Cédigo: GF-F1-42

Version: 3

AUTORIZACION DE PAGOS PARA PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

Pagina: 1 de 1

Vigente desde: 03/01/2023

1. PROGRAMA:

3-4-100-104: Obras de mitigacién det riesgo. PagoNo. | 12 |.de | 12

2. OBJETO: R.P, R.P. Adiclén
Prestor Servicios Profesionales para adelantar el acompafiamientojuridico en tas Actividades requeridas en el programa de obras de mitigacién del iesgo de conformidad conlo| 9622 del
N 10497-20-12-2023
establecido en el PDGR-CC 2023
3. NOMBRE SUPERVISOR: 3.1 NOMBRE DEL APOYO DEL SUPERVISOR: Acilvidad Economica
JENNY GAONA DIAZ 0 6910
4. FECHA DE INICIO DEL CONTRATO: 5. FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO: Tarfia de Retencién ICA
0% de Mayo 2023 07 de Abril 2024 7.66
CERTIFICACION |
Actuando en calidad de supervisor del contrato de Prestacion de servicios profesionales Ne 135 del afo: 2023 I

ceitifico que,

Yina Marcela Mayorga Chapairo con N° de identificacién 63.363.267

cumplié a satisfaccion con el objeto coniractual descrito

onteriormente. Con base en lo anterior, autorizo efectuar el pago del documento equivalente No. 12 de 12 presentado el 02 de Enero 2026

porvalorde § 1.370.133 (en lefras)

Un Milién Trescientos Setenta Mil Ciento Treinta y Tres Pesos M/Cle

perfeneciente al periodo del 01 al 07 de Abyil 2024,

4. LIQUIDACION DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL:

Ingreso Base de Cotizacion {IBC) Sugerido $

548.053 Ingreso Bose de Colizacién (IBC} Registrado enla Planita % 548.052
Valor minimo a cofizar
Aporte a sistema de salud {12,5% del 40%) $ 68.507 Periodo de Pago Abrll
Aporte a sistema de pension {16% del 40%) $ 87.689 Fecha de pago 17 de Mayo 2024
Aporte a ARL bajo nivel de riesgo | $ 2861 Numero de Planilla 4552529719
TOTAL H 159.056
7. EFECTUAR PAGO EN:
Banco Bancolombia Tipo de cuenta de Ahorros No. 604946169996
Se explde en Bogold D.C.; a'los 02 (dos) dias del mes de Enero de dos mif éis {2026)
S 2Rl \
A N~ N -
S C ERNIIN DA _v\f:\__\j;; —
Yina Marcela Mayorga Chaparro JENNY GAONA DIAZ Q0
8, FIRMA DEL (DE LA) CONTRATISTA 9. FIRMA DEL SUPERVISOR 10. FIRMA DEL APOYO DEL SUPERVISOR
De acuerdo conlo esli enlo h vigente, bajo la g 8 [ia} suscii pervisarlo) certifica que el [fa) contratista presents et flos) € (I} suscritola) apoyo del supervisorfa) ceriifica que el flo) confratista
de juramento, que los documentos soporfes del pago de oporles obligalorios l Sistema [ informets} de ejecucion avatadofs) pot et {los} supervisorfes) designadals). los pagos presents el {los) informel(s) de ejecucian avaladofs) por el (fos}
General de Seguridad Social, présentados a esta Enlidad conliatante, comesponden alos | al Sistemo General de Seguridad Sacial conforme o ido enla i pervisorfes) los pagos al Sitlema General de Seguridad
ingresas provenienles del conlrato de prestacion de servicios mencionados en ef presente vigenle, y por lo onlerior autorize e presente pago. social o enla jvidod vigente. y por lo
documento. anferior autorizo el presente pago.

11. ANTE INCONSISTENCIAS, INFORMAR MEDIANTE LOS SIGUIENTES DATOS DE CONTACTO / LA SIGUIENTE INFORMACION DEBE COINCIDIR CON EL RUT;

Direccidn: Carrera 7C#138-60 Edificio Altos de Belmira.
Teléfono / extension: 3123863002

Cédigo Postal: 110121

reonogto s

Ciudad de Residencia: Bogold

Correo Electrénico: gymarma@yahoo.es

Ciudad en que se prestd
el servicio o se adquiid el
bien:

Bogotd

Nota: Si este documento se encuentra impreso se considera Copia no Cenlrolada. La version vigente estd publicada en el sitio web del Instituio Distrital de Geslion de Riesgos y Cambio Climafico ~ IDIGER.




Cédigo: GC-F1-95
ACTA DE RECIBO A SATISFACCION —— ,
Prestacion de servicios profesionales o Apoyo a la gestidn e —
na: e
(persona natural) c
Vigente desde: 16/01/2024
Informacién General del Contrato
Numerode conirafo Nombre del YINA MARCTIA MAYORG A CHAPARRDIC.C! 53563247
contratista: T R
Objeto contractual; &
O ENEL PRGR-CO.,
Correo Electrdnico: aymarma@yahog.com
Dependencia: A JURICA Fecha de Iniclo: SRS Fecha de finalizacién: TIALI0R4

Supervisién

Como supervisor del confrato certifico que el contratista entregé:

Entrega de informacién producida en el desarollo de sus actividades contractuales

Fisica

Electrénica X i

. y Productos gy TrGmites asignados en el
Informes de ejecucién contractual 5| pactadosenel g iX contrato: §WX
publicados en secop?2 contrato: kjfm} Ly
1
NO NO S— NO E }
"
NO APLICA NO APLICA {5 NO APLICA imm?
) ~ NV Rt JEFE OFICINA
JENNY GAONA DIAZ &’> SNV @2 N; - ... JuRiDICA 37 332. 248 B
Nombre de supervisor Firma de supervisor Cargo de supervisor Idenhfcocmn de supervisor

1 DICIEMBRE DEL 2025

Fecha

Nota: Las dreas de gestion documental, grupo de Tics, grupo de comunicaciones y grupo de Aimacen solo verificardn lo asociado al confrol administrativo
exclusivo de cada dependencia, pero en ningun momento tienen funciones de supervisién de este conirato

Gestion Documental

El Grupo de Gestién Documental certifica que: Observaciones

Prestamos Documentales: EL USUARIO NO REGISTRA PRESTAMOS DOCUMENTALES PENDIENTES, ASOCIADOS A ESTE CONTRATO

Usuario Cordis: EL USUARIO NO REGISTRA ASIGNACIONES CORDIS PENDIENTES, ASOCIADOS A ESTE CONTRATO

Archivo de Gestion: EL ARCHIVO DE GESTION ES RESPONSABILIDAD DE LA OFICINA PRODUCTORA, POR LO CUAL, ESTE DEBE SER ENTREGADO AL
’ SUPERVISOR DEL CONTRATO, USANDO EL GD-FT-02 FORMATO UNICO DE INVENTARIO DOCUMENTAL

Nombre Fecha

CARLOS ALBERTO BECERRA BECERRA

02/12/2025




, Cédigo: GC-FI-95
ACTA DE RECIBO A SATISFACCION o :
Prestacion de servicios profesionales o Apoyo a la gestién o —
agina: ez
(persona natural) 2
Vigente desde: 16/01/2024
Grupo de TICS
El Grupo de TICS certifica que:
Observaciones
Cierre de usuarios asociados a Sistemas
de Informacion/ comeo electronico/ Se desactivaron las Cuentas de Usuario  |Nombre — Carlos Mesa Firma
Aplicativos / Portales/ Prestamos/ otros
Backup correo electrénico gg 3g;,“gg‘c“ig’n';gg’g;g:’arcggmg'“‘“”“im- Nombre  Carlos Mesa [Frma
Deshabilitar Usuario en SIRE u otros ; :
dstermnas de informacion No cuenta con usuario SIRE Nombre Andrea Campos Firma i

Ancrea C

Devolucion de equipos alguilados en
prestamo

No tiene equipos de alquiler
asigandos

Nombre Juan Bohorquez  |frma

Devolucién de Radios

No tiene equipos asignados

Nombre Mateo cabrera Firma

Grupo de Comunicaciones

El Grupo de comunicaciones certifica que el contratista entregd:

Camé instituciona: I Nombre quien recibe: G atherine Cortés N° Identificacion: 1032405717
NO ; 77
28 e ! £ I
¢ = }/ e S 5/12/2025
NO APLICA  § Fecha:

Firma quien recibe:
Grupo de Almacen

El almacén del Instituto Distrital de Gestion de Riesgos y Cambio Climatico cerifica que, en la base de datos del almacén, modulos SAE SAl de SICAPITAL ala

fecha no presenta ningun pendiente de bienes activos y/o de control administrativo

IDIGER
etrital de Gestion de
yi am‘u, ismmm,

&i&.

frrrea Mw’ gf (At
12122025

Almacenista

firma Almacenista |

‘E—&cu

El contratista o supervisor deja aqui las observaciones correspondientes

P O R
SRR SAn ) :

Hrma del contratista

80028666
12122025

N° identificacion:

Fecha:

Observaciones

| DE DICIEMBRE DEL 2025
techa

Nota: Si este documento se encuentra impreso se considera Copia no Controlada. La version vigenle estd publicada en el sifio web del instituto Distrital de

Gestion de Riesgos y Cambio Climético — IDIGER.




‘»?‘g‘n‘t’ {Cédigo: GF-FT-02
‘e . Venlén: 5
! INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO ontn
et Ot Ragiha: | de 3
SR : Vigenta desde: 14/12/2024

135/2023 del 01 ol OF de Abei 2024

Preslar Serviclos Profesionales pora adslantar &l acompafiamientojidico en las Actividades requeridas en el programa de obras de mifigucidn del fesgo de
conformidod con o establecido en el POGR-CC

NO

4. CORRESFONDENCIA: Froyector los Informes, estudlos v resousstas o ks derechos da pelicién y/olel <L {‘-’
sofcliudes de enlidades y/o comunidad que se formulen @ la enlidad, absolver kis cansullas y demds R Bl
requarimiantos, en tos plazos legalmante estoblecidoes v reclzar ef seguimiento a las respuestas proyectadas|
pora la corespondencia asignada o su corgo Incorporondo dichas raspusstos en kis bases de dalos SIRE v/
CORDIS previa aprobackon deal supsivisor.

l«;f;w-w—*ﬂ

Elactuar el seguimisnto v verificor et cumplimientc de todo v coda una de los obligacionas paciadas, pora esio, as undamenial que 6 Supsrviser y &l Coniralista asequren qua fos Infemes y prodkictos que soportan ef
pago, rellejen de manera claro y precisa todas fas octividades descholladas conforms a las obigacianes pactadas en of contralo, con ios respraciivas sopoties y su deblda publicacitn en Secap,

il

1. Flactuar seguimiento Juddico @ los contralos, canvenio y] \. Informe quarelas Ehero - Al 25 2024
damas aclos que asten vigentes o se siscrioan of cumplimientof ), $e hace Informe da querelios da Enero o Abifi 2024 hiips./idive.googie.com/drivejusdfickdens/ 1 TD
del objeto controactual, OKNSSSCAKWiSDINOTWI NbSBnFm

2. Brindar acompafomlenio en la revisidn dol componenis]

fufcico de las procesos de Bquidaokin y clem adminisiaiivo def 1. Sa realizs ficha tcnico de conclliacksn No. 134 del IDIGER (insifuto Distital ds Gestion da Rlesgos y Comuo|» ACHA 13¢ COMITE No3 F°"F'“"‘{'gg

conkalos y convenlos adelantados con cargo a los recursoafClimatico] retafiva a un proceso de Nulidad y Restablecimianio dal Derecho. b . o
FONDIGER asaciados ol cumplimiento del objeto conimactuol, v CHmSCAKWInbING2IWIND 580 m

1. Concaplo {NGER 27-04-24 cualo camlie dal

it concifacion 2. 2SEGUNDQ REQUERIMIENTIO)]
:nl,w;f;;,?, EL:aﬂéimpon‘ﬁcfugﬁﬂﬁmﬂ 1. $» raalied concento Idiger ocerca dal cuario comid de concliacion 2. Se reala segundo requarimianto|Oficio ADUCOLDEX NECURSOS PENDIENTES X|
FONDIGER asaclades ol cump  dat objeto conl tual. oficio pera saido pandiente por irosiadar a conlata 220-2023 HOUPOPULAR $.A u.rl;m,ﬁ)ﬁn MA:” . OIGER- LnEt,’.c.':DH,’:?;

oKNe8SCARWIShING27W INDSENFm

I. Fion o Pogos. 2 Plon de trabojo )

4;?:“:“&;?::;”&?::&3? ;" Z‘u. ast md:;‘adu nadas| |+ B oordinacién con el supsvisor se meafizo Invilacion o favés de comsos electronicos para el plan de|Copacilacian,
& N ol objeto contraaciua. pagos el dla 7 da abril o las 11:21 am, 2. 58 realtza copaciiuciin el | de abil o tos 12:00 htipsi//ddve.google.com/divafu/dficiden/t 1D
con oK 6SCAIKWiltribINO27W | NbSBnFm

sty R 2R RIS L L R R CAREL R T o
A T e e e

Zhx

i arcela Mayorga Chaparro PAULA HELENA CAROL MORALES

Nata: §i ssta documanto se encuenira Impreso se considera Copka na Conirolada. La vernston vigente esté publicada en el siffo web ded Inshlulo District de Gesén de Riezgos y Comblo Cimdfico - IDIGER.




Bogota D.C., 02 de Enero 2026

Sefores
FIDUCIARIA POPULAR S.A.
NIT. 800.141.235-0

Yo, Yina Marcela Mayorga Chaparro identificado con la cédula de ciudadania No. 63363267
expedida en Bucaraamanga en mi condicion de contratista del INSTITUTO DISTRITAL DE GESTION DE
RIESGOS Y CAMBIO CLIMATICO NIT. 800.154.275-1, segun contrato de prestacién de servicios No.
135 con fecha de inicio del 09 de Mayo 2023, declaro bajo la gravedad del juramento, en los
terminos establecidos en el pardgrafo 1° del articulo 4° del Decreto 2271 de 2009 vy el articulo 126-1
del Estatuto Tributario, que los documentos soportes del pago de aporte obligatorio a los sistemas
de salud y pensidn, cuya fotocopia acompafio junto con la presente cuenta de cobro,
corresponden a los ingresos provenientes exclusivamente del contrato materia del pago sujeto a
retencion, que mi base de cotizacién al sistema de seguridad social no excede de 25 salarios
minimos legales mensuales, de que trata el articulo 3 del Decreto 510 de 2003.

Cordialmente,

Yina Marcela Mayorga Chaparro
CC. No. 63363267 de Bucaraamanga

Anexo. Soporte de pago de aporte obligatorio al sistema de salud del mes de Abril de 2024,
soportado en la planilla de aportes 4552529719



FIDUCIARIA POPULAR S.A.
NIT. 800.141.235-0
CUENTA DE COBRO No. 12 de 12

DEBE A:
Yina Marcela Mayorga Chaparro
CC. No. 63363267 de Bucaraamanga
REGIMEN: NO Responsable de IVA
ACTIVIDAD ECONOMICA: 6910 - 7.66 X 1000

Por concepto de Prestacion de servicios profesionales al Instituto Distrital de Gestion de Riesgos y
Cambio Climdtico, segin contrato de Prestacién de Servicios No. PS - 135/23, durante el periodo
comprendido entre el 01 al 07 de Abril 2024, la suma de un millén trescientos setenta mil ciento
treinta y fres pesos m/cte . ($1370133)

Favor consignar a la cuenta de Ahorros del Banco Bancolombia No: 604946169996

Se expide en Bogota D.C., alos 02 {dos) dias del mes de Enero de dos mil veintiséis {2026)

NP BN

WA
&u““!

Yina Marcela Mayorga Chaparro
CC. No. 63363267 de Bucaraamanga

Direccién de Residencia: Carrera 7C#138-60 Edificio Altos de Belmira.
Cludad de Residencia: Bogotd

Cédigo Postal: 110121

Teléfono: 3123863002

Correo Electrénico: gymarma@yahoo.es

Cludad donde se Presté el
Servicio o se adquirlé el bien:
Nit con digito de verificacién: 63363267 - 6

Bogotd



DECLARACION JURAMENTADA PARA PAGOS DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS
PERSONALES

Yina Marcela Mayorga Chapairo

Bucaraamanga
Seleccione

63.363.267

NO

todos los requisito tAnexa
Soportes?

diunto la siglen e Inform:

Certificacién de préstamo para adquisicién de vivienda, expedida por una Enfidad Financiera vigilada
por la Superintendencia Financiera de Colombia, en la que consta el valor cancelado por intereses o | NO APLICA
CREDITO DE |correccién monetaria durante al afio inmediatamente anterior.

VIVIENDA Asf mismo manifiesto que el crédito fue adquirido en compaiiia de mi (cényuge o compafero(a)), quien
hard uso de este beneficio (En el caso de que su respuesta sea afirmativa, adjuntar carta que demuestre el | NO APLICA
porcentaje de deduccién que aplica a cada persona)

MEDICINA Pagos por medicina prepagada del afio inmediatamente anterior. (En el caso de que su respuesta sea NO APLICA
PREPAGADA |afirmativa, adjuntar certificacién de pagos por medicina prepagada del afio inmediatamente anterior).

Cerlificacién cuenta de chorro AF.C., expedida por una entidad vigilada por la Superintendencia
financiera de Colombla, a la cual autorizo grar la suma de (en letras)
CUENTA AFC : $ ) mensuales (En caso de que su | NO APLICA

respuesta sea afirmativa, adjuntar planilia de cuenta de ahorro AFC debidamente diligenciada de la
entidad financieray).

APORTE Certificacion de aportes voluntarios, expedida por un Fondo de Pensiones vigilado por la
VOLUNTARIO A [Superintendencia Financiera de Colombia, cuenta No. a la cual autorizo | NO APLICA
PENSIONES |girar la suma de {en letras) $ ) mensuales.

* Hijo(s) menores de 18 afos que dependen econémicamente del contratista (adjuntar copia del registro civil)

* Si estd financiando la educacion de un hijofs) entre 18 y 23 afos, en una institucidn formal de educacién superior certificada por el ICFES o autoridad
oficial correspondiente, o en programas técnicos de educacion no formal debidamente acreditados por la autoridad competente (adjuntar registro
civil y copla del pago realizado de la matricula expedida por la respectiva institucién educativa)

* Hijo(s) mayores de 23 afios, padres, hermanos, cényuges comparieros permanentes gue se encuentren en situacion de dependencia originada en
factores fisicos o psicoldgicos. (adjuntar dictamen médico expedido por Medicina Legal o las Empresas Administradoras de Salud)

* Padres, hermanos, conyuge o compafiero permanente que se encuentre en situacion de dependencia, por ausencia de ingresos en el afio menores
@ 260 UVT por ingresos {(adjuntar certificado por contador Publico y copla de la tarjeta profesional)

En constancia firmo:

Firma: @9 Bogotd D.C., 02 de Enero de 2026

Yina Marcela Mayorga Chaparro CIUDAD Y FECHA
o follos que se anexan!
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