»
‘* Cédigo: GCO-GCL-F148
SECRETARIA DE FORMATO CAUSACION CONTABLE Versitn: 03

Vigencia: 21 de diciembre de 2022
BOGOT. GOBIERNO i 21 de dicembr d

FONDO DE DESARROLLO LOCAL TEUSAQUILLO

CONTRATO No. CPS 269-2025 CESION FECHA: 02/02/2026
CONTRATISTA: SHARAY RAMIREZ OROZCO NIT. o C.C. 1.030.701.933
PERIODO DEL: DICIEMBRE DEL 01/01/2026 AL 11/01/2026
PAGO No. FINAL 8 DOCUMENTO No. RAD. SECOPII
PROYECTO 0230117459920242664 No 3168
PAGO CUENTAC ((:;(;INTABLE CUENTAS EIO_INTABLE BASE % VALOR

VALOR BRUTO 5-1-11-80-01 1-9-08-01-01 $ 2.200.000 $ 2.200.000
Rentas de Trabajo por Honoratios 2-4-36-15-03-01 2436150103 $ 1.458.455 0%| $ -
Retefuente Honorarios 2-4-36-03 2436030100 $ - g -
Retefuente Servicios 2-4-36-05 2436050100
Retefuente Arrendamientos 2-4-36-06 2436060100
Retefuente Compras 2-4-36-08 2436080100
Retefuente - C.O.P. 2-4-36-26 2436260100
Retelva 2-4-36-25 2436250100 $ - -
Reteica 2-4-36-27 2436270100 $ 1.949.200 0,766%| S 14.931
Contribucién Especial 2-4-36-90-10 2436901001
Amortizacién Anticipos 1-9-06-04-02 1906040200
Otros Ajustes de Retencion

\

TOTAL DESGUENTOS $ 14.931
NETO A PAGA Iy 2-4-01-02-01-00 2401020100 $ 2.185.069

v/(ﬁ;-
4

URQUIJO BOADA

Alejandro Delgado G- Profesional Transversal area Contabilidad.
Aprobo: LAUB

OBSERVACIONES Y/O NOTAS:

OBJETO: “ PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES JURIDICOS PARA ADELANTAR Y DESARROLLAR LOS TRAMITES
CONTRACTUALES, EN SUS DIFERENTES ETAPAS, PARA EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE TEUSAQUILLO

”»

Base para pago de salud, pensiéon y ARL $ 880.000 -

Aporte obligatorio para salud - 12,5% $ 110.000 RIESGO 1
Aporte obligatorio para pension - 16% $ 140.800

Aporte obligatorio ARL $ 4.594 RIESGO 1
TOTAL APORTES SALUD Y PENSION $ 255.394




Bogota D.C., 02 de FEBRERO de 2026

CUENTA DE COBRO No. 08

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. No. 269-2025 CPS P (133637)

EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE TEUSAQUILLO
NIT. 899.999.061-9

DEBE A:
SHARAY RAMIREZ OROZCO

La suma de DOS MILLONES DOCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($2.200.000), por concepto
de las actividades realizadas con ocasion de la ejecucién del Contrato de Prestacion de
Servicios No. 269-2025 CPS P (133637) durante el periodo comprendido del 01 de ENERO
al 11 de ENERO del 2026

Datos de Consignacion:
Banco: DAVIVIENDA

Cuenta Bancaria No. 488417293054
Tipo de Cuenta: AHORROS

Cdédigo de Actividad econdmica segun en RUT:6910

Cordialmente,

ac

ZHARAY RAMIREZ OROZCO

C.C. No. 1.030.701.933

Celular: 3233641083

Correo: sharay.teusaquillo@gmail.com




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (Persona Natural)

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista SHARAY RAMIREZ OROZCO 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 el trece (01) ENERO de 2026 y el (11) ENERO de 2026

Contrato: No. 269-2025 CPS P (133637)

Tipo de Contrato: prestacion de servicios profesionales

Contratista: SHARAY RAMIREZ OROZCO

Cédula o NIT No. 1030701933

Objeto: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES JURIDICOS

PARA ADELANTAR Y DESARROLLAR LOS TRAMITES CONTRACTUALES, EN SUS
DIFERENTES ETAPAS, PARA ELL. FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE TEUSAQUILLO.

Plazo del contrato: 6 meses 15 dias

Fecha iniciacion: 27 de junio del 2025

Fecha de terminacion: 11 de enero del 2026- cedido a partir del 13 de noviembre
Prérroga(s) N/A

Valor inicial pactado: $ 39.000.000

Valor adicional: N/A

Valor a pagar: $ 2.200.000 (No. 8)

Numero de PIN: 855642

Periodo cotizado. ENERO 2026

Se verificé el cumplimiento del pago de los aportes parafiscales relativos a SENA, ICBF, Cajas de
Compensacion 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 a los 02 dias del mes de FEBRERO dos mil veintiséis (2026).

Interventor o Supervisor,

NATALY NARANJO BARRERA MARIA ANGELIGA GONZALES RUSSI
C.C. No. 1.026.263.458 de Bogoti D.C C.C. No. 52.818.473 de Bogoti D.C
Apoyo a la supervision Alcaldesa Local de Teusaquillo

Cédigo: GCO-GCI-F149
Version: 01

Vigencia: 21 de octubre de 2019
Caso HOLA 75721

Pégina 1 de 1
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES No 08
PERIODO: 01 DE ENERO AL 11 DE ENERO DE 2026

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

269-2025 CPS P (133637) CEDIDO APARTIR DEL 13 DE NOVIEMBRE DEL
2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA

SHARAY RAMIREZ OROZCO

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE

1030701933 DE BOGOTA D.C

IDENTIFICACION
PLAZO DE EJECUCION 6 meses y 15 dfas
VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $39.000.000
VALOR DEL PERIODO DE
COBRO $2.200.000

No. DEL PROYECTO
(IMPUTACION PRESUPUESTAL)

Proyecto 0230117459920242664 “Teusaquillo eficiente y transparente”

FECHA ACTA DE INICIO 27 DE JUNIO 2025
PRORROGA! N/A
ADICION N/A
SUSPENSION N/A
FECHA PREVISTA DE

TERMINACION (INCLUYENDO
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

11 DE ENERO DEL 2026 (CEDIDO A PARTIR DEL 13 DE NOVIEMBRE 2025)

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR  SERVICIOS PROFESIONALES JURIDICOS PARA
ADELANTAR Y DESARROLLAR LOS TRAMITES CONTRACTUALES,
EN SUS DIFERENTES ETAPAS, PARA EL FONDO DE DESARROLLO
LOCAL DE TEUSAQUILLO.

!'Si el contrato presenta més de una suspension y/o adicion y/o prorroga se deben incluir las filas requeridas para el registro de la informacion

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Pagina 1 de 6




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

MEDIO DE
OBLIGACIONES VERIFICACION Y SU
ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS UBICACION FiSICA Y/O

VIRTUAL

1. Realizar los tramites

correspondientes en las | Se brind6 apoyo en la fase precontractual del proceso de

diferentes fases de | contrataciéon mediante la revision, andlisis y verificacion

contratacion (precontractual, | del Certificado de Disponibilidad Presupuestal, validando | CDP validado y utilizado como soporte

contractual y post- | la existencia de apropiacion presupuestal suficiente y su | presupuestal para el inicio del tramite EVIDENCIAS

contractual) que le sean
asignados por el Alcalde
Local y/o el apoyo a la
supervision del contrato.

coherencia con el objeto contractual y los proyectos
Teusaquillo, garantizando el cumplimiento de los requisitos
financieros necesarios para la correcta estructuracion e
inicio del tramite contractual.

contractual.

OBLIGACION 1

2. Tramitar las solicitudes
presentadas por los apoyos a
las supervision,
interventores y contratistas
respecto de la ejecucion
contractual y realizar los
requerimientos a que haya
lugar.

Se atendieron los requerimientos relacionados con la
verificacion de idoneidad del futuro contratista, mediante la
revision detallada de la informacion académica, experiencia
profesional y perfil requerido, asi como la elaboraciéon y
validacion del Formato de Idoneidad, asegurando el
cumplimiento de los criterios establecidos en los estudios
previos y la normatividad vigente para la contratacion
directa.

Formato de idoneidad debidamente
diligenciado y aprobado como soporte
para la contratacion directa.

EVIDENCIAS
OBLIGACION 2

3. Tramitar las audiencias de
incumplimientos que sean
necesarias iniciar a los
contratistas de la entidad.

Durante el periodo reportado no se presentaron situaciones
que dieran lugar al inicio de audiencias de incumplimiento
contractual, ni se requiri6 la elaboracion de actuaciones

Durante el periodo reportado no se
presentaron situaciones que dieran lugar al
inicio de audiencias de incumplimiento
contractual, ni se requiri6 la elaboracion de

EN ESTE PERIODO NO SE
REALIZO NINGUNA
ACTIVIDAD RELACIONADA

administrativas asociadas a esta obligacion. actuaciones administrativas asociadas a esta CON LA OBLIGACION.
obligacion.
GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

MEDIO DE
OBLIGACIONES VERIFICACION Y SU
ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS UBICACION FiSICA Y/O
VIRTUAL
4. Asistir a las reuniones, | Se realizaron diferentes reuniones desde las 7:00am para
comités de contratacion, | dar apoyo juridico y técnico en el desarrollo de las
capacitaciones, comités de | actividades asociadas a los comités de contratacion y | Actas de reunion y documento
seguimiento a la ejecucion | seguimiento, mediante la revision, andlisis y ajuste del | contractual complementario revisado y EVIDENCIAS
contractual, audiencias, entre | clausulado complementario del contrato de prestacion de | ajustado conforme a la normatividad OBLIGACION 4
otros y hacer parte de los | servicios, verificando la correcta inclusion de obligaciones, | vigente.
comités que le delegue el | condiciones contractuales, plazos y disposiciones
Alcalde Local y/o el apoyo a | normativas, en concordancia con los lineamientos
la supervision del contrato. institucionales.
5. Verificar de fondo,
opqrtuna? ’congrue.nte Y 1ener | ge realizé la verificacion y andlisis de la documentacion
notificacion efectiva de las | contractual y técnica asociada al proceso, incluyendo la revision D . . .
.. . .y . . ocumentacion verificada y organizada
solicitudes de informacion, | de matrices y soportes, con el fin de garantizar la correcta .
.., . . ., . e . como respaldo técnico-juridico del proceso. EVIDENCIAS
PQRS, derechos de peticion | organizacion de la informacion y su disponibilidad como insumo OBLIGACION §
que le sean asignadas por el | para la atencion de eventuales solicitudes de informacion,
aplicativo de gestion | requerimientos internos y demés actuaciones administrativas
Documental y/o  correo | asignadas.
institucional en cumpliendo
con la normatividad vigente.
6. Registrar y actualizar de , . L, . .,
Se apoyo el registro, cargue, actualizacion y verificacion de .
manera oportuna en el Proceso contractual actualizado 'y
. ., los documentos contractuales en la plataforma SECOP II, .
Sistema de Informacion para . .’ | publicado  correctamente las
. asegurando que el clausulado complementario y demas R EVIDENCIAS
la programacion, ; plataformas institucionales.
seeuimiento v evaluacion de soportes del proceso se encontraran completos, vigentes y OBLIGACION 6
lag estiény contractual correctamente publicados, en cumplimiento de los
(SIPSEg) y en la plataforma principios de transparencia y publicidad de la contratacion
- . estatal.
del Sistema FElectronico de
GCO-GCI-F110
Versién: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

MEDIO DE
OBLIGACIONES VERIFICACION Y SU
ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS UBICACION FiSICA Y/O

VIRTUAL

Contratacion Publica

(SECOP), los respectivos

procesos de seleccion que le

sean asignados y/o tramites

en cada una de las

plataformas que se

encuentren a su cargo.

7. Asistir 'y  apoyar

activamente a cada una de

las actividades

institucionales 'y  demas Se bripdé apoyo a las actiViQades institu.ci.onales delega.das.por la | Documentacion revisada y utilizada como soporte

compromisos que le sean supervision de.llcontrato, me,dlante la revisién y consohdagl{)n del | para actividades institucionales y de control. EVIDENCIAS

informe de actividades y demas documentos contractuales, participando OBLIGACION 7

delegados dentro de la
localidad por la supervision
y/o apoyo a la supervision
de  manera virtual o
presencial.

activamente en las labores de seguimiento, control y soporte técnico-
juridico requeridas para el adecuado desarrollo del objeto contractual.

8. Tramitar las liquidaciones
y/o liberacion de saldos que

EN ESTE PERIODO NO SE REALIZO

EN ESTE PERIODO NO SE

le sean asignadas de acuerdo | EN ESTE PERIODO NO SE REALIZO NINGUNA ACTIVIDAD | NINGUNA ACTIVIDAD RELACIONADA REALIZO NINGUNA
con los términos indicados | RELACIONADA CON LA OBLIGACION. CON LA OBLIGACION. ACTIVIDAD RELACIONADA
para gestion. CON LA OBLIGACION.
GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

OBLIGACIONES
ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

9. Integrar los comités
evaluadores en los procesos de
contratacion que se le asignen y
dentro del mismo realizar las
evaluaciones juridicas y aclarar
las dudas de orden legal que
surjan.

Se brindd apoyo al comité evaluador mediante el analisis
del Certificado de Disponibilidad Presupuestal y su
articulacion con los documentos del proceso contractual,
contribuyendo a la verificacion de la viabilidad financiera y
al soporte técnico requerido para la toma de decisiones
dentro del proceso de evaluacion.

10. Prestar sus servicios
profesionales y/o de apoyo
en las actividades que
requieran su
acompafiamiento,
colaboracion y/o dedicacion
en el marco del objeto del
contrato.

Se prestd acompaflamiento profesional integral al proceso
contractual mediante la revision, validaciéon y consolidacion de
los documentos juridicos y administrativos, incluyendo el
formato de idoneidad y el clausulado complementario del
contrato, garantizando la coherencia del expediente contractual y
el cumplimiento del objeto del contrato conforme a los
lineamientos normativos e institucionales.

MEDIO DE
VERIFICACION Y SU
PRODUCTOS UBICACION FiSICA Y/O
VIRTUAL
Concepto y soporte técnico para la toma de
decisiones del comité evaluador. EVIDENCIAS
OBLIGACION 9
Expediente contractual completo, coherente EVIDENCIAS
y alineado con el objeto del contrato. OBLIGACION 10

APORTES DE SEGURIDAD
SOCIAL:

INFORMACION ADICIONAL
NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE NOMBRE DE LA EMPRESA EN NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE
SE APORTA PAGO DE SALUD DONDE SE APORTA PAGO DE ARL APORTA PENSION
SANITAS PROTECCION

FIRMAS

actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el periodo

. CONTRATISTA

indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve como soporte | NombregZ SH

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las | Firma: MIW l
7 SHA RAMIREZ OROZCO

para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

Cédula: 1030701933

GCO-GCI-F110

Versién: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

MEDIO DE
OBLIGACIONES VERIFICACION Y SU
ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS UBICACION FiSICA Y/O
VIRTUAL

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

Nombre: MARIA ANGELICA GONZALES
RUSSI

)&isa‘&c’al 1 Plsaqulllo

APOYO A LA SUPERVISION (CUANDO
APLIQUE)

Nombre: NATALY NARANJO BARRERA
Cargo: Apoyo a la supervision '\ C \,‘ \

Firma:

*Nota: La columna de productos se diligenciara unicamente para contratos en los aplique la forma de pago contra producto, en los demas casos se eliminara esta columna, o segun
directriz del supervisor. En lo que respecta a personas naturales, el supervisor del contrato definira si es o no obligatoria la entrega del informe final de actividades para efectos del tltimo

pago.

*Este documento es controlado, por lo cual no se permiten modificaciones. Exclusion: el inico cambio que se le puede realizar al formato es la eliminacion de la columna productos.

GCO-GCI-F110

Versién: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Pagina 6 de 6




*

SECRETARIA DE CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL

BOGOT’\ GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

Numero de Contrato 269 de 2025

Yo, SHARAY RAMIREZ OROZCO, identificado(a) con cédula de ciudadanfa No. 1030701933
expedida en la ciudad de BOGOTA.

INFORMACION PERSONAL SI | NO
Soy Pensionado X
Devolucién de saldos (No estoy obligado a cotizar pension) X
Soy Declarante de Renta afio 2025 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 Decteto 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 depuracién de la base de la retenciéon 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
previsiones 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 segin corresponda):

DEPURACION CALCULO DE RENTA SI | NO

¢Soy responsable del Impuesto a las ventas — IVA? X
(Anexar RUT y certificacién de autorizacion de numeracion de facturacion electronica)

¢Hago aportes a cuenta AFC — Ahorro de Fomento a la Construccion-?

(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 certificaciéon de pago de intereses en préstamos de vivienda del afio
inmediatamente anterior?
(Anexar certificacion en la primera cuenta)

DEPURACION CALCULO DE RENTA SI | NO

Edificio Liévano Cédigo: GCO-GCI-F138

Calle 11 No. 8 -17 Versién: 07

Codigo Postal: 111711 Vigencia: 21 de febrero de 2025 oebocoth 0.
Tel. 3387000 - 3820660

Informacién Linea 195 Caso HOLA: 124431

www.gobiernobogota.gov.co Pagina 1 de 2



SECRETARIA DE CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL

BOGOT’\ GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

¢Aporto certificacion 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) X

¢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 gco-gci-f137 y sus soportes)

Se expide y firma a los (02) dias del mes de FEBRERO del 2026.

Firma:

Nombre: SHARAY RAMIREZ OROZCO
C.C:1.030.701.933 de Bogota

Direccion de correspondencia: Carrera 72B 49 A 53
Teléfono de contacto: 3233641083

Correo electronico institucional: @gobiernobogota.gov.co

CorreoHectronico personal: sarayrorozco28@gmail.com

?dlilﬁcliff ;}ié";ﬂ? ; Codigo: GCO-GCI-F138
_alle 0. - ..

Ve : 07
Cédigo Postal: 111711 Vi . Zlezsmfnb de 2025 AuoADIA AR
Tel. 3387000 - 3820660 igencla: 21 de tebreto de
Informacion Linea 195 Caso HOLA: 124431

www.gobiernobogota.gov.co Pagina 2 de 2
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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 1030701933 SHARAY RAMIREZ OROZCO Cra 72%:?;;? Edif | 3733641083 | sarayrorozco28@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS URC
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 202601 2026-01 ! 30/01/2026 855642 $696.600
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
EPSO005 Sanitas EPS 800251440-6 300.000 0 0 0 0 0 0 300.000 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
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 384.000 0 0 0 0 0 0 384.000 i
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 12.600 12.600 0 0 12.600 126 12.600 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 1 300.000 300.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 384.000 384.000
ICBF Riesgos Laborales 1 12.600 12.600
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 696.600 696.600

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 (DIA/MES/ANO)
cc 1030701933 SHARAY RAMIREZ OROZCO Cra 7zgﬁg?;$3 Edif | 3733641083 | sarayrorozco28@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS URC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2026-01 2026-01 ! 30/01/2026 855642 $696.600
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | 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
¢ o & < solidaridad &
© o
1 cc 1030701933 RAMIREZ OROZCO SHARAY 59| 0 N X 230201 | 2.400.000 384.000 0 0 0 0 EPS005 2.400.000 300.000 14-23 2.400.000 1 12.600 0 0 0 0 0 0 0

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



Cédigo GCO-GCI-F102

Version: 4
*' Vigencia 15 septiembre de
SECRETARIA DE CONTROL DE RETIRO 2021
BOGOT[\ GOBIERNO Caso HOLA: 189189

LA SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO / ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO
CERTIFICA QUE:

Fecha: '_[QU_ZOZE Dependencta:mn I ra l Qcion
Elfla) sefior(a): 1) IAVAQ Q 814V v Orozco
Identificado(a) con la cedula clie ciudadania No.: 102070 lq 7)3 . ode 0o { '
Correo Personal : rON % { Celular : ’%Z’ [ 05_3

Direccion para notificacion (puede ser el correo personal):

INFORMACION DEL CONTRATO

Contrato No. zg:q ZOZS 7 Proyecto No. 2&§u
1ol 7026 —

Desde: BI ”l 20/S . Hasta:

MOTIVACION DE LA SOLICITUD

b
/ \

T,
R  Terminacién de contrato (\JCesic‘m de contrato Otra:

¢POSEE CUENTA DE CORREO INST!TUCIONAL? Si_ - NO X .CUAL?

DIRECCION DE TECNOLOGIA E INFORMACION O PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL
MESA DE SERVICIOS O PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL Observaciones

ENTREGA EQUIPO DE COMPUTO:

BANDEJA DE SIPSE SIN PROCESOS PENDIENTES:
Verificd %

Nombre %\LMC(I Pgéé-%

APLICATIVO DE GESH/ON DOCUMENTAL O PROFESIONAL ALCALDIALOCAL N

Observaciones

Iy

DIRECCION ADMINISTRATIVA/AREA DE GESTION DEL DESARROLLO-ADMINISTRATIVA Y FINANCIERO
AREA DE INVENTARIOg/ PR(IFESIONAL ALCALDIA LOCAL Observaciones
Verifico

i Y Ik No hene elemnendod

AREA INVENTARIOS/PRDFESYONAL NIVEL CENTRAL Observaciones

No dere Cerpnt)

Observaciones

e Q[C\}O Vb gl No hene comet.

Alafechalas bande]as del apllcahvo de gestion documental se encuentran
vacias

Verifico

e st s alE Doy e b e . ol

ADMINISTRATIVA/PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL

Nombre :
GESTION DOCUMENTAL/PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL 7 Observaciones
SERIE CONTRATOS:
Vermoﬁv’_%dﬂ&,‘) o; y, u .
Nombre // 14 Loy 594 de 2000 Ley General de Archivo Titulo IV Articulo 15
v
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N BASETRA X

& SOLCITUL X | st SEGUIMIE X CONTRAT X CRP-Onc X | & ENERO-( X ACTASDE X |  EditarCor X | 4 CursoSer X I TESTATE' X + -

G | @ https:/forms.office.com/pages/responsepage.aspx?id=XxXeF)Lh2kSZTRKT2GWDciOUHOgNvq 1HvoCiJAC6SmtUNTREOTVNQU4y TKJKRFBBWIVXTEpBTOUO... o= & ﬁChat

]
TEST ATENCION AL CIUDADANO

Para obtener la certificacion debe tener un resultado mayor al 80%

Puntos: 84%

1. Nombre completo *

SHARAY RAMIREZ OROZCO

2. Dependencia *

CONTRATACION

X Incorrecto

902a.
30/01/2026
& SoLCITUL X ] o SEGUIMIE X

N G BASETRA X

CONTRAT' X CRP-One X | & ENERO-C X | @ ACTASDE X |  EditarCor X | 4 CursoSer X Ig TESTATE X |+ —

G | @ https:/forms.office.com/pages/responsepage.aspx?id=XxXeF)Lh2kSZTRKT2GWDciOUHOgNvq 1HvoCiJAC6SmtUNTREOTVNQU4y TKJKRFBBWIVXTEpBTOUO...

De momento, se pueden ver algunos resultados. La puntuacién final estara lista una vez completada la calificacion.

Cosas importantes que puede hacer a continuacion

Ver resultados ] [ Guardar mi respuesta

Microsoft Forms

iPreparese para su propia invitacién al evento! "gh ‘

Registro de eventos
Comenzar ahora —>

B Microsoft 365

Microsoft Forms | Encuestas, cuestionarios v sondeos con tecnologia de inteligencia artificial Crear m

ropio formulario




