INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR
DEL CONTRATO

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, NI GUARDIANES, (QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN)

INFORME No.

05
FECHA DEL INFORME
22-05-26

1. INFORMACION GENERAL

No. DEL CONTRATO

MPX-CPS-2026059

NOMBRE DEL CONTRATISTA

MILENA JOHANNA MARTINEZ AMARIS

NUMERO DE IDENTIFICACION

1.018.451.264

PLAZO DE EJECUCION

3 MESES Y 45 DIAS

VALOR

8.100.000 + 1.350.000

FECHA ACTA DE INICIO

29 DE ENERO DE 2026

FECHA DE TERMINACION

31 DE MARZO DE 2026

ADICION Y/O PRORROGA Sl
SUSPENSIONES NO APLICA
VALOR HONORARIOS MENSUAL 2.700.000

PERIODO DE ACTIVIDADES DE ESTE INFORME

01-05-26 — 15-05-26

OBJETO DEL CONTRATO

“‘PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL
CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS MISIONALES
Y/O METAS DE LA DIRECCION DE MEDIO
AMBIENTE Y GESTION DEL RIESGO DE
DESASTRES”
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2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

Enunciar cada una de las obligaciones especificas establecidas en el contrato y describir las actividades realizadas
en el periodo para el cumplimiento de la misma, asi como enunciar las evidencias y su ubicacion (actas,
documentos, planillas, listados, etc.).

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESCRIPCION DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES

Organizacion para desarrollar campafias con el grupo
de recicladores del Municipio de Mompox y asi mismo
ejecutar campafias de manejo de residuos sélidos y
educacion ambiental en la comunidad.

Obligacién 1: Brindar apoyo en el seguimiento e
implementacion de los mecanismos de manejo
ambiental dispuestos por la Direccién.

Obligacién 2: Apoyar en campo a la Direccion en las Acompafamiento en las campafias de limpieza en
actividades de mitigacion de riesgo y dafio ambiental. diferentes zonas del Municipio de Mompox.
Obligacion 3: Las demas actividades que sean Atendi solicitudes de apoyo para evaluar actividades
requeridas por parte de la alcaldia a través del agricolas que afectaban a la comunidad.

supervisor del contrato en cumplimiento de su objeto

contractual.

Hiera, Hailhoay &

MILENA JOHANNA MARTINEZ AMARIS HUGO SEWHONOJOSA FONSECA
CONTRATISTA SUPERVISOR
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ANEXOS.
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3. ANEXOS

Para la entrega del informe correspondiente al dltimo periodo de actividades; es indispensable anexar
adicionalmente: Planillas de pago Seguridad Social, RUT, Cuenta Bancaria, Documento cuenta de cobro.
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CUENTA DE COBRO N2 04
FECHA:

22-05-2026

ALCALDIA DISTRITAL DE MOMPOX-BOLIVAR
NIT.890480643-3

DEBE A:
MILENA JOHANNA MARTINEZ AMARIS 1.018.451.624

LA SUMA DE:

MillOn, trecientos cincuenta mil pesos ($1.350.000)

POR CONCEPTO DE:

“PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS MISIONALES Y/O METAS
DE LA DIRECCION DE MEDIO AMBIENTE Y GESTION DEL RIESGO DE DESASTRE”
No. DELCONTRATO
MPX-CPS-2026059

Ml\-er\a\ Hauwtiner
dorsaniteq

Milena Johanna Martinez Amaris
C.C.1.018.451.264 D.C
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

212489984(802

0) 00001

141229492233

4122949223 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

1018 45 1 2 6 4| g |mpuesosdecCaragena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién — N/ v
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1018451264
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento —_-IE Eiudad/M:Ecipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 | Bogotd, D.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre /7 W% 34:-Cti0s nombres
MARTINEZ AMARIS MILENA JOHANNA
35. Razén social N I
36. Nombre comercial AN 37 Sigio——
NN
LBICACION
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal NN /S
SANTA MONICA SEC LA PLAZUELACL 26 72 155TO 1 P& AP, 703
42. Correo electrénico mjma29@hotmail.com AN S
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 314216 8 3 0 4|45.Teléfono 2
AN CLASIFICACION
Actividad-econémica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda;a_— Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
loosaflzo130201| ~{ N | | | |

Responsabilidades,

Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12

53. Codigo |4 9| | | | _J_'J__J_J | | | |

13 14 15 16 17 18 19 20 21

22

23

24 25 26

49 - No responsable de IVA

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

SI|:| NO

59. Anexos

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha | 2026-01-15 / 01:08:47PM |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

MARTINEZ AMARIS MILENA JOHANNA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 20-05-2026 10:06:00AM




R e MCHRA  BANCOLOMBIA S.A Establecimisnto Bancaria.

VIGILADO

Certificacion
Bancaria

Miércoles, 20 de mayo de 2026

A guien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que MILENA JOHANA MARTINEZ AMARIS
identificado(a) con CC 1018451264, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura

Producto No. Producto a3aa-mm-dd Estado

CUENTA AHORROS 84148202850 2009-02-21 Activo e

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes nimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del pais: 01800 09 12345.Sucursales telefonicas en el exterior: Espafia(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

C.H )

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electronico. En caso de recibir alguno,
reportelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com.co




‘_ aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF
CC 1018451264 MARTINEZ AMARIS MILENA JOHANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 2 # 14-135 MOMPOS-BOLIVAR 3142168304 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-04 2026-04 260396077 9503888035 | 2026/05/19 2026/04/28 | BANCOLOMBIA 0 $508,300

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret p|corfvst/sin|ige |Ima| irl |vip[codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa [ Aporte [Dias IBC Aporte féﬁEerTSé’F Total Aportes
e

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,750,905  $280,200 $1,750,905  $218,900 $1,750,905 $508,300
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,750,905  $280,200) $1,750,905  $218,900) 50 $0 $1,750,905 $9,200) $0 $0 $508,300
Ciudad: MOMPOS Depto: BOLIVAR (1 Afiliados) $1,750,905|  $280,200 $1,750,905  $218,900) 50 $0 $1,750,905, $9,200 50 5 $508,300

1 |cc |1018451264 |MARTINEZ MILENA | | | | | | | | | | | | | | | | | 2514 | 30 | $1,750,905  $280,200[Es5c07] 30 | $1,750,905]  $218,900) 0 50| so| 14-11] 30 | $1,750,905] 0.5224 59,200 0 50l sof N $508,300
Total Afiliados( 1) $1,750,005|  $280,200] $1,750,005]  $218,900] 50 50 $1,750,905] $9,200 50 ) $508,300
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aportes
enlinea

Planilla Resumen

RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS

VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
COLPENSIONES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
ARL SURA

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
MUTUAL SER

TOTAL
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25-14

14-11

ESSCO7

900,336,004

890,903,790

806,008,394

7

5

7

$280,200
$280,200
$9,200
$9,200
$218,900
$218,900
$508,300

S0
$0
0
50
0
50

S0 $280,200
$0 $280,200
S0 $9,200
S0 $9,200
S0 $218,900
S0 $218,900
$0 $508,300



