SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
MUNICIPAL - SIGEM

>

150 8001

Municipio de & contec

Marinilla

Marinilla, 29 de junio de 2021

EL SUPERVISOR

CERTIFICA:

Que CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO con CC 1.038.408.285 ha cumplido a cabalidad
con el objeto del contrato Numero 181AS2021, cuyo objeto es Prestar el servicio profesional
desde el area de la educacion fisica, recreacion y deportes a los Adultos Mayores
pertenecientes al Programa Atencion Integral al Adulto Mayor del Municipio de Marinilla, en
desarrollo del programa Nacional Atencién integral de poblacion en situacién permanente
de desproteccion social y/o familiar y en cumplimiento al plan de desarrollo “Marinilla,
Nuestro Compromiso jEres Tu!”, correspondiente al periodo del 27 de mayo al 26 de junio
de 2021, pago N° 01 de 07.

Se recibe a satisfaccion el objeto del contrato para proceder a su respectivo pago, por el
siguiente rubro . 2 3.2.02.02.009.4104.2201 SERVICIO DE ATENCION Y PROTECCION
INTEGRAL DE LOS ADULTOS MAYORES CENTRO DIA 70% por un valor de ($3.605.000),
TRES MILLONES SESCIENTOS CINCO MIL PESOS, incluidos impuestos y retenciones a
que haya lugar, segun el PACy Registro Presupuestal N° 657.

Del mismo modo se verificé los pagos relativos al Sistema de Seguridad Social Integral.

St

VERONICA ANDR%IRALDO ZULUAGA
Supervisora

Revis6: Gestor del proceso Aprobo: Lider del proceso
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Muniipio o FORMATO INFORME ACTA SUPERVISION N5
g CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
Marinilla SC.CERSTTAZS
FECHA DE REALIZACION Y PRESENTACION DEL INFORME 29/06/21
INFORME DE SEGUIMIENTO X
SUPERVISION N°: 01 st FINAL
PERIODO DESDE EL 27/05/21 HASTA EL 26/06/21
1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO
CONTRATO ( X ) | NUMERO: 181AS2021
CONVENIO ( ) | FECHADE SUSCRIPCION 25/05/21

OBJETO: Prestar el servicio profesional desde el area de la educacion fisica, recreacion y deportes
a los Adultos Mayores pertenecientes al Programa Atencion Integral al Adulto Mayor del Municipio de
Marinilla, en desarrollo del programa Nacional Atencion integral de poblacion en situacién permanente
de desproteccion social y/o familiar y en cumplimiento al plan de desarrollo “Marinilla, Nuestro
Compromiso jEres Tu!".

ORGANISMO MUNICIPIO DE MARINILLA — SECRETARIA DE LA FAMILIAY LA
CONTRATANTE INCLUSION SOCIAL

NOMBRE CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO
CONTRATISTA .

CEDULA 1.038.408.285
SUPERVISOR (X ) | NOMBRE VERONICA ANDREA GIRALDO ZULUAGA
INTERVENTOR ( ) | cépuLA 21.492.494
FECHA DE INICIO 27/05/21 FECHA DE TERMINACION 26/12/21
FECHA DE TERMINACION LUEGO DE PRORROGA O ADICION EN
TIEMPO b

POLIZA INICIAL

NUMERO M-100026033-M100142099 | ASEGURADORA:! SEGUROS MUNDIAL
F EXPEDICION |26/05/21 F. APROBACION 27/05/21
AMPAROS VIGENCIAS DESDE HASTA
CALIDAD Y CUMPLIMIENTO 26/05/2021 26/04/2022
RESPONSABILIDAD CIVIL 26/05/2021 26/12/2021
Reviso: Gestor del proceso Aprobé: Lider del proceso

Proceso: ABS | Codigo: 806 | Version: 3 | Fecha: 27 de Enero de 2021 | Pagina: 1de 6




SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
MUNICIPAL - SIGEM

Municipio de
Marinilla

FORMATO INFORME ACTA SUPERVISION
CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS

MENT B

SC.CERSTTE2S

OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL

DESCRIPCION EJECUTIVA DEL
AVANCE DE LAS ACTIVIDADES

DESCRIPCION DE LA
EVIDENCIA DE EJECUCION DE

CONTRATO REALIZADAS POR CADA OBJETIVO ACTIVIDADES
1. Garantizar la ejecucién y|Se da cumplimiento a las .
R ; . . : Se anexa registro
aplicacion rigurosa de los|politicas de bioseguridad y ey
fotografico, donde se

protocolos de bioseguridad y
medidas de manejo para evitar
el contagio o la propagacién del
COVID-19.

medidas de manejo para evitar
el contagio del COVID-19.

evidencia el uso de los
elementos de
bioseguridad.

(anexo 1)

2. Realizar  asesoria vy
acompanamiento en
mantenimiento fisico por todos
los medios virtuales disponibles
y/o telefonicamente a personas

mayores, llegando a un
promedio mensual de 80
asesorias y/o
acomparfamientos, dejando

registro de lo realizado fisico y

digital en los formatos 'y
plantillas definidos, e
identificando  situaciones o
casos que requieran de

acompanamiento presencial de
manera articulada con la labor
del equipo interdisciplinario de
trabajo.

Se realiza asesoria y
acompanamiento en
mantenimiento fisico de forma
presencial a 75 adultos
mayores y 25 asesorias
virtuales

Se anexa formato de

registro individual de
servicios de atencién,
asesoria,
acompafamiento,
orientacion, tramite y
apoyo social
debidamente
diligenciado, se anexa

registros fotograficos vy
videos
(Anexo 2)

Revis6: Gestor del proceso
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
MUNICIPAL - SIGEM

Municipio de
Marinilla

FORMATO INFORME ACTA SUPERVISION
CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS

180 9001 % ?
Q.k;oniec

SC.CERS7V&2S

OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL
CONTRATO

DESCRIPCION EJECUTIVA DEL
AVANCE DE LAS ACTIVIDADES
REALIZADAS POR CADA OBJETIVO

DESCRIPCION DE LA
EVIDENCIA DE EJECUCION DE
ACTIVIDADES

3. Prestar servicio de
mantenimiento fisico
personalizado y en el domicilio
de la persona mayor en
aquellos casos que sea
identificados o sugeridos por el
equipo interdisciplinario por su
situacion con promedio
mensual de 80 sesiones de
minimo 1 hora tanto en la
zona urbana como rural, con
autorizacion del supervisor, la
aplicacion estricta de los
protocolos de bioseguridad y el
consentimiento de los adultos
mayores.

Se realizo servicio de
mantenimiento fisico
personalizado sobre los tipos de
movimientos, posturas y
coordinacién fisiolégica y tipos
de actividades terapeutas en el
gimnasio de centro dia a 42
personas en lazona ruraly en la
zona urbana 64 para un total de

106 adultos mayores.

Se anexa formato de

registro individual de
servicio de atencion,
asesoria,
acompafamiento,
orientacion, tramite y
apoyo social

debidamente diligenciado
y registros fotograficos
(Anexo 2)

4. Ofrecer y participar las
charlas, talleres o programas,
segln se le solicite, por medios

En este periodo no se solicitaron
charlas y talleres.

vituales, sobre sobre la N/A

importancia del ejercicio y el

mantenimiento fisico de las

personas mayores.

5. Apoyar desde su area las|Se realiz6 apoyo para la

actividades propias de la|apertura de las actividades del

celebracion del mgs dgl .adulto Adglto Mayor: Miércoles“g de Se o registio
mayor y Ia§ demas actlwdac!(?5 JEJnlo se apoyd en la reunién de folagrdficn

que se realicen con la poblacién | lideres de la zona urbana del (Anexo 9)

adulta mayor relacionado con el
objeto del presente contrato.

programa del adulto mayor para
la reapertura del programa.

Jueves 10 de junio
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
MUNICIPAL - SIGEM

Municipio de
Marinilla

FORMATO INFORME ACTA SUPERVISION
CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS

150 9001 % ?

o) lcontec

SC-CERSTTE&ZS

OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL
CONTRATO

DESCRIPCION EJECUTIVA DEL
AVANCE DE LAS ACTIVIDADES
REALIZADAS POR CADA OBJETIVO

DESCRIPCION DE LA
EVIDENCIA DE EJECUCION DE
ACTIVIDADES

6. Aplicar la normatividad del
Sistema Integrado de Gestion
Municipal, incorporando sus
acciones en los formatos
establecidos.

Se cumple con la implementacion
de los formatos establecidos en el
sigem

Se anexa formato registro
individual de servicios de
atencién, asesoria,
acompanamiento,
orientacién, tramite y
apoyo social diligenciado.

7. Cumplir las politicas de
seguridad de la informacion.

Se cumple con las politicas de
seguridad de la informacién a
través del cumplimiento de cada
una de las obligaciones
contractuales.

La informacién
sistematizada reposa en
formatos electrénicos.
Ruta: Equipo
mayor/centro
dia/contratos2021/contrato
Claudia

adulto

La informacion fisica reposa
en las carpetas del archivo
de gestion de centro dia.

8. Participar activamente en las

Se prestd servicio de apoyo

diferentes actividades de la|profesional en la actividad

Secretaria de la Familiay de la|familia con el alcalde en la|Se anexa registro
Inclusion  Social que se|vereda de chocho mayo el dia | fotografico

programen. sabado 19 de junio

9.Entregar el informe mensual y | En este periodo no se presenté

consolidado trimestral de las|el consolidado, me encuentro

fichas de seguimiento con las|atenta a presentarlo a partir del

evidencias respectivas en el|mes de Julio.

formato 929 del Sigem, del N/A

siguiente producto en cuanto a
su alcance: -1.1.6.5
Implementar Entre Las
Secretarias 1 Plan De Accién
Anual Del Plan Municipal De La
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

MUNICIPAL - SIGEM

Municipio de
Marinilla

FORMATO INFORME ACTA SUPERVISION
CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS

150 9001

Q. lcontec

SC-CERSTTE25

OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL
CONTRATO

DESCRIPCION EJECUTIVA DEL
AVANCE DE LAS ACTIVIDADES
REALIZADAS POR CADA OBJETIVO

DESCRIPCION DE LA
EVIDENCIA DE EJECUCION DE
ACTIVIDADES

Politica Publica Del Adulto
Mayor.
10.Presentar en medio

magnético y fisico informe de
las distintas actividades
desarrolladas con la
periodicidad requerida para los
respectivos pagos y un informe
final ejecutivo consolidado con

Se presenta informe fisico
magnético con el cumplimiento
de las obligaciones
contractuales.

Se anexa informe fisico y
magnético periodo 27 de
mayo al 26 de junio del 2021
con folios presentado el 29

; de junio de 2021.
sugerencias y

recomendaciones de mejora

PORCENTAJE PONDERADO Y PROMEDIO DE EJECUCION DE LOS 14.28 %
OBJETIVOS/ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA A LA FECHA DEL INFORME
[ 3. CONTROL DE PAGOS DEL CONTRATO
CONCEPTO | FECHA \ VALOR CONTRATO
Valor Inicial | 27/05/21 . [$25.235.000]
PAGOS | FECHAS " N° DE EGRESO VALOR PAGO
A. TOTAL PAGADO A LAFECHA|  [$00.000.000]
B. Valor Pago AUTORIZADO en éste INFORME [$3.605.000]
TOTAL PAGADO MAS VALOR AUTORIZADO (A +B)|  [$3.605.000]
 PORCENTAJE DE EJECUCION FINANCIERA (A + B) 14.28%

VERIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES DE PARAFISCALES: El contratista
presenta los documentos que acreditan que se encuentra a paz'y salvo por concepto del pago de aportes
a los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARP y parafiscales, de él (y de sus empleados,
segun el caso. Si es persona juridica), de conformidad con lo dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 de
2002 y el articulo 23 de la ley 1150 de 2007.

Aprobo: Lider del proceso
Fecha: 27 de Enero de 2021 | Pagina: 5 de 6
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION |
MUNICIPAL - SIGEM N

FORMATO INFORME ACTA SUPERVISION

e g CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS | Siies

arinilla SC-CERSTTAZS
4. ANEXOS

ANEXOS:

Informe de actividades con evidencias, registros fotograficos, registros de atencién, actas
Soporte de pago a la seguridad.

Factura legal o formato equivalente

Formato de declaracién juramentada en salud.

Declaracién Juramentada para efectos tributarios, Ley 1819 de 2016

Los demas que se generen.

Para constancia, se firma el 29 de junio de 2021 en el Municipio de Marinilla.

VERONICA ANDREA GI DO ZULUAGA
Supervisora

Revis6: Gestor del proceso Aprobdé: Lider del proceso
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Marinilla, 29 de junio de 2021

El Municipio de Marinilla- Antioquia
Con NIT 890.983.716-1

DEBE A:
CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO Con C.C 1.038.408.285

LA SUMA DE:

(Tres millones seiscientos cinco mil pesos) ($3.605.000)
POR CONCEPTO DE:

Pago N° 01 correspondiente al periodo del 27 de mayo al 26 de junio de
2021 del contrato Numero 181AS2021 cuyo objeto es: Prestar el servicio
profesional desde el area de la educacion fisica, recreacién y deportes a los
Adultos Mayores pertenecientes al Programa Atencién Integral al Adulto
Mayor del Municipio de Marinilla, en desarrollo del programa Nacional
Atencion integral de poblacién en situacién permanente de desproteccién
social y/o familiar y en cumplimiento al plan de desarrollo “Marinilla, Nuestro
Compromiso jEres Ta!"

Soy persona natural en ejercicio de una profesién liberal, mis ingresos son considerados
como rentas de trabajo (Arts.103 y 330 del Estatuto Tributario) sometidos a retencién en la
fuente laboral del Art. 383, ya que no he vinculado 2 6 mas trabajadores para desarrollar mi

actividad. Para el calculo de la base de retencion, tener en cuenta que el presente pago

podria corresponder a mas de un mes y por tanto |a retencién se aplica sobre "base
mensual izada" es decir, promedio mes. La eventual retencidn que resultare se multiplica
por los meses que se estan incluyendo en esta cuenta de cobro, siendo esta la retencién
total. (DR. 099 de 2013)."

Igualmente solicito el favor de realizar la respectiva consignacion en la
cuenta de ahorros Bancolombia N° 64738050965 a mi nombre.

Cordialmente,

Teléfono: 3212851929
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
MUNICIPAL - SIGEM

Municipio de FORMATO DECLARACION JURAMENTADA | B

Marinilla SC.CERSTIEZS

Marinilla, 29 de junio de 2021

Sefiores
Municipio de Marinilla
E.S.M.

Yo, CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO identificada con Cédula de Ciudadania No.
1.038.408.285 de Marinilla, en mi calidad de aportante independiente al Sistema de
Seguridad Social y de contratista por prestacion de servicios del Municipio de Marinilla, por
medio del presente documento manifiesto que:

1. DECLARO bajo la gravedad de juramento, que el documento soporte de pago de aportes
obligatorios al Sistema General Social en Salud corresponden a los ingresos provenientes
del contrato N° 181AS2021 del 25 de mayo de 2021.

2. Que los aportes obligatorios al sistema de seguridad social en salud, se toman de la base
del 40% del valor mensual del contrato.

Atentamente,

CLAVLDTIA
CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO
1.038.408.285 de Marinilla

Revis6: Gestor del proceso Aprobd: Lider del proceso

Proceso: GFP | Cédigo: 578 | Versién: 3 | Fecha: 31 de julio de 2019 | Pagina: 1 de 1




Marinilla, 29 de junio de 2021

Sefora
ANGELA AMPARO LOPEZ ARBELAEZ
Municipio de Marinilla

ASUNTO: Declaracién Juramentada para efectos tributarios, Ley 1819 de 2016 sistema de
determinacion del impuesto sobre la Renta de las personas naturales.

Yo, CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO, identificado con C.C. numero 1.038.408.285
expedida en la ciudad de Marinilla, obrando en nombre propio, me permito declarar bajo la
gravedad de juramento que en el momento del pago correspondiente a la cuota No. 1 del
contrato No. 181AS2021, objeto de esta declaracion:

il

Que la Ley 1819 de 2016, introdujo sustanciales modificaciones al sistema de determinacion
del impuesto de las personas naturales, que para efectos tributarios, establece un sistema
de tributacién cedular, en virtud del cual se impone la obligacién de determinar el impuesto
en funcion del origen de las rentas, lo que implica que las personas naturales se vean
obligadas a efectuar varias depuraciones cuando obtengan rentas de diferentes origenes,
considerando en cada caso, factores de depuracion y tablas de impuestos diferentes. Es asi
como clasifica las rentas en cinco categorias, de las cuales certifico que mis rentas
provienen de:

( X ) Rentas de trabajo (Salarios, comisiones, honorarios, retribucién a servicios
personales).

() Pensiones (jubilacién, vejez, sobrevivientes, indemnizaciones sustitutivas de
pensiones, etc).

( ) Rentas de Capital (Intereses, rendimientos financieros, arrendamientos, regalias
y explotacion de. propiedad intelectual)

( ) Rentas no laborales ( rentas que no clasifiquen en otra cédula y aquellos
honorarios recibidos por personas naturales que presten servicios y que contraten o
vinculen por lo menos noventa (90) dias, dos o mas trabajadores).

() Dividendos y participaciones.
Diligenciar solo cuando los ingresos sean por concepto de honorarios y por compensacion
por servicios obtenidos:
Manifiestoque SI ( ) NO (X)he contratado o vinculado 2 o mas trabajadores
asociados a la actividad.

Que informaré oportunamente sobre cualquier cambio en el origen, proporcién de mis
ingresos o cambio respecto a la categoria tributaria.

C\AODEA EobLEAER

Firma: CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO
Documento de Identificacion: 1.038.408.285



SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

MUNICIPAL - SIGEM

fol

‘ I Net h

150 8001
v d FORMATO INFORME ACTIVIDADES w
Municipio d z toc
Mariniia | CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS | ‘s
SCCERSTTECS
FECHA DE REALIZACION Y PRESENTACION DEL INFORME 28/06/21
INFORME DE " SEGUIMIENTO X
SUPERVISION N°: 01 FINAL
PERIODO DESDE EL 27/05/21 HASTA EL 26/06/21
1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO
CONTRATO  ( X ) | NUMERO: 181AS2021
CONVENIO ( ) | FECHADE SUSCRIPCION 25/05/21

OBJETO: Prestar el servicio profesional desde el area de la educacion fisica, recreacion y deportes
a los Adultos Mayores pertenecientes al Programa Atencion Integral al Adulto Mayor del Municipio
de Marinilla, en desarrollo del programa Nacional Atencion integral de poblacién en situacion
permanente de desproteccién social y/o familiar y en cumplimiento al plan de desarrollo “Marinilla,
Nuestro Compromiso jEres Tu!".

ORGANISMO MUNICIPIO DE MARINILLA — SECRETARIA DE LA FAMILIAY LA
CONTRATANTE INCLUSION SOCIAL
NOMBRE CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO
CONTRATISTA -
CEDULA 1.038.408.285
SUPERVISOR (X) NOMBRE VERONICA ANDREA GIRALDO ZULUAGA
INTERVENTOR () | cepuLa 21.492.494
FECHA DE INICIO 27/05/21 FECHA DE TERMINACION 26/12/21
FECHA DE TERMINACION LUEGO DE PRORROGA O ADICION EN
N/A
TIEMPO
2. EJECUCION FISICA EN EL PERIODO
CANT DE
Eﬁgggg’:f'g;_ CUANTIFICACION | PERSONAS
OBJETIVOS AVANCE DE LAS DESCRIPCION DE | DEL OBJETIVO S| | BENEFICIADAS
ESPECIFICOS DEL ACTIVIDADES LA EVIDENCIA DE APLICA CONLA
CONTRATO REALIZADAS POR EJECUCION DE (QUE LLEVAYQUELE | ACTIVIDAD O
CADA OBJETIVO ACTIVIDADES FALTA EN NUMERO) | ACTIVIDADES
POR OBJETIVO
1. Garantizar la|Seda Se anexa | N/A N/A
ejecucion Y| cumplimiento a |registro
aplicacion  rigurosa | |55 politicas de fotografico,
gg los prgtocolos de bioseguridad y do_nde _ se
ioseguridad y Al evidencia el uso
medidas de manejo | Medidas de de los
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M de ; >
vy CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS | S
SCCERLTTAS
CANT DE
S
homie bl CUANTIFICACION | PERSONAS
OBJETIVOS AVANCE DE LAS DESCRIPCION DE | DEL OBJETIVO Si | BENEFICIADAS
ESPECIFICOS DEL ACTIVIDADES | WA EVIDENCIA DE APLICA CONLA
CONTRATO REALIZADAS POR EJECUCIONDE | (QUELLEVAYQUELE | ACTIVIDAD O
CADA OBJETIVO ACTIVIDADES FALTA EN NUMERO) | ACTIVIDADES
POR OBJETIVO
para  evitar el|manejo para elementos de
contagio 0 la | evitar el bioseguridad.
propagacion del| contagio del (anexo 1)
COVID-19. o
COVID-19.
2. Realizar asesoria | Se realiza Se realizaron |100
y acompanamiento | gsesoria y 100 de 560
fisico por todos los
medios virtuales | © "
disponibles ylo | Mantenimiento Se anexa
telefénicamente ~ a |fisico de forma | formato de
personas mayores, | presencial a 75 iﬁ%?itézal da
llegando a  un|adultos servicios da
acompanamientos, | 25250128 |asesoria,acomp
dejando registro de Vitises 22:2::;;%
lo realizado fisico y . "
digital en los = a".“‘le Y apoyo
. socia
L:;:‘?{;gz y plantilla: debidamente
identif ca;i i diligenciado, se
; ; anexa registros
situaciones o casos fotoaraficos
que requieran de vidc;%s y
acompafamiento (Anexo 2)
presencial de
manera articulada
con la labor del
equipo
interdisciplinario de
trabajo.
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iSO 9001
Ry FORMATO INFORME ACTIVIDADES w
Py CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS | Sl
. CANT DE
e o CUANTIFICACION | PERSONAS
OBJETIVOS AVANCE DE LAs | DPESCRIPCION DE | DEL OBJETIVO SI | BENEFICIADAS
ESPECIFICOS DEL ACTIVIDADES LA EVIDENCIA DE APLICA CON LA
CONTRATO REALIZADAS POR EJECUCION DE (QUELLEVAYQUE LE | ACTIVIDAD O
CADA OBJETIVO ACTIVIDADES FALTA ENNUMERO) | ACTIVIDADES
POR OBJETIVO
o Se realizo reali n
3. Prestar servicio | sanyicio de 1836 di.- szgéoy 106
de mantenimiento | antenimiento
fisico personalizado | figico faltan 454
y en el domicilio de personalizado
la persona mayor | sobre Jos tipos | ge anexa
en aquellos casos | 4¢ formato de
que sea movimientos, | registro
o insaic posturas  y|individual  de
5“3?;;"03 por el coordinacion | servicio de
eq inlamt .
interdisciplinario E:l(;);oglca d: gtseer:z:?g'
por su situacion con | 4ctividades acompa r";amient
promedio mensual | terapeytas en el 0. orientacién
de 80 sesiones de | gimnasio e |tramite y apoyo
minimo 1 hora centro dia a 42| gqcial
tanto en la zona personas en la|debidamente
urbana cqmo.r'ural, zona rural y en diligenciado  y
con au?onzacmn del (13 zona urbana registros
e 64  para un|fotograficos
aplicacion estricta |10t de 106 (Anexo 2)
de los protocolos de | 3quitos
bioseguridady el | 3y 0res
consentimiento de
los adultos
mayores.
4, Ofrecer y | En este periodo N/A N/A
participar las | no se
S, tegln] T
se le solicite, por charias y N/A
medios  virtuales, talleres.
sobre sobre Ia
importancia del
ejercicio y el
mantenimiento
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IS0 9001
=S FORMATO INFORME ACTIVIDADES w
Moona® | CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS | Sl
SCCERSTTEDS
CANT DE
Eﬂiﬁﬁi’ﬁf lg:,_ CUANTIFICACION | PERSONAS
OBJETIVOS AVANCE DE LAs | PESCRIPCION DE | DEL OBJETIVO SI | BENEFICIADAS
ESPECIFICOS DEL ACTIVIDADES LA EVIDENCIA DE APLICA CON LA
CONTRATO REALIZADAS POR EJECUCION DE (QUELLEVAYQUELE | ACTIVIDAD O
CADA OBJETIVO ACTIVIDADES FALTA EN NUMERO) | ACTIVIDADES
POR OBJETIVO
fisico de las|
personas mayores.
Se realizé N/A N/A
apoyo para la
5. Apoyar desde su|apertura de las
area las actividades | actividades del
propias de la|Adulto Mayor.
celebracion del mes | Miércoles 9 de
del adulto mayor y|junio se apoyd
las demas |en la reunién de Se‘ S
o i " registro
actividades que se|lideres de Ia SotodiShcs
realicen con la|zona urbana del (AI?SXO 9)
poblacion adulta | programa  del
mayor relacionado |adulto  mayor
con el objeto del|para la
presente contrato. |reapertura del
programa.
Jueves 10 de
junio
6. Aplicar la | Se cumple con la | Se anexa N/A N/A
normatividad del |implementaciéon | formato registro
Sistema Integrado |de los formatos | individual de
de Gestion | establecidos en | servicios de
Municipal el sigem atencion,
incorporaﬁdo sus asesoria,
. acompanamiento
acciones en los . orientacién,
formatos tramite y apoyo
establecidos. social
diligenciado.
Se cumple con|La informacion | N/A N/A
las politicas de | sistematizada
7. Cumplir  las|seguridad de la|reposa en
politicas de | informacion a | formatos
seguridad de la|través del | electrénicos.
informacion. cumplimiento de | Ruta: Equipo
cada una de las|adulto
obligaciones mayor/centro
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B FORMATO INFORME ACTIVIDADES
M d 3 & icon
,;';‘:;:'i‘,’l; CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS | ‘i
SCCERSTTADS
CANT DE
Lt CUANTIFICACION | PERSONAS
OBJETIVOS AVANCE DE LAS DESCRIPCION DE | DEL OBJETIVO SI | BENEFICIADAS
ESPECIFICOS DEL ACTIVIDADES LA EVIDENCIA DE APLICA CONLA
CONTRATO REALIZADAS POR EJECUCION DE (QUELLEVAYQUE LE | ACTIVIDAD O
CADA OBJETIVO ACTIVIDADES FALTA EN NUMERO ) | ACTIVIDADES
POR OBJETIVO
contractuales. dia/contratos202
1/contrato
Claudia
La informacién
fisica reposa en
las carpetas del
archivo de
gestion de
centro dia.
Se presto N/A N/A
. servicio de
8. Participar ——
activamente en las poy .
diferentes profesional en
actividades de |a la actiVidad Se anexa
Secretaria de la|familia con el|registro
Familia y de lajalcalde en la|fotografico
Inclusion Social que | yereda de
se programen. chocho  mayo
el dia sabado
19 de junio
9.Entregar el |En este periodo N/A N/A
infonng mensual yY|no se presento
cc_msohd?dod : el consolidado,
trimestra e las me encuentro
fichas de tent
seguimiento con las | 3t€Nia g
evidencias presentario  a
4 . N/A
respectivas en el|partir del mes
formato 929 del|de Julio
Sigem, del
siguiente producto
en cuanto a su
alcance: -1.1.6.5
Implementar Entre
Las Secretarias 1
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IS0 9001
Municiod FORMATO INFORME ACTIVIDADES
unicipio de - W lcontec
. CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS —
Marinilla SCCERSTTAZS
CANT DE
DESCRIPCION
EJECUTIVA DEL CUANTIFICACION | PERSONAS
OBJETIVOS AVANCE DE LAS DESCRIPCION DE | DEL OBJETIVO Si | BENEFICIADAS
ESPECIFICOS DEL ACTIVIDADES LA EVIDENCIA DE APLICA CON LA
CONTRATO REALIZADAS poR | EYECUCIONDE | (QUELLEVAYQUELE | ACTIVIDAD O
CADA OBJETIVO ACTIVIDADES FALTA EN NUMERO) | ACTIVIDADES
POR OBJETIVO
Plan De Accidén
Anual Del Plan
Municipal De La
Politica Publica Del
Adulto Mayor.
10.Presentar en N/A N/A

medio magnético y
fisico informe de las
distintas actividades
desarrolladas con la
periodicidad

requerida para los
respectivos pagos y

Se presenta
informe fisico
magneético con
el cumplimiento

Se anexa informe
fisico y
magnético

periodo 27 de
mayo al 26 de

un informe final|de las juonri° del fztzil

ejecutivo obligaciones ¢ ] ?28

consolidado  con | contractuales. zresgntg e :

sugerencias y e junio =]

recomendaciones 2021.

de mejora

| 3. ANEXOS 7]
Anexos

ANEXO 1 (BIOSEGURIDAD COVID 19)
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ANEXO 3 (MANTEN!MIENTO FISICO EN EL DOMICILIO DEL ADIULTO MAYOR)
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ANEXQ 4
N/A
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MUNICIPAL - SIGEM

FORMATO INFORME ACTIVIDADES
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

Municipio de
Marinilla

& icontec

SCCERSTTIOS

ANEXO 5 (APOYO REUNION DE LIDERES)

ANEXO 6
N/A

ANEXO 7

N/A
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
MUNICIPAL - SIGEM

FORMATO INFORME ACTIVIDADES
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

Municipio de
Marinilla

ANEXO 8 (ACTIVIDADES Y REUNION SECRETARIA DE FAMILIA)

ANEXO 9

N/A

Para constancia, se firma el 28/06/2021, en el Municipio de Marinilla.

£ o AeE

e R __ ]
CLAUDIA MILENA GONZALEZ SOTO
1.038.408.285
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MUNICIP'O DE MAR'NILLA - Usuario Ordend

ABOTERO
NIT 890983716 CE1224
ORDEN DE PAGO NUMERO : 2021-1242 Fecha/Estado
Comprobante:  03: CAUSACION 06/07/2021 PAGADO
TIPO PAGO:  Otros Pagos CONTRATO: -

PAGADO A: GONZALEZ SOTO CLAUDIA MILENA ,|d: 1038408285

DESCR|PC]0N-_PRESTAR EL SERVICIO PROFESIONAL DESDE EL AREA DE LA EDUCACION FISICA, RECREACION Y

DEPORTES A LOS ADULTOS MAYOREAS PERTENECIENTES AL PROGRAMA ATENCION INTEGRAL AL ADULTO

MAYOR DEL MUNICIPIO DE MARINILLA, EN DESARROLLO DEL PROGRAMA NACIONAL ATENCION INTEGRAL
DE POBLACION EN SITUACION PERMANENTE DE DESPROTECCION SOCIAL Y/O FAMILIAR Y EN
CUMPLIMIENTO AL PLAN DE DESARROLLO "MARINILLA, NUESTRO COMPROMISO ERES TU". DESDE EL 27 DE
MAYO HASTA EL 26 DE JUNIO DE 2021.

Doc. Ref. :
Vir Bruto: 3,605,000.00 Vir Deducc.: 237,930.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  3,367,070.00 B
HRosorva || ¥ © REGISTROPRESUPUESTAL N k.
COP  CRP | Fondo Depen. = Cédigo | s Descripcion . Vir.x Cédigo
606 657 2 | 08 23.2.02.02.009.4104.2201:SERVICIO DE ATENCION Y PROTECCION INTEGRAL " $3.605,000.00
- DE LOS ADULTOS MAYORES CENTRO DIA70% : ok - -
TOTAL: $3,605,000.00
~ DETALLE DE LAS DEDUCCIONES ' e =
] b_e;grlgqlé_n o L Viﬁ Bjs__a= ™ W_Vglar;f‘\ - - _;Dei_scjlpiclérri i _\(f’. Base Valor
RETENCION DE INDUSTRIAY COMERCIO || 06 || §3.605.000 N 75_21?630EST.&MPWL_I__:{PRDCJL:TGI?AZ_% ~ [ 2 |[ s3sos000]  §72100
ESTAMPILLAPARAEL BIENESTARDELADI | 4 || $3.605.000] ~§144,200
TOTAL Deducibles: $237,930.00 TOTAL no Deducibles: $0.00

CARLOS ALFREDO ALBARRACIN TURRIAGO
SECRETARIO DE HACIENDA MUNICIPAL

"NUESTRO COMPROMISO ERES TU!"

JOSE GILDARDO HURTADO ALZATE
Direccion: CL 30 N 30-13 Teléfono: 548-44-10 Fax: 548-44-10 Nit: 890983716 Correo Electronico: alcaldia@marinilla-antioquia.gov.co




7U5u5n'5 Pago:

~ MUNICIPIO DE MARINILLA

NIT 890983716 o
COMPROBANTE DE EGRESO NUMERO : 2021 -01224
~__Fecha de Pago: 06-07-2021 ~ Estado: PAGADO
PAGADO A: GONZALEZ SOTO CLAUDIA MILENA ,d: 1038408285

'DESCRIPCION: PRESTAR EL SERVICIO PROFESIONAL DESDE EL AREA DE LA EDUCACION FISICA,

RECREACION Y DEPORTES A LOS ADULTOS MAYOREAS PERTENECIENTES AL PROGRAMA

Otros: CANCELACION ORDEN DE PAGO 1242
Tipo Pago Doc. Ref.
PGNOR
Vir Bruto:  3,605,000.00 Vir Deducc.:  237,930.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto: 3,367,070.00

 DETALLE DE LOS BANCOS

-~ Banco Nro. Cuenta Nro. Cheque - 7Beﬁ_e[icia[_iq ) . Valor
2 BANCOLOMBIA 64791069937  ND-774 GONZALEZ SOTO CLAUDIA MILENA ,1d $3,367,070.00
Total: $3,367,070.00
L e :7_D££fALI;EQEﬁLA_S@ET_)l{CCIQP}IE@; - . et
___Descripcién | VirBase Valor | Descripein | VirBase | valor
RETENCION DE INDUSTRIA Y comercio|[ 0.6 | _$3605000) _§21,630 ESTAMPILLA PROCULTURAZ% 2] $3,605,000] _ $72,100
‘EgT@FﬂLT_A}AB:EEBEEEETgR-DELfD_I 4 | s3eoso00 $144,200
TOTAL Deducibles: $237,930.00 TOTAL no Deducibles: $0.00
_ JAVIER JGHA ’'GOMEZ RAMIREZ e - —
ORERO MUNICIPAL BENEFICIARIO

"NUESTRO COMPROMISO ERES |TU!"
JOSE GILDARDO HURTADO ALZATE
Direccion: CL 30 N 30-13 Teléfono: 548-44-10 Fax: 548-44-10 Nit: 890983716 Correo Electronico: alcatdia@marinilla-aniioquia.gov‘cn



