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FORMATO CAUSACION CONTABLE

Cédigo: GCO-GCI-F148
Version: 03

Vigencia: 21 de diciembre de 2022
Caso HOLA: 282943

FONDO DE DESARROLLO LOCAL RAFAEL URIBE URIBE

ART 383

CONTRATO No. Prestacion de Servicios Profesionales 083-2026 FECHA: 31/07/2026
CONTRATISTA: LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO NIT.o C.C. | 1018469343
PERIODO: Del 1/06/2026 Al 30/06/2026
PAGO No. 6 Documento No. Cuenta cobro 6

Responsable IVA [] Pensionado [] Dependientes | Declarante de renta

PAGO CUENTACZ%NTABLE CUENTAS(I;?lNTABLE BASE % VALOR

VALOR BRUTO 51117901 5111790317 7.140.000
Retefuente Honorarios - 0,00% 0
Retefuente Servicios - 0,00% 0
Retefuente Rentas de Trabajo 24361502 2436150201 4.276.374 0,00% 0
Retefuente Compras
Retefuente C.O0.P
Reteiva 243627 - 0,00% 0
Reteica 243627 2436270100 6.256.468 0,966% 60.437
Contribucion Especial
Amortizaciéon Anticipos
Otros Ajustes de Reten. 0
TOTAL DESCUENTOS 60.437
NETO A PAGAR 240101 2401010100 7.079.563

5 ¢l uct o)
BETSABE RIVEROS HERNANDEZ
Contador ( E ) F.D.L RUU
Elaboré: Leidy Diaz - Contratista FDLRUU PLANILLA MES DEL INGRESO JUNIO

Aprobé:

Objeto del Contrato:

PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES EN EL AREA DE GESTION DEL DESARROLLO LOCAL DE LA ALCALDIA RAFAEL URIBE
URIBE EN TEMAS DE PLANEACION PARA LOGRAR EL CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION Y METAS DEL PLAN DE DESARROLLO
LOCAL DE LA LOCALIDAD DE RAFAEL URIBE URIBE.

Rubro Presupuesta:

0230117459920242775

OBSERVACIONES:

Se liquida segin Cettificado de Cumplimiento suscrito por el Supervisor y Supervisor de apoyo, autorizacion expresa del Ordenador del Gasto
(Alcalde Local) y cuenta radicada en el aplicativo Otfeo, remitida por el Profesional Especializado 222-24 de area de Gestion Administrativa y

Financiera.

Base para pago de salud, pensiéon y ARL

Aporte obligatorio para salud - 12,5%

Aporte obligatorio para pension - 16% (+) FSP

Aporte obligatorio ARL

TOTAL APORTES SALUD Y PENSION

2.856.000

357.000

456.960

69.572

883.532
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BOGOT, GOBIERNO PRESENTACION INFORME DE ACTIVIDADES
Y ANEXOS
Bogota D.C
Doctora

DIANA CAROLINA SANCHEZ CASTILLO
ALCALDESA LOCAL RAFAEL URIBE URIBE
CALLE 32 SUR 2362

Ciudad

Estimada supervisora,

De manera atenta envio el informe mensual de actividades No. 6 correspondiente a la ejecucién del Contrato
de Prestacion de Servicios No 083-2026 por un valor de $ 7.140.000 juntocon los soportes respectivos
para el periodo comprendido entreel ~ 1dejuniode 2026 al 30 de junio de 2026

Adicionalmente y conforme a lo establecido en la minuta del Contrato de Prestacién de Servicios, adjunto ala
presente la planilla de pago al Sistema de Seguridad Social Integral No. 92990658 correspondiente al mes de JUNIO
para los fines pertinentes del presente pago.

Cordialmente,

Wl

LUISA FERNANDX\ CORONADO CORONADO
1018469343
luferco06@gmail.com

Edificio Liévano

Calle 11 No.8-17 Coédigo: GCO-GCI-F201

Cddigo Postal: 111711 Versioén: 01

Tel. 3387000 - 3820660 Vigencia: 04 de noviembre de 2025

Informacion Linea 195 Caso HOLA: 421 ALEALILR L

OO OGN, [l
www.gobiernobogota.gov.co ldel



Bogota D.C 31 de julio de 2026

CUENTA DE COBRO N° 6

EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL RAFAEL URIBE URIBE
NIT 899.999.061- 9

DEBE A:
LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO
1018469343

LASUMADE: $ 7.140.000

POR CONCEPTO DE: Actividades realizadas en la ejecucion del contrato de prestacidn de servicios No 083-2026
durante el periodo comprendido entre:

1dejunio de 2026 al 30 de junio de 2026

Cadigo actividad econémica principal RUT: 8299
No soy responsable del Impuestos a las Ventas - IVA

CERTIFICO QUE: Para dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 18 de la ley 1122 de 2007, el articulo 50 de la
ley 789 de 2002y el articulo 02 de la ley 1562 del 2012, los documentos soporte del pago de los aportes obligatorios
al sistema de seguridad social corresponden a los ingresos provenientes del contrato materia del pago sujeto a
retencion (Decreto 2271/2009, concepto SDH 1195/2009), suscrito con el Fondo de Desarrollo Local de Rafael
Uribe Uribe, asi:

Mes de aporte: JUNIO Numero de planilla: 92990658
CONCEPTO ENTIDAD VALOR APORTE
ARL(Riesgos Laborales) PROTECCION 59.600
EPS(Aporte Salud Obligatoria) COMPENSAR 357.000
AFP(Aportes Pensiones Obligatorias PORVENIR 457.000

FAVOR CONSIGNAR EN LA CUENTA DE AHORROS 44811937531 DEL BANCOBANCOLOMBIA

Atentamente,

= AL u}i’@‘

LUISA FERNANDA ORQNADO CORONADO
1018469343
CL 17 SUR 2745
3223636521
luferco06@gmail.com




** SECRETARIA DE
BOGOT. GOBIERNO

INFORME DE ACTIVIDADES

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES No 6

PERIODO:

1 de junio de 2026 AL 30 de junio de 2026

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

CPS

(CEDENTE CUANDO APLIQUE)

No. CONTRATO Y FECHA 083-2026
NOMBRE DEL CONTRATISTA
NO APLICA
(CEDENTE CUANDO APLIQUE)
TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE
IDENTIFICACION NO APLICA

NOMBRE DEL CONTRATISTA

LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO

TIPO (C.C-NIT) Y NO. DE

IDENTIFICACION 1018469343
PLAZO INICIAL DE EJECUCION |6 MESES
VALOR INICIAL DEL CONTRATO | $ 42.840.000
VALOR DEL PERIODO DE COBRO [ $ 7.140.000
FECHA ACTA DE INICIO 19 de enero de 2026
PRORROGA! MESES
ADICION $ -
SUSPENSION
CESION NO APLICA
DISMINUCION DE PLAZO NO APLICA
REDUCCION DE VALOR NO APLICA

VALOR TOTAL DEL CONTRATO

$ 42.840.000

PLAZO TOTAL DEL CONTRATO

6 MESES

FECHA PREVISTA DE TERMINACION
(INCLUYENDO
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

18 de julio de 2026

PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES EN EL AREA DE GESTION DEL
DESARROLLO LOCAL DE LA ALCALDIA RAFAEL URIBE URIBE EN TEMAS DE
PLANEACION PARA LOGRAR EL CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION Y
METAS DEL PLAN DE DESARROLLO LOCAL DE LA LOCALIDAD DE RAFAEL
URIBE URIBE.

OBJETO DEL CONTRATO

Edificio Liévano

Calle 11 No. 8-17

Cédigo Postal: 111711 Cddigo: GCO-GCI-F110

Tel. 3387000 - 3820660 Versién: 07
Informacién Linea 195 Vigencia: 12 de noviembre de 2025
www.gobiernobogota.gov.co Caso HOLA: 2427
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** SECRETARIA DE
BOGOT. GOBIERNO

INFORME DE ACTIVIDADES

OBLIGACION ESPECIFICA No 1

Realizar el control, monitoreo y seguimiento a la ejecucion de las metas del Plan de Desarrollo Local y/o Proyectos de inversion del Fondo de Desarrollo Local de Rafael Uribe Uribe
contando con las herramientas de la Secretaria Distrital de Gobierno, Secretaria Distrital de Planeacion, Secretaria Distrital de Hacienda y/o las formuladas en la alcaldia local.

ACTIVIDAD

MEDIO DE VERIFICACION Y SU UBICACION FiSICA
Y/O VIRTUAL

Como parte del seguimiento en la ejecucion de metas del Plan de Desarrollo y
proyectos de inversion se realizo la supervision al CPS 730 2024, se elabor6 un
informe ejecutivo del proyecto 2635, en el cual se recopilan las principales
actividades realizadas en cada una de las metas y se adjuntaron las evidencias de la
ejecucion a corte de junio 2026.

Carpeta Obligacién No. 1 Secop 11
Anexo 1.1. Informe ejecutivo proyecto 2635

OBLIGACION ESPECIFICA No 2

Formular y/o revisar los estudios previos, pre-pliegos y pliegos en su parte técnica durante la fase precontractual de los procesos derivados de (los) Proyectos de Inversion donde sea

designado por el Acalde Local Rafael Uribe Uribe.

Como parte del seguimiento de estudios previos, se realizé un ingreso a almacén de
la Orden de Compra 159315, a cargo de PROVEER INSTITUCIONAL SAS,
atendiendo a la adquisicion de sillas ergonomicas para funcionanmiento en la
alcaldia local.

Carpeta Obligacién No. 2 Secop 11
Anexo 2.1 Ingreso a almacén OC 159315

OBLIGACION ESPECIFICA No 3

Realizar seguimiento y control al desarrollo de las iniciativas ciudadanas priorizadas en las Fases que contemplan los presupuestos participativos adelantadas en la vigencia anterior para

que sean ejecutadas en debida forma.

Se realizo seguimiento a iniciativas de presupuestos participativos ejecutadas en el
marco del CPS -730-2024, dentro de las cuales se encuentran priorizadas de 2024 y
2025, del componente de educacion ambiental.

Carpeta Obligacién No. 3 Secop I1
Anexo 3.1. Matriz seguimiento iniciativas 2023, 2024 y 2025

OBLIGACION ESPECIFICA No 4

Apoyar la supervision de los contratos que le sean designados por parte de la Alcaldes

a Local.

Se realizo el acompafiamiento y apoyo en la supervision del CPS 730-2024, en los
componentes de educacion ambiental y arborizacion. Se realiza revision de informe
técnico radicado mediante oficio 20266810068272, sin embargo, no se tramita pago,
debido a que ya se pag6 cerca del 90% y el 10 % restante es para la liquidacion.

Carpeta Obligacion No. 4 Secop 11
Anexo 4.1. Informe 15- CPS 730 2024

Edificio Liévano

Calle 11 No.8-17
Cddigo Postal: 111711
Tel. 3387000 - 3820660
Informacién Linea 195

www.gobiernobogota.gov.co

Cédigo: GCO-GCI-F110
Version: 07
Vigencia: 12 de noviembre de 2025
Caso HOLA: 2427
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** SECRETARIA DE
BOGOT. GOBIERNO

INFORME DE ACTIVIDADES

OBLIGACION ESPECIFICA No §

Participar en los diferentes espacios, comités de contratacion, comités de seguimiento,
administracion distrital y las demas que sean requeridas por el supervisor del contrato.

instancias, invitaciones a sesiones de la Junta Administradora Local, administracion, local,

Para el periodo reportado en el presente informe no se realizaron comités de
seguimiento de los componentes asignados, debido a la finalizacioén de actividades
del CPS-730-2024

Para el periodo reportado en el presente informe no se realizaron comités técnicos

OBLIGACION ESPECIFICA No 6

Realizar la evaluacion técnica y/o financiera de los procesos que adelante el FDLRUU

en los cuales sea designada como parte del Comité Evaluador.

Para el periodo reportado en el presente informe no se realizé asignacion a ningin
proceso con el rol de evaluador

Para el periodo reportado en el presente informe no se realizoé asignacion a ninglin proceso con el rol
de evaluador

OBLIGACION ESPECIFICA No 7

Entregar, mensualmente informe de actividades, adjuntando las evidencias que soportan la ejecucion de las obligaciones especificas.

Se realizo la presentacion del informe de actividades correspondiente al periodo
comprendido entre el 1 de junio y el 30 de junio de 2026, en el cual se adjuntan los

respectivos soportes que dan cuenta de actividades.

Todos los soportes reposan en el aplicativo secop II, organizados en carpetas y distribuidos por
obligacion contractual.

OBLIGACION ESPECIFICA No 8

Dar respuesta a las solicitudes, requerimientos y derechos de peticion que le sean asignados mediante el aplicativo de gestion de informacion ORFEO.

Se dio respuesta a deerecho de peticion anonimo, dando respuesta a inquietudes de la
comunidad respecto al componente de educacién ambiental, en el marco de
ejecucion del CPS 730-2024.

De igual forma se tramitan los ingresos a almacén mediante memorandos:
20266820005813, 20266820005893, 20266820005883, 20266820005853,
20266820005943

Carpeta Obligacion No. 8 Secop 11
Anexo 8.1. Oficio de salida 20266820283361
Anexo 8.2. Memorando 20266820005813
Anexo 8.3. Memorando 20266820005893
Anexo 8.4. Memorando 20266820005883
Anexo 8.5. Memorando 20266820005853
Anexo 8.6. Memorando 20266820005943

Edificio Liévano

Calle 11 No.8-17
Cddigo Postal: 111711
Tel. 3387000 - 3820660
Informacién Linea 195

www.gobiernobogota.gov.co

A
Cédigo: GCO-GCI-F110 E x i

Version: 07
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Caso HOLA: 2427 [P L Y T



*
BOGOT.

SECRETARIA DE

GOBIERNO

INFORME DE ACTIVIDADES

OBLIGACION ESPECIFICA No 9

Apoyar las demas actividades que se generen y que le sean asignadas por el Alcalde Local y/o el supervisor (a) del contrato y que surjan de la Naturaleza del Contrato.

Se remitio el reporte de las cuentas de cobro y contrato supervisado a obligaciones
por pagar el dia 18 de junio de 2026, con el fin de actualizar el estado de cada uno.

Carpeta Obligacién No. 9 Secop 11
Anexo 9.1. Invitacion mesa de obligaciones por pagar 18062026

INFORMACION ADICIONAL
APORTES DE | NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE | NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE | NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE SE
SEGURIDAD SE APORTA PAGO DE SALUD APORTA PAGO DE ARL APORTA PENSION
SOCIAL: COMPENSAR PROTECCION PORVENIR
FIRMAS

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y
que las actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el
periodo indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve como

soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

Ly GONTRATISTA

FIRMA:

R

NOMBRE: LUISA BEERNANDA CORONADO
CORONADO

CEDULA: 1018469343

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una vez verificado los soportes allegados por el
contratista manifiesto que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones establecidas en el contrato.

APOYO A LA SUP}ERVISI(')N

FIRMA:

it

NOMBRE: FREDDY ALBERTO MARQUEZ ARIAS

CARGO:

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una vez verificado los soportes allegados por el
contratista manifiesto que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones establecidas en el contrato.

SUPERVISOR/INTERVENTOR

FIRMA:

NOMBRE: DIANA CAROLINA SANCHEZ

CARGO: ALCALDESA LOCAL RAFAEL URIBE

URIBE

Edificio Liévano

Calle 11 No.8-17
Cddigo Postal: 111711
Tel. 3387000 - 3820660
Informacién Linea 195

www.gobiernobogota.gov.co

Cédigo: GCO-GCI-F110
Version: 07
Vigencia: 12 de noviembre de 2025
Caso HOLA: 2427
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03 compensar | miplanilla.com

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
cc 1018469343 LUISA FERNANDA CORONADO CL 17 SUR 2745 4075367 | luisacoronadoc@hotmail.com PARAFISCALES Y 92990658 10/07/2026 ! 0
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 2026-06 2026-06 | $2,856,000 $940.800
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 860066942-7 357.000 0 0 0 0 0 0 357.000 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
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 457.000 0 0 0 0 0 0 457.000 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
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 69.600 69.600 0 0 69.600 696 69.600 1
TOTALES CAJAS
Coédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 57.200 0 0 57.200 1
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
G - - Ao 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 1 357.000 357.000
) [ [) [ 0 [ ) [ 0 Pension 1 457.000 457.000
ICBF Riesgos Laborales 1 69.600 69.600
) [ [) [ 0 [ ) [ 0 ccF 1 57.200 57.200
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
I I I I SENA 0 o o
TOTALES 4 940.800 940.800

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



QE:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

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/MESIANO) PLANILLA (DIA/MESIANO) EMPLEADOS upPC
EXONERADO PAGO
cc 1018469343 LUISA FERNANDA CORONADO CL17 SUR 2745 4075367 | luisacoronadoc@hotmail.com PARAFISCALES Y 92990658 10/07/2026 ! 0
SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL CcODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-06 2026-06 1 $2,856,000 $940.800
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
5 z 5
Uy gle 5[5 o |ulo]alals] o2l ul<lo]e] s gc'u ] Volunt; Volunt; Fumml hondo) 2 [cotizacion /| cod : Ccéd 2 | Aport IBC ot Aporte | Aporte | Aporte | Aport
No. [ Numero de Apellidos y Nombres L2152 z1elk[B|2|2|2 18 e|3 8 51215 6] 2 2] Are | 1BCARP | & [cotizacion | YAHHES [ Anoriante | P de o [oensional de | cod.EPs | BcEPs | & [N G- | BCARL | & | & | cotizacien [ “XA2° [ BcccE € ol || e || i || || EEAS || S
Identificacion HEAHHE & @ P subsistencia s o p
2 8 solidaridad 2
3 3
cC CORONADO CORONADO LUISA
1 1018469343 FERNANDA 59|10 N 230201 | 2.856.000 | 30 457.000 0 0 0 0 EPS008 2.856.000|80 357.000 14-23 2.856.000 | 30| 8 69.600 CCF24 | 2.856.000 30 57.200 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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,* _ CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL
SECRETARIA DE CONTRATISTA
BOGOT/\ | coBierNO

Declaracion Juramentada

Numero del Contrato 083 de 2026

Yo, LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO Identificado con cedula de ciudadania No
1018469343 expedido en la ciudad de Bogota

INFORMACION PERSONAL SI NO
Soy Pensionado X
Devolucién de saldos (No estoy obligado a cotizar pension) X
Soy Declarante de Renta afio 2025 X

Para efectos de la aplicacién de la tabla de retencién en la fuente de qué trata el
articulo 383 Paragrafo 4 del articulo 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 X
concepto de HONORARIOS; o por compensaciones por SERVICIOS
PERSONALES.

Solicito que al momento de la depuracién de la base de la retencion en la fuente sea tenida en cuenta
la exencién prevista en el numeral 10 del articulo 206 del Estatuto Tributatio. Toda vez que cumplo
con las previsiones del numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6 del Decreto 1625 de 2016 modificado por el
articulo 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 segun corresponda):

DEPURACION CALCULO DE RENTA SI NO
¢Soy responsable del Impuesto a las ventas — IVA?
(Anexar RUT y certificacién de autorizacién de numeracién de facturacion X
electronica)
¢Hago aportes a cuenta AFC — Ahorro de Fomento a la Construccién-? X

(Anexar soporte de pago de aporte mensual)

¢A la fecha hago aportes VOLUNTARIOS a pension?
(Anexar soporte de pago de aporte mensual)

¢Aporto certificacion de pago de intereses en préstamos de vivienda del afio
inmediatamente anterior? X
Edififéiaemat certificacion en la primera cuenta)
Calle’tiNo—8~=%t7

Cadigo Postal: 111711 Cadigo: GCO-GCI-F138

Tel. 3387000 - 3820660 Versi6n: 07 @
Informacién Linea 195 Vigencia: 21 de febrero de 2025 P
el el B

www.gobiernobogota.gov.co Caso HOLA: 124431
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,* , CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL
SECRETARIA DE CONTRATISTA
BOGOT/\ | coBierno

Declaracién Juramentada

¢Aporto certificacion de pagos a medicina prepagada y/o planes adicionales de
salud del afio inmediatamente antetior o del periodo objeto de pago? X
(Anexar certificacion en la primera cuenta)

¢Certifico que tengo dependientes de acuerdo con los requisitos exigidos en el
paragrafo 2 del articulo 387 del Estatuto Tributario y en concordancia con ley 2277
de 2022 y Art 388 del Estatuto Tributario; Decreto 1625 de 2016 articulo 1.2.4.1.6
y articulo 1.2.4.1.18 modificado por el articulo 9 del Decreto 2250 de 2017). base
retencién (10%) de los ingresos brutos y hasta maximos de 32 UVT? X
(Anexar formato gco-gci-f137 y sus soportes)

Se expide y firma a los 31 de julio de 2026

(LEQ

LUISA ANDA CORONADO CORONADO
1.018.469.343 de Bogota

CL 17 SUR 27 45

3223636521

luferco06(@email.com

Edificio Liévano
Calle 11 No.8-17

Codigo Postal: 111711 Coédigo: GCO-GCI-F138
Tel. 3387000 - 3820660 Versién: 07
Informacién Linea 195 Vigencia: 21 de febrero de 2025

www.gobiernobogota.gov.co Caso HOLA: 124431
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SECRETARIA DE

BOGOT.

Bogota D. C,,

Sefiores:

GOBIERNO

RELACION DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVI-
CIOS VIGENTES CON OTRAS ENTIDADES ESTATALES
APLICACION DEL ART 17 DEL DECRETO 189 DE 2020

FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE RAFAEL URIBE URIBE

ASUNTO: Declaracion juramentada -Relacion de contratos de prestacion de servicios vigentes con
otras entidades estatales.

Articulo 17 Decreto 189 de 2020

Yo, LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO identificado(a) con cédula de ciudadania nimero 1018469343

me permito informar que actualmente,
de prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestion, con otras entidades estatales.

NO X

me encuentro ejecutando contratos

No.

ENTIDAD PUBLICA

NUMERO DE
CONTRATO

PLAZO DE
EJECUCION

FECHA DE INICIO FECHA DE
EJECUCION TERMINACION
(DD/MM/AAAA) | (DD/MM/AAAA)

VALOR TOTAL
CONTRATO

El presente documento se diligenciay firma bajo gravedad de juramento,

i)

W

Firma

LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO

1018469343
CL17SUR 2745
3223636521

luferco06@gmail.com

el 31 de julio de 2026

Cadigo: GCO-CGI-F156

Versién: 01

Vigencia desde: 01 de febrero de 2021
CASO HOLA: 152085
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Bogota, D. C. 31 de julio de 2026
CONSTANCIA

Yo, LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO habiendo suscrito contrato No. 083 de 2026
con el Fondo de Desarrollo Local Rafael Uribe Uribe, manifiesto haber cumplido a cabalidad con
los asuntos que me fueron encargados con ocasion a las obligaciones contractuales.

Asimismo, dejo constancia de lo siguiente:

1. Que a la fecha se encuentran en tramite de firma los memorandos que dan respuesta a los
ingresos y salidas de almacén de contratos a cargos de la supervision.

Nota: De tener Orfeos pendientes no deben ser superiores a 10 dias, o si su vencimiento es inferior (10

dias) no estar por fuera del término establecido).

2. Que todas las peticiones y/o solicitudes a mi designadas, fueron tramitadas en su
oportunidad y dentro de términos de ley.

3. Que no he creado carpetas personales en el ORFEO para realizar traslados de PQRSD
para su archivo sin gestion o posterior tramite; como tampoco se han traslado a la bandeja
de otro(s) usuario(s) del Fondo Local de Rafael Uribe Uribe.

4. Que no quedd pendiente de tramite ninguna solicitud asignada a mi.

Por lo anterior, suscribo la presente.

REGISTRAR AQUI LA EVIDENCIA (PANTALLAZO DE ORFEO).
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ntrada
+ Mis Consultas =
+ Solicitar Anulacién
) SADICACIN + Escriba los nimeros de radicado que quiere buscar, separados por comas.
+ Mis Ofidios % " " " -
5% + Seleccione radicados y haga dlic en el botén de la accion requerida. __
capeTAs
Show | entries Search:
+ Mis Entrada(1)
o' % Dias hab
QNiclou®) v Enviadopor  llesentr
* Mis Momorandos(4) ‘amite
 wis
+ Mis Devueltos(0) SOLICITAN RESULTADO DE GESTION INFORME PREVENCION Y CONTROL A LA F R _
+ Mis Agendadas (0) 2026681076362  2026-07-02 09:08 AM UNCIGN PUBLICA 722PROCESOS COMUNITARIOS DE EDUCACION AMBIENTAL P GABRIELRADA 3 oW
ARA LA CRISIS CLIMATICA EN LA LOCALIDAD DE RAFAEL URIBE URIRE
+ is (©
+ mis personal
L tes(0) Anterior | 1 Siguiente
e nne
) e
+ Para ver el documento del radicado, haga clic sobre el niimero del radicado, si esta subrayado.
+ Para ver los detalles del radicado, haga clic en la fecha del radicado.
+ Enla columna "D. e s un derecho de peticion.
+ Si el nimero de dias para re
+ Para generar un namero de radicado definitivo, seleccion
+ Para actualizar los datos del radicado, seleccione el boton /.
“ = .
+ Para informar o eliminar informados del radicado, seleccione el boton 3.
+ Para reasignar directamente el radicado, selec
+ Para devolver el radicado, seleccione el boton #¢
« Para anexar archivos o eliminarlos del radicado, seleccione el boton .
« Para eliminar el consecutivo temporal, seleccione el boton X.
13°C - = - . ESP 8:54am.
' - o€ U@ @ A ®o
Mayorm. ntiaco B Q suser e = o U= © M Tem

S

LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO
C.C. 1.018.469.343 de Bogota



“ SECRETARIA DE
BOGOT. GOBIERNO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

SECRETARIA DISTRITAL DE GOBIERNO - ALCALDIA LOCAL DE RAFAEL URIBE URIBE
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS 083-2026

Yo DIANA CAROLINA SANCHEZ CASTILLO en calidad de supervisor(a) del contrato No. 083-2026 suscrito entre el
Fondo de Desarrollo Local de Rafael Uribe Uribe y LUISA FERNANDA CORONADO CORONADO identificado(a) con el
nimero de documento 1018469343 certifico que el(la) contratista cumplié con las obligaciones pactadas en dicho
contrato, de acuerdo con elinforme 6 presentado para el periodo comprendido entre el

1dejunio de 2026 al 30de junio de 2026

Asi mismo, certifico que el cumplimiento de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral (salud, pensiony
riesgos laborales) por parte del contratista, en los términos establecidos en el Paragrafo 1 del articulo 23 de la Ley
1150 de 2007 y el articulo 244 de la Ley 1955 de 2019. Cabe sefalar que, tratdndose de personas naturales, no es
obligatorio el pago de los aportes parafiscales relativos al SENA, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar, por lo que
dicha verificacidn 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
$ 7.140.000

En constancia se firma a los 31 de julio de 2026
Apoyo a la supervision, Supervisor,
. ._'F g A i
FREDDY ALBERTO MARQUEZ ARIAS DIANA CAROLINA SANCHEZ CASTILLO
Apoyo a la supervisién Alcaldesa Local de Rafael Uribe Uribe
Edificio Liévano
Calle 11 No.8-17 Cadigo: GCI-GCO-F149
Cddigo Postal: 111711 Version: 02
Tel. 3387000 - 3820660 Vigencia: 04 de noviembre de 2025
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