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P> 221 O CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS
g DANE [ X | - FONDANE [ |
Pago No. 1Y de 2 Contrato 8917

Certifico que: GINA ALEJANDRA DIAZ BERNAL'
Identificado Con CC No. 24338466{de MANIZALES

En desarrollo del contrato No. 891 de 2018 , ha prestado a satisfaccion de la entidad el servicio de : CSDM-CNPV-
TH Prestacion de servicios profesionales para realizar las actividades derivadas del desarrollo de los convenios
suscritos con las organizaciones Afrocolombianas en el marco del Censo Nacional de Poblacién y Vivienda.

Registro Presupuestal Nro. 4448 de fecha 27 de Agosto de 2018

El lugar de ejecucion para el periodo objeto de cobro, es la ciudad de: BOG OTA/

Correspondiente al periodo: Por Producto®
En desarrollo del mismo, el contratista presento:

Presento el informe de seguimiento a la ejecucion de los convenios suscritos con organizaciones afrocolombianas
para el desarrollo del operativo del CNPV.

Fecha de presentacion del informe el 14 de septiembre de 2018./

Los informes entregados reposan en el archivo de la Oficina de la Direccion de Censos Y Demografia.
El valor del pago es por Servicios/Honorarios $4,500,000.00

ANEXOS
Comprobante de pago de Seguridad Social

EN MI CONDICION DE ENCARGADO DE CONTROL Y VIGILANCIA DEL CONTRATO EN MENCION, CERTIFICO QUE DOY POR
ECIBIDO A SATISFACCION Y SIN OBSERVACIONES LOS PRODUCTOS Y/O SERVICIOS AQUi MENCIONADOS Y CERTIFICO QUE
E REALIZADO LA VERIFICACION DE LOS PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y SE ANEXA COMO COMPROBANTE DE PAGO LA

PLANILLA RESPECTIVA AL INFORME PRESENTADO.

4
Dado en Bogota D.C.",/er 14 de Septiembre de 2018 con el fin de que sea cancelado el correspondiente pago.

Oystrcd-lenns ndoyl .
b Firma
Nombre del funcionario que expide el presente certificado: ASTRID MARIA ZORAIDA HERNANDEZ ROMERO #~
Cargo: Asesor 1020-08
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IMFORMACION ESTRATEGICA

CODIGO: GCO-020-PD-001-r-009
FORMATO UNICO DE INFORME DE

ACTIVIDADES ‘ ;
- VERSION:01

Unidad ejecutora

|

DANE < FONDANE |

Servicios Profesionales y de Apoyo a la Gestion

Epo de contrato

Tipo de informe

periédico > Final

| Contratista

Gina Alejandra Diaz Bernal

C.c.

24.338.466

Numero de contrato

891 del 27/08/2018

| Objeto del contrato

Prestacion de servicios profesionales para realizar las actividades derivadas del
desarrollo de los convenios suscritos con las organizaciones Afrocolombianas en
el marco del Censo Nacional de Poblacion y Vivienda.

Supervisor del
contrato

ASTRID MARIA ZORAIDA HERNANDEZ ROMERO

Periodo del informe

Agosto-Septiembre

Numero de Descripcion de Obligaciones Actividades desarrolladas o producto™*
~ obligacion®
|
1. Se apoyd la revision de los informes
técnicos presentados por las siguientes
organizaciones en el marco de los
convenios de Asociacion:
Brindar soporte técnico y administrativo a. RAIWOFD
a la Direccion de Censos y Demografia en b. ASO MANOS NEGRA
el seguimiento a los convenios suscritos c. ASOPACIFICO
' con las organizaciones Afrocolombianas
Organizacion articipacion en mités
en el marco del desarrollo del CNPV. PR e Y pgiticly : CO.
1 de seguimiento con las siguientes

organizaciones:

a. RAIWOFD: Comité del 29 de agosto
de 2018.

b. ASO MANOS NEGRA: comité del 15
de agosto de 2018.

c. ASO MANOS NEGRA: comité del 10
de septiembre de 2018.

d. ASOPACIFICO: Comite del
septiembre de 2018,

03 de




4. Se realizo seguimiento a la ejecucion de |

3. Participacion en reuniones internas para |
revision de cumplimiento de los|
convenios de Asociacion: ?

a. 10 de septiembre de 2018:|
AICOLD

b. 10y 13 de septiembre de 2018: |
ASO MANOS NEGRA.

los convenios de Asociacion con las
organizaciones Negras, Afrocolombianas,
Raizales y Palenqueras.

Producto: Matriz de seguimiento a Ia|
ejecucion de los convenios suscritos con
organizaciones afrocolombianas para el
desarrollo del operativo del CNPV.

contratos celebrados.

Realizar el tramite y control sobre las
cuentas de cobro y facturas generadas
por los prestadores de servicios de los

1. Se realizo solicitud de Modificaciones vy
tramites ante FONADE para los siguientes
convenios de Asociacion:

a. Prorroga No. 2 al convenio 2180695- |
ASO MANOS NEGRA i

b. Prorroga No.3 al convenio 2180823-
ASOPACIFICO

c. Prorroga No.3 2180822-FECCOVA

2. Se tramito los desembolsos en el marco |
de los siguientes convenios de asociacion: |
a. 2180695-ASO MANOS NEGRA: 3
desembolso .
b. 2180671-RAIWOFD: 3 desembolso |
Cc. 2180823-ASOPACIFICO: 6
desembolso.

* Numero de la obligacién prevista en la clausula de obligaciones especificas del contrato, que se relaciona con la actividad que especifica en la
siguiente columna. Relacione solo aquellas obligaciones que tuvieron algun desarrollo en el periodo del informe, **relaciones las actividades
realizadas durante el periodo del presente informe o producto si aplica.

Anexo al presente informe de actividades la(s) planillas de seguridad social N° 30065421 del mes

Septiembre, con fecha de pago 13/09/2018

Fecha de elaboracion del informe: 14 de Septiembre de 2018

Nombre del contratista: GINA ALEJANDRA DIAZ BERNAL
Identificacion: 24.338.466 expedida en Manizales

E

Visto Bueno Supervisor

Nombre: ASTRID MARIA ZORAIDA HERNANDEZ ROMERO

Cargo: Asesora 1020-08
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