“ SECRETARIA DE
BOGOT: GOBIERNO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO E INFORME

DE ACTIVIDADES

FECHA DE PRESENTACION: 08 de mayo de 2026

NUMERO INFORME: 3
PERIODO: ABRIL 01-30 DE 2026

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

125 - 20026, 29 de enerc de 2026

NOMBEE DEL CONTRATISTA

AMNA BEATEIZ WMELO ESFITIA

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

52318945

PLAZO DE EJECUCTION INICIAL

CINCO (5) MESES CERO (0) DIAS

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $14.000.0:00
NUMERO REGISTRO PRESUPUESTAL|| 1700
VALOR DEL PERIODO DE COBRO 52.800.000

FECHAACTADE INICIO

(4 de fabrero da 2026

PRORROGA

ADICION

-
=

SUSPENSION

e
W=

REINICIO

VALOR TOTAL (INCLUYENDO
ADICIONES)

514.000.0:00

PLAZO TOTAL (INCLUYENDO
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

CINCO (5) MESES Y CERO () DIAS

FECHA PREVISTA DE TERMINACION

(INCLUYENDO FRORROGAS Y 03 de julic d= 2026
SUSPENSIONES)
APOYAR LA GESTION DOCUMENTAL DE LA ALCALDIA LOCAL EN LA IMPL EMEMTACION DE LOS
FROCES0S DE CLASIFICACION, ORDENACION, SELECCION MATURAL, FOLIACTON,
OBJETO DEL CONTRATO . .
IDENTIFICACION, LEVANTAMIENTO DE INVENTARIOS, AT MACENAMIENTO ¥ APLICACION DE
FROTOCOLOS DE ELIVINACION ¥ TRANSFERENCIAS DOCTMENTALES
APORTES DE SECURIDAD SOCTAL
EFS ARL PENSION

COMPENSAREPRS.

SEGUR.0S POSITIVA

COLPEMSIONER

NUMERO DE PLANILLA

FERIODO COTIZADO

T1155787




DESARROLLOQ DEL INFORME

OBLIGACTON ESPECIFICA 1

Beobrr la documentacion a intervemr, verificando madiants punteo cajas v carpetas enfrezadas para el proceso técnice.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS MEDIO DE VERIFICACTION ¥ SU UBICACTON FISICA ¥/0 VIRTUAL

Dhrrante el peniodo del 1 de abnl al 30 de abril de 2026 no se realizo esta
obhizacion.

MNA

OBLIGACTON ESPECIFICA Z

Fealizar la mtervencién de 8 metros lineales de la decomentacién, aplicands la metedologia prevista para lz orgamzacion mediants la elasificacion de la misma da
zcuerdo con los principios archivisticos de procedencia y orden criginal, depuracion, ]Jmpl&za, retiro de material metilico, identificacicn de material afectado por
hicdeterioro, revisidn, foliacidn, identificacién de lz= unidades documentales ¥ cajas, almacenamisnto respectivo de la documentacién producidz per la
dependencia v elaboracion dal imrentario documental en el formato establecido por la Direccidn Administrativa de la SDG.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS MEDIO DE VERIFICACION Y S5U UBICACTON FISICA Y/0 VIRTUAL

Ze realize la revizicn de 2 cajas de expedientes de la Inspeccion 10D dal afie
2018 v ago 2022 con auto de archive defimtive venficando los datos del
querellado, querellante, identificacion, Arhieulo v demas datos.

-Sa realizo la correceion respectiva tanfo en el formato de Indice masstro come

&l formato dal FUID. Wer evidencias
-ze realizo la comreccion de las hojas de combrol de comparendes para la
transfarancia al archivo central.

OBLIGACTION ESPECIFICA 3

Elaborar 2] plan de frabajo en conunto con el suparvisor del contrato pactando sesim lo establerido en los planes de aceion da la dependenciz una meta adecuzadz a
lzs necesidadas de la enfidad v zarantizando que el proceso se cumpla de manerz 1dénea.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS MEDIO DE VERIFICACTION ¥ SU UBICACTON FISICA ¥/0 VIRTUAL

Dhrante el peniodo del 1 de abnl al 30 de abril de 2026 no se realizo esta
oblizacion.

NA

OBLIGACTON ESPECIFICA 4

Prozentar mmformes mensuales de anance en o] que 22 deseniba 12 fotalidad de la docmentacion imtervemdz los procesos efectuzdos, ol resultzde zewmilade v el
faltante para curnplir 1a meta.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS MEDIO DE VERIFICACTION ¥ SU UBICACTON FISICA ¥/0 VIRTUAL

Dhrante el peniodo del 1 de abnl al 30 de abril de 2026 no se realizo esta
oblizacion.

NA

OBLIGACTON ESPECIFICA £

Las demas oblizacionss gue sean asignadas por la Lider da (Geshon Documental v de acuerdo con el objeto dal contrato.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS MEDIO DE VERIFICACTON ¥ SU UBICACTON FISICA Y/O VIRTUAL

-Asistoncia 3 regmion virtual sobre al cmidado dal apua mediante Nherosoft
Teams el 25 de marze da= 2026.

-32 anmexan pantallazos del aplicative OBEFEQ lo cual ss svidencia que ze | Ver evidencias
borraron los informados que se radican a diano. Por la cual se encoentra las
bandsjas en ceros.



https://gobiernobogota-my.sharepoint.com/personal/gestiondocumental_engativa_gobiernobogota_gov_co/_layouts/15/onedrive.aspx?id=%2Fpersonal%2Fgestiondocumental%5Fengativa%5Fgobiernobogota%5Fgov%5Fco%2FDocuments%2FCUENTAS%202026%2FABRIL%202026%2FCPS%20125%2D2026%20ANA%20BEATRIZ%20MELO%20ESPITIA&viewid=e6070a82%2Df778%2D4fab%2Da6ab%2D12c7b18d90e2
https://gobiernobogota-my.sharepoint.com/personal/gestiondocumental_engativa_gobiernobogota_gov_co/_layouts/15/onedrive.aspx?id=%2Fpersonal%2Fgestiondocumental%5Fengativa%5Fgobiernobogota%5Fgov%5Fco%2FDocuments%2FCUENTAS%202026%2FABRIL%202026%2FCPS%20125%2D2026%20ANA%20BEATRIZ%20MELO%20ESPITIA&viewid=e6070a82%2Df778%2D4fab%2Da6ab%2D12c7b18d90e2

FIRAAS

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con
las oblizaciones dermadas del contrate ¥ que las actividades mencionadas an
gl prezente mforme corresponden a las lzbores efectivaments desarrolladas
gl periodo mdicado, declarando que seré responsable por la= affraciones
contenidas en el presente documeanto, que sirve como soporte para certificar
el cumplimiento del objeto del contrato

Adicionalmente, conforme a lo establacido en la mumita del Contrato de
Prastacién de Servicics, presento la plarilla dal mes anterior al Sistema de
Seguridad Social de periodo cotizade comespondiente para los fines
pertinentes dal presente paso.

Por lo anterior, manifieste que cu::‘n:E::-rm.e al Decrato 1273 da 20138 del
Gobierno Marional, el cuzl establace que “.. los trabajadores indepeandisntes
podran realizar el pazo de sus aportes al Sisteran da Zegundad Social
Intesral mes vencide...”, no me acoje 2 los beneficios trbutarios derivados
de dicha disposicion.

CONTEATISTA

06052026 16:01:33 Firmado electronicamante

NOMBERE: ANA BEATRIZ MELO ESPITIA
CEDULA: 5213185945

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/Q INTERVENTOR:Una ves
verificado loz soportes allepades por el contratista mamifiesto que ellz
confratista ha cumplide a la facha con las oblizacionss sstablecidas an el
contrato.

Asi mizme, certified el cumpliriento de los aportes al Sistema de Seguridad
Socizl Interral (sahud, pensidn v resgos laborales) por parte del contratista,
en los térmmos establecidos en el Pardzrafi 1 del arhcul:- 23 de la Ley 1150
de 2007 v el articule 244 de la Lay 1935 de 2019. Cabe sefialar que,
tratindose da persomas naturales no es oblipatorio ol paso de los zportes
parafiscales relativos al SEMA, ICEF v Cajas de Compensacidn Familiar,
por lo que dicha verificacién se limita al cumplimiento de los apm‘hes al
sistema de semundad social mchudos los comespondientss 2 la ARL
(Administradora de Riesgos Laborales), cuando aplique.

SUPERVISOR

08052026 02:38:40 Firmado electrinicamante

A4

NOMBEE: VICTOR HUGO HUERTAS PRADA
CARGO: ALCALDE LOCAL

APOYO ALA SUPERVISION

07/05/2026 10:08:50 Firmado electronicamsante

A4

NOMBEE: DIANA CAROLINAPEREZ
CARGO: FROFESIONAL, CONTRATISTA




‘ﬁ RELACION DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS
SECRETARA DE VIGENTES CON OTRAS ENTIDADES ESTATALES APLICACION DEL

BOGOT. GOBIERNO  anT 17 DEL DECRETO 189 DE 2020

Bogota D.C., 30 de abril de 2026

Sefiores:
SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO

Asunto: Declaracion juramentada - Relacion de contratos de prestacion de servicios vigentes con otras entidades estatales. Articulo 17

Decreto 189 de 2020

o, ANA BEATRIZ MELO ESPITIA |, identificado(a) con cédula de ciudadania ndmerp 52318945, me permito informar que actualmente
Sl X MO __ | me encuentro ejecutando contratos de prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestion, con ofras entidades

estatales
. NUMERO DE PLAZO DE VALOR TOTAL FECHA INICIO FECHA
ENTIDAD PUBLICA . .
CONTRATO EJECUCION CONTRATO CONTRATO TERMINACION
ALCALDIA LOCAL DE
303-2026 2 MESES $23.200.000 04-02-2026 03-10-2026
FPUENTE ARANDA

El presente documento se diligencia y firma bajo gravedad de juramento, el 30 de abril de 2026

27/04/2026 19:28:02 Firmado electronicamente

=7

Ana Beatriz Melo Espitia

C.C. 52318945

Celular: 3112879640

Direccion: calle 23 A No. 111 A-33

Correo electronico: Ana.melo@gobiernobogota.gov.co

Codigo: GCO-CGI-F156
Version: 01

Vigencia desde: 01 de febrero de 2021

CASO HOLA: 152085
Fagina 1 de 1




ok SECRETARA DF CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL CONTRATISTA
BOGOT/\ | cosicrno y
Declaracion Juramentada

Numero de Contrato 125 de 2026

Yo Ana Beatriz Melo Espitia | identificado con cédula de ciudadania Neo. 52318945,

INFORMACION PERSONAL SIINO
Sov Penzionado MO
Devolucion de saldos {No estoy obligado a cotizar pension) MO
Soy Declarante de Renta afio 2023 MO

Para efectos de la aplicacidn de la tabla de retencion en la foente de qué trata el articulo 383 Paragrafo 4 del articulo 1.2.4.1.17 del
Decreto 1625 de 2016.

Haré uso de costos vy deducciones asociadas a los pagos o abonos en cuenta por concepto de HONORARIOS; o por compensaciones
por SERVICIOS PERSONALES.

NO

Aszi mismo, en cumplimiento del Decreto Nacional No. 1070 del 28 de Mayo de 2013, Articulo 2 "Depuracién de la base del cdleulo de la
retencion en la foente™ y el Decreto 099 de enero 235 de 2013, mediante el cual ze reglamentd lo ordenado en el articulo 383 del Estatuto
Tributario, estableciendo que l1a tabla de retencion establecida en la mencicnada norma se podra aplicar a toda persona natural, segin lo estipulado
en el articulo 329 del Estatuto Tributario, modificado por la Ley 1810 de 2016.

De acuerdo con lo anterior, CERTIFICO QUE: (Seleccione con X para cada concepto que le aplique v anexe el soporte segin corresponda):

DEPURACION CALCULO DE RENTA SIINO
S0y responsable del Impuesto a las ventas - TVA? NO
Anexar But v certificacion de antorizacion de numeracion de facturacion electronica.
;(Hago aportes a cuenta AFC - Ahorro fomento para la construceion? NO
Anexar soporte de pago de aporte mensual
;A la fecha del prezente efectio aportes VOLUNTARIOS a pension? NO
Anexar soporte de pago de aporte mensnal
i Aporto certificacion de pago de interezes en préstamos de vivienda del afio inmediatamente anterior? NO
Anexar certificacion en la primera cuenta
Certificacion pagos a medicina prepagada y/o Planes Adicionales de Salud valor pagado afio: 2024 NO
Anexar certificacion en la primera coenta
Certifico que tengo dependientes, de acuerdo con los requisitos exigidos en el pardgrafo 2 del articulo 387 del E.T. v lo reglamentado
en el paragrafo 3 del articulo 2 del Decreto 099 de 2013, base retencion (10%) de los ingresos brutos v hasta maximos de 32 UVT MO
Anexar formato geo-gei-f137 v sus soportes

Se expide v firma a 30 de abril de 2026

27M04/2026 19:28:06 Firmado electronicamente

=

Ana Beatriz Melo Espitia

C.C, 521318945

Celular: 3112879640

Direccion: calle 23 A No. 111 A- 33

T neran alarteanisn: Ana maln@aenhicrmnhamnta oo cn




