
INFORME DE CONTRATISTA DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS 

 

 

Número del Contrato: CO1.PCCNTR. 7287599 

Objeto del Contrato: 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL 

FORTALECIMIENTO DE LA OFICINA DE GESTIÓN DEL 

RIESGO DE DESASTRES, DENTRO DE LOS PROCESOS DE 

CONOCIMIENTO, REDUCCIÓN Y MANEJO DE 

DESASTRES DEL MUNICIPIO DE CHÍA. 

Contratista: ANA MARIA RAMIREZ FRANCO 

No. de Cedula 1072665485 

Fecha Inicio del Contrato 
22 – 01 – 2025 

Fecha de 

Terminación 
27-12-2025  

Periodo del Informe 06-09-2025/ 05-10-2025 

 

DOCUMENTO SOPORTE DE PAGO 

Valor total del Contrato $62.513.500 

Valor a Pagar en este 

periodo 

$5.565.000 

Saldo por Ejecutar $ 15.211.000 

Pago No.  9 

 

CONTRATOS DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS VIGENTES 

A la fecha de presentación del presente informe y documento soporte de pago, 

BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, manifiesto que tengo vigentes los siguientes 

contratos adicionales de prestación de servicios, y que realicé el pago de aportes 

al SSI sobre el 40% del total de los ingresos mensuales así: 

ENTIDAD CONTRATANTE VALOR MENSUAL DE LOS 

INGRESOS 

FECHA INICIO / FECHA 

TERMINACIÓN CONTRATO 

   

   

 

 

RELACIÓN DE DOCUMENTOS APORTADOS QUE ACREDITAN PAGOS APORTES A LOS 

SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. 

Tipo de aporte Planilla N° 

Mes al que 

corresponde el 

aporte 

Valor Pagado 

Salud 

80855152 Septiembre 

$278.300 

Pensión $356.200 

ARL 

Pago por la 

administración 

municipal. 

 

 

En cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato No. CO1.PCCNTR. 

7287599  me permito relacionar las actividades ejecutadas durante el periodo 06-09-

2025/ 05-10-2025, en mi condición de contratista conforme a lo siguiente: 

 

 

 

OBLIGACIONES ESPECÍFICAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

1. Brindar atención y 

recepción de peticiones 

interpuestas por usuarios 

asociados a los riesgos que 

representen acciones 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 1 del 

presente contrato: 

 



como como podas, talas 

controladas o reubicación 

de especies, identificando 

especies en riesgo de 

colapso. 

 1_1: El día  08 de Septiembre, se realiza visita de 

inspección ocular al predio Casa Contenta, en 

articulación con SMA. 

 1_2: El día 08 de septiembre, se realiza visita de inspección 

ocular al Conjunto Residencial Santa María del Río, con el 

fin de verificar posibles individuos arbóreos en riesgo. 

 1_3: El día 08 de septiembre, se realiza visita de inspección 

ocular en el barrio Ibaró ll.  

 1_4: El día 09 de Septiembre, se proyecta respuesta al 

radicado No. 20250009284935. 

 1_5: El día 10 de Septiembre, se proyecta oficio dirigido al 

Conjunto Residencial Santa María del Río, con 

recomendaciones e indicaciones acerca del árbol en 

ronda hídrica. 

 1_6: El día 16 de Septiembre, se realiza visita de inspección 

ocular, para evaluar el lindero arbóreo muerto en pie. 

 1_7: El día 17 de septiembre, se proyecta oficio S.G 1505 

solicitando a IDUVI el mantenimiento de los ejemplares 

emplazados en predio de la administración municipal. 

 1_8: El día 17 de septiembre, se proyecta oficio a 

dirección de derechos y resolución de conflictos. 

 1_9: El día 18 de septiembre, se proyecta respuesta al 

radicado No. 20259999984716. 

 1_10: El día 24 de septiembre, se realiza visita de 

inspección ocular a predio Santa Teresa- Concesionario 

Mazda, para verificar estado de individuos arbóreos. 

 1_11: El día 24 de septiembre, se realiza visita de 

inspección ocular en vereda Yerbabuena, para verificar 

estado de individuos arbóreos. 

 1_12: El día 25 de septiembre, se proyecta respuesta al 

radicado No. 20250033787778. 

Se adjunta evidencia. 

CD Carpeta 1- numerales (1_1_Formato, 1_2_Formato, 

_3_Formato, 1_4_Formato. 1_4_Respuesta_Radicado, 

1_5_Formato, 1_6_Formato, 1_7_Formato, 1_8_Formato. 

1_9_Respuesta_Radicado, 1_10_Respuuesta_Radicado, 

1_11_Formato, 1_12_Respuesta_Radicado)  

2. Organizar charlas dirigidas 

a la comunidad del 

municipio de Chía, en 

temas de manejo 

ambiental y prevención de 

riesgos, con el fin de 

fomentar buenas prácticas 

en el cuidado del medio 

ambiente y la reducción 

de riesgos relacionados 

con el manejo de especies 

arbóreas, dichos talleres 

deberán tener un control 

de asistencia. 

Durante el periodo relacionado no se desarrollaron actividades 

relacionadas a la obligación No.2 

3. Apoyar en la identificación 

de información sobre 

amenazas naturales y 

riesgos arbóreos mediante 

imágenes satelitales, 

proporcionando una 

herramienta de referencia 

 

Durante el periodo relacionado no se desarrollaron actividades 

relacionadas a la obligación No.3 



para la planificación 

territorial. 

4. Participar en la 

actualización del Plan de 

Gestión de Riesgos del 

municipio, integrando los 

estudios geográficos y las 

evaluaciones arbóreas en 

el diagnóstico general. 

Durante el periodo relacionado no se desarrollaron actividades 

relacionadas a la obligación No.4 

5. Apoyar en la revisión y 

respuesta de las solicitudes 

en el marco de su 

conocimiento que se 

presenten en torno a la 

Gestión del Riesgo de 

Desastres y Comité de 

Conocimiento y 

Prevención de Riesgos 

para Eventos Masivos y no 

Masivos del municipio de 

Chía. 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 5 del 

presente contrato: 

 

 5_1: El día 18 de Septiembre de 2025 se proyecta 

respuesta radicado No. 20259999984790, dirigido al IEO 

Diosa Chía. 

 5_2: El día 19 de Septiembre, se realiza inspección de 

montaje para el evento “Nexus”, en el centro de eventos. 

 5_3: El día 20 de Septiembre, se realiza inspección de 

evento “Nexus”, en el centro de eventos. 

 5_4: El día 20 de Septiembre, se realiza inspección para el 

evento “Picnic Paseo de Olla”, en el centro de eventos. 

 5_5: El día 27 de Septiembre, se realiza verificación “Tour 

Niche Legacy Tour” en centro de eventos. 

 5_6: El día 28 de septiembre, se realiza verificación “Día de 

la familia Stella Matutina”. 

 5_7: El día 01 de octubre, se realiza verificación punto de 

votación “Consejo de Juventudes” en compañía de la 

registraduria Nacional. 

 5_8: El día 03 de octubre, se realiza verificación evento “25 

años del colegio psicopedagógico campestre” 

 5_9: El día 04 de octubre, se realiza verificación evento 

“Los del Culpa, en el auditorio Jorge Tamayo- Unicoc” 

 5_10: El día 05 de octubre, se realiza verificación evento 

“Canicross” en parque Guaia. 

  

Se adjunta evidencia 

CD Carpeta 5- numerales (5_1_Listado_Asistencia, 5_2_Formato, 

5_3_Formato, 5_4_Formato, 5_5_Formato, 5_6_Formato, 5_7_ 

Formato, 5_8_ Formato, 5_9_ Formato, 5_10_ Formato)  

6. Promover acciones de 

preparación y prevención 

frente a un proceso de 

rehabilitación en caso de 

desastres o situaciones de 

peligro inminente. 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 6 del 

presente contrato: 

 

 6_1: El día 09 de septiembre, se participa en mesa técnica 

en cabeza de la Personería, para verificar el seguimiento 

a predio de San Miguel, tras la atención de emergencia 

por Encharcamiento en la zona. 

 

Se adjunta evidencia  

CD Carpeta 6- numerales (6_1_Foto) 

7. Orientar acciones de 

gestión de riesgo de 

acuerdo con 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 7 del 

presente contrato: 



procedimientos técnicos y 

políticas. 

 

 7_1: El día 09 de septiembre, se participa de reunión de 

socialización acerca de Plan de Gestión Integral de 

Riesgos Escolares, en la secretaria de Educación. 

 7_2: El día 16 de septiembre, se participa de reunión de 

socialización acerca de Plan de Gestión Integral de 

Riesgos Escolares, en el auditorio Zea Mays 

 7_3: El día 22 de septiembre, se participa en reunión de 

programación Simulacro Nacional, en compañía de 

Función Pública. 

 7_4: El día 25 de septiembre, se realiza revisión en el 

Conjunto Residencial Aleros, indicando recomendación, 

tras la obstrucción del hidrante, en compañía de 

EMSERCHIA. 

 7_5: El día 28 de septiembre, se participa en mesa técnica 

en cabeza de la Secretaria de Obras Públicas, para tratar 

temas Sector el Darien y Divino Niño. 

Se adjunta evidencia 

CD Carpeta 7- numerales (7_1_Listado_Asistencia, 7_2_Foto, 

7_3_Foto, 7_4_Foto, 7_5_Foto.)  

8. Proporcionar apoyo en los 

procesos relacionados con 

el conocimiento del riesgo, 

reducción del riesgo, 

manejo de desastres, 

calamidades públicas, 

emergencias y 

adaptación frente al 

cambio climático, 

reducción del riesgo 

basada en ecosistemas, 

evaluación de daños y 

necesidades ambientales, 

gestión del cambio 

climático. 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 9 del 

presente contrato: 

 

 8_1: El día 12 de septiembre, Se realiza atención de 

emergencia, colapso parcial muro de parqueadero del 

conjunto residencial Mirador de Chía. 

 8_2: El día 21 de septiembre, se realiza atención de 

emergencia de incendio de cobertura vegetal, sobre la 

autopista norte, en inmediaciones de Price Smart. 

 

Se adjunta evidencia 

CD Carpeta 8- numerales (8_1_Formato, 8_2_Formato) 

 

 

9. Asistir desde su área de 

conocimiento al Consejo 

Municipal de Gestión del 

Riesgo del municipio de 

Chía. 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 9 del 

presente contrato: 

 

 9_1: El día 26 de septiembre, Se participa en PMU para 

tratar el tema del posible paro camionero. 

 

 

10. Las demás actividades que 

le sean asignadas por 

parte del Coordinador de 

Gestión del Riesgo de 

Desastres. 

Durante el periodo comprendido entre el 06 de Septiembre de 

2025 y 05 de Octubre de 2025 se realizaron las siguientes 

actividades para dar cumplimiento a la obligación No. 10 del 

presente contrato: 

 

 10_1: El día 30 de Septiembre, se proyecta solicitud de 

Planes de Emergencia  y Contingencia a Sec. De Cultura, 

IMRD y Cuerpo de Bomberos voluntarios de Chía. 



 10_2: El día 01 de octubre, se asiste al Comité Técnico 

Interinstitucionales de Educación Ambiental, en la 

biblioteca Hoqagiba. 

 

 

Soportes (se anexa CD donde se entregan todos los Anexos) 

 

 

 

 

 

 

 

ANA MARÍA RAMÍREZ FRANCO 

 

 

El presente informe contiene el soporte de pago correspondiente, para el periodo del 

informe que se presenta. De igual manera, el presente documento  se entenderá 

presentado por el contratista una vez se realice su respectivo cargue en SECOP II. 



CHIA

| AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

 Forma Presentación

CC1072665485

PAGADO 03/10/2025

Fecha creación reporte: 2025-10-03, 03:49:54 PM Numéro Planilla:

septiembre de 2025 septiembre de 2025

80855152

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

ANA MARIA RAMIREZ FRANCO

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 1 #1 - 1 SAMARIA

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

 I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 8896504

 Dirección

CUNDINAMARCA
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Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES
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Datos del Afiliado
Aporte

Ministerio
IBC
Caja

Aporte
Salud

IBC
Riesgos

Aporte
Caja

Aporte
Riesgos

 ESAPAporte
SENA

Aporte
ICBFAdministradoraTarifa

 II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total

L
M

A

D
ía

s 
E

P
S

Novedades

0,000 $ 0 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 1072665485 00 (230301) PORVENIR $ 2.226.000 $ 356.200 (EPS010) EPS SURA $ 2.226.000 $ 278.300 $ 0ANA MARIA RAMIREZ FRANCO 3030 0003 0 $ 634.500

$ 634.500

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
Licencias, Saldos

a Favor) EPS
Aportes Pensión

SUBTOTAL SIN
INTERESES DE

MORA
IBC Pensión Aportes Cajas

 III.TOTALES

$ 0 $ 634.500

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 2.226.000 $ 2.226.000 $ 0 $ 0 $ 356.200 $ 278.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Enlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

 1Página 1 de

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.



Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como
soporte del envío y pago de su planilla.

  Fecha

  Empresa

CC 1072665485

Transacción Aprobada

  Banco

  Periodo de Cotización Para Salud

  Periodo de Cotización Otros Riesgos

septiembre de 2025

septiembre de 2025

80855152

ANA MARIA RAMIREZ FRANCO

Información de la Planilla Pagada

(1007) - BANCOLOMBIA

2025-10-03, 03:47:11 PM

  Referencia de Pago/ Número Planilla

 (  )

  Tipo de Planilla

  Código Sucursal (Nombre)

I

1825447237

  CEDULA CIUDADANIA

  Nit de comercio Operador de Información

  Razón Social del Operador de Información

900089104-5

  Descripción

  Valor

  Estado de la Transacción Aprobada

  Dirección IP de Origen www.suaporte.com.co

Enlace Operativo

$ 634.500

Pago de SuAporte

  Número Transacción Bancaria/ CUS

Total Intéreses MoraValor sin MoraCódigo Número AfiliadosNit Administradora

$ 0230301 $ 356.2001PORVENIRN800224808

$ 0EPS010 $ 278.3001EPS SURAN800088702

SubTotales: $ 0$ 634.500

$ 634.500Total a Pagar:

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.

1Página 1 deEnlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de información dado que no tiene medios para corroborar
la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la información suministrada directamente por el cliente.



 

CERTIFICACION PARA CALCULO DE RETENCION EN LA FUENTE 

PARA RENTAS QUE NO PROVENGAN DE UNA RELACION 

LABORAL O LEGAL Y REGLAMENTARIA 

 
 
 
 

 
Yo, Ana María Ramírez Franco, identificado  con  cédula  de  ciudadanía  No. 
1.072.665.485 en cumplimiento del decreto 2231 del 22 de diciembre de 2023, por el cual se 
reglamenta parcialmente los artículos 206, 331, 336 y 383 del Estatuto Tributario, 
modificados por los artículos 2, 6, 7 y 8 de la ley 2277 de 2022, se sustituyen, modifican y 
adicionan unos artículos a la parte 2 del libro del Decreto 1625 de 2016, único reglamentario 
en materia tributaria, relacionados con la determinación del impuesto sobre la renta a cargo 
de las personas naturales residentes y la retención en la fuente por concepto de rentas de 
trabajo. Manifiesto por escrito y bajo la gravedad del juramento que: 

 

 
Para el cálculo de la retención en la fuente: 

 
 
 

 
X    No usaré costos en mi declaración de rentas, para que se aplique la tarifa de acuerdo 

con lo previsto en el artículo 383 del estatuto tributario. 

 

 
Aplicar la tarifa de retención en la fuente prevista en los artículos 392 y 401 del Estatuto 

tributario y decretos reglamentarios. 

 
 
 

 
La presente certificación se firma a los 06 de octubre de la vigencia 2025. 

 

 

 
FIRMA: _____________________________ 


