Bogota D.C., 1 de diciembre de 2025

Doctora

LEIDI MARCELA PINILLA PINILLA

Alcaldesa Local de Usme

Ciudad

Asunto: Entrega Informe de Actividades Nro. 3 CTO-624-FDLU-2025
Cordial Saludo,

A través de la presente me permito remitir el informe de actividades con ocasién al contrato de
prestacion de servicios 624-FDLU-2025, para el periodo comprendido entre el 1 de noviembre
de 2025 al 30 de noviembre de 2025, quedando al tanto de cualquier solicitud adicional
gue sea necesaria.

Para efectos de pago, favor consignar en la Cuenta Ahorros

No 912-065-991-76 del BANCOLOMBIA.

Cordialmente,

Tabah)

RONALD MAURICIO APONTE VARGAS

C.C. No. 80.031.818 expedida en Bogota



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES No. 3

periodo: del 1 NOVIEMBRE AL 30 NOVIEMBRE DE 2025

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

0624-2025

29 de septiembre de 2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA

RONALD MAURICIO APONTE VARGAS

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE IDENTIFICACION C.C. No. 80.031.818
PLAZO DE EJECUCION 4 MESES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 30.000.000
VALOR DEL PERIODO DE COBRO $ 7.500.000
No. DEL PROYECTO (IMPUTACION PRESUPUESTAL) 0230117459920242731

FECHA ACTA DE INICIO 29 de septiembre de 2025
PRORROGA 0
ADICION $0
SUSPENSION N/A

FECHA DE TERMINACION INICIAL

28 de enero de 2026

FECHA DE TERMINACION CON PRORROGA — 0 de enero de 1900

OBJETO DEL CONTRATO

APOYAR EL CUBRIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES, CRONOGRAMAS Y AGENDA DE LA ALCALDIA LOCAL A NIVEL INTERNO Y EXTERNO, ASI COMO LA
GENERACION DE CONTENIDOS PERIODISTICOS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION Y SU UBICACION FiSICA Y/O VIRTUAL

Realicé cubrimiento presencial, toma de fotografias, copy y gestion de publicacion de la galerfa en
Facebook sobre la ruta del progreso y los post en X

Realicé la gestion con el area de IVC, el cubrimiento presencial, la grabacion, edicién, guién,
entrevistas, tomas de apoyo, copy, portada y gestién de publicacion de la operacién del espacio publico

1. Desarrollar comunicados, cubrimientos y apoyo a temas en articulacion con la Caja de la Vivienda Popular

asociados a prensa, de acuerdo con los temas asignados.

Elaboré el copy y el carrusel de fotos del evento de la brigada de vacunacién del PYBA

Realicé la gestion con el area de PYBA, el cubrimiento presencial, la grabacion, edicién, guién,
entrevistas, tomas de apoyo, copy, portada y gestién de publicacién de la historia de Maxi, un pertito
rescatado. Fue tan impactante esta historia que fue publicada por El Espectador.

Videos, fotos, audios de los productos mencionados.

https://gobietnobogota-
my.sharepoint.com/:u:/g/personal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSijs3vo3Ec9qrulcKxFc?e=phxile

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
1del



2. Realizar seguimiento a las necesidades y requerimientos
comunicacionales de la Alcaldfa Local.

Realicé la gestion con el area de Planeacion, el cubrimiento presencial, la grabacion, edicién, guion,
entrevistas, tomas de apoyo, copy, portada y gestién de publicacion del Consejo de Planeacién Local.

Realicé el video de protocolo de evacuacién (grabacion y edicion) del auditorio de la Alcaldfa Local de
Usme

Para el comité presencial del 10 de noviembre realicé la presentacién de mis actividades y gestion
dentro del equipo

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

Elaboracién de videos y contenidos esctitos.

https:/ /gobietnobogota-
my.sharepoint.com/:u:/g/personal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSijs3vo3Ec9qruFcKxFcPe=phxile

3. Apoyar el cubrimiento de actividades, operativos, eventos y
demis acciones desarrollas por la Alcaldia Local.

Realicé la gestion con el area de IVC - Operativos, el cubtrimiento presencial, la grabacion, edicion,
8 p 8
guion, entrevistas, tomas de apoyo, copy, portada y gestién de publicacién del operativo de espacio
publico en Santa Librada, Usme.

Realicé la coordinacién del video, consolidacion de la informacion con el area de IVC, hice el guion,
gestioné tomas de apoyo y realicé la portada del video del balance de operativos, espacio pablico y

establecimientos de alto impacto.

Presentacion del video de la feria de empleo

Videos, fotos, audios de los productos mencionados.

https://gobiernobogota-
my.shatepoint.com/:u:/g/petsonal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSijs3vo3Ec9qruFcKxFcPe=phxile

4. Crear y ejecutar publicaciones impresas y/o digitales con
contenidos de la entidad con la periodicidad que determine el
lider de comunicaciones

Los prodcutos fueron divulgados a través de grupo de WhatsApp, redes. .
Realicé el copy de la socializacién del video de la campafa de canales de denuncias de la ciudadania.
* Realicé el copy y la gestion del disefio de la pieza de Movilidad Sostenible
* Realicé el copy y la gestion del disefio de la pieza de la jornada de Pausas Activas. Realicé la ficha
grafica, solicitud de pieza y copy de la campafia Parquéate bien

Videos y piezas graficas de los productos mencionados.

https:/ /gobietnobogota-
my.sharepoint.com/:u:/g/personal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSijs3vo3Ec9qrulcKxFc?e=phxile

5. Alimentar en la pagina web de la entidad, el contenido
noticioso y de prensa a que haya lugar.

Trabajé en conjunto con mis compafieros Diego y Juan Sebastian la elaboracién del boletin de prensa
del balance de operativos IVC que se public6 en la pagina web

Boletin de prensa sobre balance IVC .

https:/ /gobietnobogota-
my.sharepoint.com/:u:/g/personal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSijs3vo3Ec9qrulcKxFc?e=phxile
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

6. Apoyar la realizacién, conceptualizacion y desarrollo de
piezas audiovisuales requeridas por la Alcaldia Local.

Realicé la voz en OFF de tres videos.
Realicé la toma de fotografias del evento del mercado campesino

Realicé la voz en off del video de las obras de El Curubo
Realicé 1a voz en off del video “Aventuras de Usmin”
Realicé la voz en off del video de la entrega de puentes en la localidad

https:/ /gobiernobogota-
my.sharepoint.com/:u:/g/personal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSjs3vo3Ec9qruFcKxFcre=phxile

7. Apoyar en el monitoreo de medios de comunicacién y
seguimiento a los contenidos de la Alcaldia Local.

Realicé monitoreo resumen de los dias 13 y 14 de noviembre.

Monitoreo sobre la informacién en medios mas destaca de la localidad.

https://gobiernobogota-
my.shatepoint.com/:u:/g/petsonal/prensa_usme_gobiernobogota_gov_co/IQDcCsXyqqpRTLh
VdJks5UIhAWigSijs3vo3Ec9qruFcKxFcPe=phxile
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

INFORMACION ADICIONAL

NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE APORTA PAGO DE SALUD NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE APORTA PAGO DE NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE APORTA PENSION
APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL: ARL
Sura Positiva Porvenir
FIRMAS
CONTRATISTA

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 por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sitve como sop | orte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

Firma:

RONALD MAURICIO APONTE VARGAS

-t

80.031.818

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una vez verificado los soportes allegados por el contratista manifiesto que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones establecidas en el contrato.

SUPERVISOR/INTERVENTOR

LEIDI MARCELA PINILLA PINILLA

C.C. No.1010176424 de Bogota

ALCADESA LOCAL DE USME

APOYO A LA SUPERVISION (CUANDO APLIQUE)

MARILU LASSO VARELA

N Qu ,DOS%O V

GCO-GC(CI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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Bogota D.C. 1 de diciembre de 2025
Sefiora

ALCALDIA LOCAL DE USME

LEIDI MARCELA PINILLA PINILLA
Alcaldesa Local de Usme

Ciudad

Asunto: Novedad de no pago por la entidad correspondiente al periodo de octubre.

Reciba un cordial saludo:

Respetuosamente me permito informar que, a la fecha, la entidad no ha efectuado el pago
correspondiente a los informes No. 1y 2 (septiembre y octubre).

Adjunto a la presente, el pantallazo del SECOP Il (Numeral 7), donde se evidencia que el
informe se encuentra debidamente registrado, con el fin de solicitar su amable gestion para
qgue se realice el pago pendiente a la mayor brevedad posible.

Agradezco su atencidn y quedo atento a cualquier informacién adicional que se requiera.

Cordialmente,

Ronald Mauricio Aponte Vargas

C.C. 80.031.818 de Bogota



24/11/25, 14:42

| .Homepage

Busqueda Mis procesos

Menu | Ira

Escritorio = Menti = Administracién de contratos = Ver contrato

Informacion general

Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Informacion presupuestal

7 Ejecucion del Contrato

Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

UTC -5 14:42:28
Ronald Mauricio A...

Buscar...

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

Plan de Pagos

¢Se requieren emisiones de

codigos de autorizacion?

Id de pago Numero de factura
Pago 001 001
Pago 002 002

Si No

Fecha de emisién

5 dias de tiempo -
transcurrido

(19/11/2025 6:10:00
AM(UTC-05:00)

Bogota, Lima, Quito)

4 dias de tiempo -
transcurrido

(19/11/2025 6:20:00
PM(UTC-05:00)

Bogota, Lima, Quito)

Documentos de ejecucion del contrato

Fecha de recepcion

Valor total de la factura

500.000 COP

7.500.000 COP

Estado

Enviado Detalle
ala

Entidad

Estatal

Enviado Detalle
ala

Entidad

Estatal

Crear

Descripcion

ARL RONALD MAURICIO APONTE

VARGAS.pdf
CRP 624-2025.pdf

Cancelar

Normativa Soporte Remoto Ayuda = Espafiol (Colombia) v

Nombre del archivo

VARGAS.pdf

CRP 624-2025.pdf

ARL RONALD MAURICIO APONTE

Cargado por
Comprador Descargar Detalle
Comprador Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.15810145 11
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https://community.secop.gov.co/Public/Administration/TermsOfUseVersionDisplay/Public?LatestUserTermsOfUse=true&SkinName=CCE&currentLanguage=es
http://colombiacompra.gov.co/es/normativa
https://secure.logmeinrescue.com/Customer/Code.aspx
https://wiki.secop.gov.co/vhpublic/index.php/Main_Page/es-CO
mailto:www.colombiacompra.gov.co/soporte

24/11/25, 9:31 a.m.

..: Sistema de Gestion Documental ::.

+. Mis Consultas
+ . Solicitar Anulaciéon

RADICACION

+ . Mis Oficios
+. Mis Memorandos

—~ CARPETAS
=

+ Mis Entrada(0)

+ Mis Oficios(0)

+ Mis Memorandos(0)
+ Mis Visto Bueno(0)
+ Mis Devueltos(0)

+ Mis Agendados (0)
+ Mis Informados (0)

+ Mis Personales (0)

LISTADO DE: USUARIO: DEPENDENCIA:
RONALD
Entrada MAURICIO Area de Gestion de Desarrollo Local Usme
APONTE VARGAS
Radicados:
. Escriba los numeros de radicado que quiere buscar, separados por comas.

No se encuentran radicados con los datos de busqueda digitados.

4 G >

https://cdi.gobiernobogota.gov.co/cdi/index_frames.php 17
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03 compensar | miplanilla.com

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 80031818 RONALD A RICKY APONTE Cra 58 #80-45 2228535 rmava1@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
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 2025-10 2025-10 ! 27/10/2025 90884520 $870.700
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
EPSO010 EPS Sura 800088702-2 375.000 0 0 0 0 0 0 375.000 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
230301 Porvenir 800224808-8 480.000 0 0 0 0 0 0 480.000 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 15.700 15.700 0 0 15.700 157 15.700 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 375.000 375.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 480.000 480.000
ICBF Riesgos Laborales 1 15.700 15.700
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 870.700 870.700

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



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80031818 RONALD A RICKY APONTE Cra 58 #80-45 2228535 rmava1@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
SRS AR SUREEAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-10 2025-10 ! 27/10/2025 90884520 $870.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccr PARAFISCALES
R E HE é Fondo Fondo %
. No. de g 21215 5 elnlelellelslsl28] <l el 5] 2 18] cod cotizacion | Voluntari [ Voluntario [ pensional . lcotizacion /| - cod. e on | codigo Aporte | 1BCotros | 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
817 |a[g|2 g solidaridad %
© o
1 [cc| soosisis APONTE VARGAS RONALD MAURICIO [ 59| 0 N X 230301 | 3.000.000 | 480.000 0 0 0 0 EPS010 | 3.000000 | 375000 | 1423 [ 3000000 | 1 | 15700 0 0 0 0 0 0 0

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



26/10/25, 7:43 Email - Ronald Mauricio Aponte Vargas - Outlook

@' Outlook

Fw: PSE - Transaccion Aprobada  CUS 1878773093

From Mauricio Aponte <rmav31@hotmail.com>
Date Sun 26/10/2025 07:41
To Ronald Mauricio Aponte Vargas <ronald.aponte@gobiernobogota.gov.co>

Obtener Outlook para Android

From: serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co>
Sent: Saturday, October 25, 2025 10:20:10 PM
To: rmav31@hotmail.com <rmav31@hotmail.com>

Subject: PSE - Transaccién Aprobada &/ CUS 1878773093

iHola, RONALD APONTE VARGAS!
Los siguientes son los datos de tu transaccion:

Valor: $ 870.700

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Fecha de la transaccién: 25/10/2025

CUS: 1878773093

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:

Usa dispositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.
No abras enlaces sospechosos.

Cambia tus contrasefas con regularidad.

Digita manualmente la URL del portal de tu entidad financiera.

Recuerda que PSE nunca te contactara para solicitarte informacion personal.

https://outlook.office365.com/mail/inbox/id/AAQkADc4ZDQ2YWEzLTMyZDEtNDIKYy1iYjFiLTg30DA4MzQ3YzdkOAAQAE %2F8y3T4LOVOoLKWubqV... 1/2


https://aka.ms/AAb9ysg
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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 80031818 RONALD A RICKY APONTE Cra 58 #80-45 2228535 rmava1@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
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 2025-10 2025-10 ! 27/10/2025 90884520 $870.700
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
EPSO010 EPS Sura 800088702-2 375.000 0 0 0 0 0 0 375.000 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
230301 Porvenir 800224808-8 480.000 0 0 0 0 0 0 480.000 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 15.700 15.700 0 0 15.700 157 15.700 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 375.000 375.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 480.000 480.000
ICBF Riesgos Laborales 1 15.700 15.700
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 870.700 870.700

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



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80031818 RONALD A RICKY APONTE Cra 58 #80-45 2228535 rmava1@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
SRS AR SUREEAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-10 2025-10 ! 27/10/2025 90884520 $870.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccr PARAFISCALES
R E HE é Fondo Fondo %
. No. de g 21215 5 elnlelellelslsl28] <l el 5] 2 18] cod cotizacion | Voluntari [ Voluntario [ pensional . lcotizacion /| - cod. e on | codigo Aporte | 1BCotros | 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
817 |a[g|2 g solidaridad %
© o
1 [cc| soosisis APONTE VARGAS RONALD MAURICIO [ 59| 0 N X 230301 | 3.000.000 | 480.000 0 0 0 0 EPS010 | 3.000000 | 375000 | 1423 [ 3000000 | 1 | 15700 0 0 0 0 0 0 0

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 (DIAIMES/ANO)
cc 80031818 RONALD A RICKY APONTE Cra 58 #80-45 2228535 rmava1@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
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 202503 2025-09 ! 27/10/2025 90884473 $418.700
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
EPSO010 EPS Sura 800088702-2 178.000 0 0 0 21 2.300 0 180.300 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
230301 Porvenir 800224808-8 227.800 0 0 0 0 21 3.000 0 230.800 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacién 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 Cotizacion Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 7.500 7.500 21 100 7.600 75 7.600 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 178.000 180.300
0 21 [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 227.800 230.800
ICBF Riesgos Laborales 1 7.500 7.600
) 21 [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 413.300 418.700

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 (DIAIMES/ANO)
cc 80031818 RONALD A RICKY APONTE Cra 58 #80-45 2228535 rmava1@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
SRS AR SUREEAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2025-09 2025-09 ! 21711012025 90884473 $418.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccr PARAFISCALES
R E HE é Fondo Fondo %
. No. de g 21215 5 elnlelellelslsl28] <l el 5] 2 18] cod cotizacion | Voluntari [ Voluntario [ pensional . lcotizacion /| - cod. e on | codigo Aporte | 1BCotros | 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
817 |a[g|2 g solidaridad %
© o
1 [cc| soosisis APONTE VARGAS RONALD MAURICIO [ 59| 0 N| x 230301 | 1423500 | 227.800 0 0 0 0 EPSO10 | 1.423.500 | 178000 | 1423 [ 1423500 | 1 | 7500 0 0 0 0 0 0 0

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



Documento de Cobro de Servicios prestados por personas naturales no comerciantes inscritas en el regimen simplificado (Art 3 decreto 522 de 2003) y Certificacién de
cumplimiento de requisitos de acuerdo con lo establecido en el paragrafo primero del Articulo 4 del Decreto 2271 de 2009, en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, en la Ley 828
de 2003 y ley 1819 de 2016.

Ciudad y fecha: Bogota D.C. 1 de diciembre de 2025 Documento No. 80.031.818

Yo RONALD MAURICIO APONTE VARGAS identificado como aparece al pie de mi firma,

me permito manifestar bajo la gravedad del juramento que de conformidad con los art. 383, 388 y 330 del Estatuto Tributario mis ingresos se encuentran clasificados de acuerdo
con la determinacién cedular informada.

EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE USME
NIT 899.999.061-9
Diteccién CL 137 Sur #3A-44, Bogota Teléfono (601) 382 06 60
DEBE A:

RONALD MAURICIO APONTE VARGAS , identificado con cédula de ciudadania 80.031.818

APOYAR EL CUBRIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES, CRONOGRAMAS Y AGENDA DE LA ALCALDIA LOCAL A NIVEL INTERNO Y
EXTERNO, ASi COMO LA GENERACION DE CONTENIDOS PERIODISTICOS

Por concepto:

Periodo: 1 de noviembre de 2025 a 30 de noviembre de 2025
Fecha de suspension (Inicio/Fin): N/A a N/A

TL.a suma de: $ 7.500.000
No. Contrato: 0624-2025 Tipo contrato: PRESTACION DE SERVICIOS

Planillas pago seguridad social: 90884520 - 0

Petiodo de pago: Octubre  Riesgo: 3 - N/A
Fecha de pago: 27 de octubre de 2025 - N/A
Favor consignar en: BANCOLOMBIA Cuenta: ~ AHORROS Ne 91206599176
Ingreso base de cotizacion: 3.000.000 Pago: 3 de 5

Conozco la responsabilidad que implica jurar en falso de conformidad con el Codigo Penal y Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes
del pago de aportes obligatorios al sistema de seguridad social en salud y ARL, corresponde a los ingresos provenientes del contrato de prestacion de
servicios  celebrado con EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE USME materia del pago sujeto a retencién. De igual manera certifico que todo lo
declarado anteriormente es verdadero y se puede comprobar en cualquier momento pata lo cual otorgo las autorizaciones correspondientes.

-

RONALD MAURICIO APONTE VARGAS
C.C. No. 80.031.818

DIRECCION: CRA 58 80 45 UNIDAD 9 TELEFONO: 3162465974

Pagina 1



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

ALCALDIiA LOCAL DE USME
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (Persona Natural)

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista RONALD MAURICIO APONTE VARGAS
sobre las actividades desarrolladas para dar cumplimiento a los términos contratados y los resultados obtenidos, una vez realizada la revision del informe, se autoriza el pago correspondiente

al periodo comprendido entre:

1 de noviembre de 2025 y 30 de noviembre de 2025
Contrato: 0624-2025
Tipo de Contrato: PRESTACION DE SERVICIOS
Contratista: RONALD MAURICIO APONTE VARGAS
Cédula o NIT: 80.031.818
Objeto:
APOYAR EL,CUBRIMIENTO DE LAS ACTI\{IDADES, CRONOGRAMAS Y AGENDA DE LA ALCALDIA LOCAL A NIVEL INTERNO Y EXTERNO, AST COMO LA
GENERACION DE CONTENIDOS PERIODISTICOS
Plazo de contrato: 4 MESES Rubro presupuestal: 0230117459920242731
Fecha Iniciacion: 29 de septiembre de 2025
Fecha de Terminacién: 28 de enero de 2026 Fecha de terminacion con prérroga
Prérroga: 0
Valor inicial pactado: $ 30.000.000
Valor Adicional: $0
Valor a Pagar: $ 7.500.000
Suspension (Inicio/Fin): N/A B} N/A
Numero de PIN: 90884520 - 0
Periodo cotizado: Octubre - N/A

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

En constancia se firma el: 1 de diciembre de 2025
Apoyo a la supervision Supervisor
Q,Q/b n Qu DOS%D V.
— 4 /—
MARILU LASSO VARELA LEIDQKRCELA PINILLA PINILLA
Contratista
ALCADESA LOCAL DE USME
31714158 Cali
C.C. No0.1010176424 de Bogota
GCO-GCI-F149
Calle Calle 137 B Sur No. 14 - 24 Version: 01
Teléfono (601) 769 31 00 Vigencia: 21 de octubre de 2019
Informacion Linea 195 Bogota D.C. Caso HOLA 75721

Colombia Pag. Web: www.gobiernobogota.gov.co Paginaldel
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