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Bogota D.C., 09 de diciembre del 2024.

No. 011

Sefor Teniente Coronel

GEOVANNY ANDRES SUAREZ PENAGOS
Director Administrativo y Financiero
Comando General de las Fuerzas Militares
Bogota D.C

Asunto:

Informe de Supervision, Actividades y Gestidn Contrato de Prestacién de Servicios

De acuerdo con lo establecido en el Contrato de Prestacion de Servicios N° 011 del 2024 —
Madificatorio N°1, de manera atenta me permito relacionar a continuaciéon el detalle de las

actividades realizadas a la fecha por parte de YAMILE ALMONACID PAVON, quien presta sus
servicios como Administradora de Empresas, en cumplimiento con las obligaciones
especificas pactadas en el contrato, cuyo objeto es: Prestar servicios profesionales como
Administrador de Empresas para realizar control y seguimiento al planeamiento presupuestal
de la Direccion Administrativa y Financiera del COGFM, asi:

No. OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS
Realizar los respectivos traslados presupuestales a que Oficio N° 0124013668402 Traslado sustitucion
1 haya lugar de acuerdo con las solicitudes y en las outsourcing por téner, cafeteria y aseo.
fechas establecidas por el Ministerio de Hacienda y Oficio N° 0124014139702 Traslado presupuestal
Crédito Pdblico. adiciones prestadores de servicio.
. Oficio N° 0124013189202 Alcance plan de
necesidades 2025.
. Oficio N° 0124013412902 Solicitud presupuesto
bloqueado.
. Oficio N° 0124013413302 Solicitud acto administrativo.
Presentar la informacion correspondiente al avance de . Oficio N° 1. 0124013924302 JEMCO Avance a la
2 | la ejecucién presupuestal, respecto al Plan Anual de gestion de la Ejecucién presupuestal DIADF mes de
Adquisiciones, Plan de Contratacion y SIIF. noviembre.
. Oficio N° 0124013826502 Acta reducciones de saldos
noviembre.
. Oficio N° 0124014139702 Oficio respuesta a
0124013049902 SEMAI.
. . Oficio N° 0124013415002 Recomendaciones
Elaborar el plan y efectuar el control de austeridad en - .
3 | ofgasto de acerdo con los Ineamientos emiidos por | , S P de auserdaddelgzso, |
la Presidencia de la Republica. Noviembre 2024 Comandé General de las Fuerzas
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OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Militares.

1. Plan de Compras N° 56924 DIADF- apalancamiento
vigencias futuras mantenimiento vehiculos (SETRA)
40.000.000,00

2. Plan de Compras N° 57024 DIADF- apalancamiento
vigencia futura combustible (SETRA) 15.000.000,00

3. Plan de Compras N° 57124 FEDEM-apalancamiento
vigencia futura arrendamiento bien inmueble
8.560.000,08

4. Plan de Compras N° 57224 AYCOG- apalancamiento
vigencia futura servicio de correo (mensajeria)
3.200.000,00

5. Plan de Compras N° 57324 DIADF- apalancamiento
vigencia futura servicio monitoreo satelital vehiculo
(SETRA) 9.500.000,00

6. Plan de Compras N° 57424 DCCAE- apalancamiento
vigencias futuras arriendo de bodega especializada
para el almacenamiento archivo 28.560.000,00

7. Plan de Compras N° 57524 CCOES -apalancamiento
vigencia futura minutos satelitales para la transmision y
recepcion de voz, datos, video y georreferenciacion
para los equipos satelitales BGAN, teléfonos satelitales
isatphone pro y localizadores spot trance
20.000.000,00

Emitir certificados de Planes de Compras de acuerdo R .
con el Plan de Adquisicion de Bienes y Servicios 8. :IagnggsCoTlﬁLe:zsN (5::s§|4 CdGeDJGin'tearﬁziancggggﬁ
autorizado por la Jefatura de Estado Mayor Conjunto 1 3500 000.00

de las Jefaturas y Dependencias. 9. Plan de Compras N° 57724 GSECO apalancamiento
vigencia futura suministro alimento concentrado
semovientes caninos (bulto) 8.997.000,00

10.Plan de Compras N° 57824 CCOET -apalancamiento
vigencia futura servicio de seguridad y vigilancia para
el museo de las FF.MM. de tocancipa 2.417.000,00

11. Plan de Compras N° 57924 GSECO - apalancamiento
vigencia futura servicio meédico veterinario para
semovientes caninos 8.500.000,00

12.Plan de Compras N° 58024 GSECO -
APALANCAMIENTO vigencia futuras medicamentos
semovientes caninos 6.500.000,00

13.Plan de Compras N° 58124 DIADF - apalancamiento
vigencia futura servicio de mantenimiento preventivo y
correctivo de las impresoras de la imprenta del
COGFM 9.500.000,00

14.Plan de Compras N° 58724 CGDJ9 profesional en
derecho 6.000.000,00

15.Plan de Compras N° 59024 DIADF -servicio s
profesionales como abogado para el area de
contratacion (etapa precontractual) 5.400.000,00

16. Plan de Compras N° 59624 CGDJ6- computadores de
escritorio 123.808.000,00

Efectuar la solicitud y justificacion de las vigencias
futuras y cumplir con el tramite establecido por el | 1. Oficio N° 0124013826302 Oficio a las subunidades
Departamento Conjunto Financiero y Presupuestal pélizas de seguro sobre aprobaciéon de las vigencias
(CGDJ8) segin los plazos establecidos por el futuras.

Ministerio de Defensa Nacional.
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No. OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

1. Oficio N° 0124014000602 Cruce Plan Anual
Adquijgiciones y Plan de Contratos del 30 noviembre
2024.

Realizar el cruce presupuestal con el cuadro de control
6 | del plan de contratacion de la respectivg vigencia de la
Direccién Administrativa y Financiera

Emitir conceptos financieros a los diferentes proyectos
de convenios como requisito para continuar gon el 1
tramite para la suscripcion de los diferentes ?&Znios
del Comando General de las Fuerzas Militare:

. No se requiri6 de esta actividad /

Se verificaron los soportes y actividades realizadas por el Contratista y se constaté que son
acordes con las obligaciones contractuales especificas pactadas en el Contrato, por lo tanto,
se recibe a satisfaccién la prestacion del servicio brindado a la fecha.

CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES AL SISTEMA DE SEGURIDAD Y SOCIAL Y
PARAFISCALES

Por el presente se deja constancia que se verifico y certifico que el Contratista cumple con las
obligaciones relativas al Sistema de Seguridad Social Integral y se anexa para tal fin, las
certificaciones, planillas y comprobantes de pago. Lo anterior, dando estricto cumplimiento a
lo consagrado en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, modificada por el Paragrafo 2 del
Articulo 1 de la Ley 828 de 2003, en concordancia con el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007,
Seccion 2 AFILIACION, COBERTURA Y EL PAGO DE APORTES A LAS PERSONAS
VINCULADAS A TRAVES DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS del Decreto
1072 de 2015, Decreto 2353 de 2015 y demas normas que las complementen, aclaren,
modifiquen o deroguen y se encuentren vigentes durante la ejecucién del presente contrato.

Atentamente, /
YAMILE ALMONACID PAVON
Contratista

CT. MA %IJN,:E SANCHEZ

Supervispr del Contrato

Anexo: Planilla y comprobante de pago a EPS, PENSION Y/O FOSYGA, ARL, correspondiente al mes que
se presenta el informe de supervision.
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Nota: El Supervisor del Contrato debe verificar todos los documentos soportes que evidencien el
seguimiento efectuado por el supervisor a las actividades desarrolladas por el Contratista y que
garanticen la adecuada ejecucion del contrato, tales como: Actas, informes, evidencia fotografica,
cronogramas, entre otros.

Espacio para ser diligenciado en la Direccion Administrativa y Financiera

CONTROL DE APROBACIONES Y DE TIEMPOS PARA PUBLICAR
FECHA DE RECEPCION | FECHA DE | NOMBRE DE | FIRMA DEL
DEL INFORME APROBACION Y | FUNCIONARIO REVISOR | FUNCIONARIO

CARGUE DEL AVALANDO

CONTRATOS INFORME. A-NFORME
0-12- 10 W P ~ nf'\ozwé MoV S N0 Codd ™
FECHA DE RECEPCION | FECHA NOMBRE FIRMA DEL
De DOCUMENTOS  DE | APROBACION  DE | FUNGIONARIO FUNCIONARIO.
PAGO  PARA LA | DOCUMENTOS  DE

CONTABILIDAD | OBLIGACION PAGO Y FACTURA
FECHA DE RECEPCION | FECHA REAL DE | NOMBRE DE | FIRMA DEL
DE DOCUMENTOS PARA | PAGO, Y CARGUE DE | FUNCIONARIO FUNCIONARIO.

ESORER(A | LA ORDEN DE PAGO SOPORTES DE PAGO




Bogota D. C., 09 de diciembre del 202/

CERTIFICACION

Yo, YAMILE ALMONACID PAVON con CC No. 1.014.206.978, certifico bajo la gravedad de
juramento que soy contratista del Comando General de las Fuerzas Milit@res, mediante contrato de
prestacion de servicios No. 01 vée 2024 - Modificatorio y manifiesto que.

Aplicaré costos y deducciones a los ingresos recibidos del presente contrato  SI () NO (X) /
Lo anterior dando cumplimiento a lo establecido en la Ley 1607 de 2012, Decreto 1070 de 2013,
Decreto Unico Reglamentario en Materia Tributaria 1625 del 2016, Ley 2277 del 2022 y el Decreto
2231 del 22 de diciembre del 2023 expedidos por el Gobierno Nacional.

Nota:

e Simarca X en Sl se tienen en cuenta costos y deducciones — se aplicara el articulo 392 E.T.

Es decir, si el sujeto de retencién solicita la aplicacion de costos y deducciones, se aplicarian
las tarifas del articulo 392 (10% o 6% segun sea el caso)

o Simarca X en NO se tienen en cuenta costos y deducciones — se aplicara el articulo 383 E.T.

La retencion en la fuente aplicable a los pagos gravables efectuados por las personas naturales
o juridicas, las sociedades de hecho, las comunidades organizadas y las sucesiones iliquidas,
originados en la relacion laboral, o legal y reglamentaria, y los pagos recibidos por concepto de
pensiones de jubilacion, invalidez, vejez, de sobrevivientes y sobre riesgos laborales de
conformidad con lo establecido en el articulo 206 de este Estatuto, sera la que resulte de aplicar
a dichos pagos la siguiente tabla de retencion en la fuente:

TABLA DE RETENCION EN LA FUENTE PARA INGRESOS LABORALES GRAVADOS

Rangos Tarifa
en UVT Marginal Impuesto
De Hasta
>0 95 0% 0
>95 150 19% (Ingreso laboral gravado expresado en UVT menos 95 UVT)*19%
>150 360 28% (Ingreso laboral gravado expresado en UVT menos 150 UVT)*28% mas
10 UVT
(Ingreso laboral gravado expresado en UVT menos 360 UVT)*33% mas
>360 640 33% 59 UVT
>640 945 35% (Ingreso laboral gravado expresado en UVT menos 640 UVT)*35% mas
° 162 UVT
>945 2300 37% (Ingreso laboral gravado expresado en UVT menos 945 UVT)*37% mas
¢ 268 UVT
(Ingreso laboral gravado expresado en UVT menos 2300 UVT)*39%
>2300 [En adelante [39% mas 770 UVT

** Nota: esta tabla se aplicara al valor que resulte después de realizar la depuracién de rentas exentas.
Atentamente,

duwo Mo, ”

YAMILE ALMONACIDPAVON
CC No. 1.014.206.978




j SOLICITUD PARA TRAMITE DE PAGD PARA PERSONAS NO OBLIGADAS A FACTURAR ELECTRONICAMENTE g

Fecha de solicitud:
No de solicitud:
Dirigido a:

Nit:

Direccion:

Telefono:

9/12/2024

011 - Modificatorio N° 01

Comando General de las FF.MM - Direccién Administrativa y Financiera
800.230.729-9

Avenida el Dorado - Carrera 54 No. 26 - 25 - CAN

3150111 ext 21245

Contrato Numero:

Apellidos y Nombre o Razon Social:
Numero de Identificacién (NIT-CC-CE):
Direccién:

Teléfono:

Correo Electrénico:

011-2024

YAMILE ALMONACID PAVON
1.014.206.978

Calle 75 No 89b - 09

310 854 49 64

yamialmo@gmail.com

Prestar servicios profesionales como Administrador de
Empresas para realizar control y seguimiento al
planeamiento presupuestal de la Direccién Administrativa
y Financiera del COGFM

/ S s

1 011 $ 6.166.666,67

Prestacién de
Servicios /

Solicitante
Firma#4 Post-firma

Vo - Bo: CT. Ma Q&ésm

Supervidora del Contrato




Bogota DC, 09 de diciembre del 2024

CERTIFICACION DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL

Yo, Yamile Almonacid Pavén con CC No 1.014.206.978 certifico que he cumplido con lo estipulado
en la Ley 1955 de 2019 articulo 244 y la Ley 1562 de 2012 articulo 13, por cuanto efectué los aportes
correspondientes al Sistema General obligatorio de Seguridad Social y Riesgos Laborales, conforme

con las disposiciones legales, segun namero de planilla que relaciono a continuacién:

Contrato No. CONTRATO 011 COGFM DIADF 2024/
Valor mensual recibido $ 6.166.666,67‘,/

Base de cotizacion $2.466.666,67

Planilla de Pago No. 7950415414 ,

Fecha de Pago 25-NOVIEMBRE-2024 7

Periodo Cotizado NOVIEMBRE/

Aporte Salud o Fosyfa $308.400 ,/

Aporte Pension $394.700 /

Aporte Riesgos Profesionales | $ 12.900 //

Total Pago Seguridad Social $716.000 /

Cordialmente,

Mu/ﬁ Egﬁ
PS. YAMILE ALMONACID PAVON

CC No. 1.014.206.978 de Bogota D.C

L4




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

; e il
TIPO IDENTIFICACION: ACION: 1014206978
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YAMILE ALMONACIOD PAVON
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: CLL 75 89 B 09 TELEFONO: 3108544
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades ejecutivas de la
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

NUMERO PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: noviembre PERIODO COTIZACION MES: noviembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2024 SALUD: ANO: 2024
DIAS DE MORA: 0

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/11/25 NUMERO AUTORIZACION: 1074472753

ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR VSPU MSDI-SLN [COM | IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
oV T T PEGy

TOTALES
COTIZANTES

ADMINISTRADQRA N

NT | cODIGO 7 NOMBRe gy g
800224808 | 230301 . '230%01-PORVENRf T 1 $ 394.700
SUBTOTAL: 1 $ 394.700

ADMINISTRADORA
NIT coDIGO | NOMBRE
800251440 | EPSD05 | EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 308.400
SUBTOTAL: 1 $ 308.400

NIT cODIGO NOMBRE
860011153 14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A. 1 $ 12.900
SUBTOTAL: 1 $ 12,900
VALOR SIN MORA: $ 716.000
VALOR MORA: $0
oo’ g b ; e

2024/11/25 2:30 PM USUARIO: SOI - CC1014206978 PAGINA 1 DE 1




Bogota DC, 09 de diciembre del 2024

CERTIFICACION DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL

Yo, Yamile Almonacid Pavén con CC No 1.014.206.978 certifico que he cumplido con lo estipulado
en la Ley 1955 de 2019 articulo 244 y la Ley 1562 de 2012 articulo 13, por cuanto efectug los aportes
correspondientes al Sistema General obligatorio de Seguridad Social y Riesgos Laborales, conforme
con las disposiciones legales, segiin nimero de planilla que relaciono a continuacion:

7~
Contrato No. CONTRATO 011 COGFM DIADF 202¢”
Valor mensual recibido $6.166.666,67
Base de cotizacion $ 2.466.666,67/
Planilla de Pago No. 7950457419 /
Fecha de Pago 11-DICIEMBRE-2024
Periodo Cotizado DICIEMBRE
Aporte Salud o Fosyfa $ 308.400/
Aporte Pensién $394.700 /
Aporte Riesgos Profesionales |$12.900 /
Total Pago Seguridad Social $ 716.000 /

Cordialmente,

PS. YAMIL ALMONA(%ID PAVON
CC No. 1.014.206.978 de Bogota D.C




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

- :
COMPROBANTE DE PAGO ZBancolombia
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1014206978

NOMBRE O RAZON SOCIAL: YAMILE ALMONACIOD PAVON
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: CLL 75 89 B 09 TELEFONO: 3108544
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades ejecutivas de la
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

NO

" DATOS GENERALES DE LA PLANKLA

NUMERO PLANILLA: 7950457419 TIPO DE PLANILLA: -INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: diciembre PERIODO COTIZACION MES: diciembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2024 SALUD: ANO: 2024
DIAS DE MORA: 0

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/12/11 NUMERO AUTORIZACION: 1118749649

ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR VSP} IGE | LMA | VAC | AVP [ VCT
TOTALES
COTIZANTES |  TOTAL
ADMINISTRADQRA R
NIT cODIGO NOMBRE e - 3
800224808 | 230301 230301-PORVENRf  §f 1 $ 394.700
SUBTOTAL: 1 $ 394.700
L
vv '» ] \ L 7 ’;.:, 2 ,.:J
ADMINISTRADORA
NIT | cODIGO NOMBRE
800251440 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 308.400
SUBTOTAL: 1 $ 308.400
ADMINISTRADORA
NIT  CODIGO NOMBRE
860011153 |  14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A. 1 $ 12.900
SUBTOTAL: 1 $12.900
VALOR SIN MORA: $ 716.000

VALOR MORA:

2024/12/11 2:21 PM USUARIO: SOl - CC1014206978 PAGINA 1 DE 1



