INFORME DE CONTRATISTA DE PRESTACION DE SERVICIOS

Numero del Contrato: CO1.PCCNTR.7493980
PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LO
RELACIONADO CON LA LEGALIZACION Y REGUALCION

Objeto del Contrato: URBANISTICA DE  ASENTAMIENTOS HUMANOS CON
CONDICIONES DE PRECARIEDAD Y ORIGUEN INFORMAL EN EL
MUNICIPIO DE CHIA.

Contratista: DIEGO FERNANDO SUAREZ OLIVARES

No. de Cedula 1075658571

Fecha Inicio del Contrato 01/ 03/ 2025 | Fecha de Terminacion | 1/10/2025

Periodo del Informe Del 1 de abril al 30 de marzo de 2025

DOCUMENTO SOPORTE DE PAGO

Valor total del Contrato $ 35.250.000.00
Valor a Pagar en este periodo $ 4.700.000.00
Saldo por Pagar $ 25.850.000.00
Pago No. 002

CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS VIGENTES
A la fecha de presentacién del presente informe y documento soporte de pago, BAJO LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO, manifiesto que NO tengo vigentes contratos adicionales de prestacion de servicios, y que realicé
el pago de aportes al SSI sobre el 40% del total de los ingresos mensuales asi:
ENTIDAD CONTRATANTE VALOR MENSUAL DE LOS FECHA INICIO / FECHA
INGRESOS TERMINACION CONTRATO

N.A.

RELACION DE DOCUMENTOS APORTADOS QUE ACREDITAN PAGOS APORTES A LOS SISTEMAS DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES.

Tipo de aporte Planilla N° Mes al quz;g;treesponde ¢l Valor Pagado
Salud $ 235.000.00
Pensién 9484268176 ABRIL $ 300.800.00
ARL $ 45.800.00

En cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato No. CO1.PCCNTR.7493980, me permito relacionar
las actividades ejecutadas durante el periodo del 01 de marzo al 31 de marzo de 2025, en mi condicion de

contratista conforme a lo siguiente:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

1. Brindar apoyo en la revision y verificacion
de los levantamientos  topogréficos
presentados dentro del proceso de
legalizacion de asentamientos humanos, asi
como de los insumos presentados en el
componente topografico para los procesos
misionales de la Direccién de Ordenamiento
Territorial y Plusvalia, en el marco de la
Resolucién 643 de 2018 emitida por el IGAC
0 la normatividad que la adicione,
complemente, modifique o sustituya.




2. Apoyar en la coordinacién de las
actividades en materia topografica de las
solicitudes de asentamientos presentados
por los ciudadanos en la Direccién de
Ordenamiento Territorial y Plusvalia.

Se apoyo topograficamente en las actividades de materia topografica de
solicitudes de asentamientos humanos realizadas entre el mes de marzo
de 2025, dentro de los siguientes radicados:
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013-2024999993969 013-2023999993932 013-2023999993855
2-50N-20165123.pdf0-50N-20326215, 501 9-50N-218711.pdf

B B ]

013-2023999993776 013-2023999993776 013-2023999993583
5-50N-1043720.pdf 3-50N-1043749.pdf 6-50N-20342596.pdf
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013-2023999992812 013-2024999993909 013-2019999937983
8-50N-745554.pdf -50N-20043304.pdf -50N-20145400.pdf

013-202499999-50N 013-202299999-50N 013-2024999994026
-40269.pdf -20471866.pdf 9-50N-337797.pdf

013-2024999993995 013-2024999993971
9-50N-932554.pdf 2-50N-459148.pdf

3. Dar apoyo en la elaboracion de los
documentos técnicos que soportan los actos
administrativos u oficios para la legalizacién
0 desistimiento de asentamientos humanos
y procesos misionales de la Direccion de
Ordenamiento Territorial y Plusvalia, en lo
que respecta a topografia.
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013-2024999993995
9-50N-932554.docx

4. Apoyar la realizacion de visitas de campo
en el marco de las competencias del
ordenamiento territorial, necesarias en los
procesos de legalizacion urbanistica de
asentamientos humanos y procesos
misionales a cargo de la Direccion de
Ordenamiento Territorial y Plusvalia.

Se dio respuesta a lo radicados visitas oculares de los siguientes
radicados:

Se realizaron dos visitas a dos predios ubicados uno en la vereda Fonqueta
y el otro en la vereda Bojaca.
1. Se realizacion medicion en campo de los poligonos adjuntados
con el fin de verificar las medidas en campo.
2. Se realizo vuelo fotogramétrico.
3. Se verifico que el predio ubicado en la vereda Bojaca tiene mal el
lindero por lo tanto se solicito modificar el plano y la redaccion de
linderos




El presente informe contiene el soporte de pago correspondiente, para el periodo del informe que se presenta.
De igual manera, el presente documento se entendera presentado por el contratista una vez se realice su
respectivo cargue en SECOP II.



CERTIFICACION PARA CALCULO DE RETENCION EN LAFUENTE PARARENTAS QUENO
PROVENGAN DE UNA RELACION LABORAL O LEGALY REGLAMENTARIA

Yo, DIEGO FERNANDO SUAREZ OLIVARES identificado con cédulade ciudadania
No 1.075.658.571, En cumplimiento del decreto 2231 del 22 de diciembre de
2023, por el cual se reglamenta parcialmente los articulos 206, 331, 336 y 383 del
Estatuto Tributario, modificados por los articulos 2, 6, 7y 8 de la ley 2277 de 2022, se
sustituyen, modifican y adicionan unos articulos ala parte 2 del libro del Decreto
1625 de 2016, Unico reglamentario en materia tributaria, relacionados con la
determinacién del impuesto sobre la renta a cargo de las personas naturales
residentes y la retencién en la fuente por concepto de rentas de trabajo. Manifiesto
por escrito y bajo la gravedad del juramento que:

Para el cdlculo de la retencion en la fuente:

IZI No usaré costos en mi declaracién de rentas, para que se aplique la tarifa de

acuerdo con lo previsto en el articulo 383 del estatuto tributario.

Aplicar la tarifa de retencion en la fuente prevista en los articulos 392 y 401 del Estatuto
tributario y decretos reglamentarios.

La presente certificacion se firma el 01 de abril de 2025.

Cordialmente,

DIEGO FERNANDO SUAREZ OLIVARES



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1075658571 SUAREZ OLIVARES DIEGO FERNANDO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR5#9 17 ZIPAQUIRA-CUNDINAMARCA 3155855172 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-04 1458531881 9484268176 | 2025/05/19 2025/05/05 | BANCO ITAU 0 $619,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,880,000  $300,800 $1,880,000  $235,000 $1,880,000 $37,600 $1,880,000 $45,800 $619,200
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,880,000]  $300,800) $1,880,000]  $235,000) $1,880,000) $37,600) $1,880,000) $45,800) $0) $0) $619,200
Ciudad: ZIPAQUIRA Depto: CUNDINAMARCA (1 Afiliados) $1,880,000]  $300,800) $1,880,000]  $235,000] $1,880,000) $37,600) $1,880,000| $45,800) $0) $0) $619,200

1 |ec |1075658571 [SUAREZ DIEGO | | | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,880,0000  $300,800]€Psoos| 30 [ 51,880,000 235,000 ccra4 30 | $1,880,000) 537,600 1423] 30 [ 51,880,000 2.436 545,800 30 50l s o 5619,200

1
Total Afiliados( 1) $1,880,000) $300,800) $1,880,000) $235,000 $1,880,000) $37,600) $1,880,000) $45,800) $0) 0 $619,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1075658571 SUAREZ OLIVARES DIEGO FERNANDO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR5#9 17 ZIPAQUIRA-CUNDINAMARCA 3155855172 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-04 2025-04 1458531881 9484268176 1 2025/05/19 2025/05/05 | BANCO ITAU 0 $619,200

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $300,800 $0 $0 $300,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $300,800 $0 $0 $300,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $45,800 $0 $0 $45,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $45,800 S0 $0 $45,800
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $37,600 $0 $0 $37,600
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $37,600 $0 $0 $37,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $235,000 $0 $0 $235,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $235,000 $0 S0 $235,000

1 $619,200 $0 $0 $619,200

CamScanner
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; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario O 0 1

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141162128520
“15)77(‘)‘7212JJ‘!JJJUUJ(‘J“U(‘)‘( U].4116212852 (V]
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
1 07565 8 5 7 1| 2 |mpuestosdeBogota 3 N2
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 10756%58571
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento —_-IE Eiudad/M:Ecipio
COLOMBIA 1 6 9 [Cundinamarca 25 | Zipaquira 8 99
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre /7 W% 34:-Cti0s nombres
SUAREZ OLIVARES DIEGO FERNANDO
35. Razén social N I
36. Nombre comercial N 37 Sigio——
N AN
LBICACION
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca 2 5 | Zipaquird 8 99
41. Direccion principal NN /S
CR5 9 17
42. Correo electrénico fernandoolivares2011@gmail.com N J
43. Cédigo postal |44. Teléfong 1 3155855 1 7 2|45 Teléfono 2 3015991540
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
|7112[[20110301]|[[5 9202040020 6 |4 3 9 0[7 7 3 0] | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

6 7 3
soweo|s |22laolsa| (N 1) A qNT | | | L L L

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar

22- Obligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA
52 - Facturador electrénico

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 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

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
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. 984. Nombre SUAREZ OLIVARE RNANDO

Firma del solcitante: o85.Cargo  CONTRIBUYENTE CS C a msca nner

Fecha generacion documento PDF: 14-02-2025 11:25:44AM

Firma autorizada:




RANCOLOVISIA S.A fxtabiecimients Bucario

BT O A Fotan

VIGILADO

Certificado
Bancario

Miércoles, 2 de abril de 2025

A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que DIEGO FERNANDO SUAREZ OLIVARES identificado(a) con
CC 1075658571, a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 03930771049 2014/09/11 ACTIVA

*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 los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 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.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

—~= Bancolombia



