pec:

el
iE.Eﬁ ‘ BOGOT/\ SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO

ALCALDIA MAYOR

Secretaria Distrital de
DE BOGOTA D.C. o

Sistema de Informacién para la Programacion
Seguimiento y Evaluacién de la Gestién Institucional

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

DIRECCION DE DERECHOS HUMANOS

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 1214 -- 2025

Yo, LUZ AMANDA GUZMAN MOJICA, del(la) DIRECCION DE DERECHOS HUMANOS, de la Secretaria Distrital de
Gobierno, en calidad de supervisor del contrato de prestacién de servicios No. 1214 -- 2025, suscrito entre la
Secretaria Distrital de Gobierno y ORTIZ VEGA CIELO ANDREA, identificado(a) con el No.1023937270, certifico que
el(la) contratista cumplié con las obligaciones del mencionado contrato de prestacion de servicios, de acuerdo con el
informe presentado del periodo comprendido del 01 enero 2026 al 13 enero 2026.

DISTRIBUCCION DEL PAGO

Proyecto Fuente de Financiacion Valor Aporte
7988 FORTALECIMIENTO DE LA CAPACIDAD INSTITUCIONAL Y DE LOS
ACTORES SOCIALES PARA LA GARANTIA, PROMOCION Y
PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS Y DE LIBERTAD
RELIGIOSA Y DE CONCIENCIA EN BOGOTA D.C.
RECURSOS DISTRITALES $2.296.667

Total del Pago $2.296.667

Asi mismo, se verificd 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.

Para constancia se firma la presente certificacion, a los 11 dia(s) del mes de marzo de 2026
,.'

1)
DA'G AN MOJICA
Supervisor

Revis6:Luz Amanda GuzmAijn Mojica

A et O
Calle 11 No. 8-17 Edificio Bicentenario i%ﬁ
PBX. 3387000 - 3387100 - 3386882 g
Informacién Linea 195 oaidis, BOGOT
www.gobiernobogota.gov.co ALCALDIA MAYOR Secretaria Distrital de
. . ., L. . . nEBoqu'rAnB Gobierno
Supervisor 3. Certificacion de Cumplimiento Vigencia: Septiembre 25 de 2013
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES No __6
PERIODO: 01 al 13 de enero de 2026

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

1214-2025 14-08-2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA

CIELO ANDREA ORTIZ VEGA

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

CC. 1.023937.270

PLAZO DE EJECUCION

4 mes(es), 10 dia(s)

VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $22.966.667,00
VALOR DEL PERIODO DE $2.296.667
COBRO -

No. DEL PROYECTO
(IMPUTACION PRESUPUESTAL)

0230117450220240110 Fortalecimiento de la capacidad institucional y de
los actores sociales para la garantia, promocion y proteccion de los
derechos humanos y de libertad religiosa y de conciencia en BOGOTA D.C.

FECHA ACTA DE INICIO

19 de Agosto de 2025

PRORROGA! 15 dias
ADICION $2.650.000
SUSPENSION N/A
FECHA PREVISTA DE

TERMINACION (INCLUYENDO
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

13 de Enero 2026

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN LA DIRECCION DE
DERECHOS HUMANOS DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO
PARA IMPLEMENTAR LAS ACCIONES NECESARIAS EN EL MARCO
DEL DECRETO 053 DE 2023, SU PROTOCOLO ANEXO Y SUS
INSTANCIAS DE COORDINACION.

1 Si el contrato presenta mas 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 3




U
ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

OBLIGACIONES
ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

MEDIO DE VERIFICACION Y SU UBICACION FiSICA Y/O
VIRTUAL

1. Acompariar la secretaria
técnica de las instancias del

1.1. Asistencia y realizacion de Acta de PMU, de fecha 03 de enero de 2026.

decreto 053 y las acciones

1.2. Asistencia y realizaciéon de Acta de PMU, de fecha 07 de enero de 2026.

necesarias para su
realizacion.

- Evidencia 1.1. Acta de PMU
- Evidencia 1.2. Acta de PMU

2. Solicitar, recibir vy
sistematizar los informes de las
entidades del distrito
participantes del PMU.

N/A

N/A

3. Asistir a las reuniones e
instancias de articulacion
institucional e interinstitucional
relacionadas con la garantia de
los derechos de ciudadanos vy
ciudadanas en el marco del
decreto 053 de 2023.

N/A

N/A

4, Brindar

acompafiamiento 'y _monitorear
los escenarios de manifestacion
publica que deba atender la
direcciéon de derechos humanos,

4.1. Acta de acompafiamiento al gremio reclicador el 22 de diciembre de 2025

identificando e informando a la
coordinacién la existencia de
vulneraciones de los derechos
humanos.

- Evidencia 4.1. Acta realizada

5. Proyectar los
documentos y/o  oficios  y/o
requerimientos solicitados por la
direccion en los términos

de ley o en los que establezca la
direccion.

N/A

N/A

6. Realizar la socializacién
del decreto 053 a la ciudadania,
servidores, fuerza publica vy
deméas que le sean indicados por
la direccién.

N/A

N/A

GCO-GCI-F110

Versién: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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S’

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

OBLIGACIONES
ESPECIFICAS

ACTIVIDAD

MEDIO DE VERIFICACION Y SU UBICACION FiSICA Y/O

VIRTUAL

7. Las demas requeridas

por la supervisién del contrato

gue guarden relaciéon con el

alcance del mismo.

7.1. Apoyé en los comentarios para proyecto de acuerdo N°. 972 del 2025. -

7.2. Paz y salvos

Evidencia 7.1.
- Evidencia 7.2.

INFORMACION ADICIONAL

NOMBRE DE LA EMPRESA EN

NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE

NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE

APORTES DE SEGURIDAD DONDE SE APORTA PAGO DE APORTA PAGO DE ARL APORTA PENSION
SOCIAL: SALUD
FAMISANAR POSITIVA COLPENSIONES
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 sirve como soporte para certificar el

cumplimiento del objeto del contrato.

Firma: .

Nombre: CIELO ANDREA ORTIZ VEGA

Cédula: 1.023.937.270

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: Luz Amanda Guzman Mojica

Cargo: Digectora Dirgecion DEredhos Humanos
Firrih:» ‘0\

"APOYO A LA SUPERVISION (CUANDO
APLIQUE)

Nombre: Angie Lorena Gordillo Le6n

Cargo: Caprdinadora del Componente de Movilizacion Social
Firma:

T I . A .. - 7 B . . .
*Nota: La columna de productos se diligenciard 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 dltimo pago.
*Este documento es controlado, por lo cual no se permiten modificaciones. Exclusién: el unico cambio que se le puede realizar al formato es la eliminacién de la columna productos.

GCO-GCI-F110

Versién: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Pagina 3 de 3



Signature

FreeText
Angie Lorena Gordillo León

FreeText
Coordinadora del Componente de Movilización Social


® .
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 1023937270 CIELO ANDREA ORTIZ VEGA CARRinelgul)FeNO' 82 | 8100132 co.0rtiz30@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
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 2025-12 2025-12 ! 22/12/2025 92461264 $646.600
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
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 265.000 0 0 0 0 0 0 265.000 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
25-14 Colpensiones 900336004-7 339.200 0 0 0 0 0 0 339.200 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
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF22 Colsubsidio: 860007336-1 42.400 0 0 42.400 1
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 1 265.000 265.000
0 [) [ 0 0 [ ) Pension 1 339.200 339.200
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
) [) [ 0 0 [ ) ccF 1 42.400 42.400
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 3 646.600 646.600

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 (DIA/MES/ANO)
cc 1023937270 CIELO ANDREA ORTIZ VEGA CARRinelgU%NO' 32 | 8100132 co.0rtiz30@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-12 2025-12 ! 2211212025 92461264 $646.600
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2l o8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e 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 8
© o
1 cc 1023937270 ORTIZ VEGA CIELO ANDREA 3]0 N 25-14 2.120.000 339.200 0 0 0 0 EPS017 2.120.000 265.000 0 0 CCF22 | 2.120.000 42.400 0 0 0 0 0

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



® .
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 1023937270 CIELO ANDREA ORTIZ VEGA CARRinelgul)FeNO' 82 | 8100132 co.0rtiz30@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
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 ! 29/01/2026 40249454 $646.600
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
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 265.000 0 0 0 0 0 0 265.000 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
25-14 Colpensiones 900336004-7 339.200 0 0 0 0 0 0 339.200 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
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF22 Colsubsidio: 860007336-1 42.400 0 0 42.400 1
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 1 265.000 265.000
0 [) [ 0 0 [ ) Pension 1 339.200 339.200
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
) [) [ 0 0 [ ) ccF 1 42.400 42.400
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 3 646.600 646.600

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 (DIA/MES/ANO)
cc 1023937270 CIELO ANDREA ORTIZ VEGA CARRinelgU%NO' 32 | 8100132 co.0rtiz30@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2026-01 2026-01 ! 20/01/2026 40249454 $646.600
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2l o8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e 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 8
© o
1 cc 1023937270 ORTIZ VEGA CIELO ANDREA 3]0 N 25-14 2.120.000 339.200 0 0 0 0 EPS017 2.120.000 265.000 0 0 CCF22 | 2.120.000 42.400 0 0 0 0 0

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



h"\ . RELACION DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVI-
SECRETARIA DE

BOGOT. GOBIERNO ClOS VIGENTES CON OTRAS ENTIDADES ESTATALES
APLICACION DEL ART 17 DEL DECRETO 189 DE 2020

Bogota D. C.,

Sefores:
SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO

ASUNTO: Declaracion juramentada -Relacion de contratos de prestacion de servicios vigen-
tes con otras entidades estatales.
Articulo 17 Decreto 189 de 2020

Yo, CIELO ANDREA ORTIZ VEGA, identificado(a) con cédula de ciudadania niumero 1.023.937.270,
me permito informar que actualmente SI NO__X__, me encuentro ejecutando contratos
de prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestion, con otras entidades estatales.

FECHA DE INICIO FECHA DE
EJECUCION TERMINACION
(DD/MM/AAAA) | (DD/MM/AAAA)

NUMERO DE PLAZO DE VALOR TOTAL

No. AR e CONTRATO EJECUCION CONTRATO

El presente documento se diligencia y firma bajo gravedad de juramento, el 11 de marzo de
2026.

Firma: Cielo Andrea Ortiz Vega

Nombre: CIELO ANDREA ORTIZ VEGA

C.C: 1.023.937.270

Direccion de Residencia: Carrera 10d #322 — 46 Sur

Teléfono de contacto: 3123363963
Correo electrdnico institucional: cielo.ortiz@gobiernobogota.gov.co

Correo electrénico de notificacion: co.ortiz30@gmail.com

Cédigo: GCO-CGI-F156

Version: 01

Vigencia desde: 01 de febrero de 2021
CASO HOLA: 152085

Pagina 1 de 1
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= |

UTC -521:22:48 @
cielo andrea orti... ]

Aganci i
e Contratacidn blica
Colombia Compra Eficienta

Busqueda Mis procesos Menu Ira Buscar...

Escritorio = Ment = Administracion de contratos — Ver contrato

Informacién general

Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Informacioén presupuestal

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

< Evaluacion de la Entidad Estatal

>

Porcentaje

Plan de Pagos

Recepcion de articulos

¢Se requieren emisiones de

Si No
Ejecucion del Contrato coédigos de autorizacion?
Modificaciones del Contrato Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
Incumplimientos Pago 001 001 1/09/2025 1/09/2025 12:00:00 2.120.000 COP Pagado Detalle
12:00:00 AM ((UTC- AM ((UTC-05:00)
05:00) Bogota, Lima, Bogota, Lima, Quito)
Quito)
Pago 002 002 2/10/2025 1:38:00 2/10/2025 12:00:00 5.300.000 COP Pagado Detalle
AM ((UTC-05:00) AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito) Bogota, Lima, Quito)
Pago 003 003 7/11/2025 11:12:00 7/11/2025 12:00:00 5.300.000 COP Pagado Detalle
AM ((UTC-05:00) AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito) Bogota, Lima, Quito)
Pago 004 004 3/11/2025 7:36:00 1/12/2025 12:00:00 5.300.000 COP Pagado Detalle
AM ((UTC-05:00) AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito) Bogota, Lima, Quito)
Pago 005 005 31/12/2025 31/12/2025 12:00:00 5.300.000 COP Pagado Detalle
3:55:00 AM ((UTC- AM ((UTC-05:00)
05:00) Bogota, Lima, Bogota, Lima, Quito)
Quito)
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
01. cto 1214 rp 1686.pdf 01. cto 1214 rp 1686.pdf Comprador Descargar Detalle
02. Certificado Afiliacion Arl 1214-2025.pdf 02. Certificado Afiliacion Arl 1214-2025.pdf Comprador Descargar Detalle
03. Designacion de supervision 1214-2025- 03. Designacion de supervision 1214-2025- Comprador Descargar Detalle
1.pdf 1.pdf
04. Acta de Inicio 1214-2025.pdf 04. Acta de Inicio 1214-2025.pdf Comprador Descargar Detalle
] Certificado pago Agosto certificado (25).pdf Proveedor Descargar Detalle
O certificado pago septiembre.pdf certificado pago septiembre.pdf Proveedor Descargar Detalle
Certificado de pago octubre.pdf (Archivado) Certificado de pago octubre.pdf Proveedor Descargar Detalle
] Certificado - pago - octubre.pdf Certificado - pago - octubre.pdf Proveedor Descargar Detalle
Certificado Noviembre.pdf (Archivado) Certificado Noviembre.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Certificado de pago Noviembre.pdf Certificado de pago Noviembre.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Pago Hacienda Diciembre.pdf Pago Hacienda Diciembre.pdf Proveedor Descargar Detalle
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

© VORTAL 2019 Términos de uso  Normativa Soporte Remoto  Ayuda | Espafiol (Colombiz \v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.


javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
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

CONTROL RETIRO
SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO

ALCALDIA MAYOR

Fecha diligenciamiento 3/03/2026 Nro. REQ-40386 Dependencia Direccion de Derechos Humanos

El(la) Sefior(a): CIELO ANDREA ORTIZ VEGA

Identificado(a) con la cédula de ciudadania No: de BTA

Correo personal cielo.ortiz@gobiernobogota.gov.co Celular

Direccion para notificacion (puede serle correo personal)

INFORMACION DEL CONTRATO

Contrato No: 1214 Proyecto No: 7988
Desde: 19/08/2025 0:00:00 Hasta: 13/01/2026 0:00:00
MOTIVO DE LA SOLICITUD
X Terminacion de Contrato Cesion de Contrato Otra:
(POSEE CUENTA DE CORREO INSTITUCIONAL? SI X NO (CUAL? cielo.ortiz@gobiernobogota.gov.co

DIRECCION DE TECNOLOGIA E INFORMACION O PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL

MESA DE SERVICIOS O PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL OBSERVACIONES
Caroloa Jondree
YOlina Jimenct CUMPLE
Verifico Fecha
Yennifer Carolina Jimenez Calvache 03/03/2026 21:39:49
APLICATIVO GESTION DOCUMENTAL O PROFESIONAL ALCALDIA OBSERVACIONES
LOCAL
Y/
JJ/M Co
Pa -
No cuenta con expedientes contractuales
Verificé Fecha
Angelica Maria Velandia Cristancho 03/03/2026 21:17:00

DIRECCION ADMINISTRATIVA/AREA DE GESTION DEL DESARROLLO-ADMINISTRATIVA Y FINANCIERO

AREA DE INVENTARIOS / PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL OBSERVACIONES

‘-:F:k'ro Q ( QD

Verifico Fecha
Fabio Misael Montes Montes 03/03/2026 0:02:13

CUMPLE

DIRECCION Edificio Lievano - Calle 11 No 8-17 - Conmutador 3387000 Bogota Dc.C - Colombia
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GCO-GCI-F102
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CONTROL RETIRO
SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO

ALCALDIA MAYOR

ADMINISTRATIVA / PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL OBSERVACIONES

Verifico Fecha
Daniel Esneider Buitrago Zuluaga 03/03/2026 18:21:54

ADMINISTRATIVA / PROFESIONAL ALCALDIA LOCAL OBSERVACIONES

s CUMPLE

Verifico Fecha
Juan David Toro Garcia 03/03/2026 19:32:03

DIRECCION Edificio Lievano - Calle 11 No 8-17 - Conmutador 3387000 Bogota Dc.C - Colombia
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