Bogota, D. C., 29 de agosto de 2025

Doctor
PABLO ANDRES JIMENEZ OCAMPO
Supervisor

Asunto: Informe de actividades Contrato No. 0474 - Periodo del 01 al 30 de agosto de 2025

Respetado doctor Jiménez:

En condicién de contratista de la Direccion de Talento Humano, cordialmente me permito
presentar informe mensual de actividades, de acuerdo con las obligaciones del contrato
relacionado en el asunto, suscrito con la Personeria de Bogota, D.C.

Objeto: Prestacion de servicios profesionales para apoyar las actividades propias de la Direccion
de Talento Humano

Obligaciones:

A través del siguiente cuadro, relaciono las actividades realizadas durante el periodo del asunto
y que dan cumplimiento a las clausulas del contrato, asi:

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO

REPORTADO

No.
Clausu
la

OBLIGACIONES

ACTIVIDADES REALIZADAS

SOPORTES

Revisar juridicamente los actos
administrativos, acciones
constitucionales 'y comunicaciones
generados en la Direccién de Talento
Humano y sus Subdirecciones, para el
tramite de las situaciones
administrativas relacionadas con el
ingreso, permanencia, desarrollo vy
retiro de los(as) funcionarios(as).

Revisé acto administrativo de encargo de
las funciones del cargo DIRECTOR
OPERATIVO, CODIGO 009, GRADO 02,
a la doctora ANA INGRID VARGAS
AMAYA, por el término de la licencia no
remunerada de la titular del empleo,
doctora ALEXANDRA RAMIREZ
SUAREZ.

Se adjunta
documentos

Brindar asesoria juridica y
acompafiamiento a la Direccion de
Talento Humano y sus Subdirecciones,
orientando sobre temas relacionados
con el proceso de situaciones
administrativas y demas funciones que
desarrolla la Direccion.

Revisé la respuesta al sindicato
SINDEPERBO sobre justificacion técnica
de asignacién de cargos a profesionales
en Derecho y seleccion de fichas de
encargo.

Revisé la respuesta a la Procuraduria
General de la Nacion sobre la
participacion de SINDEPERBO en la
mesa de negociacion sindical, anexando
oficios de junio, julio y agosto de 2025.

Hice seguimiento al disefio vy
construccion de la base de datos de
planta en Access.

Revisé respuesta al funcionario Augusto
Cortés, precisando la prescripcion del
derecho a un periodo de vacaciones.

Se anexa




EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO

REPORTADO
No.
Clélusu OBLIGACIONES ACTIVIDADES REALIZADAS SOPORTES
a
Revision de acto administrativo que
declara insubsistente el nombramiento
de un servidor de libre nombramiento y
remocion.
Revisé el comunicado dirigido a todos los
servidores sobre suspension de procesos
de encargo por decision de la CNSC.
Emitir ~ conceptos  juridicos y | Emiti concepto sobre viabilidad de pago a
orientaciones a la Direccion de Talento | exservidores de los dias compensatorios

3 Humano, proporcionando | pendientes. Se anexa
recomendaciones respecto a los temas
competencia de la Direccion.

Participacion en reuniones de trabajo con
equipos juridicos y técnicos para responder
a la CNSC sobre la medida correctiva.
Orientar y apoyar la Defensa Judicial Proyeqt? el recurso de reposicion -y
. > apelacion ante la CNSC contra la medida
de la Direccién de Talento Humano, . -
. ; . correctiva que suspendio los procesos.

4 incluidas las é&reas que de ella Se anexa
dependen, en acciones de tutelas, Proyecté acto administrativo de reubicacion
procesos judiciales y administrativos, y .

para que sirva como modelo para la
entre otras. A )

expedicion de dichos actos.
Brindar orientacion  juridica y Reyisé respuesta a la servidorq Katherine
recomendacion respecto la respuesta gﬂc%nrgpe);ﬁf;?nniteen%?rzgzpuet:zigﬁaﬂe%tgg%séscgg

5 de los derechos de _pet|C|on, tl_JteIag,y proteccion y analisis de viabilidad de Se anexa
recursos competencia de la Direccion reubicacion
de Talento Humano. _

Utilizar los sistemas de informaciéon | A la fecha el desarrollo de las actividades
aprobados e implementados en la | ho haimplicado ingresar a los sistemas de
Personeria de Bogoté, ingresando, informacion institucionales.

actualizando y consultando la

6 informacion en tiempo real que en ellos
se debe consignar, como soporte al
ejercicio de sus obligaciones
contractuales 'y asistr a las
capacitaciones, inducciones que se
realicen para su utilizacion.

Gestionar de manera permanente, a | No aplica para este periodo
través del aplicativo SIRIUS o el
sistema de gestibn documental que

7 disponga la Entidad, el archivo y
organizacion de los documentos bajo
su responsabilidad, en cumplimiento de
las funciones y tareas asignadas.

Cumplir cabalmente con sus | Aporté la planilla de seguridad social
obligaciones, frente al Sistema de | correspondiente al mes de julio de 2025.
8 Seguridad Social Integral, de

conformidad con lo establecido en el
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 y
articulo 6 Ley 1562 de 2012 por cuanto




EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO

REPORTADO
No.
Clausu| OBLIGACIONES ACTIVIDADES REALIZADAS SOPORTES

la

el cumplimiento de esta obligacion es
requisito  indispensable para la
realizacion de cualquier pago.

Asi mismo, he dado estricto cumplimiento a las obligaciones generales estipuladas en el numeral
2.2 del estudio de conveniencia y oportunidad, denominado obligaciones generales.

Pago de aportes al Sistema de Seguridad Social
De igual manera, me permito informar que de conformidad con la clausula No. 2.2.4, cumpli

cabalmente con las obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral, de conformidad
con lo establecido en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 y articulo 6 Ley 1562 de 2012:

PERIODO FECHA DE PAGO

No. DE PLANILLA
07-2025 87898995 01/08/2025

Valor a cobrar

Por lo anterior, solicito amablemente sea consignada a la cuenta de ahorros No.
0570006080238733 del Banco Davivienda la suma proporcional correspondiente al periodo del
presente informe de DOCE MILLONES DE PESOS M/CTE ($12.000.000)

En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el dia veintinueve de agosto de 2025

Con toda atencioén,

C
OLGZA LUCIA ARAKNGO ALVAREZ

Contratista
Direccion de Talento Humano
Contrato 0474-2025
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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 24731212 OLGA LUCIA ARANGO ALVAREZ | Carera4 20617 ~02,8pt0 | 3914834271 olarango8@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202507 2025-07 ! 01/08/2025 87898995 $3.602.700
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
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 1.500.000 0 0 0 0 0 0 1.500.000 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
25-14 Colpensiones 900336004-7 1.920.000 0 0 60,000 60.000 0 0 2.040.000 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo 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 Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 62.700 62.700 0 0 62.700 627 62.700 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I 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 1.500.000 1.500.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 2,040,000 2.040.000
ICBF Riesgos Laborales 1 62.700 62.700
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 3.602.700 3.602.700

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 (DIAMES/ARNO)
cc 24731212 OLGA LUCIA ARANGO ALVAREZ | Carera4 20617 ~02,8pt0 | 3914834271 olarango8@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE . PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-07 2025-07 ! 01/08/2025 87898995 $3.602.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccF PARAFISCALES
R HEE é [RIED Fondo ;‘:
) No. de 5| 825 3] elalelelsle]slslz)ul<|olels] 2 [S] cod N .. | voluntari | votuntario | pensional . Icotizacion /| cod. & . | codigo Aporte | 1BCotros | 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
8 HHH & solidaridad 3
© o
1 |cc| 24731012 ARANGO ALVAREZ OLGA LUCIA sof o N 2514 [ 1200990 | 1920000 0 0 60.000 60.000 epsoor [ 1290000 | 1500000 [ 1423 [ 12900 | 1 | 62700 0 0 0 0 0 0 0

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




OLGA LUCIA ARANGO ALVAREZ NIT 24731212-9

Régimen Responsable del impuesto sobre las ventas —IVA

P Y Resolucion DIAN N° 18764095305869
i Fecha 07/07/2025 - 07/01/2026
’}‘ ) Autorizacion de Facturacion Electrénica del FE-213 al
Olga Lucia FE-1000 Actividades Econémicas 6910 - 8523 - 8543
b Arango Alvarez Tarifa ICA 7.66/1000
o p No somos grandes contribuyentes

Email: administrativa@epyca.com.co
Teléfono: 7914166

Departamento Fecha FACTURA ELECTRONICA N° FE - 219
Bogota 29 08 2025 DE VENTA
e N\
Razén Social: BOGOTA DISTRITO CAPITAL NIT: 899999061-9 Fecha de firmado: 29/08/2025 08:52:32
Direccion: Cra. 7a No. 21-24 Departamento: Bogota Teléfono: 3820450
Email: pjimenez@personeriabogota.gov.co Forma de Pago: Crédito Medio de pago: g;r:}jﬁgenma Crédito
Vencimiento: Septiembre 29 del 2025 Hora emision: 08:52:28-05:00 Moneda: COP Colombia, Pesos
Fecha de
pago: 29/09/2025
Total de Lineas: 1
|\ J

IMPUESTOS

CODIGO CANT DESCRIPCION .M. VR UNIT.
% o VAL MONTO

1 0474 1,00  |Prestacion de servicios profesionales WSD IVA 19% | $1.915.966,39 | $10.084.033,61 $10.084.033,61
para apoyar las actividades propias de la

Direccién de Talento Humano.
Contrato No.: 0474 de 2025
Periodo: del 1° al 31 de agosto de 2025

Notas: ) Subtotal: $10.084.033,61
PERSONERIA DE BOGOTA DC
Cargos: $0.00
Descuento: $0.00
SON: (doce millones de pesos ) IVA: $1.915.966,39
CUFE: 8be60eeed017eafb6f9923403b2016c087cee0d4575h8f66b5a7ceb8cde6a7906253b67ac14be88d5066e7331edd1da6 Total: $12.000.000,00
. ! J
( IMPUESTO | BASE | TARIFA/VALOR NOMINAL | IMPORTE )
IMPUESTOS
01 IVA | $10.084.033,61] 19,00% | $1.915.966,39

Calle 19 No. 5-30, Oficina 1103, BD Bacata
Celular: 3114834271
mail: olarango@ola.net.co

Firma Digital: Zj7ENIiw7Ig5uF4T4+0cCThyXaJsKolQJYamaEftNLAuUXDOOMEVN2IK1VhBIWCIR
W27ZN9FR4G/Y0G4f0iAmqv00t65DVNKagSNIBADIXSEVIk/c7TO

z4y+1elPGSAkwY OZopyNctj7xILCv80XKMUnOhbaxdqyPuRPc4xAUMcm+CY 1z6MTiwxqGWXj/1j/Lr 2hQRkw/WAejhoUHYITA1ICIK6+KSUMm3IZ
7BIC/xmnOyKOXnZCZfUNtVRIBIKON PDf/pTz/3+C+3GCncSIyuEpbxUMLbCABIXGMXBXS/mfBODIWCNQgmu3Ku8IMVNOd kKKuiyxS1KyKILgs2IxN

Pw==

Esta factura es un titulo valor de acuerdo al art. 774 del C.C. y una vez aceptada declara haber recibido los bienes y servicios
a satisfaccion.

Representacion Gréafica de la Factura de Venta Electrénica.

Software:e-Factura Proveedor tecnolégico: cadena. witssogs0s340 PLATAFORMA: Facturatech Nit. 901.143.311-8 @ facturatech
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