151-778

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.
SECAETARIA DE GORIERNG

ALCALDIA LOCAL DE BOSA :
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (PersonMal)

Teniendo en cuenta el informe presentado por la contratista DIANA CAROLINA MARTINEZ ANDRADE sobre las actividades

desarrolladas para dar cumplimiento a los términos con
autoriza el pago correspondiente al:
/

tados v los resultados obtenidos, una vez realizada la revision del informe, se

/
Pertodo comprendido entre el (1 al 30 de noviembre del 2025.

Contrato:

Tipo de Contrato:
Contratista:
Cédula o NIT
Objeto.

Plazo del contrato:
Fecha iniciacion:
Fecha de terminacion:
Prorroga(s):

Adicion:

Suspension

Valor inicial pactado:
Valor a pagar:
Numero de planilla:

Periodo cotizado:

No. 333-2025

Prestacion de Servicios

DIANA CAROLINA MARTINEZ ANDRADE
No. 52.907.629

PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN EL PROCESO DE
RADICACION, DISTRIBUCION Y DIGITALIZACION DE LA
CORRESPONDENCIA INTERNA Y EXTERNA DE LA ALCALDIA LOCAL DE
BOSA E INSPECCIONES DE POLICIA.

8 meses
/

<10/04/2025
09/12/2025

N/A

N/A

N/A

§ 19.600.000 M/C

($2.450.000) M/C (08 Pago)
076618892

Se verifico el cumplimiento del pago de los aportes parafiscales relativos a SENA, ICBF, Cajas de Compensacion Familiar, cuando
corresponda, v 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 01 del mes de diciembre de dos mil veinticinco (2025).

Apovo a la supervision,

Profesional especializado 222-24

Interventor o supervision,

L — R A
A -
O Shhere)
FABIAN ERNESTO RAMIREZ CRUZ

C.C. No. 1.030.582.541 Bogota
Alcalde Local. De Bosa

Carrera. 80 I No. 61 — 05 Sur - Conmutador: 7750462 — Informacion Linea 195
Bogota D.C. — Colombia

Codigo: GCO-GCI-F149
Version: 01

Vigencia: 21 de octubre de 2019
Pagina Web: www.gobiernobogota.gov.co Caso HOLA 75721
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ALCALDIA LOCAL DE BOSA

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretsria de Goberno

o

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES N° 008
PERIODO: 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

333-2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA

DIANA CAROLINA MARTINEZ ANDRADE

CESIONARIO
NUMERO DE CEDULA 52.907.629
PLAZO DE EJECUCION 8 MESES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO

$ 19.600.000 M/CTL

VALOR DEL PERIODO DE COBRO

$ 2:450.000 M/CTIE

No. DEL PROYECTO (IMPUTACI()N
PRESUPUESTAL)

0230117459920242810 GOBERNANZA EFECTIVA'Y EFICIENTE ENFOCADA
EN RESOLVER Z

FECHA ACTA DE INICIO

10 DI ABRIL DI 2025

PRORROGA! N/A
" ADICION N/A
SUSPENSION NJ/A"

FECHA PREVISTA DE TERMINACION
(INCLUYENDO PRORROGAS Y

09 DI DICIEMBRE DE 2025 /

SUSPENSIONES)
PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION LN EL PROCESO DE
RADICACION, ] DISTRIBUCION Y DIGI'TALIZACION DI LA
OBJETO DEL CONTRATO CORRESPONDENCIA )
INTERNA Y EXTERNA DIE LA ALCALDIA LOCAL DE BOSA E
INSPECCIONES DE POLICIA.
GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA LOCAL DE BOSA

ALCALUIA MAYOR
OE BOGOTAL.C.

Secretaria de Gobemo

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

PRODUCTOS

MEDIO DE
VERIFICACION Y SU
UBICACION FISICA Y/O
VIRTUAL

1. Prestar los servicios para apoyar cl proceso de
recepeion y radicacion de la correspondencia en la
Alcaldia Local de Bosa de manera oportuna, cficaz y
cficiente, de conformidad con las instrucciones que
sc le impartan.

1. Se apoyd el servicio de recepeion y radicacion de la
correspondencia en la inspeccion de policia localidad de bosa en
el periodo comprendido, del 01 al 30 de noviembre de 2025.

1. WORD Captura de pantalla de Orfeo.
1.2 EXCEL, con 52 radicados de peticionces
en la ventanilla de CDI.

Se adjuntan soportes:
Documentos que reposan en
el SECOP 1T carpeta
comprimida.

OBLIGACION 1

2. Apoyar la rendicion de cuentas solicitada desde la | Durante este periodo no se realizo csta obligacion contractual, | N/A N/A
Veeduria Distrital, planes de contingencia en general | no aplica para cl presente informe.

y demds eventos requeridos desde el despacho,

cuando se requicra.

3. Apoyar la sectorizacion por zonas a los | Durante cste perodo no se realizo csta obligacion contractual, | N/A N/A

notificadores de conformidad con los lincamicntos
existentes.

no a .Cﬂ ara Ci resente ill orme.
li 1 te infe

4. Apoyar ¢l registro y digitalizacion  de  la
correspondencia interna y externa de acuerdo con cl
procedimiento establecido.

4.1 Se apoy6 cl registro y digitalizacion de la correspondencia
interna y externa en ¢l periodo comprendido, del 01 al 30 de
noviembre de 2025.

4. WORD Captura de pantalla de
digitalizaciones de documentos, peticiones,
oficios y memorandos CDI. ?
4.2 EXCEL, con 967 digitalizaciones de
documentos, entre peticiones, oficios v
memorandos CDIL

Se adjuntan soportes:
Documentos que reposan en
el SECOP IT carpeta
comprimida.

OBLIGACION 4

5. Realizar la creacion de terceros conforme se le
solicite de acuerdo con las indicaciones impartidas
de manera oportuna y responsable.

5.1 Se realizo la creacion de Terceros, para dar continuidad a los
tramites  correspondientes  de cada drea, en ¢l periodo
comprendido del 01 al 30 de noviembre de 2025.

5. WORD, Captura de pantalla de la creacion

de 1 tercero.

Se adjuntan soportes:
Documentos que reposan en
¢l SECOP II carpeta
comprimida.

OBLIGACION 5

6. Suministrar oportunamente al supervisor del
contrato, la informacién que sca solicitada y que le
permita verificar ¢l cumplimiento del mismo.

Durante este perfodo no se realizé esta obligacion contractual,
no aplica para ¢l presente informe.

N/A

N/A

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA LOCAL DE BOSA

)

3

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secrataria de Goberne

7. Apoyar y suministrar la informacion necesaria en
la proyeccion de  respuesta a los  diferentes
requerimientos o solicitudes interpuestas por los
entes de  control  (Procuraduria,  Veeduria,
Contraloria, Personeria, entre otros), asi como
corporaciones publicas y /o la comunidad en general,
que le sean asignados por ¢l apoyo a la supervision
del contrato y/o el Alcalde Local.

Durante cste periodo no se realizo esta obligacion contractual,
no aplica para ¢l presente informe.

N/A

N/A

8. Asistir a las reuniones, capacitaciones, eventos
institucionales, entre otros y hacer parte de los
comités que le delegue el apoyo a la supervision del
contrato y/o ¢l Alealde Local cvidenciando  la
participacion en las

Mismas.

Durante este perfodo no se realizo esta obligacion contractual,
no aplica para ¢l presente informe.

N/A

N/A

9. Distribuir y entregar las comunicaciones externas
¢ internas, avisos y documentos que tengan origen o
destino en las Inspecciones de Policia de la
Localidad, dentro de los plazos que se le fijen para cl
efecto, segun asignacion del supervisor o apoyo a la
Supervision.

Durante este periodo no se realizo esta obligacion contractual,
no aplica para ¢l presente informe.

N/A

N/A

10. 1.as demds que le asigne el alcalde Local y que
surjan de la naturaleza del contrato.

notificaciones
clectronico de las comunicaciones externas ¢ internas, avisos y
documentos en el periodo comprendido del 01 al 30 de
noviembre de 2025.

10.1 Se realizd ¢l oenvid de las por correo

10. EXCIEL, 464 notificaciones, por correo
clectronico.

Se adjuntan soportes:
Documentos que reposan cn ¢l
SECOP 11
comprimida.

OBLIGACION 10

carpcta

GCO-GCI-F1

Version:

Vigencia: 17 de julio de 20
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ALCALDIA LOCAL DE BOSA ALcALoIA wAYOR

Secretaria de Cobierns

NOMBRE DE LA EMPRESA EN
APORTES DE DONDE SE APORTA PAGO DE NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE APORTA PAGO PORVENIR
SEGURIDAD SOCIAL: SALUD DE ARL
SALUD TOTAL POSITIVA PORVENIR

CONTRATISTA

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las | Firma:

actividades mencionadas en este informe corresponden a las labores desarrolladas en el periodo indicado, declarando que seré e )
//},‘,ﬂ (%J,{ o
(

responsable de las afirmaciones contenidas en este documento, soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

Nombre: DIANA CAROLINA MARTINEZ

ANDRADE

Cédula: 52.907.629
SUPERVISOR/INTERVENTOR

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una v verificado los soportes allegados por ¢l contratista manifiesto

que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones establecidas en ¢l contrato

Nombre: FABIAN ERNESTO RAMIREZ CRUZ
Cargo: Acalde Local de Bosa

Cedula: 1.030.582:541 de Bogota '":i;” \
Firma: "'{I:,?; - ’ g
Y "40 QA'{} Qt_ ;

APOYO A LA SUPERVISION (CUANDO
APLIQUE

=

Nombre: SERGIO ANDRES CARO USCATEGUI
Cedula: 80.095.667 de Bogota
Cargo: Profesional Especializado

GCO-GCI-F11C

Versioén: 0€

Vigencia: 17 de julio de 201¢
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*
K SECRETARIA DE CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL
BOGOT. GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracion Juramentada

Numero de Contrato 333 de 2025

Yo, DIANA CAROLINA MARTINEZ ANDRADE, identificado(a) con cédula de ciudadania
No. 52.907.629 expedida en la ciudad de Bogota.

INFORMACION PERSONAL SI | NO
Soy Pensionado X
Devolucion de saldos (No estoy obligado a cotizar pension) X
Soy Declarante de Renta ano 2024 X

Para efectos de la aplicacion de la tabla de retencion en la fuente de qué trata el | X
articulo 383 Paragrafo 4 del articulo 1.2.4.1.17 del Decreto 1625 de 2016.

Haré uso de costos y deducciones asociadas a los pagos o abonos en cuenta por
concepto de  HONORARIOS; o por compensaciones por SERVICIOS
PERSONALES.

Solicito que al momento de la depuracion de la base de la retencion en la fuente sea tenida en cuenta la
exencion prevista en el numeral 10 del articulo 206 del Estatuto Tributario. Toda vez que cumplo con las
previstones del numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6 del Decreto 1625 de 2016 modificado por el articulo 9 del
Decreto 2231 de 2023.

De acuerdo con lo anterior, CERTIFICO QUE: (Seleccione con X para cada concepto que le aplique y anexe
el soporte segtn corresponda):

DEPURACION CALCULO DE RENTA SI | NO
¢Soy responsable del Impuesto a las ventas — IVA? X

{Anexar RUT v certificacion de autorizacion de numeracion de facturacidn electronica)

¢Hago aportes a cuenta AFC — Ahorro de Fomento a la Construcciéon-?
{Anexar soporte de pago de aporte mensual) X

¢A la fecha hago aportes VOLUNTARIOS a pension?

{Anexar soporte de pago de aporte mensual) X

¢Aporto certificacion de pago de intereses en préstamos de vivienda del afo
inmediatamente anterior?

(Anexar certificacion en la primera cuenta)

tidificio Livano Cédigo: GCO-GCI-F138 e
:Iﬂ,”lt.' Hll\“)t' T ‘111717” Version: 07 e
.0d lg() ostall i A £ . . 200 ALCALDIA MAYOR
Tel. 3387000 - 3820660 Vigencia: 21 de febrero de 2025 D€ 80G0TA DC

Informacion Linea 195 Caso HOLA: 124431
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*

et CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL

BOGOT/\ | cosierno CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

DEPURACION CALCULO DE RENTA

SI [ NO

¢Aporto certificacién de pagos a medicina prepagada y/o planes adicionales de
salud del afio inmediatamente anterior o del periodo objeto de pago?
{Anexar certificacion en la primera cuenta)

¢Certifico que tengo dependientes de acuerdo con los requisitos exigidos en el
paragrafo 2 del articulo 387 del Estatuto Tributario y en concordancia con ley
2277 de 2022 y Art 388 del Estatuto Tributario; Decreto 1625 de 2016 articulo
1.2.4.1.6 y articulo 1.2.4.1.18 modificado por el articulo 9 del Decreto 2250 de
2017). base retencion (10%) de los ingresos brutos y hasta maximos de 32 UVT?
(Anexar formato geo-gci-f137 y sus soportes)

Se expide y firma a los (1) dias del mes de diciembre del 2025.

Firma:

Nombre: Diana Carolina Martinez Andrade

C.C: 52.907.629 de Bogota

Direccién de correspondencia: Carrera 90 A # 54 - 76 sur

Teléfono de contacto: 3207465359

Correo electronico institucional: dianac.martjnez@gobiernobogota.gov.co
Correo electronico personal: dicamartinezSZ‘)(@gmaﬂ.corn

Edificio Liévano Codigo: GCO-GCI-I¥138
Calle 11 No. 8-17 i Version: 07

Cdédigo Postal: 111711 = ; -
’1‘2;11%;)8171())(\)([:- %;;g{)(’u Vigencia: 21 de febrero de 2025

Informacién Linea 195 Caso HOILA: 124431
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PAGOSIMPLE |  urouauoacion |
CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte:  2025-11-25, 01:22:55 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numero Planilla: 1076618892
Periodo Cotizacion: octubre de 2025 Periodo Servicio: octubre de 2025 Referencia pago 8823186591 i

PAGADA 19/11/2025 EN HORARIO EXTENDIDO

. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social DIANA CAROLINA MARTINEZ ANDRADE

Jocumento CC52907629 Direccion CR 90A #54 - 76 SUR
lipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3207465359

lipo Persona NATURAL Forma UNICO

Ciudad BOGOTA D.C. Departamento BOGOTA D.C.
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP NINGUNA ARP

|. DETALLE DEL APORTANTE

Datos Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
dentificacion : Teo | sutpo ol |®w wiefele el f=lul<lofe |- Q lé) 2 § (- Aporte 1BC Aporte 1BC Aporte 1BC Aporte | Aporte | Aporte Apors
Apellidos y Nombres  [Cotizante Coante. 1219 E {= 3 =] B d A L P Fed B g B 10 & algla § Administradora Pension Paision Administraciora Salud Salud Tarifa Riesgos | Riesgos Administradora Caja Caja Sena ICBF ESAP | Ministerio Total
ajlo
= 52007629 :ﬁ;;A%‘;ROL'NA MARTINEZ 3 0 0 [30[30{ 0 | 0 |(230301) PORVENIR $1423500]  $227.800)(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.423500]  $178,000] 0.000 50 $0[(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 50 50 50, $0 50 $405,80
Il. TOTALES
i fices = SUBTOTAL SIN TOTAL
1BC Pension 1BC Saiud IBC Riesgos IBC Cajas | APOrtes Pansion | oes said | Aportes Riesgos | Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF Ciores Wi ors o [0as saidos a Favory  "oAPACiSades | \\receepsDE | NTERESES | TOTALFINAL
EPS MORA DE MORA
$1,423,500 $1,423,500 $0 $0. $227,800 $178,000 $0 $0| $0, $0 $0 $0 $q $ $405,80 $2.400 $408,200
_— PG T aE

. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos






