INFORME DE GESTION No. 10

CIUDAD Y FECHA: YOPAL, NOVIEMBRE DE 2021

1. No. DEL CONTRATO 029- CELIC-2021
2. FECHA DE SUSCRIPCION 13-01-2021
No. De la pdliza: 64-46-101010831
3. POLIZA DE SEGUROS Entidad que expide la pdliza: Seguros del estado
Fecha del certificado de aprobacién de la péliza: 13-01-2021
No. CRP: 2521
Fecha expedicidn CRP: 15-Enero-2021
Unidad/Sub-unidad ejecutora: 15-01-03-044
N it Dependencia: LICEQS DEL EJERCITO
Posicion catalogo de gasto: A-02-02-02-009-002 Servicios de Educacién
Fuente: Nacion
Recurso: 16
Valor Contrato: 29'942.000
5. FECHA INICIO EJECUCIO
CONTRAGC'UAL § A Ene=0EL
Nombre completo: Neidy Ximena Mayerly Rodriguez Ferndndez
Identificacién: CC. 1.002.455.161
Nacionalidad: COLOMBIANA
6. CONTRATISTA Direccion: Calle 162 # 26 -65
Ciudad de residencia: YOPAL
Teléfono de contacto: 3004222943
E-mail de contacto: n.rodriguez@liceosejercito.edu.co
Grado y Nombre completo: OD-18 MARY LUZ NINQ ESPEJO
7. SUPERVISOR Cargo: Rectora Liceo Gustavo Matamoros Ledn
Resolucién de Delegacion: 002 del 12 de enero de 2021
Prestacidn de servicios profesionales como DOCENTE DE FISICA del Liceo
8. OBIJETO CONTRACTUAL " L.t
Gustavo Matamoros de los Liceos del Ejército
Previa coordinacidn con el supervisor(a) del contrato, el/la contratista debera
prestar asesoria con conocimientos acorde a su profesion, asi como dar
cumplimiento a las siguientes obligaciones como CONTRATISTA:

1. Establecer mecanismos que busquen garantizar la permanencia de
los alumnos en el aula de clases, durante la vigencia del presente
contrato.

2. Informar oportunamente a la supervision del contrato sobre

T o — cualquier eventualidad que pueda s.chrevenir con los alumnos y
CONTRACTUALES que afecte el desarrollo de |a clase ob]etq (.i?| contrato.

3. Informar oportunamente a la supervision del contrato sobre
cualquier eventualidad que pueda sobrevenir con los alumnos y
que afecte el desarrollo de la institucion durante las horas de
descanso.

4. Cumplir las disposiciones legales vigentes sobre el servicio
educativo.

5. Elaborar y entregar al supervisor- del contrato los disefios
curriculares (planes de aula) acordes con los formatos establecidos
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por los liceos del ejército en la plataforma institucional.

Entregar al supervisor del contrato copia del modelo de las
evaluaciones realizadas a los estudiantes cumpliendo con el modelo
basado en evidencias.

Entregar al supervisor copia de los instrumentos que se utilicen en
el desarrollo de la clase, resultados de talleres, recomendaciones y
evaluaciones que realice a los alumnos acorde a los lineamientos
dirigidos por el supervisor del contrato,

Registrar en el observador del estudiante las observaciones y
recomendaciones dadas a los padres de familia, sobre el
desempefio académico y las situaciones de convivencia
presentados durante la prestacidn del servicio.

Presentar al supervisor copia de los certificados de actualizacion o
capacitacién en los temas referentes a su objeto contractual la su
drea de conocimiento.

Informar sobre los actos o conductas irregulares o ilicitas de los
cuales tenga conocimiento, que sean realizados por los alumnos y/o
cualquier persona relacionada con la parte administrativa de los
liceos del ejército y las actividades a cargo de [a entidad.

Prestar los servicios contratados de manera eficaz y oportuna, asi
como atender los requerimientos que le sean efectuados por el
supervisor del contrato y/o el Rector del liceo.

Atender las recomendaciones que imparta la entidad a través del
Supervisor del contrato, relacionadas con la ejecucién del mismo.
Dar a conocer oportunamente a los estudiantes el programa
académico, los desempefios y los indicadores propuestos para el
4rea de conocimiento de su objeto contractual.

Dar cumplimiento a las obligaciones definidas en el Decreto 1075
de 2015 “Decreto Unico Reglamentario del Sector Educacién”
Articulo 2.4.6.3.3.

El contratista se obliga para con los Liceos del Ejército presentarse a
la prueba de Estado SABER 11, para evidenciar el desempeiio que
se evaluardn en su drea profesional y aplicarlas en el plan de
mejora institucional.

El contratista se obliga para con los Liceos del Ejercito subir al
portal virtual del SECOP Il los documentos soportes para la
suscripcion y ejecucion del presente contrato.

El contratista se obliga para con los Liceos del Ejército suscribir
péliza de cumplimiento y subirla al portal virtual del SECOP II
dentro de los tres dias siguientes de la expedicién de la pdliza.

El contratista se obliga para con los Liceos del Ejército subir al
portal virtual del SECOP Il los informes de gestion mensualmente.
Cumplir con sus obligaciones frente al sistema de seguridad social
integral, lo cual debera acreditar debidamente para iniciar la
ejecucién del contrato y para hacer efectivo el pago. El
incumplimiento de estas obligaciones, sera causal para que el
M.D.N — EJERCITO NACIONAL — LICEOS DEL EJERCITO le imponga
multas sucesivas hasta tanto éste dé cumplimiento, previa
verificacion de la mora mediante liquidacién efectuada por la
respectiva entidad administradora, de conformidad con lo
establecido en el articulo 50 de |a Ley 789 de 2002 y el pardgrafo 2°
del articulo 12 de la Ley 828 de 2003, en concordancia con el
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.
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20. Las demds que la entidad a través del supervisor considere. .

21, Procurar el cuidado integral de su salud.

22. Contar con los elementos de proteccién personal necesarios para
ejecutar la actividad contratada, para lo cual asumira su costo.

23. Informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes
de trabajo y enfermedades laborales.

24, Participar en las actividades de Prevencion y Promocidn
organizadas por el contratante, los Comités Paritarios de Seguridad
y Salud en el Trabajo o Vigias Ocupacionales o la Administradora de
Riesgos Lahorales.

25. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

26. Cumplir con las disposiciones de bioseguridad y cuidado personal
que se impartan por el Gobierno Nacional, las autoridades locales y
las que se implementen en la entidad contratante relacionadas con
el manejo de la COVID-19.

27. Informar oportunamente a los contratantes toda novedad derivada

del contrato.
28. Las demas que |a entidad a través del supervisor considere.

10. DOCUMENTOS QUE SOPORTAN
EL CUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES
CONTRACTUALES

Obligacién No. 1: Proporcioné las clases estipuladas segin asignacién
Académica

Obligacién No. 2: Elaboré planillas de asistencias y notas.

Obligacion No. 3: Participe en reuniones con padres de familia

Obligacion No.4: Realicé talleres y evaluaciones correspondientes.
Obligacian No.5: Participe de las reuniones y actividades planeadas por la
institucion.

Obligacidon No.6: Participe y organice las actividades correspondientes a
direccion de grado.

Obligacion No. 7: Participe en jornada pedagdgica de la institucién.
Obligacidn No. 8: Realice las actividades de refuerzo y recuperacién de final
de ano.

11. CONSTANCIAS

Dejo constancia que durante el plazo de ejecucion del contrato, no se han
configurado los presupuestos legales del contrato laboral y que he gozadoe de
plena autonomia para ejecutar las obligaciones contractuales relacionadas
en el contrato.

Asi mismo, tanto el/la suscrito/a y el Ministerio de Defensa — Ejército
Nacional — Liceos del Ejército, ha dado cumplimiento a las obligaciones
legales y contractuales registradas en el contrato.

Para constancia se firma en Yopal, Noviembre de 2021.
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Neidy Ximena Mayerly Rodriguez ¥ernandez
CC.: 1.002.455.161 de Belén - Boyaca
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@ Policia Nacional de Colombia

{n (Default.aspx) Q.

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 15/11/2021 10:09:31 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1002455161 y Nombre:
NEIDY XIMENA MAYERLY RODRIGUEZ FERNANDEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 "Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 27222216 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda | Il Imprimir

Informacion 5159000

Paolicia Nacional de Colomiia

Dareccidn General - Cra, 59 No. 26 - 21
Centro Admmistratryo Naconal (CAN) Bogota D.C,
Linea de atencion: 018000-9101132
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oy B[ o PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
S0l COMPROBANTE DE PAGO & DAvivienDN

.

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICAGION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1002455161
NOMERE O RAZON SOCIAL: NEIDY XIMENA MAYERLY RODRIGUEZ FERNANDEZ
CIUDAD/MUNICIPIC: YOPAL DEPARTAMENTO: CASANARE
DIRECCION: CLL 16A 26 65 TELEFONO: TTRTTTT
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLAMILLA: 7813326053 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: octubre PERIODO COTIZACION MES: octubre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2021 SALUD: ANO: 2021
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/11/04 NUMERO AUTORIZACION: 1191012172
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMERE
800224808 | 230301 [230301-PORVENIR 1 $ 174.300
SUBTOTAL: 1 $ 174.300
SALUD
ADMINISTRADORA f I
NIT CODIGO NOMBRE % I
800251440 EPS005 [EPS005-5ANITAS 5.A — S | 1 $ 136.200
SUBTOTAL: 1 $ 136.200
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
MIT CODIGD NOMEBRE
860011153 1423 [14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 5.700
SUBTOTAL: 1 $5.700
TOTAL PAGADO: $ 316.200
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