperadores de 
oficio del municipio impartida por parte de la 
Corporación Autónoma Regional de 
Cundinamarca el día 17 de diciembre de 2024. 

4 

Apoyar en la consolidación y 
diligenciamiento de la matriz GH312 del Plan de 
Ordenación y Manejo de la Cuenca Hidrográfica 
del Río Bogotá (POMCA) denominada Mejora en 
la calidad hídrica de las subcuencas priorizadas 
de la cuenca del río Bogotá. 

Se brinda apoyo en la entrega del informe y 
apoyo en la consolidación de la matriz de avance 
de las actividades relacionadas al corte del 9 
diciembre al 20 de diciembre de 2024 con la 
implementación de los programas 7 y 9 del 
PGIRS del municipio de Chía correspondiente a 
la ordenanza 4.22 de la sentencia del rio Bogotá. 

5 

Apoyar en el diligenciamiento de las bases de 
datos utilizadas para la implementación 
seguimiento y evaluación del Plan de Gestión 
Integral de Residuos Sólidos que realizan 
diferentes entidades a la secretaria de Ambiente. 

Se brinda apoyo en la recopilación de 
información de las siguientes bases de datos: 
 

• ⁠⁠Consolidación de información de material 
potencialmente aprovechable, suministrado por 
las asociaciones reconocidas en el municipio. 
 

• ⁠Revisión y georreferenciación de base de datos 
de RCD suministrado por la secretaria de 
planeación. 
 

6 

Apoyar a la secretaria de Medio 
Ambiente con las diferentes actividades 
relacionadas con el cumplimiento a los programas 
7 de Inclusión de recicladores y 9 de Gestión de 
Residuos de Construcción y Demolición (RCD), 
del Plan de Gestión Integral de Residuos Sólidos 
–PGIRS. 

Se realiza apoyo en la elaboración de Oficios 
para la citación a mesas de trabajo a las 5 
asociaciones de recicladores que se encuentran 
activas en el municipio. 
 
Se brinda apoyo en la entrega de información 
para la APP de transportadores de RCD a la  
secretaria de movilidad y oficina de TIC 
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7 
Desarrollar las demás actividades que se le 
asignen y que se encuentren relacionadas con el 
objeto contractual. 

Se brinda apoyo en las actividades designadas 
por el supervisor 

 

Adicionalmente se adjuntan los anexos correspondientes a la ejecución del contrato CO1.PCCNTR.6825036. 

Para el periodo de ejecución comprendido entre el 09 de diciembre de 2024 al 20 de diciembre de 2024. 

 

 

 

 

 

__________________________ 

Lizeth Dayanna Avila Méndez 

C.C. 1.074.135.934 

 

Anexo: Evidencias actividades 

 

NOTA: El presente informe contiene el soporte de pago correspondiente de seguridad social, para el periodo 

del informe que se presenta. De igual manera, el presente documento se entenderá presentado por el 

contratista una vez se realice su respectivo cargue en SECOP II. 



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 18.400 18.400

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 520.000 520.000

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.400 18.400 0 0 18.400 184 18.400 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1074135934 LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ Carrera 14a#5a-22 3209504070 aviladayanna402@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA CHÍA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-12 2024-12 I 11/12/2024 82598497 $520.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1074135934 AVILA MENDEZ LIZETH DAYANNA 59 0 N 25-14 1.760.000 281.600 0 0 0 0 EPS017 1.760.000 220.000 14-23 1.760.000 2 18.400 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1074135934 LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ Carrera 14a#5a-22 3209504070 aviladayanna402@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA CHÍA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-12 2024-12 I 11/12/2024 82598497 $520.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 1 0 0 0

ICBF

0 1 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 275.000 275.200

Pensión 1 352.000 352.300

Riesgos Laborales 1 23.000 23.100

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 650.000 650.600

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 275.000 0 0 0 1 200 0 275.200 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 352.000 0 0 0 0 1 300 0 352.300 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 23.000 23.000 1 100 23.100 230 23.100 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1074135934 LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ Carrera 14a#5a-22 3209504070 aviladayanna402@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA CHÍA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 10/12/2024 82302467 $650.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres

C
o

ti
za

n
te

S
u

b
ti

p
o

 E
xt

ra
n

je
ro

C
o

lo
m

. e
xt

er
io

r

E
xo

n
er

ad
o

IN
G

R
E

T

T
D

E

T
A

E

T
D

P

T
A

P

V
S

P

V
S

T

S
L

N

IG
E

L
M

A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
L

C
O

R
R

E
C

C
IÓ

N

Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1074135934 AVILA MENDEZ LIZETH DAYANNA 59 0 N 25-14 2.200.000 352.000 0 0 0 0 EPS017 2.200.000 275.000 14-23 2.200.000 2 23.000 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1074135934 LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ Carrera 14a#5a-22 3209504070 aviladayanna402@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA CHÍA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 10/12/2024 82302467 $650.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Información de afiliación en la Base de Datos Única de Afiliados – BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Información Básica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE

IDENTIFICACIÓN CC

NÚMERO DE
IDENTIFICACION 1074135934

NOMBRES LIZETH DAYANNA
APELLIDOS AVILA MENDEZ
FECHA DE

NACIMIENTO **/**/**

DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA
MUNICIPIO CHIA

Datos de afiliación :

ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE
AFILIACIÓN
EFECTIVA

FECHA DE
FINALIZACIÓN DE

AFILIACIÓN

TIPO DE
AFILIADO

ACTIVO
EPS

FAMISANAR
S.A.S.

CONTRIBUTIVO 25/04/1999 31/12/2999 COTIZANTE

Fecha de
Impresión:

12/11/2024
14:36:41

Estación
de

origen:
192.168.70.220

La información registrada en esta página es reflejo de lo reportado por las entidades del
Régimen Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolución 1133 de 2021
del Ministerio de Salud y Protección Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualización de las bases de datos de afiliación que
opera la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud -
ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliación contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliación Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliación para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en
el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalización de Afiliación,
establece el término de la afiliación a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
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afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la información reportada a la Base de Datos
Única de Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la
base de datos, corresponde directamente a su fuente de información; en este caso de las EPS,
EOC y EPS-S.

Esta información se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de
salud, como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para
denegar la prestación de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliación en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente
de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualización debe ser escalada a la
EPS donde se presenta la afiliación.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA
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javascript:window.close()


CODIGO NOMBRE 
ADMINISTRADORA
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IBC TARIFA 
APORTE

COTIZACIÓN 
Y/O APORTE

FSP
SOLIDARIDAD

FSP 
SUBSISTENCIA PERIODO NÚMERO DE 

PLANILLA
FECHA DE 

PAGO

E
X

O
N

E
R

A
D

O

25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

5
9

              0 30 $1,320,0
00

0.16000 $211,200 $0 $0 Octubre - 
2024

81861886 20/11/2024 NO

EPS017 Famisanar EPS 
Cafam  Colsubsidio

5
9

              0 30 $1,320,0
00

0.12500 $165,000 $0 $0 Octubre - 
2024

81861886 20/11/2024 NO

14-23 POSITIVA 
COMPANIA DE 
SEGUROS

5
9

              0 30 $1,320,0
00

0.01044 $13,800 $0 $0 Octubre - 
2024

81861886 20/11/2024 NO

25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

5
9

              0 A 30 ($1,320,
000)

(0.16000) ($211,200) $0 $0 Octubre - 
2024

82065394 26/11/2024 NO

25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

5
9

              0 C 30 $2,200,0
00

0.16000 $352,000 $0 $0 Octubre - 
2024

82065394 26/11/2024 NO

EPS017 Famisanar EPS 
Cafam  Colsubsidio

5
9

              0 A 30 ($1,320,
000)

(0.12500) ($165,000) $0 $0 Octubre - 
2024

82065394 26/11/2024 NO

EPS017 Famisanar EPS 
Cafam  Colsubsidio

5
9

              0 C 30 $2,200,0
00

0.12500 $275,000 $0 $0 Octubre - 
2024

82065394 26/11/2024 NO

14-23 POSITIVA 
COMPANIA DE 
SEGUROS

5
9

              0 A 30 ($1,320,
000)

(0.01044) ($13,800) $0 $0 Octubre - 
2024

82065394 26/11/2024 NO

14-23 POSITIVA 
COMPANIA DE 
SEGUROS

5
9

              0 C 30 $2,200,0
00

0.01044 $23,000 $0 $0 Octubre - 
2024

82065394 26/11/2024 NO

25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

5
9

              0 30 $2,200,0
00

0.16000 $352,000 $0 $0 Noviembre 
- 2024

82302467 10/12/2024 NO

EPS017 Famisanar EPS 
Cafam  Colsubsidio

5
9

              0 30 $2,200,0
00

0.12500 $275,000 $0 $0 Noviembre 
- 2024

82302467 10/12/2024 NO

14-23 POSITIVA 
COMPANIA DE 
SEGUROS

5
9

              0 30 $2,200,0
00

0.01044 $23,000 $0 $0 Noviembre 
- 2024

82302467 10/12/2024 NO

25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

5
9

              0 30 $1,760,0
00

0.16000 $281,600 $0 $0 Diciembre - 
2024

82598497 11/12/2024 NO

EPS017 Famisanar EPS 
Cafam  Colsubsidio

5
9

              0 30 $1,760,0
00

0.12500 $220,000 $0 $0 Diciembre - 
2024

82598497 11/12/2024 NO

14-23 POSITIVA 
COMPANIA DE 
SEGUROS

5
9

              0 30 $1,760,0
00

0.01044 $18,400 $0 $0 Diciembre - 
2024

82598497 11/12/2024 NO

La empresa LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ, identificada con CC número 1074135934, aportó por LIZETH 
DAYANNA AVILA MENDEZ identificado(a) con CC número 1074135934 quien se encuentra registrado(a) a la fecha por 
concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla Integrada de Liquidación de 
aportes, para los periodos de pensión comprendidos entre 10 - 2024 y 12 - 2024 de la siguiente forma.

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 11  días del mes Diciembrede 2024

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL



 

 
 

CERTIFICACION PARA CALCULO DE RETENCION EN LA FUENTE PARA RENTAS 

QUE NO PROVENGAN DE UNA RELACION LABORAL O LEGAL Y 

REGLAMENTARIA 

 
 
 
 
 

Yo,    LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ   identificado    con     cédula     de     ciudadanía 

No. 1.074.135.934, En cumplimiento del decreto 2231 del 22 de diciembre de 2023, por el cual se 

reglamenta parcialmente los artículos 206, 331, 336 y 383 del Estatuto Tributario, modificados por 
los artículos 2, 6, 7 y 8 de la ley 2277 de 2022, se sustituyen, modifican y adicionan unos artículos a 
la parte 2 del libro del Decreto 1625 de 2016, único reglamentario en materia tributaria, 
relacionados con la determinación del impuesto sobre la renta a cargo de las personas naturales 
residentes y la retención en la fuente por concepto de rentas de trabajo. Manifiesto por escrito y 
bajo la gravedad del juramento que: 

 
 

Para el cálculo de la retención en la fuente: 
 
 
 
 

No usaré costos en mi declaración de rentas, para que se aplique la tarifa de acuerdo con lo 

previsto en el artículo 383 del estatuto tributario. 

 
 

Aplicar la tarifa de retención en la fuente prevista en los artículos 392 y 401 del Estatuto 

tributario y decretos reglamentarios. 

 
 
 

 
La presente certificación se firma a los 20   del mes de diciembre de la vigencia 2024. 

 
 
 

FIRMA:    



27. Fecha expedición

  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

141052411265

    1 0 7 4 1 3 5 9 3 4 4 Impuestos de Bogotá 3 2

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 1 0 7 4 1 3 5 9 3 4                   

COLOMBIA 1 6 9 Cundinamarca 2 5    Caqueza 1 5 1

AVILA MENDEZ LIZETH DAYANNA

COLOMBIA 1 6 9 Cundinamarca 2 5 Chía 1 7 5

CR 14 A # 5 A - 22 
aviladayanna402@gmail.com

2 5 0 0 0 1           3 2 0 9 5 0 4 0 7 0                 

8 2 1 1 2 0 1 7 0 9 0 1                              

49 - No responsable de IVA
4 9                                                   

                              

                              
  

   

      

 X   0 2024 - 07 - 02 / 10 : 22: 27

AVILA MENDEZ LIZETH DAYANNA 

CONTRIBUYENTE

Fecha generación documento PDF: 02-07-2024 10:23:01AM



Lunes, 18 de noviembre de 2024

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ
identificado(a) con CC 1074135934, a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Cuenta Ahorros / A la mano 04600030596 2019-07-09 ACTIVO *****

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*Si desea verificar la veracidad de esta información, puede comunicarse con la Sucursal Telefónica Bancolombia a los siguientes números: Medellín -
Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotá - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 Resto del país: 01800
09 12345.Sucursales telefónicas en el exterior: España(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.
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FECHA DEL INFORME 20  DICIEMBRE 2024 
 

ASPECTOS GENERALES 
  

TIPO DE INFORME          
AVANCE 

 FINAL X  
PERIODO DEL INFORME             

DESDE 09/12/2024 HASTA 20/12/2024  

  

TIPO DE RECURSOS 
  

FUNCIONAMIENTO   INVERSIÓN  X  
  

 

EJE Ecogestión 

 

SECTOR Medio Ambiente 

 

PROGRAMA Acceso de la población a los servicios de agua potable y saneamiento básico. 

 

META 

61. Ejecutar 3 programas del plan de gestión de residuos sólidos PGIRS competencia 
de la secretaría de medio ambiente. 

62. Implementar 1 estrategia para fortalecer y promover el reciclaje y el 
aprovechamiento de los residuos solidos 

 

NOMBRE DEL 
PROYECTO 

Fortalecimiento de la gestión integral de los residuos sólidos en el 
municipio de Chía 

 

CÓDIGO BPPIN 2024251750018 

 

 

 

DATOS GENERALES DEL CONTRATO 

TIPO DE 
CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES CONTRATO No. CO1.PCCNTR.6825036 

CONTRATISTA LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ 

PLAZO DE 
EJECUCIÓN 3 MESES   

FECHA DE 
CONTRATO 27 de septiembre de 2024 

FECHA DE 
INICIO 09 de octubre de 2024 FECHA TERMINACIÓN 20 de diciembre de 2024 

PRORROGA                       
FECHA N/A TIEMPO N/A FECHA TERMINACIÓN N/A 

SUSPENSIÓN                    
FECHA N/A TIEMPO N/A FECHA TERMINACIÓN N/A 

VALOR INICIAL 
EN NÚMEROS $ 9.900.000 EN LETRAS Nueve Millones novecientos mil pesos M/C 

ADICIÓN             
FECHA  N/A VALOR N/A VALOR FINAL N/A 

SE DEBEN ADICIONAR TANTAS FILAS COMO SEA NECESARIO DE ACUERDO CON EL ESTADO DEL CONTRATO AL MOMENTO DE REALIZAR EL CORTE 
 

INFORME DE SUPERVISIÓN 

FECHA DE PRESENTACIÓN  20/12/2024 SOPORTES  PLANILLAS, REGISTRO FOTOGRAFICO Y BASE DE DATOS 

EL SUSCRITO EN CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A SU CARGO, EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DE VIGILANCIA Y CONTROL SOBRE EL 
CONTRATO, PRESENTA EL SIGUIENTE INFORME, RESPECTO DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS POR EL CONTRATISTA: 

OBLIGACIONES ESPECÍFICAS DEL CONTRATISTA 
% 

PROGRAMADO 
(SI APLICA – N/A) 

% ALCANZADO 
(SI APLICA – N/A) 

OBSERVACIONES 
INDICAR CÓMO SE CUMPLE CADA OBLIGACIÓN, DÓNDE ESTÁ Y CUÁL 

ES EL SOPORTE, CUÁL ES EL PRODUCTO ENTREGADO 

Apoyar en las visitas mensuales con sus 
informes técnicos de vigilancia y control a 
la totalidad de las estaciones de 
clasificación y aprovechamiento (ECAS) 
existentes y reconocidas por la secretaria 
de Medio 
Ambiente, lo cual deberá estar soportado 
en los formatos establecidos en el sistema 
de gestión de calidad de la Alcaldía de 
Chía. 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato dando inicio el 9/10/2024 y 
finalizando el 20/12/2024 se brinda 
apoyo mensual en 15 visitas e 
informes de seguimiento y control en 
las estaciones de clasificación y 
aprovechamiento apoyando al 
programa / inclusión de recicladores. 
   
Se realiza apoyo en de mesas de 
trabajo con las cinco asociaciones y 
ocho (8) estaciones de clasificación y 
aprovechamiento (ECA) 
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INFORME DE SUPERVISIÓN 

Brindar apoyo en las visitas mensuales 
con sus respectivos informes técnicos de 
seguimiento y control a los pequeños 
generadores de RCD, para lo cual deberá 
realizar en el formato establecido por el 
sistema de gestión de calidad de la 
Alcaldía 
Municipal de Chía 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato dando inicio el 9/10/2024 y 
finalizando el 20/12/2024 realiza 
visitas de seguimiento y control a 
pequeños generadores de Residuos 
de Construcción y Demolición RCD. 
 
Por otro lado, se brinda apoyo en la 
revisión de los requerimientos 
funcionales de la aplicación de 
seguimiento a la adecuada 
disposición final de RCD para 
transportadores y pequeños 
generadores del municipio. 

Apoyar la participación en los programas 
educativos de la Gestión Integral de 
Residuos Sólidos, convocados por la 
Corporación Autónoma Regional de 
Cundinamarca –CAR, Gobernación de 
Cundinamarca y demás entes 
gubernamentales. 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato del 09/10/2024 al 20/12/204 
realiza el apoyo en las siguientes 
actividades: 
Atención y desarrollo de la actividad 
lúdico – pedagógica propuesta por la  
empresa FAGRON, con los 
estudiantes de primaria del I.E.O. 
Santa maría del río sede B en los 
días 16 y 23 de octubre. 
 
Adicionalmente, se realiza la solicitud, 
a la dirección regional de sabana 
centro de la corporación autónoma 
regional de Cundinamarca para  
apoyar la capacitación de 
recuperadores de oficio del municipio 
de Chía. 
 
Se brinda apoyo en la actividad de 
seguimiento y control del PGIRS, 
realizada por la Corporación 
Autónoma Regional De 
Cundinamarca (CAR) el día 28 de 
octubre de 2024. 
 
Se brinda apoyo en la organización y 
desarrollo del primer foro ambiental 
lúdico-pedagógico coordinado por la 
secretaria de medio ambiente. 
 
Se realiza apoyo en solicitud de 
capacitación y certificación a los 
recuperadores del municipio al SENA. 
 
Se realiza apoyo en jornada de 
sensibilización, seguimiento y control 
a establecimientos del municipio 
sobre el uso de plásticos de un solo 
uso. 
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INFORME DE SUPERVISIÓN 

 
Se realiza apoyo en jornada de 
capación con la CAR el día 17 de 
diciembre dirigida a los 
recuperadores de oficio del municipio. 

Apoyar en la consolidación y 
diligenciamiento de la matriz GH312 del 
Plan de Ordenación y Manejo de la 
Cuenca Hidrográfica del Río Bogotá 
(POMCA) denominada Mejora en la 
calidad hídrica de las subcuencas 
priorizadas de la cuenca del río Bogotá. 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato del 09/10/2024 al 20/12/204, 
brinda apoyo en la entrega de los 
informes de avances y consolidación 
en la matriz GH312 de las actividades  
relacionadas con la implementación 
de los programas 7 y 9 del PGIRS del 
municipio de Chía correspondiente a 
la ordenanza 4.22 de la sentencia del 
rio Bogotá. 

Apoyar en el diligenciamiento de las bases 
de datos utilizadas para la implementación 
seguimiento y evaluación del Plan de 
Gestión Integral de Residuos Sólidos que 
realizan diferentes entidades a la 
secretaria de Ambiente. 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato del 09/10/2024 al 20/12/204, 
realiza apoyo en la recopilación de 
las siguientes bases de datos. 
 
Consolidación mensual de material 
potencialmente aprovechable 
suministrado por las asociaciones. 
Revisión y georreferenciación de 
base de datos de RCD suministrado 
por la secretaria de planeación. 
 
Revisión de información de la  
población recuperadora asociada a la  
asociación ASEOAMBIENTAL 
que se encuentra en proceso de 
formalización. 
 

Apoyar a la secretaria de Medio Ambiente 
con las diferentes actividades relacionadas 
con el cumplimiento a los programas 7 de 
Inclusión de recicladores y 9 de Gestión de 
Residuos de Construcción y Demolición 
(RCD), del Plan de Gestión Integral de 
Residuos Sólidos –PGIRS. 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato del 09/10/2024 al 20/12/204, 
realiza apoyo en solicitud de mesa de 
trabajo para seguimiento de la 
aplicación (APP) de registro de 
transportadores, se realiza apoyo en 
la elaboración de oficios. 
 

Desarrollar las demás actividades que se 
le asignen y que se encuentren 
relacionadas con el objeto contractual 

100% 100% 

El contratista durante la ejecución del 
contrato 09/10/2024 al 20/12/204 
brinda apoyo en: 
 
la planificación y realización de la  
celebración del día del recuperador  
2024, el día 18 de octubre de 2024.  
Gestión de mesa de trabajo para la 
puesta en marcha de la aplicación de 
registro de transportadores 
de RCD del municipio. 

Se brinda apoyo en las actividades 
designadas por el supervisor 
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INFORME DE SUPERVISIÓN 

DE IGUAL MANERA SE PROCEDE A DEJAR CONSTANCIA DE LA REVISIÓN, VERIFICACIÓN, APROBACIÓN Y AVAL DEL INFORME PRESENTADO POR EL 
CONTRATISTA, ASÍ: 

OBSERVACIONES  

 

EN VIRTUD DE LO ANTERIOR, SE APRUEBA EL INFORME DE ACTIVIDADES PRESENTADO  SI  NO   

 

MOTIVOS 
SI NO FUE 
APROBADA 

 

 

VALOR 
INICIAL $ 9.900.000 

 
VALOR 
ADICIÓN N/A 

VALOR TOTAL $ 9.900.000 

CUENTA / PAGO    VALOR A PAGAR % EJECUCIÓN 

1 DE 3 $3.300.000 33,33% 

2 DE 3 $3.300.000 66,66% 

3 DE 3 $1.320.000 100% 

- DE - - - 

- DE - - - 

 DE    

VALOR TOTAL 
EJECUTADO $7.920.000 100% 

SALDO POR EJECUTAR $0 0% 

NÚMERO 
REGISTRO 

PRESUPUESTAL 
FECHA RUBRO PTAL FUENTE VALOR TOTAL 

VALOR A 
CANCELAR 
PRESENTE 

ACTA 

SALDO REGISTRO 

2024003157 27/09/2024 241034003202425175001802223.2.02.02.009 1101 $9.900.000 $1.320.000 $1.980.000 

- - - - - - - 

- - - - - - - 

 
 
 
 
 

INFORMACIÓN PAGO APORTES A LOS SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. 

P
E

R
S

O
N

A
 

N
A

T
U

R
A

L
 

PLANILLA No. MES AL QUE CORRESPONDE EL APORTE TIPO DE APORTE VALOR PAGADO 

82598497 Diciembre 

SALUD $220.000 

PENSIÓN $281.600 

ARL $18.400 

VERIFICADO EL MONTO DE CADA UNO DE LOS APORTES EN LA PLANILLA, SE CONSTATÓ QUE SE AJUSTA A LA BASE DE LIQUIDACIÓN 
CORRESPONDIENTE AL VALOR DEL CONTRATO. 

 

P
E

R
S

O
N

A
 

J
U

R
ÍD

IC
A

 

FECHA CERTIFICACIÓN EXPEDIDA POR PARAFISCALES VERIFICADO 

 

   
ICBF SI  NO   

  REPRESENTANTE LEGAL 

CAJA COMPENSACIÓN SI  NO      

  REVISOR FISCAL 
SENA SI  NO   

   

SE VERIFICÓ PARA EL PERIODO DE TIEMPO AL QUE CORRESPONDE EL PRESENTE INFORME LA CORRECTA RELACIÓN ENTRE EL MONTO CANCELADO Y 
LAS SUMAS QUE DEBIERON HABER SIDO COTIZADAS, DE CONFORMIDAD CON LA LEY 789 DE 2002, ART. 50. 

 

ACCIONES DE TRATAMIENTO Y MONITOREO DE RIESGOS DEL CONTRATO 

SE HA REALIZADO EL MONITOREO POR PARTE DE LA SUPERVISIÓN, DE ACUERDO CON EL TRATAMIENTO Y/O CONTROL DE LOS RIESGOS ESTABLECIDO 
EN LA MATRIZ DE RIESGOS ESTABLECIDOS EN LA ETAPA PRECONTRACTUAL, PARA EL EFECTO SE PRESENTA UN EL SIGUIENTE INFORME SOBRE EL 
ESTADO DE CADA UNO DE ELLOS: 

DESCRIPCIÓN DEL RIESGO ESTADO ACCIONES  

Incapacidad del contratista por más de 14 días. No se presentó Seguimiento por parte del supervisor del contrato 

Afectaría el cronograma de actividades No se presentó Seguimiento por parte del supervisor del contrato 
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ACCIONES DE TRATAMIENTO Y MONITOREO DE RIESGOS DEL CONTRATO 

SE HA REALIZADO EL MONITOREO POR PARTE DE LA SUPERVISIÓN, DE ACUERDO CON EL TRATAMIENTO Y/O CONTROL DE LOS RIESGOS ESTABLECIDO 
EN LA MATRIZ DE RIESGOS ESTABLECIDOS EN LA ETAPA PRECONTRACTUAL, PARA EL EFECTO SE PRESENTA UN EL SIGUIENTE INFORME SOBRE EL 
ESTADO DE CADA UNO DE ELLOS: 

DESCRIPCIÓN DEL RIESGO ESTADO ACCIONES  

Afectación en la ejecución del contrato No se presentó Seguimiento por parte del supervisor del contrato 

 

ESTADO DE LAS GARANTÍAS 
(SI SE SOLICITARON EN EL CONTRATO) 

DESCRIPCIÓN DE LOS AMPAROS 
ESTADO ACCIONES  

DÍA MES AÑO SI NO N.A. 

       

 

El presente informe se entenderá presentada con la firma electrónica impuestas a través del SECOP II, por parte del supervisor del 
contrato. 
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DATOS GENERALES DEL CONTRATO 

CONTRATO 
No. 

CO1.PCCNTR.6825036 CONTRATISTA LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ 

FECHA DE 
CONTRATO 

09/10/2024 
NIT / 

CC 1.074.135.934 TELÉFONO 3209504070 

OBJETO DEL 
CONTRATO 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA APOYAR A LA SECRETARÍA DE MEDIO 
AMBIENTE EN LA IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO DEL PLAN DE GESTIÓN INTEGRAL DE RESIDUOS 
SOLIDOS PGIRS 

FECHA DE 
EVALUACIÓN 

20/12/2024 
PERIODO EVALUADO    

DEL 
09/12/2024 AL 20/12/2024 

 

EVALUACIÓN 

CRITERIOS BÁSICOS DESCRIPCIÓN DELO CRITERIOS DE EVALUACIÓN 
RANGO PUNTAJE 

MÍNIMO MÁXIMO VALOR 

C
U

M
P

L
IM

IE
N

T
O

 

TIEMPO 

Entregó dentro del plazo inicialmente establecido. 9 15 

12 Fue necesario modificar el cronograma, plazo (Prorroga). 1 8 

No cumplió dentro del plazo (inicial y prórroga) 0 

SERVICIO 

Entrego la totalidad pactada en el periodo 9 15 

13 Entrego parcialmente lo pactado para el periodo 1 8 

No realizo entregas dentro del periodo pactado 0 

C
A

L
ID

A
D

 CONFORMIDAD 

Cumple con las especificaciones pre establecidas 7 12 

11 Rechazo parcial. No cumple con algunas especificaciones   1 6 

Rechazo total. No cumple con las especificaciones 0 

FUNCIONALIDA
D 

No se ha presentado servicio o producto defectuoso 7 12 

11 Parte del servicio o producto contiene defectos. 1 6 

Todo el servicio o bienes, se encuentra defectuoso. 0 

O
P

O
R

T
U

N
ID

A

D
 REQUERIMIENT

O 

No se han presentado requerimientos 14 22 

21 
Los requerimientos fueron atendidos oportunamente  5 13 

Fue necesario volver a requerir para lograr solución 1 4 

No se atendieron los requerimientos presentados. 0 

G
E

S
T

IÓ
N

 

EFECTIVIDAD 

Los documentos se entregaron completos dentro de las ocho horas hábiles siguientes al cierre 
del periodo 

11 20 

10 
Los documentos se entregaron completos después del primer (1) día hábil siguiente al cierre del 
periodo. 1 10 

Se juntaron dos o más cortes periódicos por la falta de documentos completos del contratista 
0 

LEGALES 
No se solicitaron trámites jurídicos, sobre sanciones 1 4 

4 
Se tramito solicitud sobre sanciones al contratista. 0 

PUNTAJE MÁXIMO 100 TOTAL PUNTAJE 82 
 

 x EXCELENTE (81 - 100)  BUENO (61 - 80)  REGULAR (41 - 60)  DEFICIENTE (21 - 40)  MALO (0 - 20) 

 

OBSERVACIONE
S  

 

 
 

 

 
 

 
 

 

Teniendo en cuenta que el pago se tramita a través del módulo de cuentas de cobro de SECOP II, la presente reevaluación se entiende 
presentada por el supervisor del contrato con su cargue en la plataforma transaccional, así mismo se surte la notificación al contratista 
de la misma una vez se imparte aprobación a los documentos cargados por este, activando el respectivo flujo para la verificación de los 
documentos por parte de la Dirección Financiera, previa causación del pago.  
 



 

 GESTIÓN EN CONTRATACIÓN 

CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO CONTRACTUAL 
CÓDIGO GEC-FT-52-V3 

ALCALDÍA MUNICIPAL 
DE CHÍA PÁGINA 1 de 1 

 

 

DATOS GENERALES DEL CONTRATO 

CONTRATO 
No. 

CO1.PCCNTR.6825036 CONTRATISTA LIZETH DAYANNA AVILA MENDEZ 

FECHA DE 
CONTRATO 

09/10/2024 
NIT / 

CC 
1.074.135.934 TELÉFONO 3209504070 

OBJETO 
DEL 
CONTRATO 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA APOYAR A LA SECRETARÍA DE MEDIO 
AMBIENTE EN LA IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO DEL PLAN DE GESTIÓN INTEGRAL DE 
RESIDUOSSOLIDOS PGIRS. 

 

CUENTA / PAGO PERÍODO / CORTE 

1 DE 3 DEL 09 de octubre de 2024 AL 08 de noviembre de 2024 

2 DE 3 DEL 9 de noviembre  AL 08 de diciembre 

3 DE 3 DEL 09 de diciembre de 2024 AL 20 de diciembre de 2024 

 

RUBRO PRESUPUESTAL VALOR TOTAL 
DEL REGISTRO 
PRESUPUESTAL 

VALOR DE 
ESTE PAGO 

SALDO POR 
PAGAR DEL 
REGISTRO CUENTA FUENTE - ARTICULO 

241034003202425175001802223.2.02.02.009 1101 $9.900.000 $3.300.000 $6.600.000 

241034003202425175001802223.2.02.02.009 1101 $9.900.000 $3.300.000 $3.300.000 

241034003202425175001802223.2.02.02.009 1101 $9.900.000 $ 1.320.000 $0 

 

INFORMACIÓN PAGO APORTES A LOS SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. 

PLANILLA N° 
MES AL QUE CORRESPONDE EL 

APORTE 
TIPO DE APORTE VALOR PAGADO 

82598497 Diciembre 

SALUD $220.000 

PENSIÓN $281.600 

ARL $18.400 

TOTAL $520.000 

VERIFICADO EL MONTO DE CADA UNO DE LOS APORTES EN LA PLANILLA, SE CONSTATÓ QUE SE AJUSTA A LA BASE DE LIQUIDACIÓN 
CORRESPONDIENTE AL VALOR DEL CONTRATO. 

 

EVALUACIÓN DEL PROVEEDOR 

EN CUANTO A LA EVALUACIÓN DEL PROVEEDOR, DEJO CONSTANCIA QUE SE VERIFICÓ, SEGÚN EVALUACIÓN REALIZADA EN EL 
FORMATO DE RE-EVALUACIÓN QUE EL SERVICIO SUMINISTRADO DURANTE ESTE PERIODO FUE: 

 

 x EXCELENTE (81 - 100)  BUENO (61 - 80)  REGULAR (41 - 60)  DEFICIENTE (21 - 40)  MALO (0 - 20) 

 

 

CERTIFICACIÓN 

POR LO ANTERIOR, DEJO CONSTANCIA EXPRESA QUE LOS DOCUMENTOS RECIBIDOS DEL CONTRATISTA FUERON REVISADOS 
DETALLADAMENTE, VERIFICANDO QUE CUMPLEN COMPLETAMENTE EN SU CONTENIDO, CON LOS REQUERIMIENTOS LEGALES Y 
CONTRACTUALES ESTABLECIDOS.  
CERTIFICO QUE SE REVISARON Y VERIFICO EL CONTENIDO DE LA CUENTA DE COBRO Y LOS SOPORTES DE ESTA, QUE DAN CUENTA 
DEL CUMPLIMIENTO POR PARTE DEL CONTRATISTA Y COMO CONSECUENCIA A ELLO, APRUEBO, AVALO Y SOLICITO SE TRAMITE EL 
PAGO DE LA CUENTA. 
LA PRESENTE CERTIFICACIÓN SE EXPIDE COMO EVIDENCIA DE LA EJECUCIÓN CONTRACTUAL, PARA EFECTOS DE PAGO CON 
DESTINO 

A LA SECRETARÍA DE HACIENDA, A LOS 20 
DÍAS DEL 

MES DICIEMBRE DEL AÑO  
2024 

 

 
La presente certificación se entenderá presentada con la firma electrónica impuestas a través del SECOP II, por parte del supervisor del contrato.  
 
 


