INFORME DE CONTRATISTA DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION

NUmero del Contrato:

CO1.PCCNIR.7437747

Obijeto del Contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL
FORTALECIMIENTO DE LA CERTIFICACION DEL SISTEMA
PARTICIPATIVO SPG Y DE LAS CADENAS PRODUCTIVAS
AGRICOLAS MEDIANTE LA IMPLEMENTACION DE BUENAS
PRACTICAS AGRICOLAS EN EL MUNICIPIO DE CHIiA.

Contratista: LUIS ENRIQUE DELGADO CIFUENTES
No. de Cedula 19.097.764
Fecha Inicio del Contrato 11-02-25 | Fecha de Terminacion | 31-07-25

Periodo del Informe

11-03-25 al 10-04-25

DOCUMENTO SOPORTE DE PAGO
Valor total del Contrato $ 40.039.650
Valor a Pagar en este periodo | $ 7.024.500
Saldo por Pagar $ 25.990.650
Pago No. 2

CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS VIGENTES

A la fecha de presentaciéon del presente informe y documento soporte de pago, BAJO LA

GRAVEDAD DE JURAMENTO,
adicionales de prestaciéon de s

manifiesto que tengo vigentes los siguientes confratos
ervicios, 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
INGRESOS

FECHA INICIO / FECHA
TERMINACION CONTRATO

ALCALDIA DE CHIA

$ 7.024.500 11/02/25 -31/07/25

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

Tipo de aporte Planilla N° Mes al que Valor Pagado
corresponde el aporte
Salud $351.300
Pensidn 85474735 MARZO $0
ARL $29.400

En cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato No. CO1.PCCNTR.7437747,
me permito relacionar las actividades ejecutadas durante el periodo 11/03/25 al 10/04/25, en

mi condicidn de confratista con

forme a lo siguiente:

1. Brindar apoyo a la
Direccibn de  Desarrollo
Agropecuario y Empresarial
en la realizacion de
asistencias técnicas
(extension rural agricola) a
pequenos y medianos

productores del Municipio de
Chia, abarcando diversos
cultivos propios de la zona.

1.1 Se realizaron dieciocho (18) visitas de extensién rural
agricola al pequeno y mediano productor del Municipio de
Chia, solicitudes proporcionadas por la Direccidn de
Desarrollo Agropecuario y Empresarial de la Secretaria para
el Desarrollo Econdmico. Como soporte de lo anterior se
confiene

cual las evidencias

el

adjunta  Anexol
correspondientes.

2 Apoyar a la Direccién de
Desarrollo  Agropecuario vy
Empresarial en la

Se realizd acompanamiento para la implementacién en
huertas caseras en el sector rural y urbana a dieciocho (18)
usuarios, de los cuales quince (15) son de sistemas urbanos.

implementacién y




seguimienfo  de  huertas
caseras en el drea rural y
urbana del Municipio como
estrategia de produccién
agricola para autoconsumo,
en apoyo a la seguridad
alimentaria.

Como soporte de lo anterior se adjunta Anexo 2 y el cual
confiene las evidencias correspondientes.

3. Readlizar charlas de
socializacién y orientacion

sobre buenas prdcticas
agricolas dirigidas a
pequenos y medianos

productores, a casa de la
mujer y al adulto mayor del
Municipio de Chia

3.1. Se llevaron a cabo reunién con la Casa de la Mujer vy el
SENA el 12 de marzo de 2025, para la preparacion del curso
de Hueras Caseras que se encuentra programado para
iniciar en el mes de marzo de 2025. Como soporte de lo
anterior se adjunta Anexo 3 el cual contiene las evidencias
correspondientes.

EL 20 de marzo de 2025 inicid el curso de Hueras Caseras,
gue se dicta junto con el SENA, en dos (2) grupos, uno enla
manana y el ofro en la tarde. Como soporte de lo anterior
se adjunta Anexo 3 el cual contiene las evidencias
correspondientes.

EL 27 de marzo de 2025 se llevd a cabo la segunda fecha
del curso de Hueras Caseras, que se dicta junto con el SENA,
en dos (2) grupos, uno en la manana y el ofro en la tarde.
Como soporte de lo anterior se adjunta Anexo 3 el cual
contiene las evidencias correspondientes.




EL 3 de abril de 2025 se llevd a cabo la tercera fecha del
curso de Hueras Caseras, que se dicta junto con el SENA, en
dos (2) grupos, uno en la manana y el otro en la tarde.
Como soporte de lo anterior se adjunta Anexo 3 el cual
contiene las evidencias correspondientes.

EL 10 de abril de 2025 se llevd a cabo la cuarta fecha del
curso de Hueras Caseras, que se dicta junto con el SENA, en
dos (2) grupos, uno en la manana y el otro en la tarde.
Como soporte de lo anterior se adjunta Anexo 3 el cual
contiene las evidencias correspondientes.




4. Brindar apoyo técnico en
los procesos de plantulacion,

propagacion y otras
actividades en el vivero
municipal, conforme a la

programacién del supervisor
del contrato.

Durante este periodo se llevé a cabo el apoyo a la
inspeccién en el Vivero Municipal del proceso de
plantulacién. Se tomaron muestras de pH y conductividad
eléctrica del abono orgdnico producido en el vivero.
Control en el proceso de germinacidn y proceso de
enraizamiento del material vegetal producido en el vivero.

5. Realizar el
acompanamiento y
seguimiento a los usuarios
que soliciten la certificacién
del Sistema Participativo de
Garantia (SPG), en el marco

de la estrategia del
CAP522 4.5 del POMCA del
Rio Bogotd, frente «a

actividades agricolas y de
sostenibilidad.

Se llevé a cabo reunidn virtual de coordinacion con el
SENA, el 19 de marzo de 2025, para la realizacién de un
curso de Formacién a los usuarios certificados con el Sello
SPG con el fin de contfinuar con el desarrollo del sello y darle
valor agregado a los productos cultivados bajo el
mencionado sello.

Coordinacién, contacto con usuarios certificados con el
sello SPG y realizacidén de reunién con profesora del SENA
para curso de formulacién de proyectos dirigido
exclusivamente a certificados con el Sello SPG, reunién
llevada a cabo el 26 de marzo de 2025 en las instalaciones
de la Casa de la Mujer. Como soporte de lo anterior se
adjunta Anexo 4 el cual confiene las evidencias
correspondientes.

6. Apoyar el diligenciamiento
y retroalimentacion de la
Matriz  del POMCA Rio
Bogotd, anexando los
soportes de las actividades

relacionadas con la
certificaciéon  del  Sistema

El 9 de aboril se asistid a capacitacién sobre POMCA, en la
biblioteca Hogabiga, La cual finalmente se decidid
reprogramar.




Participativo de Garantia
(SPG) dirigido a productores
agricolas pequenos y
medianos del municipio.

7. Apoyar el
caracterizacion
productores agropecuarios
usuarios del servicio de
extension rural, en la matriz
digital  dispuesta por la
Direccion de Desarrollo
Agropecuario y Empresarial
para tal Fin.

registro de
de

Se redlizd el registro de treinta y seis (36) usuarios pequenos
y medianos productores del municipio de Chia en extensiéon
agricola en la matriz dispuesta. Como soporte de lo anterior
se adjunta Anexo 5 que contiene la matriz con los registros
correspondientes.

8. Apoyar, cuando sea
necesario, en mesas de
frabajo y actividades
programadas por la
Secretaria de Desarrollo
Econdmico.

8.1 Atencién a requerimiento efectuado por la JAC de
Cerca de Piedra, respecto a la devolucién de un sistema
de hidroponia enftregado en comodato por la
Administracién. Se adjuntan soportes de la visita como
Anexo 6

8.2 Asistencia al Comité de Seguridad Alimentaria vy
Nutricional en el Municipio de Chia, llevado a cabo el 26 de
marzo de 2025 en el Auditorio Secretaria de Educacion —
Centro Comercial el Curubito.

8.3 Apoyo en la realizacién del curso huertas CAMPESENA,
dictado por el SENA el 31/03/2025 en las instalaciones de la
casa de la mujer. Soporte Anexo 6




8.4 Asistencia alareunion sobre Asignacién del enlace para
la estrategia Ciudades Entornos y Ruralidades Saludables
(CERSS), llevada a cabo el 8 de abril de 2025 de manera
virtual

9. Realizar mensualmente en | Presentacion del informe 2de 6, correspondiente al periodo
el formato enfregado por la del 11 de marzo al 10 de abril del presente ano, con fecha
dependencia, losinformes de | 11 de abril de 2025, adjuntando los soportes requeridos
actividades realizadas para | como Anexos al presente informe. Se anjunta Formulario 79
dar avance al presente | de Visitas Agricolas.

contrato, incluido en la meta
79 del Plan de Desarrollo
Municipal 2024 - 2027,
adjuntando los respectivos
soportes.  (Actas, registros
fotogrdficos, listados de
asistencia y demds soportes).

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



Anexo 1

Brindar apoyo a la Direccién de Desarrollo Agropecuario y Empresarial en la realizacién de
asistencias técnicas (extensiéon rural agricola) a pequenos y medianos productores del
Municipio de Chia, abarcando diversos cultivos propios de la zona.
















P rRETAS » O
"9;,‘,4\.. \.,.._.. i A
s .\?:’;r\n ) n%“ﬂ" oo v O

!




el
wwes J N\ X
- R -

~ o g WD bk p

e







mium







IN SERVIQOS DEMAQUINARIA AGRICOLA
/) g V\QJ_\-_’Ola FHne

’ y 2













Visita Agricula T ," T
Fecbhec 40(01. AEE T

ot S i P
0 m’@‘\ﬁ\ da g

- 9 — s - : 3k =
B pae PYUY S » haw
R == = - e <
- — 5 F




.‘.-(';“”‘ »
S I,
LN







,V_’“ =
)6{[

2128

L3
i) SIS

A

P =
l\d GE




.
< Dy Mg
P v, A

e A

.« -
mYee
















e e o B 0
Bt g e b










Dmedﬁn do Desarrollo Agropocunrio y Empresarial

1. SOLICITUD INICIAL

Nombro: M_Lm_mp

FORMULARIO UNICO DE EXTENSION RURAL (Ley 1876 de 2017) -
No A

Visita Pecwnrin|____| Visita de Segubmienta[S€__]

Edad: _55_ GENERO: Mascutino [ Femening Eﬂ anme [ ] Cuall :
‘Tipo de prodio Propia [~ Arronitade 5] Propiedaid Hartontal [ | Cass No. D
Grupo poblacional  Diesp. [ | At (] Rewguarda [ Raial []  pvoaor [
Solicitd anesorin sn:
|Cultivo transitoria Tige du Anint. Mayores | Menores | Lombricultura

Huertas N | Produccitn Copacitacion

Frutales Med. Provontiva Certificado de Actividad Econdmicn
Aromaticas Mej, Gondrico Mecanleucion

Cultive Bajo Invernndero Otro ; Otro.

‘ . X _ IL VISITA TECNICA
rena: 25 de. Moo 2005 No. del radicado:

v de hordabaas - phahilad . Summnistiacks) ot el
a velde ) (Calaloacan$ S aguema (a fFlor ), | ;Am A

No. de M2 intervenidos
111 ORDEN DE SALIDA INSUMOS AGROPECUARIOS Y/O VIVERO MUNICIPAL
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Dirveridn de Desarrollo Agropec. ot
FORMULARIO UNICO DE EXTENSION RURAL (Lay 1576

L SOLICTTUD INICIAL
Visita Agricoln [} ] Visits Prenaria :]
fene A4 (0312025 .

7 o e

Nombiro: [a

C.C.Ne: %%gn RUAT

(&, {
Direceidn: ceico Numem Caunml(
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Cultive Bajo Invernndero Otro
Hidroponin

Firma Profesional

11. VISITA TECNICA

Fecha: 31~ O3 =1OLS No, del ra
Obieladrlnvmul (6@6]._).(\""3”40 o Luef'lD [

Uu}hvo Tiocaahono

Recomendaciones
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Observaciones
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TELE I GRS

2

Wa
_—

Notm Reewenbs gun
Favor reuosr



- — —g—— ) — ———
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ANEXO 2

Apoyar a la Direccion de Desarrollo Agropecuario y Empresarial en la implementacion y seguimiento de
huertas caseras en el drea rural y urbana del Municipio como estrategia de produccién agricola para
autoconsumo, en apoyo a la seguridad alimentaria.

URBANA:
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ANEXO 3

Realizar charlas de socializaciéon y orientacién sobre buenas practicas agricolas dirigidas a pequeiios y
medianos productores, a casa de la mujer y al adulto mayor del Municipio de Chia.
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ANEXO 4

Realizar el acompanamiento y seguimiento a los usuarios que soliciten la certificaciéon del
Sistema Participativo de Garantia (SPG), en el marco de la estrategia del CAP522 4.5 del
POMCA del Rio Bogotq, frente a actividades agricolas y de sostenibilidad.




ANEXO 5

Apoyar el registro de caracterizacion de productores agropecuarios usuarios del servicio de
extension rural, en la matriz digital dispuesta por la Direccién de Desarrollo Agropecuario y
Empresarial para tal Fin.
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ANEXO 6

Apoyar, cuando sea necesario, en mesas de trabajo y actividades programadas por la
Secretaria de Desarrollo Econémico.

8.1.







8.2.




aa ALCALDIA
i CHu INFORME AVANCE DE META

SECRETARIA PARA EL DESARROLLO ECONOMICO
DIRECCION DE DESARROLLO AGROPECURIO Y EMPRESARIAL

FECHA: 10/03/2025 MES REPORTADO: MARZO - ABRIL

META: Brindar 6.000 asistencias técnicas de extension rural, agricolay pecuaria a pequefios y medianos
productores durante el cuatrienio

INFORME 2 VISITAS AGRICOLAS

INDICADOR DE MEDICION:

Pequefios productores rurales asistidos técnicamente

AVANCE AL INDICADOR DURANTE ESTE PERIODO

AVANCE TOTAL INDICADOR : 2000 Numero de Asistencias INFORME 2: 36 Visitas
realizadas en el mes
NlUmero de Asistencias INFORME 2: 36 Visitas
realizadas acumuladas

REPORTE DE AVANCE CON EVIDENCIAS/ SOPORTES:

INFORME 2: Se realizaron dieciocho (18) visitas de extensidn rural agricola al pequeno y mediano
productor del Municipio de Chia, solicitudes proporcionadas por la Direccidén de Desarrollo
Agropecuario y Empresarial de la Secretaria para el Desarrollo Econdmico. Como soporte de lo
anterior se adjunta Anexol el cual contiene las evidencias correspondientes.

De igual manera, Se realizé acompanamiento para la implementacién en huertas caseras en el
sector rural y urbana a dieciocho (18) usuarios, de los cuales quince (15) son de sistemas urbanos
y tres (3) rural. Como soporte de lo anterior se adjunta Anexo 2 y el cual contiene las evidencias
correspondientes.




DATOS DE LA POBLACION BENEFICIADA

Juventud (18 a 28) 1 1 Raizal 5 8
Adulto (29 a 59) 7 6 PVCDF
Adulto Mayor (mayor de 7 1 Ninguna 3 5
60)
TOTAL 15 18 0 TOTAL 15 18
UBICACION DE LA POBLACION BENEFICIADA SISBEN
FAGUA FONQUETA 12(BOJACA 2 Al-A5
CERCA DE
TIQUIZA 1 12|ZONA URBANA 1 -
Q PIEDRA B1-87
FUSCAY
LA BALSA 4 YERBABUENA -
TORCA c1-C18
OTROS 1 D1-D21
CONSOLIDADO
CICLO DE VIDA/ GRUPO
GRUPO ETARIO M F LGTBI POBLACIONAL M F
Primera infancia (0 a 5) 0 0 0 Discapacidad U 0 0
Infancia (6 a 11) 0 0 0 Afrodescendiente 0 0
Adolescencia (12 a 17) 0 0 0 Resguardo 7 5
Juventud (18 a 28) 1 1 0 Raizal 5 8
Adulto (29 a 59) 7 6 0 PVCDF 0 0
Adulto Mayor (mayor de 7 11 0 Ninguna 3 5
60)
TOTAL 15 18 0 TOTAL 15 18
UBICACION DE LA POBLACION BENEFICIADA SISBEN
FAGUA 0 |FONQUETA 12 |BOJACA 2 Al-A5
CERCA DE
TIQUIZA 1 12 |ZONA URBANA 1 -
Q PIEDRA B1-87
FUSCAY
LA BALSA 4 0 |YERBABUENA 0 -
TORCA c1-C18
OTROS 1 D1-D21
NOMBRE NOMBRE

FUNCIONARIO QUE COORDINA LA ACTIVIDAD FIRMA DEL DIRECTOR O SECRETARIA



1AM

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

14883823836

001488382383 6

4. Numero de formulario

(415)770

0) C

7212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

19097 76 4 4 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 19097764 19710504
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento -IE Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 | Bogotd, D.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
DELGADO CIFUENTES LUIS ENRIQUE
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca 2 5 |Chia 175
41. Direccion principal
CR3 19 76IN 113 BRR PONYLANDIA
42. Correo electrénico inagrodelgadoc@gmail.com
43.Cédigopostal 2 5 0 0 0 1 |44.Te|éfonol 6 0188 4 1 2 2 5|45. Teléfono 2 3108643651
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
lo111[[200201,01]|[7 0710}|19©809,01] o 02 0] | |2 2 1 3]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- | i
sewo|s [22la0] | (N J) ANNT | [ | [ | [ | [ | [ ] [ | [ | [ ]
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
22- Obligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA
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

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

61. Fecha |2022 -12-19/11:51: 54 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
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.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

DELGADO CIFUENTES LUIS ENRIQUE
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 10-05-2024 05:37:50PM



CERTIFICADO

ABEJORRAL, 11/03/2025
ANTIOQUIA,

COLOMBIA,

A quién interese

Por medio de la presente hacemos constar que el sefior LUIS ENRIQUE DELGADO
CIFUENTES con Cédula de Ciudadania nimero 19097764

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

Numero 451700073393
Fecha de apertura 15/08/2013

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Earp Cadwenda S0l
W1 A3 1137

Baeop Davbvaandn S &



ALCALDIA » | Secretaria de

ccCHIA HACIENDA

2024 - 2027

CERTIFICACION PARA CALCULO DE RETENCION EN LA FUENTE PARA RENTAS
QUE NO PROVENGAN DE UNA RELACION LABORAL O LEGALY
REGLAMENTARIA

Yo, LUISENRIQUE DELGADO CIFUENTES identificado con cédula de ciudadania No.
19.097.764, 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 a
la 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 retencion en la fuente por concepto de rentas de trabajo. Manifiesto por escrito y
bajo la gravedad del juramento que:

Para el calculo de la retencidn en la fuente:

A No usaré costos en mi declaracion de rentas, para que se aplique la tarifa de acuerdo con lo
@visto en el articulo 383 del estatuto tributario.

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

La presente certificacién se firma a los 11 dias del mes de abril de la vigencia 2025.

FIRMA: _/

Carrera 11 N° 11-29

PBX: 884 4444 Ext. 2010
secretarioadehocienda@chia.gov.co
www.chia-cundinamarca.gov.co
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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 CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 19097764 LuIs E"éﬁ:'SEST%ESLGADO Carrera 3#19-75int 113 | 8841225 inagrodelgadoc@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente CUNDINAMARCA CHIA NO 2025-03 2025-03 I 03/04/2025 85474735 $380.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 351.300 0 0 0 0 0 0 351.300 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo 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. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA 890903790-5 29.400 29.400 0 0 29.400 294 29.400 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 351.300 351.300
0 [) [ ) [ 0 [ ) Pension 0 0 [)
ICBF Riesgos Laborales 1 29.400 29.400
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 380.700 380.700

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 DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 19097764 LuIs E"éﬁ:'SESTDEESLGADO Carrera 3#19-75int 113 | 8841225 inagrodelgadoc@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEEELfE')-ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE A PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
ONICA | — Independiente CUNDINAMARCA A No 2025-03 2025-03 | 03/04/2025 85474735 $380.700
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
HEE g § Fondo Fondo %
. No. de N 3 lululele]e]=|z <lolels] = Céd. ~ o Voluntari | Voluntario | pensional . [Cotizacién /| Céd. z .| cedigo Aporte IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 19097764 DELGADO CIFUENTES LUIS ENRIQUE 59| 2 N 0 0 0 0 EPS008 2.809.800 351.300 14-11 2.809.800 2 29.400 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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¥ L3N Deairins,

CP-557072 -
SEGUROS DE VIDA ALFA S.A. E@{ Seguros alfa
NIT 860503617-3

CERTIFICA QUE

El(a) sefior(a) DELGADO CIFUENTES LUIS ENRIQUE, identificado(a) con CEDULA
N0.19.097.764 es beneficiario(a) de una Pdéliza de Renta Vitalicia por VEJEZ, expedida en el mes
de Octubre de 2016 .

Actualmente, DELGADO CIFUENTES LUIS ENRIQUE tiene derecho a recibir UN MILLON
SETECIENTOS DIECISEIS MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS($1,716,735.00
MCTE.), equivalente a un 100% del valor total de la pension, y recibe 13 mesadas durante el afio,
al cual aplicamos los descuentos a que haya lugar segun la normatividad vigente para este tipo de
polizas y los adicionales debidamente autorizados por el beneficiario.

Consultas y solicitudes a través de nuestras lineas de atencidén al cliente en Bogotéa (60 - 1) 307
70 32, desde el resto del pais 01 8000 122532, de lunes a viernes, de 8:00 a.m. a 8:00 p.m.-
sabados, de 8:00 a.m. a 12:00 m. o escribenos a través de nuestros canales virtuales disponibles
desde nuestra péagina web en la seccién Atencién o al buzdn
«servicioalcliente@segurosalfa.com.co».

Mas informacién www.segurosalfa.com.co

Esta certificacion se expide a solicitud de Seguros de Vida Alfa s.a. en Bogota a los 28 dias del mes
de Enero del afio 2025

Direccion de Rentas Vitalicias.
Renta:88143



