
INFORME DE CONTRATISTA DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTIÓN 
 

Número del Contrato:  CO1.PCCNTR. 7533197 

Objeto del Contrato: 

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR 
ACTIVIDADES DEL PROCESO DE FISCALIZACION Y DEMAS 
PROCESOS TENDIENTES AL MEJORAMIENTO DEL RECAUDO EN 
LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL MUNICIPIO DE CHIA. 

Contratista: SANDRA LILIANA ZAMUDIO  

No. de Cedula 35196957 

Fecha Inicio del Contrato 25 DE FEBRERO 

DE 2025 
Fecha de Terminación 

24 DE OCTUBRE 

DE 2025 

Periodo del Informe 25 DE JULIO  DE 2025 – 24 DE AGOSTO  DE 2025 

 

DOCUMENTO SOPORTE DE PAGO 

Valor total del Contrato $42.000.000 

Valor a Pagar en este periodo $5.250.000 

Saldo por Pagar $10.500.000 

Pago No.  6 

 

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 

86618906 JULIO 2025 

$ 262700 

Pensión $ 336300 

ARL $ 11100 

 

En cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato No. CO1.PCCNTR. 7533197, me 

permito relacionar las actividades ejecutadas durante el periodo 25 DE JULIO  DE 2025 AL 24 DE  

AGOSTO DE 2025, en mi condición de contratista conforme a lo siguiente:  

 

OBLIGACIONES ESPECÍFICAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

1. Brindar apoyo en el proceso de 
servicio de datafonos dispuestos en la 
secretaria de hacienda para los pagos 
realizados por los contribuyentes del 
territorio municipal. 

Se realizó el apoyo para recibir de parte de los ciduadanos, 
los pagos por medio del datáfono dispuesto por la 
Secretaria de Hacienda en la ventanilla, específicamente 
del recaudo del impuestos predial  

 
Se adjunta registro fotográfico. 

 

 2. Apoyar la realización de cruce de 
bases de datos internas contra la 
información externa aportada por los 
contribuyentes y realizar el análisis con 
el fin de determinar si se da inicio o no 
al proceso de fiscalización, de acuerdo 
con la asignación efectuada por el 
supervisor, para el mejoramiento del 
recaudo de impuestos municipales. 

Se realizó la revisión de la nueva base de datos “VISITA DE 
CIERRE DAVID Y SANDRA”, de 364 contribuyentes, la cual 
fue proporcionada por el profesional Breyner Lopera, con 
el fin de veriticar cese de actividades. Se revisó si están 
activos en cámara y comercio, última actualización y 
verificación en la plataforma de información financiera 
SEYGOB en lo relacionado el estado de los pagos de 
declaraciones presentadas.   Esta base de datos se 
encuentra en el drive de la dirección, donde se evidencia 
el seguimiento a cada establecimiento y la información 
registrada de acuerdo a las instrucciones y requerimientos 
del Director.  

 



Como evidencia de la ejecución de esta actividad, enviè 
correo electrónico al director de rentas y al supervisor, 
entregando la base de datos con la información registrada, 
así mismo se evidencia en el siguiente enlace:  

 
01. BD Visita De Cierre (David y Sandra) (1).xlsx 

Se sigue haciendo seguimiendo lo los requerimientos 

enviados sobre el cierre de RIT. 

Adjunto correo de respuesta a requerimietno realizado a 

contribuyente  

3. Apoyar en el proceso de 
identificación de contribuyentes 
evasores y omisos, con fundamentos 
en la información interna y externa 
recaudada a través del proceso 
fiscalizador 

Se adelantó la verificación de la base de datos 
proporcionada por el profesional Breyner Lopera, con el 
fin de identificar si existen contribuyentes evasores y 
omisos de impuestos en el municipio de Chía, los hallazgos 
se registraron en la mencionada base de datos. 
 
La evidencia se puede visualizar en el enlace de la 
actividad 2 

4. Brindar apoyo en la atención y 
orientación al público en general, de 
manera personal y telefónicamente en 
la dirección de rentas, brindando 
información requerida de forma clara y 
precisa mejorando la racionalización 
de los tramites. 

 
Se brindó apoyo en la atención al público entregando 
facturas de impuesto predial de la vigencia 2025 y 
vigencias anteriores a los ciudadanos que se acercaron a 
la ventanilla de la Secretaria de Hacienda, y se brindó 
orietnación de los ciduadanos de acuerdo a los 
requerimientos, en temas de impuesto predial y avalúo 
catastral. 

 
Adjunto registros fotográficos 

7. Apoyar en la entrega de forma 
organizada y acorde a las normas 
aplicables al archivo, toda la 
documentación física que genere sobre 
la realización del objeto contractual al 
supervisor del contrato, y de forma 
mensual, un backup o copia de la 
información digital y/o física sobre 
todo lo que adelante en desarrollo de 
las obligaciones contractuales, el cual 
deberá disponer en el drive del correo 
de la Dirección de Rentas. 

 
Se hizo backup en el drive de la dirección de rentas, 

carpeta evidencias contratistas, de la información relativa 

a la gestión realizada durante este período, en 

cumplimiento al objeto contractual, la cual se encuentra 

en el siguiente enlace: 

6 Informe 

 

 

8. las demás que le sean asignadas por 
el supervisor del contrato de acuerdo 
con el alcance del objetocontractual. 

Se asistió el 24 julio a capacitación adelantada por la firma 
asesora  GOBS sobre aspecto tributario Estrategia Publica.  
 
Se asistió el 6 de agosto a reunión programada por  el 
Secretario de Hacienda para socializar las estrategias y 
planteamientos de trabajo durante el tiempo que resta 
para culminar el año 2025, a fin de lograr las metas 
propuestas. 
 
Se adjunta listado de asistencia como evidencia 

 

 

 

 
 

https://municipiochia-my.sharepoint.com/:x:/g/personal/direccion_rentas_chia_gov_co/Eccg435n_xNJnuZXFNUz9xkBoXfy9SH5OInZeGRlzPYnww?e=iyXTUd
https://municipiochia-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/direccion_rentas_chia_gov_co/EtHtcWsMSPpOlRdXosigRkEBsrQtipNP4_bdriDbGjI_sw?e=f4rHf6


 
A continuación  se adjuntan la evidencias de las actividades realizadas durante este período 
 

 

ANEXOSY EVIDENCIAS 

 

 

Actividad 1 

 

Se brindó apoyo recibir los pagos por medio del datafono dispuesto por la Secretaria de Hacienda para el 
recaudo del impuesto predial. 

 

 

Actividad 2 

 

Evidencia correo respuesta siguimiento a requerimientos para  Cierre RIT 

 
  

Evidencia de la base de datos, “VISITA DE CIERRE DAVID Y SANDRA” con la información registrada: 

 



 
 

 

 

 

 
 

 

Correo electrónico dirigido al director y al supervisor , entregando la base de datos con la información 
registrada: 
 



 
 

Actividad 4  

 

Registros fotográficos que evidencian la atención a los ciudadanos  durante este período 
 

 

 



 

Actividad 8  

 

 Se asistio  a capacitación el 24 julio, dictada por la firma asesora GOBS sobre aspecto 
tributario - Estrategia Publica.  

 

 

 

_________________________ 

  Sandra Liliana Zamudio 

  35196957 

 Contratista 



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 7 0 0 0

ICBF

0 7 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 262.500 263.700

Pensión 1 336.000 337.500

Riesgos Laborales 1 11.000 11.100

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 609.500 612.300

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 262.500 0 0 0 7 1.200 0 263.700 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 336.000 0 0 0 0 7 1.500 0 337.500 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-25 Riesgos prof Colmena 800226175-3 11.000 11.000 7 100 11.100 110 11.100 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 35196957 SANDRA LILIANA ZAMUDIO  VEREDA TIQUIZA 8624812 LILOZAMU_79@HOTMAIL.CO
M

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA CHÍA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-07 2025-07 I 22/08/2025 88618906 $612.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 35196957 ZAMUDIO  SANDRA LILIANA 59 0 N 25-14 2.100.000 336.000 0 0 0 0 EPS008 2.100.000 262.500 14-25 2.100.000 1 11.000 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 35196957 SANDRA LILIANA ZAMUDIO  VEREDA TIQUIZA 8624812 LILOZAMU_79@HOTMAIL.CO
M

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA CHÍA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-07 2025-07 I 22/08/2025 88618906 $612.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



 

CERTIFICACION PARA CALCULO DE RETENCION EN LA FUENTE PARA RENTAS 

QUE NO PROVENGAN DE UNA RELACION LABORAL O LEGAL Y 

REGLAMENTARIA 
 
 

 
Yo, SANDRA LILIANA ZAMUDIO identificado con cédula de ciudadanía No. 35.196.957 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 ala 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 25 días del mes de agosto de la vigencia 2025. 

 
 
 

 
SANDRA LILIANA ZAMUDIO 
35196957 Chía. 


