
CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO E 

INFORME DE ACTIVIDADES 

 
FECHA DE PRESENTACIÓN: 4 de mayo de 2026 

NÚMERO INFORME: 3 
PERÍODO: 1 DE ABRIL AL 30 DE ABRIL DE 2026 

DATOS BÁSICOS DEL CONTRATO 

TIPO DE CONTRATO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS 

No. CONTRATO Y FECHA SUSCRIPCIÓN CPS-673-2026 del 29 de enero de 2026 

NOMBRE DEL CONTRATISTA DUVAN CAMILO QUINTERO 

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE IDENTIFICACIÓN 
(CEDENTE CUANDO APLIQUE) C.C. 1032429152 PITALITO 

NOMBRE DEL CONTRATISTA 
(CESIONARIO CUANDO APLIQUE)  N/A 

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE IDENTIFICACIÓN N/A 

PLAZO INICIAL DE EJECUCIÓN 270 DÍAS CALENDARIO 

VALOR INICIAL DEL CONTRATO 63.000.000 SESENTA Y TRES MILLONES PESOS M/CTE 

NUMERO DE REGISTRO PRESUPUESTAL  
O23011745992024271101000  

VALOR DEL PERIODO DE COBRO 7.000.000 SIETE MILLONES PESOS M/CTE 

FECHA ACTA DE INICIO 3 de febrero de 2026 

PRÓRROGA N/A 

ADICIÓN N/A 

SUSPENSIÓN N/A 

REINICIO N/A 

CESIÓN (CUANDO APLIQUE) N/A 

DISMINUCIÓN DE PLAZO (CUANDO APLIQUE) N/A 

REDUCCIÓN DE VALOR (CUANDO APLIQUE) N/A 

VALOR TOTAL DEL CONTRATO 63.000.000 SESENTA Y TRES MILLONES PESOS M/CTE 

 
PLAZO TOTAL DEL CONTRATO 

 
270 DÍAS CALENDARIO 

FECHA PREVISTA DE TERMINACIÓN 
(INCLUYENDO PRÓRROGAS, SUSPENSIONES O 
DISMINUCIÓN DE PLAZO) 

 
2 de octubre de 2026 

 

 
OBJETO DEL CONTRATO 

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL DESARROLLO DE 
ACCIONES DE ORIENTACIÓN, ORGANIZACIÓN, ARTICULACIÓN, 
EJECUCIÓN Y SEGUIMIENTO DE LAS INSTANCIAS DE 
PARTICIPACIÓN, ESPECIALMENTE LAS CON ASUNTOS DE 
RECREACIÓN, DEPORTE, ACTIVIDAD FÍSICA Y SALUD PARA EL 
CUMPLIMIENTO D E L  P L A N  D E  D E S A R R O L L O  L O C A L  
D E  KENNEDY 

APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL 

EPS ARL PENSION 

COMPENSAR E.P.S. POSITIVA COMPAÑÍA DE SEGUROS PROTECCIÓN S.A. 

NÚMERO DE PLANILLA PERIODO COTIZADO 

69233826 marzo 
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CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO E 

INFORME DE ACTIVIDADES 
 
 

DESARROLLO DEL INFORME 

OBLIGACIÓN 1 
Realizar acompañamiento en las instancias de participación ciudadana y/o comunitaria de la localidad de Kennedy que se le asi gne, participando en las reuniones, eventos o 

acciones establecidas para atender la instancia, y siguiendo los lineamientos que sea n establecidos 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1. El día 18 de abril de 2026, en donde se asiste a concejo local de planeación en la cual se 
abordaron diversos temas relacionados con la planeación e inversión local. En el desarrollo de 
la reunión, se realizó una presentación sobre el banco de iniciativas y el banco de proyectos, en 
la cual se expusieron los avances y la importancia de estos instrumentos dentro del proceso de 
planeación. 

2. El día 20 de abril de 2026, se asiste a comité civil de convivencia en la cual el Alcalde Local 
Javier Prieto realiza la verificación del quorum , luego se da lectura a los compromisos y se 
realiza seguimiento acaso de presunto abuso de autoridad.  

 
CARPETA OBLIGACION 1 

OBLIGACIÓN 2 
Actualizar las bases de datos de la ciudadanía e instituciones integrantes del sector o instancia de participación asignadas, de acuerdo con los lineamientos establecidos. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo  
No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo 

OBLIGACIÓN 3 
Realizar las actas e informes requeridos relacionados con las instancias de participación asignadas de acuerdo con el acompañamiento realizado. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo 

OBLIGACIÓN 4 
Articular de manera interna en la Alcaldía Local de Kennedy los Proyectos de Inversión con el fin de brindar acciones e información que aporte tanto para fortalecer los 

procesos de participación como para el desarrollo de los proyectos de inversión. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1. El día 08 de abril de 2026, se realiza articulación con formuladores y apoyos a la 
supervisión, con el propósito de identificar y subsanar las falencias presentadas durante 
la ejecución contractual correspondiente al año 2025. 

 
CARPETA OBLIGACION 4 

OBLIGACIÓN 5 
Diseñar y proponer estrategias para el fortalecimiento y la mejora continua de la instancia de participación asignada, realizando análisis y evaluación de impacto que se ha 

 
Edificio Liévano 
Calle 11 No. 8 -17 
Código Postal:  

Código: GCO-GCI-F11 
Versión: 08Vigenc ia: 28 de enero de 2026 



Edificio Liévano 
Calle 11 No. 8 -17 
Código Postal: 
111711 
Tel. 3387000 - 
3820660 
Información Línea 
195 
www.gobiernobogota 
. gov.co 

Código: GCO-GCI-F110 
Versión: 08 

Vigencia: 28 de enero de 2026 
Caso HOLA: 22935 

Página 3 de 6 

 

CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO E 

INFORME DE ACTIVIDADES 
 
 

tenido frente a los procesos de participación en la Localidad, siguiendo los lineamientos establecidos. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo 

OBLIGACIÓN 6 
Realizar la organización e implementación de las acciones de rendición de cuentas de acuerdo con la programación y planeación establecida, y dando cumplimiento a la 

normatividad vigente. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1.  El día 17 de abril de 2026, se definieron los roles y responsabilidades para la 
audiencia pública de Rendición de Cuentas                                                                                        
2. El día 25 de abril de 2026, se asiste a rendición de cuentas, realizando 
acompañamiento y registro de los asistentes. 

 
CARPETA OBLIGACION 6 

OBLIGACIÓN 7 
Acompañar las acciones, actividades y eventos relacionados con los presupuestos participativos y participación ciudadana, de acuerdo con los lineamientos y procedimientos 

establecidos. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1. El día 08 de abril de 2026, se realiza mesa de trabajo de presupuestos participativos en 
los cuales se evidenció que las seis mesas de co-creación del año 2024 ya se ejecutaron junto 
con las once mesas de co- creación del año 2025, quedando pendiente tres cartas de 
materialización del contrato 1133 del año 2024 

 
CARPETA OBLIGACION 7 

OBLIGACIÓN 8 
Proyectar y revisar documentos contractuales que le sean asignados por la supervisión del contrato en marco de los proyectos de inversión local de participación ciudadana, 

tales como minutas de contratos y convenios, estudios previos, estudios del sector, pliegos de condiciones definitivos, térmi nos de referencia y demás documentos contractuales 
requeridos en el marco de los diferentes tipos de procesos establecidos en la ley, respuestas a las observaciones al proyecto y a los pliegos definitivos de condiciones. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1.  El día 17 de abril de 2026, se realiza revisión del contrato 996-2025, en donde por 
instrucciones del señor alcalde en conjunto con inversión local, se tomó la decisión que 
el contratista Camilo Quintero asumirá eventualmente el Apoyo a la Supervisión para el 
contrato 996 de 2025, 

 
2.  El día 17 de abril de 2026, se realizó revisión del contrato 934 -2025, generando un 
espacio de diálogo 
técnico y concertación orientada a la definición de compromisos concretos para 

 
 
 

CARPETA OBLIGACION 8 
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CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO E 

INFORME DE ACTIVIDADES 
 
 

optimizar el desarrollo, ejecución y 
cumplimiento de los objetivos contractuales, en el marco de las obligaciones adquiridas 
por las partes involucradas                                                                                    
3. El día 21 de abril de 2026, se realiza revisión para firma del acta de liquidación 
correspondiente al Contrato 802. 

 

OBLIGACIÓN 9 
Organizar y/o asistir a las reuniones, capacitaciones, y eventos que se desarrollen en relación con el objeto del contrato, de acuerdo con los lineamientos y protocolos 

establecidos, registrando la asistencia y participación en estas instancias ya sea de manera presencial y/o virtual.  

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1.  El día 26 de abril de 2026, se asiste a elecciones comunales e instalación del PMU, 
se da claridad frente la importancia de no intervenir en el proceso de elecciones 
con el fin de garantizar la transparencia y autonomía de las organizaciones, se 
realizará acompañamiento y reporte si se presentan novedades                                                                     

CARPETA OBLIGACION 9 

OBLIGACIÓN 10 
Proyectar respuestas a comunicaciones, requerimientos, solicitudes, derechos de petición que le sean asignadas, provenientes de entes de control, rama judicial, entidades 

públicas y/o privadas, comunidad en general dentro de los plazos, términos y condiciones establecidos por la misma, así como efectuar el trámite de cierre en los sistemas de 
información ORFEO y otros establecidos para ello, siguiendo los procedimientos y normatividad vigente. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1.  El día 15 de abril de 2026, se realiza revisión de un estudio previo al anexo técnico 
como documentos precontractuales por solicitud del  operador del contrato No. 
934, con el fin de poderlo ejecutar y se emite proyección de respuesta a la misma.  

CARPETA OBLIGACION 10 

OBLIGACIÓN 11 
Hacer el seguimiento y control a proyectos y planes de acción que le sean asignados en el componente de convivencia ciudadana , seguridad, acceso a la justicia y espacio 

público de acuerdo con los lineamientos establecidos por la Alcaldía Local de Kennedy.  

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo No se realizaron actividades en esta obligación para el presente periodo 

OBLIGACIÓN 12 
Realizar apoyo profesional en las acciones requeridas técnicamente para la formulación integral, ejecución y seguimiento de l os proyectos de inversión de acuerdo con la  

temática de su competencia (Fichas técnicas, DTS, Ficha EBI, entre otros) proyectos de participación ciudadana, de acuerdo co n los procedimientos y lineamientos establecidos 
y la normatividad vigente. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1. El día 10 de abril de 2026, se realiza revisión del anexo técnico del proyecto 2740, CARPETA OBLIGACION 12 
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generando observaciones del mismo. 
 

OBLIGACIÓN 13 
Las demás obligaciones que sean inherentes al objeto contractual, que se encuentren en la en la normatividad vigente o que sean solicitadas por el supervisor o apoyo a la 

supervisión del contrato. 

ACTIVIDAD MEDIO DE VERIFICACIÓN Y SU UBICACIÓN FÍSICA Y/O VIRTUAL 

1.  El día 06 de abril de 2026, se realiza informe de seguimiento a los compromisos 
establecidos con la Junta de Acción Comunal URGA, donde se llevó a cabo la entrega 
correspondiente a los elementos previamente proyectados 
2.  El día 14 de abril de 2026, se realiza reporte de información  a Subsecretaria de 
Gestión Institucional de matriz transparencia y acceso a la información                                
3. El día 20 de abril de 2026, se realiza el cargue  de carpeta de evidencia física de la 
magnitud contratada Contrato 996, así como actas de seguimientos y prefacturas  
4.El día 21 de abril de 2026, se llevó a cabo la revisión de la información cargada en las 
carpetas correspondientes a cada proyecto y meta, con el fin de garantizar la adecuada 
estructuración del reporte MUSI.  
5. El día 21 de abril de 2026, se envía documentos para diligenciamiento con la 
información correspondiente a los proyectos de  participación ciudadana 2026 
que actualmente se encuentran en ejecución. 
6.El día 22 de abril de 2026, se realiza reunión de seguimiento financiera de CPS 1232-
2025, realizando un estudio de mercado de precios por el operador.                                                                                                                                           
7. El día 28 de abril de 2026, se realiza reunión para evaluar y verificar si las hojas de vida 
enviadas por el operador cumplen con el perfil solicitado en el anexo técnico del contrato 
No 1232. 

 
 
 
 
 

CARPETA OBLIGACION 13 
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FIRMAS 

DECLARACIÓ N DEL CONTRATI S TA: Manifiest o que he cumplido con las obligac ion e s derivadas del contrato y que las actividades mencionad as en el presen t e  
informe correspond en a las efectivament e desarrollad as en el período indicado, declarand o que seré responsable por las afirma cion e s contenidas en el presen t e  
documento, que sirve como soporte para certificar el cumplimient o del objeto del contrato. 

Adiciona lme nte , conforme a lo establec id o en la minuta del Contrato de Prestación de Servicios, presento (las certificacion e s de afiliación) o (planilla) al Sistema de 
Seguridad Social de periodo cotizado correspon dien te para los fines pertinente s del presente pago. 

Por lo anterior, manifiest o que, conforme al Decreto 1273 de 2018 del Gobiern o Nacional, el cual establece que “…los trabajad ore s independiente s podrán realizar el 
pago de sus aportes al Sistema de Seguridad Social Integral mes vencido…”, no me acojo a los beneficios tributarios derivados de dicha disposic ión . (Aplica cuando se  
acoge a mes vencido) 

CONTRATISTA 
Firma: 

 

    
 

Nombre: DUVAN CAMILO QUINTERO 
Cédula: 1032429152 

 
 
 
 
 
 

DECLARACIÓ N DEL SUPERVI SO R Y/O INTERVE NTO R: Una vez verificados los soporte s allegados por el contratista manifiest o que el/la contratist a, ha 
cumplido con las obligac ione s establecid as en el contrato. 

 
Así mismo, certificó el cumplimie nt o de los aportes al Sistema de Segurid ad Social Integral (salud, pensión y riesgos labora le s) por parte del contratist a, en los 
términ os establec id o s en el Parágraf o 1 del artículo 23 de la Ley 1150 de 2007 y el artículo 244 de la Ley 1955 de 2019. Cabe señalar que, tratánd ose de personas 
naturales, no es obligat orio el pago de los aportes parafiscale s relativos al SENA, ICBF y Cajas de Compensac ión Familiar, por lo que dicha verificación se limita al 
cumplimie nt o de los aportes al sistema de seguridad social, incluidos los corresp ond ient e s a la ARL (Administrad ora de Riesgos Labora le s) , cuando aplique. 

SUPERVISOR/INTERVENTOR 

Nombre: JAVIER PRIETO TRISTANCHO 
 

Cargo: ALCALDE LOCAL DE KENNEDY (ENCARGADO) 
 

Firma: 

REVISIÓN DOCUMENTAL 

Nombre: CATHERINE MORALES MILLAN 

Cargo: REVISION DOCUMENTAL 

Firma: 
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PRESENTACIÓN INFORME DE ACTIVIDADES 

Y ANEXOS 

 
Estimado(a) Supervisor(a) 

 
De manera atenta envío el informe mensual de actividades No. 3 correspondiente a la 
ejecución del Contrato de Prestación de Servicios No. CPS-673-2026, por un valor de $ 
7.000.0 00, junto con los soporte s respectivos para el periodo compre ndido entre el 1 de  
abril de 2026 al 30 de abril de 2026. 

 
Adicionalm e nte y conform e a lo establecido en la minuta del Contrato de Prestación de  
Servicios, adjunto a la presente la planilla de pago al Sistem a de Seguridad Social Inte gr al  
No. 69233 82 6 corre spondie nte al mes de marzo de 2026, para los fines pertine n te s del  
presente pago. 

 
Por lo anterior, manifie sto que, conform e al Decreto 1273 de 2018 del Gobie rno Nacio n al,  
el cual establece que “…los trabajadore s independie ntes podrán realizar el pago de sus  
aportes al Sistem a de Seguridad Social Integral mes vencido…”, no me acojo a los  benefic i os  
tributarios derivados de dicha disposición.  

 
Cordialm ente, 
 

        
 

DUVAN CAMILO QUINTERO 
C.C. 1032429152 PITALITO 
Correo electrónico: camiloquintero89@gmail.com 
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CUENTA DE COBRO PERSONA NATURAL 

Documento de Cobro de Servicios prestados por personas naturales no comerciantes inscritas en el régimen 
simplificado (Art 3 decreto 522 de 2003) y Certificación de cumplimiento de requisito s de acuerdo con lo establecido 
en el parágrafo primero del Artícu lo 4 del Decreto 2271 de 2009, en el artícu lo 50 de la Ley 789 de 2002, en la Ley 

828 de 2003 y ley 1819 de 2016. 

 
  

CUENTA DE 
Ciudad y Fecha Bogotá D.C, 4 de mayo de 2026 COBRO  3 

NUMERO   

Yo  DUVAN CAMILO QUINTERO  identificado como aparece al 

pie de mi firma, me permito manifestar bajo la gravedad del juramento que de conformidad con 
el art. 330 del Estatuto Tributario mis ingresos se encuentran clasificados de acuerdo con la 
determinación celular informada a continuación: 

1 SI  N               Pertenecen a rentas de trabajo 
O             X 

 
2 SI N  he contratado o vinculado dos (2) o más trabajadores asociados a esta 

O              X actividad 

 
EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE KENNEDY 

NIT 899.999.061-9 

Transversal 78k # 41a - 04 sur Teléfono 4481400 -4511321 

DEBE A: 

 DUVAN CAMILO QUINTERO  C.C.  1032429152  

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL DESARROLLO DE ACCIONES DE 
ORIENTACIÓN, ORGANIZACIÓN, ARTICULACIÓN, EJECUCIÓN Y SEGUIMIENTO DE LAS 

Por Concepto de: INSTANCIAS DE PARTICIPACIÓN, ESPECIA LMENTE LAS CON ASUNTOS DE RECREACIÓN, 
DEPORTE, ACTIVIDAD FÍSICA Y SALUD PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE DESARROLLO 
LOCAL DE KENNEDY 

Periodo comprendido 
entre:  1 de abril de 2026  y  30 de abril de 2026  

La suma de: 7.000.000 SIETE MILLONES PESOS M/CTE 
 

CONTRATO DE Pag 
PRESTACION DE o 

Tipo de Contrato  SERVICIOS CPS-673-2026  No  3  DE  9  
Planilla Pago de seguridad 
Social No  69233826  y   

Periodo cotizado  marzo  y   

Fecha de pago  2026-03 -20  y   

Ingreso Base de Cotización 2.800.000 y 

IBC SEGÚN VALOR COBRADO 2.800.000 

Favor Consignar Banco BANCO DE 
en :  BOGOTÁ  Cuenta  AHORROS  No  043935535  

Conozco la responsabilidad que implica jurar en falso de conformidad con el Código Penal y certifico bajo la 
gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligator ios al sistema de 
seguridad social en salud y ARL, corresponde a los ingresos provenientes del contrato de prestación de 
servicio s CPS-673 -2026, celebrado con EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE KENNEDY materia del pago 
sujeto a retención.  De igual manera certifico que todo lo declarado anteriormente es verdadero y se puede 
comprobar en cualquier momento para lo cual otorgo las autorizaciones correspondientes. 

 

                                                              
FIRMA:   

Cra 52 No 19 40 sur casa 
DIRECCION:  13  TELEFONO:  3214513939  

correo electrónico contacto:  camiloquintero89@gmail.com  

mailto:camiloquintero89@gmail.com


 

 
 

 
NUMERO DE RADICADO 

 
FECHA DE 

RADICACION 

ESTADO 
DEL 

TRAMITE 

 
ACCION O PLAN DE TRABAJO PARA TRAMITAR Y DAR CIERRE 

ENTRADAS/ MIS OFICIOS/ MIS MEMORANDOS 
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CERTIFICACIÓN CALIDAD TRIBUTARIA DEL 
CONTRATISTA 

 
Declaración Juramentada 

 
 

 
Número de Contrato CPS-673-20 26 

 
Yo, DUVAN CAMIL O QUINT ER O, identificado(a) con cédula de ciudadanía No. 1032429 152 expedida en la ciudad de PITALITO. 

 
 

INFORMACIÓN PERSONAL 
 

SI/NO 
Soy Pensionado NO 

Devolución de saldos (No estoy obligad o a cotizar pensión)  
NO 

Soy Declarante de Renta año 2025 SI 

Para efectos de la aplicación de la tabla de retención en la fuente de qué trata el artículo 383 Parágrafo 4 del artículo 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 HONORARIO S; o por compensac ion e s por 
SERVICIO S PERSONALES. 

 
NO 

Solicito que al momento de la depuración de la base de la retención en la fuente sea tenida en cuenta la exención prevista en el numeral 10 del artículo 206 del Estatuto Tributario. Toda vez que 
cumplo con las previsiones del numeral 6 del artículo 1.2.4.1.6 del Decreto 1625 de 2016 modificado por el artículo 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 según corresponda): 

 
 

DEPURACIÓN CÁLCULO DE RENTA 
 

SI/NO 
¿Soy responsable del Impuesto a las ventas – IVA? 
(Anexar RUT y certificación de autorización de numeración de facturación electrónica) 

 
NO 

 
 
 
 
 
 

¿Hago aportes a cuenta AFC – Ahorro de Fomento a la Construcc ión - ? 
(Anexar soporte de pago de aporte mensual) 

 
 
 
 

NO 

 
 
 
 
 
 
 
 

¿A la fecha hago aportes VOLUNT AR IO S a pensión? 
(Anexar soporte de pago de aporte mensual) 

 
 
 
 
 

NO 

 
 
 
 
 

 
¿Aporto certificación de pago de intereses en préstamos de vivienda del año inmediat ame nte anterior?  
(Anexar certificación en la primera cuenta) 

 
 
 

 
NO 

 
 
 
 
 
 

¿Aporto certificación de pagos a medicina prepagada y/o planes adicionale s de salud del año inmediatame nte anterior o del per íodo objeto de 
pago? 
(Anexar certificación en la primera cuenta) 

 
 
 

 
NO 

¿Certifico que tengo dependiente s de acuerdo con los requisit os exigidos en el parágrafo 2 del artículo 387 del Estatuto Tributario y en 
concordanc ia con ley 2277 de 2022 y Art 388 del Estatuto Tributario; ¿Decreto 1625 de 2016 artículo 1? 2.4.1.6 y artículo 1.2.4.1.18 modific ad o 
por el artículo 9 del Decreto 2250 de 2017). base retención (10%) de los ingresos brutos y hasta máximos de 32 UVT?  
(Anexar formato gco-gci-f137 y sus soportes) 

 
 

NO 

 
Se expide y firma a los (4) días del mes de mayo del 2026. 

 

 

Firma:  

Nombre: DUVAN CAMILO QUINTERO 
C.C: 1032429152 de PITALITO 
Dirección de corresp ond en cia: Cra 52 No 19 40 sur casa 13 
Teléfono de contacto: 32145139 39 
Correo electrónico institucional: camiloquint ero89 @gmail.c om 
Correo electrónic o personal:  camiloqu in te ro8 9 @gmail.com  
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CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO 

 

 
SECRETARÍA DISTRITAL DE GOBIERNO 

CONTRATO DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS No. CPS-673-2026 

 
Yo JAVIER PRIETO TRISTANCHO, en calidad de supervisor(a) del contrato No. 
CPS-673-2026 suscrito entre la Secretaría Distrital de Gobierno y DUVAN CAMILO 
QUINTERO, identificado(a) con el número de documento C.C. 1032429152 
PITALITO, certifico que el(la) contratista cumplió con las obligaciones pactadas en 
dicho contrato, de acuerdo con el informe No. 3 presentado para el período 
comprendido entre el 1 de abril de 2026 y el 30 de abril de 2026. 

 
 

Así mismo, certifico que el cumplimiento de los aportes al Sistema de Seguridad 
Social Integral (salud, pensión y riesgos laborales) por parte del contratista, en los 
términos establecidos en el Parágrafo 1 del artículo 23 de la Ley 1150 de 2007 y el 
artículo 244 de la Ley 1955 de 2019. Cabe señalar que, tratándose de personas 
naturales, no es obligatorio el pago de los aportes parafiscales relativos al SENA, 
ICBF y Cajas de Compensación Familiar, por lo que dicha verificación se limita al 
cumplimiento de los aportes al sistema de seguridad social, incluidos los 
correspondientes a la ARL (Administradora de Riesgos Laborales), cuando aplique.  

 
De acuerdo con lo anterior y una vez verificados los documentos presentados, los 
cuales cumplen cabalmente con lo establecido en el procedimiento de pagos de la 
entidad, autorizo el pago por valor de $7.000.000 

 
En constancia se firma a los 4 días del mes de Mayo de (2026). 

 
 

 
  

JAVIER PRIETO TRISTANCHO 
ALCALDE LOCAL DE KENNEDY 
(ENCARGADO) 
SUPERVISOR 

CATHERINE MORALES MILLAN 
REVISIÓN DOCUMENTAL 
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      TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 640.000 640.000

Pensión 1 819.200 819.200

Riesgos Laborales 1 124.800 124.800

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 1.584.000 1.584.000

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 640.000 0 0 0 0 0 0 640.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 819.200 0 0 0 0 0 0 819.200 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 124.800 124.800 0 0 124.800 1.248 124.800 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE
TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
CC 1032429152 DUVAN CAMILO QUINTERO  Cra 52 No 19 40 S 7130613 camiloquintero89@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA
PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-03 2026-03

69233826 20/03/2026

I $1.584.000

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$0



DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No.
Tipo y 

Número de 
Identificación

Apellidos y Nombres

C
ot

iz
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te
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bt

ip
o

 E
xt

ra
nj

er
o

C
ol

om
. e

xt
er

io
r

Ex
on

er
ad

o

IN
G

R
ET

TD
E
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E

TD
P

TA
P

VS
P

VS
T

SL
N

IG
E

LM
A

VA
C

A
VP VC

T

IR
L

C
O

R
R

EC
C

IÓ
N

Cód. 
AFP IBC AFP D

ía
s

Cotización Voluntario 
Afiliado

Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS D
ía

s Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL D

ía
s

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF D

ía
s Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 
1032429152 QUINTERO  DUVAN CAMILO 59 0 N X 230201 5.120.000 30 819.200 0 0 0 0 EPS008 5.120.000 30 640.000 14-23 5.120.000 30 3 124.800 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE
TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
CC 1032429152 DUVAN CAMILO QUINTERO  Cra 52 No 19 40 S 7130613 camiloquintero89@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA
PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-03 2026-03

69233826 20/03/2026

I $1.584.000

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$0


