DATOS DEL INFORME

- N° DEL
FECHA DE PRESENTACION 30/05/2026 CONTRATO 2026-0004
PERIODO DEL INFORME Desde 01/05/2026 Hasta 30/05/2026

SUPERVISOR DE CONTRATO

DAVID RICARDO SANCHEZ LOZANO

OBJETO

0213 - PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA
APOYAR EN LA ORIENTACION, ATENCION Y ASISTENCIA DE
LAS PETICIONES REALIZADAS POR LOS CIUDADANOS A
TRAVES DE LOS DIFERENTES CANALES DE COMUNICACION,
META:8 COM:T.H.

En condicion de contratista presento informe mensual de actividades, de acuerdo a las
obligaciones especificas del contrato relacionado en el asunto suscrito con la Personeria de

Bogota, asi:

1 OBLIGACIONES ESPECIFICAS

OBLIGACIONES

ACTIVIDADES
REALIZADAS

Apoyar los servicios de orientacion y
asistencia que la Personeria de Bogota
ofrece a las personas a través de los
diferentes canales de comunicacion, de
conformidad con los lineamientos
institucionales y la normatividad vigente, en
la sede establecida por el supervisor.

Apoyé en la orientacion y asistencia juridica a (34)
ciudadano(s) que requirieron la atencion en los puntos de
la Direccibn para la asistencia en Asuntos
Jurisdiccionales en el mes de mayo. Se realiz6 el
respectivo registro en aplicativo SINPROC:

4588944; 4591478; 4601140; 4600778; 4596340;
4599667; 4588999; 4588606; 4583971, 4600816;
4585539; 4600028; 4584154; 4588548; 4596280;
4601223; 4599842; 4601278; 4599934; 4600994;
4587037; 4597213; 4588572; 4591490; 4600952;
4586629; 4601257; 4596476; 4600984; 4601181,

4601133, 4599485; 4590052; 4589991.

Apoyar las actividades extramurales en
garantia de derechos, de acuerdo con el plan
de trabajo acordado con el supervisor de
contrato.

La obligacién no fue solicitada por el supervisor durante
el periodo.

Apoyar las actividades de seguimiento que
la delegada realice con ocasion del respeto
de los Derechos Humanos en el distrito
capital.

La obligacién no fue solicitada por el supervisor durante
el periodo.

Apoyar en la elaboracion o proyeccion de
documentos que sean requeridos para la
respuesta a las peticiones escritas, asi como
realizar todos los tramites inherentes a la
gestion de los requerimientos ciudadanos.

Se realiz6 apoyo en la elaboracion de (13) tutelas, (5)
desacatos y (0) impugnaciones, las cuales fueron
solicitadas por los ciudadanos en puntos de atencion y
mediante aplicativo de la Direccion para la asistencia en
Asuntos Jurisdiccionales en el mes de mayo, realizando
el debido registré en el SINPROC.

TUTELAS (13).

4583867; 4585488; 4585884; 4585950, 4586474;
4586905, 4587630; 4588030; 4588742; 4589982;
4592476; 4592860; 4596576.

DESACATOS (5).

4584081; 4591587; 4592681; 4597319 y 4597370.

IMPUGNACIONES (0).

¥



Apoyar las actividades inherentes a la
ejecucion de las metas del Plan Operativo
Anual POA, PEIl y PMR, de conformidad con
el plan de trabajo y sede establecido por el
supervisor del contrato.

Se apoyé en el mes de mayo, en las actividades
inherentes a la ejecucion de metas del plan operativo
anual de conformidad con el plan de trabajo y sede
establecido por el supervisor del contrato.

Registrar en los aplicativos de la Personeria
de Bogotd D.C. todas las actividades
realizadas de conformidad con los
lineamientos institucionales y presentar los
informes que le sean solicitados por el
supervisor.

Se registré en los aplicativos de la personeria de Bogot4,
todas las actividades realizadas, de acuerdo a los
lineamientos institucionales, con sus respectivos
informes.

OBLIGACIONES GENERALES

Asistir a las reuniones y actividades relativas
al objeto del presente contrato a las que sea
convocado por la Personeria y /o por el
Supervisor del contrato.

¢ la obligacion no fue solicitada por el supervisor durante
el periodo.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones,
frente al Sistema de Seguridad Social
Integral, de conformidad con lo establecido
en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 y
articulo 6 Ley 1562 de 2012 por cuanto el
cumplimiento de esta obligacién es requisito
indispensable para la realizacion de
cualquier pago.

MARZO
PLANILLA N° 6017118188
Fecha de pago: 25/05/2026

4. VALOR A COBRAR:

LA SUMA DE: TRES MILLONES NOVECIENTOS MIL
M/CTE ($3.900.000).

Favor consignar en la cuenta de ahorros No.
15487033313 de Bancolombia. -

En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el dia 30 de mayo 2026.

ALIX ADRIANA GALINDO HERNANDEZ




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Z Bancolombia
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1010226364 | | NUMERO PLANILLA: 6017118188  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ALIX ADRIANA GALINDO HERNANDEZ | | pER|ODO COTIZACION OTROS MES abril ANO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ARO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || Dias DE MORA. 5
DIRECCION: CRA73H59B 18 SUR  TELEFONO: 1111111 11 EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/05/25 NUMERO AUTORIZACION: 335039412
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
| TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA } APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 546.400 $0 $0 $0 $0 $2.400 $0 $ 546.400 $2.400 $ 548.800
SUBTOTALES: $ 546.400 $2.400 $ 548.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
; COTIZANTES NUMERO NUMERO ; VALOR ; VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $0 $0 $0 $ 426.900 $0 $1.900 $0 $ 426.900 $1.900 $0 $ 428.800
SUBTOTALES: $ 426.900 $1.900 $0 $ 428.800
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTzaEs INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A ", $0 $0 $0 $17.900 $17.900 $ 100 $0 $18.000
SUBTOTALES: $17.900 $ 100 $0 $ 18.000

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % 2 % < Oo|lFjWwwolax a | =|z| 2| w| < O o k| a 5 FSP [PORTES INDICADOR 5 S CENTRO 3
N° : NOMBRES i s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = I |35 0| %) ’ VOLUNTARIOS TOTAL O .. |VALOR| TOTAL ) TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|[COTIZANTE| BASICO [SALARIO S\ |FFFFO 3| 3| | 0| 2| 3 S | > | = |
9 i i g ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA APORTE ADMIN ® IBC |COTIZACION ADRES| APORTE ADMIN ® IBC DE APORTE %: ADMIN APORTEAPORTEIAPORTEAPORTEAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 [cC GALINDO  [NDEPENDIE $3.414.568 NO 230301- |30 $ $546.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 546.400EPS008- 30 $ $ 426.900 $0 $426.90014-23- 30 $ 1841201 |$17.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1010226364 \EANANDEZATE PORVENIR| | 3.414.568 COMPENS| | 3.414.568 POSITIVA 3.414.568
IADRIANA  PRESTACION AR COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A

TOTAL PAGADQO: $ 995.600
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