9/6/26, 0:47 Informe cuentas devueltas

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secretaria

Movilidad

LA SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD

PROCESO GESTION FINANCIERA

CERTIFICADO DE SUPERVISON O INTERVENTORIA

PA03-PR09-F11

CONTRATO DE SERVICIOS:2026564

DEPENDENCIA: Subdireccién de Gestién en via
CONTRATISTA: MURCIA MURCIA KAREN LUCIA
IDENTIFICACION: 1192906053

PERIODO CERTIFICADO: Desde 1/05/2026 hasta 31/05/2026
SUSPENSION DE CONTRATO: () dias, del: al

VALOR HONORARIOS Y/O SERVICIOS: Dos millones setecientos once mil cien ($ 2.711.100) pesos M/CTE.

El suscrito Supervisor / Interventor certifica que el contratista cumplié a cabalidad con las obligaciones, en los términos y tiempo pactados, las cuales se verificaron y
avalaron por el periodo certificado, conforme a las condiciones de pago, asi como, se constataron los pagos efectuados por el contratista para Salud, Pension y/o Fondo
de Solidaridad, contra los recibos originales, para proveedores la certificacion expedida por el representante legal o revisor fiscal o contador de la empresa, los cuales
se presentaron de acuerdo con lo establecido en la Ley 789/2002 y Decreto 1703/02. Por lo tanto autorizo el pago por valor de: Dos millones setecientos once mil cien
($ 2.711.100) pesos M/CTE.

La presente certificacion se expide en Bogota D.C., a los 31/05/2026
Firmado y aprobado digitalmente por:
DIEGO FERNANDO LOMBANA JEREZ

79726173

Supervisor Contrato
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CONTRATO DE SERVICIOS:2026564
DEPENDENCIA: Subdireccion de Gestion en via
CONTRATISTA: MURCIA MURCIA KAREN LUCIA

IDENTIFICACION: 1192906053

Informe cuentas devueltas

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secretaria

Movilidad

LA SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD

PROCESO GESTION FINANCIERA

INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA

PERIODO CERTIFICADO: Desde 1/05/2026 hasta 31/05/2026

SUSPENSION DE CONTRATO () dias, del al

VALOR HONORARIOS Y/O SERVICIOS: Dos millones setecientos once mil cien ($ 2.711.100) pesos M/CTE.

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAR SERVICIOS ASISTENCIALES REALIZANDO LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS Y ADMINISTRATIVAS NECESARIAS PARA LA OPERACION EN CAMPO DEL
PROYECTO AL COLEGIO EN BICI Y LA EJECUCION E IMPLEMENTACION DE LAS POLITICAS PLANES PROGRAMAS Y PROYECTOS A CARGO DE LA SUBDIRECCION DE GESTION EN

VIAIIIIII augunaananunEnnnnnnnag

ACTIVIDADES DEL CONTRATO:

PA03-PR09-F12

# Actividad Observaciones por Actividad
Brindar apoyo de acuerdo a la necesidad del Las actividades se desarrollaron conforme a las
servicio a las actividades de indole operativo ngces@ades del programa y siguiendo las
para llevar a cabo la planeacion y puesta en directrices de la encargada zonal, dentro de los
marcha de las rutas de confianza y plazos previstos. Este acompafiamiento permitio
1 cicloexpediciones programadas para el buen fortalecgr la planeacion y ejecucion de las Rutas
funcionamiento de Al Colegio en Bici del de Confianza, asegurando el adecuado -
Programa Nifias y Nifios Primero y las demas funcionamiento del programa Al Colegio en Bici.
que requiera la Secretaria Distrital de Movilidad. El |nforrr_1e correspondiente fue elaborado y
compartido oportunamente en el grupo zonal.
Cumplir con el diligenciamiento correcto de la Se.cumplié.c':on el diligenciamiento correcto d.?
informacién en los formatos y documentacién la informacién en los formatos y documentacién
2 del proyecto, asi mismo, brindar la informacion ?neflo’::;?g';gt:'n':‘zgzigo’ ze:r::‘:: Izra la
necesaria y oportuna para la actualizacién de las actualizacién de las bagespde datog
bases de datos relacionadas con el componente . ‘.
de operacion en via de Al Colegio en Bici relacionadas con el componente de operacion
) en via del programa Al Colegio en Bici.
Se garantizé6 la comunicaciéon movil con la
comunidad educativa y los integrantes del
equipo, de manera asertiva y respetuosa.
Asegurar la comunicacién via mévil con la Asimismo, se realizaron reuniones locales para
comunidad educativa y demas integrantes del mantener informado al equipo sobre novedades
3 equipo, de manera asertiva y velando por el y responsabilidades admlnlst_r,atlvas y de
buen trato hacia los demas actores de Al campo. Este proceso favorecié un trato
Colegio en Bici adecuado hacia todos los actores del programa
) Al Colegio en Bici, fortalecié la coordinacion
interna y aseguré un flujo oportuno de
informacion para el desarrollo de las
actividades.
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Se realizaron e implementaron actividades
Coadyuvar y contribuir en la implementacion de pedagogllcgls que generaron espacios de
actividades pedagégicas que se consideren reconocnmu::‘nto con los estudiantes en torno a

4 necesarias en temas de seguridad vial, comportamlentos seguros en la Ruta de
ciudadana y habitos sostenibles a los Copflanza. En estos espacios se repasaron las
beneficiarios de Al Colegio en Bici. senale_s que deben apllcqrse alo Iargg del

recorrido, el respeto hacia los compaiieros y los

docentes encargados.

Se asistio a las reuniones establecidas con la

comunidad educativa, en este caso con el
Asistir a las reuniones con acudientes, enla_ce del Co_le_gjo Tib_a’bu_yes Univ_ersal, para
estudiantes y comunidad educativa para realizar reallz.ar la revision periodica de I_a informacién
las convocatorias, acuerdos y actividades relacionada con Ia_Ruta de Confianza. I_Entre los

5 necesarias, con el fin de garantizar el desarrollo temas. tratados se mcluyeron Ios. cambios de
de la operacién en via y dar cumplimiento a !‘lorarlos, las actas .de acmdeptahdad, los
metas de beneficiarios y viajes de Al Colegio en ingresos y devoluciones reallzado&_‘, durante el
Bici. mes, entre otros aspe_ctos_, con el fln de

mantener una comunicacion efectiva que
garantice el buen desarrollo de la Ruta de
Confianza.
Recibir la bicicleta para uso exclusivo en el
desarrollo de las actividades contractuales, en
la fecha establecida por la entidad y conforme al |Durante el mes en ejecucién se operé con la
procedimiento establecido. Al finalizar el bicicleta institucional registrada con el serial
contrato o cuando la entidad lo requiera, el ACT120 SDM120, la cual fue entregada en
contratista debera entregar la bicicleta en meses anteriores por la entidad. Una vez se

6 optimas condiciones, dentro de un plazo solicite la devolucién de la bicicleta por parte de
maximo de cinco (5) dias habiles, siguiendo la entidad, se hara el reintegro de este elemento
igualmente el procedimiento establecido. En en los tiempos establecidos por parte de ésta,
caso de hurto, pérdida o dafio del elemento, el |bien sea por finalizaciéon del contrato o cuando
contratista debera conocer y cumplir el se requiera.
protocolo e instructivo vigente de la entidad
sobre la gestion de estos eventos.

Mantener un cuidado responsable y permanente |Se aseguré un cuidado constante y responsable
sobre la bicicleta suministrada por la entidad, [de la bicicleta entregada por la entidad,

7 realizando el alistamiento, aseo y los ajustes efectuando el alistamiento, la limpieza y los
necesarios para garantizar su éptimo ajustes necesarios para garantizar su adecuado
funcionamiento, segun el protocolo establecido [funcionamiento, conforme al protocolo
por la entidad. establecido.

Diligenciar el formulario preoperacional y post- Se diligencial:on los formul.arios preopera.cional
operacional establecido por la entidad en los y postgperacmnal es!abIeCIdos por Ia_ er_1t|dad,

8 tiempos y requerimientos definidos, con el fin curpp_llendo con los tiempos y [‘equerlmlentos
de garantizar el buen uso de la bicicleta y el deflnld_o§. Con ello se garantizo6 el uso adecuado
correcto desarrollo de la operacion. de la bl_qlcleta y el correcto desarrollo de la

operacion.

Se garantizo6 el cumplimiento de los

procedimientos y protocolos establecidos para
Dar cumplimiento a lo establecido en los Ia_ o_peracién en via del programa Al Colegio en

9 procedimientos y protocolos de la operacién en Bicl. L?s acciones se IIe_varon a cabo conforme

via de Al Colegio en Bici. a las dlrec_trlces_ !nstltucmnal_es., asegurando la
correcta ejecucioén de las actividades, la
seguridad de los beneficiarios y la eficiencia del
servicio.

Cumplir las normas vigentes de transito Se cumpli6 con Ias.norrr!as yigentes de transito

terrestre y de convivencia con la ciudadania terrestre y de convivencia ciudadana, tanto en

tanto en las rutas de confianza, como en los La:SR;t::nﬂzrﬁg:f::nlz‘:ggg'so ear;alc:: restacion

desplazamientos necesarios para la prestacion del zervicio Se hizoqes ecialpénfasispen el uso

10 del servicio; se hace especial hincapié en el uso del casco y.demés elen?entos de seguridad
del casco y todos los elementos de seguridad establecidos en el Codigo Nacional de Transito
establecidos en el Cédigo Nacional de Transito Terrestre (Ley 769 de 20%2) asi como en la
Terrestre, Ley 769 de 2002, asi como cumplir b . 3(; las indi .’ d
con las indicaciones de comunicacién en la via |2°S€fvancia de 1as Indicaciones de .
establecidas en dicha Ley. comunicacion en la via contempladas en dicha

normativa.
Portar, utilizar y mantener en excelente estado
los equipos, prendas de imagen institucional y |Las prendas de imagen institucional y los
los elementos de proteccion personal y bicicleta |elementos de proteccion personal fueron
que le sean entregados por la Secretaria Distrital|utilizados de manera adecuada, completa y

1 de Movilidad para la prestacion del servicio, pulcra, conservandolos en buen estado y en
utilizdndolos exclusivamente en las actividades |concordancia con lo establecido en el manual
programadas, en caso de no entregarse normativo. Esto aseguré una presentacion
elementos de imagen institucional utilizar apropiada y fortalecié la imagen institucional
prendas y elementos del color y/o uso similar |durante el desarrollo de las labores de campo.
acorde a la imagen institucional.

En el periodo ejecutado no se presenta ninguna
Reportar al supervisor cualquier novedad que |novedad que impida la normal ejecucion del
impida la normal ejecucién de las actividades |contrato. Razén por la cual no se notifica al

12 respetando los tiempos establecidos por la supervisor del contrato alguna solicitud en
entidad de manera que se permita la revision, relacion a esto. Cabe aclarar que de presentarse
aprobacion y suscripcion del tramite que sea algun tipo de novedad sera notificado al
necesario. supervisor en los tiempos y parametros

establecidos.

Entre las actividades de apoyo requeridas se

verificé y diligencio el formulario de puntos
Apoyar a la Subdirecciéon de Gestiéon en Via en criticqs, anexando informacic’ml sobre aquellos
las demas actividades requeridas que el espacios que rep.re_sentan un riesgo para la Ruta

13 supervisor del contrato le asigne y que guarden de Confllan.za. A5|m|sm.o, se realizo el
relacion con la misionalidad de la Secretaria reconOCImlgni_:o de varios parques cercanos,
Distrital de Movilidad. con el proposito de programar futuras

cicloexpediciones a dichos lugares, orientadas a
desarrollar actividades de refuerzo con los
estudiantes de las rutas de confianza.

La presente certificacién se expide en Bogota D.C., a los 31/05/2026
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Firmado y aprobado digitalmente por:
DIEGO FERNANDO LOMBANA JEREZ
79726173

Supervisor Contrato

R BOGOT/\
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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 NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
EXONERADO PAGO 1 0
cc 1192906053 KAREN LUCIA MURCIA MURCIA Calle 131#108-04 3878092 karenmurciam2000@gmail.com PARAFISCALES Y 81778307 08/05/2026
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNIcA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-04 2026-04 1 $0 $499.100
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPSO008 Compensar EPS 860066942-7 218.900 0 0 0 0 0 0 218.900 1
TOTALES PENSION
Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - G Valor Mora Valor Mora No.
Codlunlein Diildie har Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (wiE Cotizacion FSP VELEl &P Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 280.200 0 0 0 0 0 0 280.200 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo 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. Autorizaciéon Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
G - . A No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud il 218.900 218.900
0 [ 0 [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 280.200 280.200
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
) [ [) [ 0 [ ) [ 0 ccF ) ) [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 499.100 499.100

i /%mo/. M

1.192.906.053

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DE LA PLANILLA

DATOS DEL APORTANTE
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO) PLANILLA (DIAIMES/ANO) EMPLEADOS uPC
. i EXONERADO PAGO 1 0
cc 1192906053 KAREN LUCIA MURCIA MURCIA Calle 131#108-04 3878092 karenmurciam2000@gmail.com PARAFISCALES Y 81778307 08/05/2026
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL coODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-04 2026-04 | $0 $499.100
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CccF PARAFISCALES
0|8l 3 Fondo B
Tipoy HEEEE g ; Fondo a a d -
No. | Namero de Apellidos y Nombres. HHHEHBHEEEEEEEEEEBE E E s 8 | cotizacién Voluntarlo | Voluntario | pensional | pensional de | cod. Eps | 1B8C EPS g [ouzacion /] Cod- | carL | & [ £ | cotizacion | 0490 | isc ccr 8 Anorte | IBC otioe) [ Abories| aporte S iAnorte S kAporte
Identificacion HEAHHE & @ P subsistencia s o p
] 8 solidaridad H
8 5
1| 11006053 | MURCIA MURCIA KAREN LUCIA ™ [-3-| 0 N 2514 | 1.750.905 [ 30| 280.200 0 0 0 0 EPS008 | 1.750.905. 30|~ 218.900 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

(d

1.192.906.053

el .

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




