Bogota D. C., enero de 2022

Doctor (a)

OLGA LILIANA RAMIREZ MANCERA

Gerente General

Instituto Departamental para la Recreacion y el Deporte de Cundinamarca.
Ciudad.

ASUNTO: PRESENTACION DE PROPUESTA

Cordial Saludo,

Atendiendo su amable invitacion a presentar propuesta para prestar mis servicios al
Instituto Departamental para la Recreacion y el Deporte de Cundinamarca, con el
proposito de desarrollar del contrato cuyas caracteristicas describo a continuacion,
manifiesto que acepto dicha invitacion y que conozco las condiciones contractuales
establecidas en el estudio previo, para lo cual allego la documentacion correspondiente a
fin de adelantar el tramite de correspondiente.

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
COMO FORMADOR DEPORTIVO Y RECREATIVO PARA EL DEPARTAMENTO DE
CUNDINAMARCA EN EL MARCO DEL PLAN DE DESARROLLO “CUNDINAMARCA
REGION QUE PROGRESA”, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS A CARGO DE
INDEPORTES — CUNDINAMARCA

VALOR DEL CONTRATO: ONCE MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
PESOS ($11.998.000) M/CTE

PLAZO DE EJECUCION: SIETE (07) MESES, contados a partir de la suscripcién del acta
de inicio, la cual se realizara una vez cumplidos los requisitos de ejecucion del contrato.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1. Efectuar la organizacion, planeacion, direccion y realizacion de las actividades que se
requieran para la consecucion de minimo 3 niveles de formacion en el deporte, en los
niveles de iniciacion, fundamentacion y perfeccionamiento, en el municipio asignado
por el supervisor. El contratista sera la persona responsable de adelantar y gestar los
procesos de convocatoria e inscripcion en los mencionados niveles, a través de los
medios necesarios, involucrando a las Juntas de Accion Comunal, Instituciones
Educativas, Resguardos Indigenas, personas en condicion de discapacidad, poblacion
diversa y demas comunidades que se puedan beneficiar con el programa.

2. Presentar ante el supervisor del contrato, dentro de los 20 dias calendario siguientes a
la suscripcion del acta de inicio, el Plan Pedagogico y Malla Pedagogica de todos los
niveles de formacion, en el formato indicado por parte de la Subgerencia Técnica,
especificando horarios, sitios de practica, y la demas informacion aplicable.

3. Desarrollar todas las actividades planteadas en el plan pedagogico y en la malla
pedagogica, dejando las evidencias respectivas que den cuenta de los beneficiarios
impactados con ellas.

4. Para deportes en conjunto, tener una cobertura minima de 15 personas por grupo o
una cobertura global minima de 45 beneficiados activos, sin importar la distribucion
dentro de los niveles de formacion en los que se encuentren; y, para deportes
individuales tener una cobertura minima de 10 personas por grupo 0 minimo una
cobertura global de 30 beneficiados activos sin importar la distribucion dentro de los
niveles de formacion en los que se encuentren. De todo lo anterior, debera tener los
soportes respectivos organizados por sesiones, actividades y niveles de formacion.



10.

11.

12.

13.

14.

18.

Utilizar adecuadamente la imagen y nombres de Indeportes Cundinamarca en todo
momento, en cualquiera de sus actividades, resaltando el decoro que las mismas
implican, con las evidencias de su adecuada utilizacion.

Preparar y ejecutar 9 sesiones de formacion a la semana, minimo 36 sesiones al mes,
con las escuelas de formacion a cargo. Cada sesion estara compuesta como minimo
por 2 horas, la distribucion de las sesiones para cada nivel sera concertado con el
coordinador y/o supervisor del mismo.

Consolidar y mantener actualizada la informacion pertinente a través de la plataforma
0 los medios que para tal fin Indeportes Cundinamarca tenga implementada o le
iIndique para esa finalidad.

Presentar la planeacion de las sesiones mensuales de clase antes del inicio de cada
mes, al respectivo supervisor, describiendo los objetivos, aspectos fisicos, tecnicos y
evaluativos a tener en cuenta, asi como los metodos empleados en ellas.

Presentar ante el Supervisor las evaluaciones técnicas, fisicas y teoricas que le realice
a los grupos de alumnos a su cargo, de acuerdo con los manuales y formatos que le
sean entregados, las cuales deberan estar establecidas en el cronograma general.
Los resultados obtenidos deberan ser entregados junto con el informe del respectivo
periodo y un consolidado en el informe final.

El contratista debera entregar una certificacion por parte del organismo deportivo
municipal en donde conste la realizacion de actividades mensuales relacionadas con
las obligaciones contractuales en el municipio asignado.

Apoyar a los demas componentes en las diferentes actividades que realicen en los
municipios asignados por la Subgerencia Técnica.

Asistir y/o apoyar las reuniones, capacitaciones o actividades institucionales de la
entidad.

Entregar debidamente diligenciado al area de archivo de la Subgerencia
Administrativa y Financiera el Formato Unico de Inventario Documental (FUID) o su
equivalente, cuando se requiera enviar y/o trasladar documentos al archivo del
Instituto.

Consolidar y presentar a traves de la plataforma SECOP II; informe de ejecucion
contractual con sus respectivos soportes y evidencias; de acuerdo con la forma de
pago, condiciones tecnicas y/o productos establecidos.

Realizar la entrega al supervisor del contrato los documentos, estudios y demas
productos elaborados durante la ejecucion del contrato a la entrega del informe final
del mismo en formato digital y modificable.
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JAIME RICARDO ANGEL POVEDA

C.C. No. 80322741 expedida en Caparrapi Cundinamarca
Celular: 3145310374

Direccion: Carrera 4 No 12-64 Caparrapi Cundinamarca

Escaneado con CamScanner
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DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES

ANGEL POVEDA JAIME RICARDO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

c.C C.E PAS No. 80322741 F ™ coL. EXTRANJERO Calombla

LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE NUMERO 80222741 DM 27

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA DiA 26 MES 10 ANO 1976 Carrera 4 & 12-64

PALS Colombia PALS Colombia Cundinamarca

DEPTO MUNICIPTO CAPARRAPT

MUNICIPIO 3145310374 ricardoanged05 300 gmail.com

Esta o ha siln impresa a] seryidor pubdicn ueds contensr infarmacior no validada,
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knuucmu BASICA ¥ MEDIA
QUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION BASICA SECUNDARLA ¥ MEDIA)
EUULALPUN BASK JTULU OBTENILO.
. PRIMMARIA | SECUNDARIA | MEDIA |FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. [ 40. | So. | 60, | 7o, [ Bo. | S0. | 10 | X MES 11 ANO 1990

|[EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTD EN ESTRICTD ORDEN CRONOLOGICD, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA'

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG [MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADD O PrD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERD DE LA TARIETA PROFESIONAL (51 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY),

No. DE TARJETA PROFESIONAL

Tl 2] X "CNOILOGIA EN ADMINISTRACTION EMPRESARIAL 04 2012

Esta copsd ha sido impresa por el servidor publico v puede contener infarmacion no validada,

EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTD ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLED ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD
Goabernacidn de Cundinamarca

DEPARTAMENTOD MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
MES 04 ANO 2021 DIA 15 MES |2 AND 2021

CARGO O CONTRATOD ACTUAL

Formador deportive Apoyo a s gestacion como formador
deportivo

DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
ALCALDIA MUNICIPAL DE CAFARRAP]

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia 15 MES 01 ANO 1009 MES 01 ANO 2012

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR ADMINISTRATIVO AUXILIAR ADMINISTRATIVO

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PALS
ALCALDIA MUNICIPAL DE CAPARRAP] ¥
— —
DEPARTAMENTOD I‘HUHII:IFIE ]Cﬂﬂllﬂ ELECTRONICO ENTIDAD

https://servidorpublico.sigep.gov.co/serviel/CheckSecurity/JSP/sse_g1/sse_g1_p1_persona_hv.jsp?persona=PHT2YV|7OMI52-rExmHKatAXD73nYT|G... 1/2
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JAIME RICARDO ANGEL POVEDA ~

[

El servicio publico l Funcion

Apticativo por la

Publica

Integridad publica es de todos

imcoio Declaracion de Ley 2013 de 2019 Declaracon Decreto 830 de 2021 (Personas Expuestas Politicamente - PEP) Opaiones de usuano

Declaracion de Ley 2013 de 2019

Ver aceptacion de & politica de segundad de datos

Registrar nueva Informacon del usuano Consufie sus declaraciones pubicadas

Listar Informacion del usuario

Acciones Entidad Cargo (Es usted Contratista? Tipo de publicacion Fecha de= craacion ¥ Fecha de publicacion

INSTITUTO DEPARTAMENTAL PARA S| PERICDICO 2022-01-10 10.50 2022-01-10 10.55
LARECREACION Y EL DEPORTE
DE CUNDINAMARCA

INSTITUTO DEPARTAMENTAL PARA sl PERIODICO 2021-03-08 1853 20210308 1917
LA RECREACIONY EL DEPORTE
DE CUNDINAILARCA
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4 JAIME RICARDO

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

ANGEL POVEDA
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FECHA DE NACIMIENTO 29-0CT-1 9'1{5

CAPARRAPI .
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CONTRALORIA
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| A CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB
16:57:56
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
No. 186723923

Bogota DC, 10 de enero del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefor(a) JAIME RICARDO ANGEL POVEDA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero B0322741:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de anlecedentes debera conlener las anotaciones de providencias ejeculoriadas dentro de los cinco (5) anos
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aguellas que se refieren a sanciones o Inhabllidades gue se encuentren vigentas en dicho

momento Cuando se frate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Lay 734 de 2002)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinanos es un documento que contiene las anolaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinanas, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempenen funciones publicas en
e|ercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar |a informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://www procuraduria.gov.co/portal/antecedentes. html

e ————— e —— ——— e —

MANUEL ANTONIO ESPINOSA FIGUEREDO
Jefe Division Centro de Atencion al Publico (CAP) (E)

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division Centro de Atencion al Pablico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap @ procuraduria gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www procuraduria.gov.co
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:52:32 AM horas del 05/01/2022, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 80322741
Apeliidos y Nombres: ANGEL POVEDA JAIME RICARDO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda "NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran

antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulla es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan

con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo establecido en &l ordenamiento constitucional.

Owecsan Cafe Yha 9 a3 -4y

WS PO TR e e
Bogsts O F

sy 70

g a H Q) 0w
PUP OF SPPROEN B ekt

L BT SN —
- Al el B } '—,.',__'I 1

ll-!'-:.l- '.-"I y w1 ."'i!-'i'l‘_' i

1-."1-,.I‘.-.:_h1 :

..-_h [ .Url" ¥

2

CS Escaneado con CamScanner



122 1) Lormauita
@ Polica Nacional de Colombia

{1 (Default.aspx) O
Portal de Servicios al Cludadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 3 3 fecha, 05/01/2022 11:41:27 a. m, ¢l cludadano con Cédula de Ciudadania N°, 80322741 v Nombre:
JAIME RICARDO ANGEL POVEDA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformicad con la Ley 1801 de 2016 "Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Cudadana®, Registro intemo de validacion No, 28680316 . La persona interesada podra
verificar la autentiCidacd del presente documento a través de fa pagina web Institucional digitando
nIps://www.policia. gov.co, menu dudadanas/ consulte medidas correctivas, con o documents de
wdentidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre vy cuando &l nimero de
cedula comesponda con @ documento de identidad suministrado.
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CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR DELITOS
SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policla Naclonal de Colombla Informa:

Que siendo las 12:28:09 horas del 05/01/2022, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 80322741,
Apellidos y Nombres ANGEL POVEDA JAIME RICARDO

NO REGISTRA INHABILIDAD

a presente consulta se lendrd en consideracion por la elidad o empresa GOBERNANCION DE CUNDINAMARCA con NIl
900294884-1 y su utlizacian es exclusvamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesidn, en cumplimiento de la
Wy I1E el 10701 “por medlo de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados por
delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y 5 dictan otras disposiciones”y su Decreto
Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medo del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018, con observancia e lag Leyes 1581 de
1711072012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al tratamiento de datas;

https:/inhabilidaces policia gov.co:8080/consulta
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CERTIFICA QUE:

El(La) Senor(a) JAIME RICARDO ANGEL POVEDA identificado(a) con CC 80322741 se
encuentra afiliado a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de 01/07/2015

Estado de la Afiliacion: ACTIVO

IPS: CENTRO DE SALUD DE CAPARRAPI
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del(de |a) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE, a los 10 dias del mes de enero del ano 2022.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a |a fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS.
NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

Gerencia de Afiliaciones

Nueva EPS S.A



(Colfondos

ol grupo HABITAT

COLFONDOS S.A. PENSIONES Y CESANTIAS

CERTIFICA QUE:

El(la) Senor(a) JAIME RICARDO ANGEL POVEDA identificado(a) con C.C No. 80.322.741, se
encuentra afiliado(a) al Fondo Pensiones Obligatorias NIT 800.227.940-6.

Se expide |la presente certificacion a solicitud del afiliado(a) el dia 10 de enero del 2022.

El presente certificado es emitido como un archivo PDF y contiene una firma digitalizada valida para
todos sus efectos de conformidad con lo dispuesto en |la Ley 527 de 1999.

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www.colfondos.com.co opcion contactanos, o0 comuniquese con nuestro Contact Center a traves de
las siguientes lineas Bogota 7484888, Barranquilla 386 9888, Bucaramanga 698 5888, Cali 489
9888, Cartagena 694 9888, Medellin 604 2888 y en el resto del pais 604 2888.

eu.ﬂ‘/g_ ?d[a 4
Carolina Galvis Castellanos

Directora de Cuentas y Recaudo
Colfondos S.A Pensiones y Cesantias

Escaneado con CamScanner



LABORATORIO CLINICO PROTEGER I.P.S. L COD | FEO01H |
PROFESIONALES EN SAIUD OCUPACIONAL ¥ CALIDADSAS —_ .

Nil. 9004 446201 VERSION 01
mied o o Carrera 60 # 17 - 35/37 Zona ndustnal Puente Aranda . : ‘
PROTECER IS, Tel. (1) 523 60 86 - (1) 8527 14 - 302 200 59 92 e | I 40

N R ———ll, i S —

gerente@pr egernps.com

CERTIFICADO DE APTITUD MEDICO OCUPACIONAL

Pag 1de 1

DATOS DEL CERTIFICADO FOTOGRAFIA

Tipo Cxamen: PREINGRESO N* Ordan 57231 Fecha Evamen: 202103 04 Hora: 12:15.28 Vit~ " 00
DATOS DE LA EMPRESA |

LMEHESA PARTICULAKRES NIt DY SECTOR:
ENT, AISION PARTICULARES NIT. 01 CIUDAD BOGOTA, D.C.

DATOS DEL TRABAJADOR
NOMBRES: JAIME RICARDO APELLIDOS: ANGEL POVEDA
IDENTIFICACION: 80322741 FECHA DE NACIMIENTO: 29 de Octulire de 1976 EDAD: 44 s
ESTADO CIVIL; UNION LIBRE NIVEL EDUCATIVO: TECNOLOGO CARGO: FORMADOR DEPORTIVO  Sais
ARL: EPS: NUEVA EPS AFP- Colfondos

EXAMENES REALIZADOS

Anexo Osteomuscular Examen Medico Ocupacional

RESULTADO PARA LA VALORACION
RESULTADO: Con Recomendaciones

i El paciente cuenla con patologlas preexislentes suceplibles al COVID-197; No
DEFINICION DE CASOS PARA EL SVE OSTEOMUSCULAR
Caso Descarlado

it G —_—
—— E———

OTRAS INDICACIONES MEDICAS NO PERTENECIENTES AL CARGO

HIGIENE POSTURAL Y DE COLUMNA. PAUSAS ACTIVAS DURANTE LA JORNADA LABORAL. - SE RECOMIENDA
USO DE MEDIAS ANTIVARICE, HABITOS DE VIDA SALUDABLE, DIETA BALANCEADA REALIZAR ACTIVIDAD FISICA
DE FORMA REGULAR

5 Paciente: ANGEL POVEDA JAIME RICARDO
Identificacion: 80322741

“Atendido por: ESTEVEZ SUAREZ ELISAVEL
Registro Médico: 52471576
Licencia S.0.: 3788/2020
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EL SUSCRITO SECRETARIO GENERAL Y DE GOBIERNO

CERTIFICA

Que revisada la documentacién que reposa en los archivos de la administracion Municipal,
se evidencié que el seifor JAIME RICARDO ANGEL POVEDA idenlificado con cedula de
ciudadania N °80.322.741 expedida en el municipio de Caparrapi Cundinamarca, laboré en
esta enlidad, como Coordinador en el area de Cultura, codigo 501, Grado 07 Nivel
adminislralivo, dependicnte de 1a secretana de Desarrollo Social, econdmico y comunitano
de la planta globalizada de 1a alcaldia municipal, eerciendo funciones como instructor
deportive en diferentes disciplinas como futbol sala, voleibol, futbo!, elc., nombrado
mediante Resolucion admimistrativa N “02 «. 2! 02 de enaro 2 2004 al catorce (14) de enero
2009; y desde el 15 de enero de 2009 sequn acta de posesion N ° 20 de la misma fecha
lomo pusesion al cargo de Auxthar Administralivo Nivel asistencial, coédigo 407, grado

salanal 02 hasta enero de 2012

Dada en Caparrapi Cundinamarca, a los di2ciccho (18) dias de enero de 2021.

I

, Iv.

e,

‘ -'EPLZUELA FORERO
Secretano Géneral y de Gobiemo

OE LA MAND @ ocicaldio_coparrapi @@caparraplalcold
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INDEPORTES

e !llluldu-lr'll it asdd
o B PR MR T A O T LT

LA GERENTE GENERAL DEL INSTITUTD DEPARTAMENTAL PARA LA
RECREACION Y EL DEPORTE DE CUNDINAMARECA
NIT. 300-294.884-1

Certifica "' JAIME RICARDD ANGEL POVEDA identificada (a) con cedula de ciudadania No. 80.322.741 suscribid los
siguientes cantratos con esta entidad.

OBJETD

| FECHA DE INICID

| TIPD DE CONTRATD

s _ PRESTAION DE SERVICIOS N° 271 DE2021
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYD A LA GESTION COMD FORMADOR DEPORTIVD Y RECREATIVO PARAEL |
DEPARTAMENTD DE CUNDINAMARCA EN EL MARCD DEL PLAN DF DESARROLLD “CUNDINAMARCA REGION UE

PROGRESA " PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS DEL INSTITUTD DEPARTAMENTAL PARA LA RECREACION

PLAZD DE EJECUCION

i

— — -—
VALOR INICIAL DEL $11.582.000 lmu:s MILLONES DUINIENTOS NOVENTA Y DOS

— | — 4

Y EL DEPORTE OF CUNDINAMARCA o
- 05 DE_ABRIL DE 202 e
(7) SIETE MESES

) ML PESDS |
$1656 00D

VALDR MENSUAL
VALOR ADICION

SR $27637200 ' ‘
(1IN MES () ONCE DIAS

| FECHA TERMINACION

R 15 DICIEMERE 202

OBLIGACIONES
ESPECIFICAS

I)EFECTUAR LA ORGAWZACION. INSTRUCCIGN, PLANEATIGH. DIRECCIGN Y REALIZACIGN DE LAS ACTIVIDADES OUE |
SE REMUIERAN PARA LA CONSECUCIGN DE MINIMD 3 GRUPDS DE FORMACIGN DEPORTIVA EN EL AREA Y MUNICIPID
ASIGNADOS POR EL SUPERVISOR, EL CONTRATISTA SERA LA PERSONA RESPONSABLE DE ADELANTAR Y GESTAR LOS
| PROCESOS DE CONVOCATORIA E INSCRIPCION A LDS PROCESOS DE FORMACION DUE LIDERA. PARA LA INICIACION,
FUNDAMENTACION Y PERFECCIDNAMIENTD EN EL DEPORTE. A TRAVES DE MEDIDS DE COMUNICACION MASIVOS. LAS
JUNTAS DE A CCION COMUNAL LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS. RESGUARDOS INDIGENAS, PERSONAS EN
CONDICION DE DISCAPACIDAD, PSLACION DIVERSA Y DEMAS COMUNIDADES. 2) POSTERIOR AL ACTA DE INICID SE
DEBERA PRESENTAR ANTE EL RESPECTIVO SUPERVISOR EL PLAN OF TRABAJD, TENIENDD 15 DIAS CALENDARID
COMO TERMIND PARA DICHA ENTREGA. CN DONDF SE ESPECIFIDUE HORARIDS. SITIOS DE PRACTICA. ¥ DEMAS DATOS
CORRESPONDIENTES 3)TENER LINA COBERTURA MiNIMA DE 20 PERSONAS POR GRUPD D UNA COBERTURA GLDBAL
OF B0 BENEFICIADOS ACTIVOS COMD MiNIMO DURANTE EL MES EN LOS 3 GRUPOS. EN CASD DE ESTAR VIGENTES
LAS MEDIDAS QUE RESTRINJAN LA MOVILIDAD, D DUE PROMUEVAN EL AISLAMIENTD 0 DISTANCIAMIENTD FISICO. EL
CONTRATISTA PODRA DISMINUIR LA COBERTURA A 15 PERSONAS POR GRUPD 0 UNA COBERTURA GLOBAL DE 45
BENEFICIADDS ACTIVDS COMD MINIMO DURANTE EL MES. 4) PREPARAR Y EJECUTAR 9 SESIONES DE FORMACION A
LA SEMANA MINIMO 36 SESIONES AL MES, CON LAS ESCUELAS DE FORMACION A CARGO. CADA SESION ESTARA
COMPUESTAS POR VEINTE (20) MINUTDS DE PREPARACION. HORA Y TREINTA (1:30) MINUTOS DE FORMACION ¥ DIEZ
(I0) MINUTOS DE CIERRE. PARA UN TOTAL DE 2 HORAS COMO MINIMD. EL NO CUMPLIMIENTD EN EL NUMERD DE
SESIONES SERALADAS DARA LOMD CONSECUENCIA DUE EL PAGO ACDROADD POR EL RESPECTIVO PERIDDD SE
REALICE OF MANERA PROPORCIONAL A LAS SESIDNES EFFCTIVAMENTE REALIZADAS: EN CASD DE OUE SE RESTRINJA
LA MOVILIOAD 0 OUE PROMUEVAN EL AISUAMIENTD D DISTANCIAMIENTD FISICO. EL CONTRATISTA DESARROLLARA__
§ SESIONES DF FORMACIIN & LA SEMANA. MINIMO 24 SESIDNES AL MES, A TRAVES DE LA UTILIZACION DE MEDIDS :
VIRTUALES O MEDIOS DE COMUNICACION MASIVD. ADDPTANDD LAS ESTRATEGIAS PERTINENTES JUNTD CON EL
| SUPERYISOR TEMIENDD EN CUENTA LAS NECESIDADES DE L0S MUNICIPIDS Y CONMUTANDE. SI €5 €L CASD. POR
ACTIVIDADES DE RECREACIGN 0 ACTIVIDAD FISICA. S) CONSOLIDAR Y ACTUALIZAR LA INFORMACION A TRAVES DE
A PLATAFORVA D LDS MEDIDS OUE PARA TAL FIN INDEPORTES CUNDINAMARCA TENGA IMPLEMENTADA PARA LA
INSCRIPCIGN CONSENTIMIENTO INFORMADD ¥ HRMADD POR LDS PADRES 0 TUTORES OF CADA DEPORTISIA, Y
DEMAS (NFORMACION DUE SE REQUIERA B) FL CONTRATISTA DEBERA TOMAR ASISTENCIA OE LOS BENEFICIADDS
| POR SESION REALIZADA Y SOPORTE FOTOGRAFICO CONFURME AL FORMATU DISPUESTD PARA ELLO ¥ ENIREGA EN
£ RESPECTIV INFORME MENSUAL: LA ND ENTREGA OE ESTA EVIDENCIA OCASIONARA OUE NO St CONTABILICE
COMD SESION REALIZADA. EN LA EVIDENCIA SE DEBE DEJAR CONSTANCIA DEL BUEN USO Y PROMOCION DE LA
IMAGEN OF INDEPORTES CUNDINAMARCA 7) PRESENTAR LA PLANEACION DE LAS SESIONES DE CLASE ANTES Dtl
INICIO DF CADA MES Y HASTA LA FINALIZACION DE SU CONTRATO AL RESPECTIVD SUPERVISOR 0 PERSONA
OFLEGADA POR LA SUBGERENCIA TECNICA, LA PLANEACION DIARIA DE CLASE DESCRIBIENCD EN CADA UNA DE LAS
OARTES DE ELLA LOS DBJETIVOS. ASPECTOS FISICOS. TECHICOS ¥ EVALUATIVOS. AS| COMD LOS METOOOS

8) PRESENTAR ANTE EL SUPERVISCR LAS EVALUACIONES DUE LE REAUICE A LDS GRUPOS DE ALUMNOS
iHSFﬂuITﬁ%sﬂ.aLE ACUERDD CON LDS MANUALES Y FORMATUS OUE LE SEAN ENTREGADOS: LAS CUALES ESTARAN

| (STABLELIDOS FN EL CRONDGRAMA GENERAL LOS RESULTADOS DBTENIDDS DEBERAN SER ENTREGADDS JUNTD
:':flu £L INFORME DEL RESPECTIVO PERIDDD Y LN CONSDLIDADD EN EL INFORME FINAL 3) EL CONTRATISTA DEHEE:
ENTRECAR CERTIFICALIGN POR PARTC DEL DRCANISMO DEPORTIVD MUNICIPAL EN DONOE CONSTE LA REALIZACION
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DE ACTIVIDADES MENSUALES RELACIONADAS CON (AS OBLIGALIONES CONTRACTUALES EN EL MUNICIPIG
ASIGNADD. |0) DESARROLLAR DOS EVENTDS DE CARACTER MUNICIPAL DE MANERA PRESENCIAL 0 VIRTUAL
TENIENDD EN CUENTA LAS MEDIDAS ADDPTADAS POR LAS AUTORIDADES TERRITORIALES EN MATERIA DE
AISLAMIENTD PREVENTIVD DBUIGATORID DE CARA A COMJURAR LA CRISIS GENERADA POR LA COVID 18, UND

D ESTOS EVENTDS DEBERA ENCAMINARSE A LA RESPECTIVA DISCIPLINA DEPORTIVA Y EL OTRO A ACTIVIDADES
RECREATIVAS SEGUN LAS FECHAS INDICADAS POR LA SUBCERENCIA TECMICA. 11) CONSOUIDAR Y PRESENTAR
MENSUALMENTE CON EL INFORME DE SUPERVISION UN LOGRD D ACTIVIDAD GUE DEBA SER RESALTARD. EN EL
FORMATD ESTABLECIDD POR INDEPORTES CUNDINAMARCA 12) CUMPLIR £ IMPLEMENTAR LOS PROTOCOLDS DE
BIOSEGURIDAD EMITIDDS POR LAS AUTORIDADES COMPETENTES PARA EVITAR FI CONTABID Y PROPAGACIIN DEL
VIRUS COVID-13 0 RELACIONAQDS, ASI COMO DISPDNER DE LDS ELEMENTOS OF AUTOCLIDADD NECESARIDS PARA
CUMPLIR CON LAS DBLIGACIONES CONTRACTUALES OF FORMA HABITUAL D POR MEDIDS ALTERNOS 12) ASISTIR A
LAS OIFERENTES REUNIONES ¥ CAPACITACIONES CONVOCADAS POR EL SUPERVISOR 0 LA SUBGERENCIA TECNICA.
ALIGUAL OUE APDYAR LA REALIZACIIN UF LOS EVENTNS MUE INDEPORTES CUNDINAMARCA PROGRAME Y RECUIERA
SUAPDYD 0 PARTICIPACION. 14) APOYAR EL COMPONENTE DE ACTIVIDAD FISICA Y RECREACION EN LAS DIFERENTES
ACTIVIDADES QUE RCAUCEN LDS FINES DE SEMANA EN LOS MUNICIPIOS ASIGNADDS POR LA SUBGEREMCIA
TECNICA 15) REALIZAR LA ENTREGA AL SUPERVISOR DFL CONTRATO (DS DOCUMENTDS. ESTUDIDS ¥ DEMAS
PRODUCTOS ELABDRADDS DURANTE LA EJECUCION A TRAVES DE UN INFORME FINAL, EN FORMATO DIGITAL ¥

| MODIFICABLE s ~ - =0 ——
Se expide la presente certificacion a solcud del interesado a las 16 dias del mes de diciembre  de 2021
GENERAL
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Editar datos compéatas

Datos de |a Entidad Estatal/lProveador

By Areas de interes

£ cConfiguracién Entidad Estatal / Proveedor

‘ Administracién de usuarios
{} Recomendaciones (no disponible)
‘ Biblioteca de documentos

ﬁ Suscripcién a notificaciones

Informacion general

Logo de la entidad

Nombre de la entidad
Nombre abreviado
Fecha de incorporacidn
Pails de origen

Tipo de documento
Numero de documento

Tipo Entidad Estatal /
Proveedor

Cadigo UNSPSC
Zona horaria
Idioma

Moneda por defecto

Jaime Ricardo Angel Poveda
Jaime Ricardo Angel Poveda

10/01/2022 1ureomom sogos, Lime
COLOMBIA

Cédula de Ciudadania
80322741

Persona Natural colombiana

Informacion de contacto

Direccion
Pais

Ciudad

Carrera 4 # 12-64
COLOMBIA
Cundinamarca

Municipio Caparrapi
Cédigo postal
Teléfono de oficina 3145310374
Fax de oficina

Correo clectronico de la

ieng Ncardoangel0530@gmail.com

Correo electréonico para

Cotificaciones SECOpy NCATd0aNgel0530@gmail.com

Direccion Estado Pais Teléfono

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Pagina web

Pagina web
Facebook

URL linkadin
URL de youtube

Twitter URL

Contacto principal
Titulo
Nembre JAIME RICARDO ANGEL POVEDA
Cargo
Teléfono
movii 3145310374

Fax

Correo electrénico  ricardoangel0530@gmail.com

Informacidn financiera (No diligencie la tabla de informacién financiera
si no esta obligado a tener estados financieros.)

Ao fiscal Ingresos Ebitda Numero de empleado

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Editar dalos completos

© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto Ayuda Espeici (Colombi

018000-52-0808 www. colomblacompra gav.oal/scpane

Lunes 8 Viernes 7:00 am. a 700 p.m.
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