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ALCALDI{A MAYOR
OEBOGOTAD.C.

CULTURA, RECREACION.Y DEPORTE
Instituto Distrita! de Recreacién y Deporte

MEMORANDO 11 DIC 2018

Radicado IDRD No 20185100751083

VT W

Bogota D.C, 03/12/2018

PARA: JHAIR FERNANDO ORREGO PEREIRA
Subdireccion de Contratacion.

DE: Supervisor de Contrato

ASUNTQO: Remision de informe mes de NOVIEMBRE Contrato de Prestacion de
Servicios CPS No 2503 De 2018 . Expediente Virtual No. 2018800201102433E

De manera atenta y para sus fines pertinentes, me permito remitir en original del
informe del contratista, certificacion de cumplimiento y parafiscales ACOSTA
SEGURA JUAN SEBASTIAN. CPS No. 2503 De 2018 . Se encuentra bajo mi
supervision, para que repose en la respectiva carpeta.

Cordialmente,

(T

CANGREJO MANRI HUGO ARMANDO
PROFESIDNAL GESTOR IED

Anexo: (16 )FOLIOS - (1)}CD
Elaboré: — MANUELA MONCAYO Contratista Deportes TEC
Aprobd: — MANUELA MONCAYO Contratista Deportes TEC

Calle 63 No. 59A -06
Tel: 660 54 00
www.idrd.gov.co

Info: Linea 195
Cédigo Postal: 111221
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INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
nstitto Distito! de Recrenckn y Oeporte

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

y
INFORME No. 05 No. DEL CONTRATO Y FECHA
FECHA DEL dd {[mm-}\ aa |_— 2503 DEL 12 DE JULIO DE 2018 —
INFORME 30 | 11 | 2018 No. DEL EXPEDIENTE VIRTUAL
2018800201102433E

1. INFORMACION GENERAL

Instrucciones

Registre nombre

ggﬁ?gET?SETLA JUAN SEBASTIAN ACOSTA SEGURA y apellidos
completos

e Registre el

N° DE IDENTIFICACION C.C 1030.560.493 DE BOGOTA numero de
i identificacion

Prestar sus servicios de apoyo a la gestion como | Registre el

FORMADOR DEPORTIVO RANGO B para la | objeto del

articulaciéon con las instituciones educativas del | contrato

OBJETO DEL CONTRATO

distrito en el proceso de formacion en deporte de los

nifos, niftas y adolescentes pertenecientes al
proyecto de inversion Tiempo Escolar
Complementario.

El plazo de ejecucién sera de CUATRO (4) MESES

Registre el plazo

SIETE DIAS (7) DIAS contados a partir del acta de | total de
PLAZO DE EJECUCION iniciacion, previa aprobacion de la garantia unica (en | ejecucion en
los casos que requiera) y expedicion del registro | letras y nimeros
presupuestal.
Nueve Millones Cuatrocientos Quince Mil Registre el valor
VALOR Cuatrocientos Ochenta Y Ocho pesos moneda total del
legal colombiana (9.415.488) contrato
Registre la fecha
FECHA ACTA DE INICIO JULIO 16 de 2018 de inicio del acta
Registre fecha
de terminacion
P s 11 DE NOVIEMBRE 30 de 2018 establecida en el
contrato
suscrito
Registre el
ADICION Y/O PRORROGA N/A tiempo, valor y
{solo cuando aplique) plazo de la
prorroga
Registre para
cada
suspension
SUSPENSIONES N/A efectuada, las

{solo cuando aplique)

fechas y plazo
de la
suspension
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
tnsftdo Distita! de Recreacion y Deports

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

Registre las
PERIODO DE fechas entre las
ACTIVIDADES DE ESTE 26/10/2018 - 30/11/2018 / cuales se
INFORME reportan las

actividades

2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

Enunciar cada una de las obligaciones especificas establecidas en el contrato y describir las

actividades realizadas en el periodo para el cumplimiento de la misma, asi como enunciar las

evidencias y su ubicacion (actas, documentos, planillas, listados, etc.).

Obligaciones especificas

Avance, evidencias y ubicacion

Obligacion No. 1. Presentar al Supervisor
del Contrato mediante el SIM, durante Ia
tercera semana de ejecucion del contrato, una
propuesta de Plan Formador para cada grupo
asignado de estudiantes de acuerdo con el
Plan Pedagdgico, guias sociales del centro de
interés correspondiente y la malla curricular
entregada por el proyecto.

AVANCE: Se elabord la propuesta pedagdgica con los
ajustes técnicos pertinentes para el trabajo y
desarrollo dentro del centro de interés de TENIS DE
MESA del programa (Tiempo Escolar Complementario
TEC), teniendo en cuenta el plan metodolégico, guias
sociales y plan pedagdgico construido de acuerdo a los
lineamientos establecidos por el IDRD para el ciclo 2 Y
3 desarrollado hasta el mes de Noviembre y asi lograr
cumplir con el PEI del colegio FRANCISCO DE PAULA
SANTANDER. (Hacia una formacion humanistica
integral y dinamica para el siglo XXI).

EVIDENCIA: Plan Formador 2018

UBICACION: con copia al correo del gestor IED Hugo
Armando Cangrejo Manrique,  adjunto cd informe
obligacion 1 y sistema de informacion misional para los
4 grupos asignados de tenis de/mesa.

Obligacion No. 2. Ejecutar las sesiones de
clase establecidas por el proyecto TEC, para
elio debe tener en cuenta que la sesion, la
compone (1) hora de preparacion (acreditada
con la planeacion de la sesion en el SIM), (2)
horas de ejecucion (se acredita con la
asistencia en el SIM) y (1) hora de
acompafiamiento (desptazamientos a los
escenarios deportivos), adicionalmente segun
los requerimientos del proyecto se - podra
homologar la sesién de clase con actividades
de orden operativo, pedagogico, social
requeridas y establecidas en virtud de las
otras de las obligaciones consagradas en el
contrato hasta un méaximo de 7, avaladas
previamente por el Gestor IED de su zona.

AVANCES: se ejecutaron 23 sesiones de clase entre
los grupos asignados en el colegio FRANCISCO DE
PAULA SANTANDER IED BOSA bajo las
observaciones pedagdgicas de nuestro gestor IED de la
siguiente manera.

GRUPO 1 _TENIS DE MESA, LOS-DIAS MARTES Y
JUEVES de 10:15 am 12:15 a LUGAR: Institucién
Educativa

(5 sesiones)

e 300CTUBRE e
e O01NOVIEMBRE _-
+ 08-NOVIEMBRE

e 13NOVIEMBRE

« 15NOVIEMBRE
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ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
Instituto Oistrita! dz Recreacion y Deporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL. FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

GRUPO 2 TENIS DE MESA, LOS DIAS MARTES Y
JUEVES de 12:30 pm a 14:30 LUGAR: Institucion
Educativa

(4 sesiones)
30 OCTUBRE 7,
01 NOVIEMBRE
08 NOVIEMBRE
13 NOVIEMBRE -~

e o o o

GRUPO 3 TENIS DE MESA, LOS DIAS MIERCOLES Y
VIERNES de 10:00 am 12:00 m LUGAR: Institucion
Educativa -

(7 sesiones)

26 OCTUBRE

31 OCTUBRE
02'NOVIEMBRE *__
07 NOVIEMBRE ~_
09 NOVIEMBRE
14NOVIEMBRE ”_-
16 NOVIEMBRE

GRUPO 4 TENIS DE MESA, LOS DIAS MIERCOLES Y
VIERNES de 12:30 Pm a 14:30 LUGAR: Institucién
Educativa

(7 sesiones)
26.0CTUBRE”
31 OCTUBRE -
02 NOVIEMBRE ~_
07 NOVIEMBRE
09 NOVIEMBRE -
14NOVIEMBRE -

16 NOVIEMBRE

EVIDENCIA: planeaciones de clase

UBICACION: sistema de informacion misional grupos
1,2,3,4 de tenis de mesa y en cd adjunto de informa
obligacion 2 sesiones de clase

Por otra parte, durante el periodo de actividades
comprendido entre el 26 de Octubre al 30 de Noviembre
se realizaron 4 actividades de” orden pedagdgico y
operativo homologadas como 6 sesiones.

Para un total de 29 sesiones

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-4



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
frstituto Distitet de Recreacidn y Deports

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

ya

o 06 De Noviembre , Actividkad GRUPO FOCAL,?
agrupaciones deportiva, LUGAR: Parque la Amistad
HORA: 09:00 A 13:00 asisten: formadores TEC,
Gestora Pedagdégica Ménica Prieto

¢ 16 de Noviembre , Actividad Pedagégica Gestor IED
LUGAR: Colegio Cedid San Pablo HORA: 15:00 A
19:15 asisten: formadores TEC, Gestor [ED,

e 20 de Noviembre, Actividad GRUPO FOCAL,
agrupaciones deportiva sesion practica, LUGAR:
UDS Liga Tenis De Mesa HORA: 09:00 A 13:00
asisten: formadores TEC, gestores |[ED Gestora
Pedagagica Médnica Prieto

o 23 de Noviembre, Actividad Pedagogica Gestor IED
LUGAR: Colegio Cedid San Pablo HORA: 08:00 A
13:00 asisten: formadores TEC, Gestor |IED

EVIDENCIA: actas de reunion

UBICACION: las actas reposan en CD informe
obligacion 2 y 8; las actas originales reposan en el
informe del Gestor IED Hugo Armando Cangrejo Y
Gestora Pedagbgica Ménica Prieto

Obligacion No. 3 Reclamar con el
encargado del sistema de informacion el
usuario y contrasefia SIM dentro de los tres
(3) dias habiles siguientes a la firma del acta
de inicio.

AVANCE: Se da cumplimiento dado que, se solicito
usuario y contrasefia por medio de correo electrénico

juancit6@hotmail.com, dandose respuesta por parte
de soporte tiempo escolar
soportetiempoescolarc@gmail.com

EVIDENCIA: USUARIO: JUAN.ACOSTA
CONTRASENA: Julieta0116

UBICACION: SISTEMA DE INFORMACION MISIONAL

Obligacion No. 4 Realizar la inscripcion, y
registro de asistencia de los estudiantes que
participan en cada centro de interés asignado,
por cada una de las sesiones maximo (12h)
después de ejecutadas las mismas en el
Sistema de informacién del proyecto.

AVANCE: se realiz6 inscripcion y el registro de
asistencia de cada uno de los estudiantes de los cuatro
grupos a la SIM, Maximo (12h) después de ejecutadas
las mismas en el Sistema de informacion del proyecto.
ademas se lleva planilla fisica de asistencia con la cual
se realiza el consolidado para el informe semanal al
gestor IED

GRUPO 1 (MARTES Y JUEVES 10:15: — 12:15)
Estudiantes inscritos: 17 estudiantes
IED: FRANCISCO DE PAULA SANTANDER

e 30 OCTUBRE - 17 estudiantes

/~

/
/

01 NOVIEMBRE - 17 estudiantes
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INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

N T 4

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION ¥ DEPORTE
Inaitko Distiat de Recreacion y Deporte

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

o

e 08 NOVIEMBRE
13 NOVIEMBRE
15 NOVIEMBRE

- 17 estudiantes
- 08 estudiantes
- 10 estudiantes

e

GRUPO 2 (MARTES Y JUEVES 12:30: — 14:30)
Estudiantes inscritos: 15 estudiantes
IED: FRANCISCO DE PAULA SANTANDER

e 30O0CTUBRE - 15 estudiantes
e 01 NOVIEMBRE - 15 estudiantes
e (08 NOVIEMBRE - 15 estudiantes
e 13 NOVIEMBRE - 09 estudiantes

GRUPO 3 (MIERCOLES Y VIERNES 10:00: - 12:00)
Estudiantes inscritos: 8 estudiantes
IED: FRANCISCO DE PAULA SANTANDER

e 26 OCTUBRE - 07 estudiantes
e 31 0CTUBRE - 08 estudiantes
e (02 NOVIEMBRE - 08 estudiantes
e 07 NOVIEMBRE - 07 estudiantes
e (09 NOVIEMBRE - 08 estudiantes
¢ 14 NOVIEMBRE - 06 estudiantes
e 16 NOVIEMBRE - 06 estudiantes

GRUPO 4 (MIERCOLES Y VIERNES 12:30: - 14:30)
Estudiantes inscritos: 16 estudiantes
|IED: FRANCISCO DE PAULA SANTANDER

¢ 26 OCTUBRE - 16 estudiantes
o 31 OCTUBRE - 16 estudiantes
e 02 NOVIEMBRE - 13 estudiantes
e 07 NOVIEMBRE - 14 estudiantes
e (09 NOVIEMBRE - 16 estudiantes
e 14 NOVIEMBRE - 11 estudiantes
e 16 NOVIEMBRE - 10 estudiantes

EVIDENCIA: asistencia en sesiones de clase plataforma

SIM y en eventos

Total Estudiantes Inscritos En El SIM: 56
Estudiantes Pendientes Por Registrar: 0

UBICACION: registro de asistencia e inscripciéon de
estudiantes en el SIM GRUPOS 1,2,3 Y 4 De Tenis De
Mesa y en cd de informe obligacién 4

Obligacién No. 5. Planear y subir la
ejecucién de cada una de las sesiones de

AVANCE: Se ha planeado 26 sesiones de clase durante
los 2 primeros dias de cada quincena desde el corte al
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
nstituto istital de Recreacion y Deporta

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

(7 sesiones)

26 OCTUBRE

31 OCTUBRE

02 NOVIEMBRE
07 NOVIEMBRE
09 NOVIEMBRE
14 NOVIEMBRE
16 NOVIEMBRE

EVIDENCIA: planes de clase
UBICACION: adjuntos en cd de informe obligacion 5
y en el SIM

Obligacion No. 6 Solicitar a la IED los
antecedentes o condiciones médicas de sus
estudiantes para casos especificos (alergias,
asma, patologias o lesiones musculo-
esqueléticas, etc.), y determinar el alcance de
las actividades a realizar con los estudiantes.

AVANCE: Para la presente obligacion se solicité por
medio del gestor IED los antecedentes médicos de los
estudiantes, El docente enlace se comprometid a
gestionar los antecedentes de los escolares, sin
embargo se continia en la recepcién de algunos
documentos y detalles particulares para el buen
desarrollo del proceso. Dicha informacion fue entregada
por docente enlace ELIANA TOVAR

EVIDENCIAS: la ficha de antecedentes

UBICACION: reposa en la carpeta az del grupo
formadores programa TEC. Oficina de la docente
enlace ELIANA TOVAR.

Obligacién No. 7. Solicitar y verificar que
todos los nifios inscritos en el centro de
interés alleguen copia de su carné de EPS

AVANCE: Se lleva una carpeta con la documentacién
del estudiante donde reposa, fotocopia de la EPS
fotocopia tarjeta de identidad, para llevar un control
adecuado de los estudiantes. Dicha informacion sera de
uso para los formadores, docente de enlace ELIANA
TOVAR. Ademas, Se continda en la gestion respectiva
para que los estudiantes entreguen la documentacion
de manera completa.

EVIDENCIA: carpeta con documentacion
correspondiente de los estudiantes del programa TEC
UBICACION: reposa en la carpeta az del grupo
formadores programa TEC. Oficina de la docente
enlace ELIANA TOVAR. ‘

Obligacion No. 8. Reportar en caso de
existir alguna novedad y/o problematica en el
desarrollo la sesién 6 de su abjeto contractual,
de forma inmediata o hasta en un tiempo no
superior a las ocho (8) horas, desde acaecida
la misma, haciendo esto ante su Gestor IED
y/lo supervisor mediante el Sistema de
Informacién Misional.

AVANCE: no se ha presenta ningun inconveniente en la
ejecucion y realizacién de las actividades propuestas
para el centro de interés de TENIS DE MESA colegio
FRANCISCO DE PAULA SANTANDER IED, debido a
que el escenarios deportivo esta ubicado en la
Institucién Educativa y cuenta con una infraestructura
adecuada para la realizacion de las clases.

Obligacién No. 9 Asistir a las actividades

AVANCE: Se asiste a las reuniones programadas por el
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ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
ErsBtuto Disvtal s Recreackin y Departs

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN. ’

programadas a nivel técnico, operativo o
administrativo en las IED, el IDRD o la SED
que tengan que ver con el cumplimiento de su
objeto contractual.

gestor IED a nive! técnico, pedagogico y operativo

e (06 De Noviembre , Actividad GRUPO FOCAL,
agrupaciones deportiva, LUGAR: Parque la Amistad
HORA: 09:00 A 13:00 asisten: formadores TEC,
Gestora Pedagogica Ménica Prieto ~

+ 16 de Noviembre , Actividad Pedagégica Gestor IED
LUGAR: Colegio Cedid San Pablo HORA: 15:00 A
19:15 asisten: formadores TEC, Gestor IED,

¢ 20 de Noviembre, Actividad GRUPO FOCAL,

- agrupaciones deportiva sesion practica, LUGAR:
UDS Liga Tenis De Mesa HORA: 09:00 A 13:00
asisten: formadores TEC, gestores IED Gestora
Pedagégica Ménica Prieto

e 20 de Noviembre, Ciclo De Actualizacién En Tenis
De Mesa Practica, LUGAR: SALON DE SQUASH
HORA: 13:00 A 16:00 asisten: formadores TEC,
tallerista. Freddy Aguilar

e 23 de Noviembre, Actividad Pedagdgica Gestor IED
LUGAR: Colegio Cedid San Pablo HORA: 08:00 A
13:00 asisten: formadores TEC, Gestor IED

EVIDENCIA: Actas De Reunion

UBICACION: actas en PDF que reposan en los archivos
del CD de informe obligacion 9 y correo de Gestor IED
Hugo Armando Cangrejo Manrique

Obligacion No. 10 identificar técnica y
deportivamente los estudiantes de los centros
de interés que cumplen condiciones para
entrenamiento en el proyecto de semilleros
deportivos de TEC y remitirlos al Gestor IED.

AVANCE: en el periodo de actividades no se ha
identificado ningun talento para semilleros, ya que aun
no apropian habilidades técnicas del TENIS DE MESA.

Obligacién No. 11 Entregar al supervisor
del contrato, el certificado del curso de primer
respondiente 6 curso de primeros auxilios 6
curso de alturas 6 salvamento acuético dentro
de los treinta (30) dias siguientes a la firma
del acta de inicio, dependiendo de la disciplina
jen el centro de interés y segun la
normatividad vigente..

AVANCE: Se entregé al Gestor IED HUGO ARMANDO
CANGREJO MANRIQUE el certificado del curso de
primer respondiente anexado en los documentos
solicitados para contratacién y entrega de pagos. El
curso primer respondiente fue realizado el dia 22 de
Noviembre del 2017 con fecha de Renovacioén el dia 23
de Noviembre de 2019
EVIDENCIA certificado
Respondiente
UBICACION: adjunto en CD informe obligacién 11

del Curso De Primer

Obligacién No. 12 Ser garante de los

AVANCE: basados en la totalidad de manual de
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA RECREACION Y DEPORTE
sttuto Oistitat ée Recreadien y Deports

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN

PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

derechos de los nifos, nifias y adolescentes
consagrados la Ley 1098 de 2006 y sus
normas reglamentarias y cumplir los manuales
de Convivencia Escolar de cada Colegio.

convivencia institucional, dentro de nuestra gestion

como formadores deportivos prevalecen los derechos

de los nifios, nifas y adolescentes sin ninguna
discriminacién, ni descuido que ponga en riesgo la vida
e integridad de los mismos, valorando sus derechos,
minimizando riesgos y sobre todo permitiendo su libre
desarrollo integral cumpliendo con los objetivos sociales
y ejes trasversales del proyecto TEC.

Obligacion No. 13 Todas las demas que le
sean asignadas por el supervisor del contrato,
para la correcta ejecucién del mismo,
mediante acta suscrita con el supervisor del
contrato y que se relacionen con el objeto del
contrato

AVANCE: Se Atiende a las demés obligaciones
asignadas por el supervisor del contrato del proyecto
escolar TEC.

Obligacion No. 14 Dar cumplimiento
estricto al acuerdo de confidencialidad de la
entidad y al sistema de gestion de seguridad
de la informacion SGSI.

AVANCE: toda la informacién, documentacién y datos
brindados por parte del personal TEC es manejado con
confidencialidad y de acuerdo a los parametros
establecidos.

Declaracién: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las
actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas
en el periodo indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente
documento, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.
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ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y BEPORTE
tratito Distritol ds Recreackon y Deports

INFORME DE ACTIVIDADES Y CONCEPTO DEL SUPERVISOR DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN.

3. INFORMACION APORTES PRESTACIONES SOCIALES

DESCRIPCION DEL APORTE NOMBRE EMPRESA VALOR APORTE PAGADO
PAGO APORTES SALUD EPS SURA 97.700
PAGO APORTES PENSION PORVENIR | 125.000
PAGO RIESGOS POSITIVA DE SEGUROS 8.200
PROFESIONALES
TOTAL —_ 230.900

4. ANEXOS (Planilla de pago Seguridad Social, Certificacion Cumplimiento Requisitos
Tributarios, etc).

{
\

\

Firma ‘Gdntr?tista |

CONCEPTO DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
DEL CONTRATISTA:

Loy el Periodr  Je  alyus dboabe e/

Con_dv o Fra e Cemn/t O Cop S O.L?LQL/ vCivy)
_Cud=C1e0 Loy

(| L

V?éo Supervisor’det-éontrato

bre: HUGO ARMANDO CANGREJO MANRIQUE
N° de Identificacién: 80.920.778
Cargo: Gestor IED
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Seflores:
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Cludad.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
(Articuios 330 ! 336 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)

£MOED Ui 8323 Siorimecion debo entragaria & ix entidid contratante ances de curaiquier pago que se Tamite en GRNO Mes, N 103 16rMINOS estabiecidos on ol

Decreto 1070 de 2013,

Conozco que de acuardo con el pérrafo 6 del articulo 1 del Decrato 1070 de 2013, ! incumplimiento en la obligacién de entreger esta informacién, ante ts
Entided contratante, deberd sar informada a in U.A.E. Direccién de Impuestos y Adusnas Nacionales - DIAN, con e} fin de que ta administracién tributaria me

impongs las sanciones pertinantes.

De conformidad con la referencia me permito manifestar bajo ls gravedad de juramento o sigulenta:

6 ‘pruemn contrato (articido 340 del Estatuto Tributario Naciona! -Ley 1819 de 2016.)

1 | Contrato No. | 2503 de 2018

2 {Nombre del Contratista SUAN SEBASTIAN ACOSTA SEGURA

3 {identificacién | x|c] 1030360483 DE 8OGOTA

4 |Régimen del impuesto a las ventas Simplificado] X Comyn]

5 |Residente en o psis (Extranjeros) NO
Tengo wntratedas dos o mas perscnes perp reslizedon de ixx actividades que so soqudoran an curnplimianto dol objsto del o X

Declaracién de ingresos

¢) Mis ingrescs totales en ef afio gravable 2017, fueron iguales o superiores a 1.400 UVT (2017), equivalentes a $44.602.600. Sl NO }

Valor de los aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social correspondients a los ingresos provenientes del contrato materia de pago sujeto a retencidn.

8 Aports Obligstorio de Salud mensushzado 97.700,00

Aparta Obligatario d Pensién mensuslizado $] 125.000,00

Afilladén Aportes Riesgos Laborales ARL § $.200,00

Nota: o velor pagado por ARL mo disminuye (s bese de ks retencion en is foente

0 mmmam,mammm

arc |

Ahorro Voluntario Pensién §

interesas en créditos de vivienda de habitadién.

10] Certificado expedido por la entidad vigilada por la Superfinandiers que indique el valor de los Intereses pagados en of afio St NO X
imnedlmnmmndor(zmn Indique ¢t 0 los titulares del crédito de viviendas, Anexo

{2017), Anexo

Pago andicios prepagds o o ‘ arias de-salud {pars & thdas, cdmgs y hasts dos bijasy
uCcmﬂadoo(podldopothWerhSqumlndqmdwbrpmdomdtﬁolmM&m«mmm K] NO X

vinculo de parentesco, las cusies soporto, tienen dependencia econbmica de mi.

Deperniientes: Certifico bajo gravedad de juramento que las personas claramente identificadas con numero de identificacién y

13}Soy dedarants del impuesto sobre la renta y complementarios.

1a) Hijos menores de 18 afios (entregar registro civil). Anaxo Si | X ] NO
b) Hijos entre 18 y 23 aRos estudlantes {entregar registro dvil y reclbo de pago de matricula o certificado de pagos expedidos por la s NO X
ertidad aprobads por o ICFES). Anexo |
¢} Hijos en situacién de dependencia originada en factores fisicos o psicoiégicos. (entregar registro civil y certificado expedido por] s NO X
12] medicina legs! 6 EPS). Anexo

d) Conyuge o compafiero permanents, en situacién de dependendia ses por susenda de ingresos o ingresos menores a 260 UVT|
(2018) $8,620,560. (entregar certificado de Contador Piblico. Cuando sea dependencia factores fisicos o paicolégicos entregar] SI NO 4
Certificado de medicina lega! 6 EPS). Anexo
u)mvmmwmawmwmatmméwmm.zwuwmq
$8,620,560. (entregar cartificado de Contador Publico. Cuando sea dependenda factores fisicos o psicologicos entregar cerﬁﬂadol St NO } 3
de medicina fegal 6 EPS). Anexo

St NO X

" (OPCIONAL) Como declarante del impuesto de renta, solicito se me practique una tarifa de retencién en la fuente superior a {a establecida en ef %
pardgrafo 3° del Articulo 3° del Decreto 0099 de 2013, la cual seré por un porcentaje de:

Mﬂwbﬂohmﬁddﬂhmnmbwmmmwwnuddmhmwmdm«aWWmWym
corrasponde a los ingresos provanisntes dol contrato mataria dal pago sujete a retencién.

DECLARO QUE LOS SOPORTES ADJUNTOS NO SERAN PRESENTADOS ANTE OTRA ENTIDAD PARA DEPURACION POR LOS MISMOS CONCEPTOS, RESPETANDO LOS
TOPES ESTABLECIDOS EN LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICARE DE INMEDIATO.

Dada en Bogotd D.C. alos: DDl 30 |MMI nIMI 2018‘
—>

Y
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Sefiores:
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Cludad.

CERTIFICACION DE CUMPUIMIENTO
{Asrticutos 330 al 336 del Estatuto Tributario Nacionel -Ley 1819 de 2016.)

Conoxco que asta informatibn debo eniregaria a la entidad contratante antes de cualquisr pago Gue se ramite en dicho mes, an los términcs estasblacidos en of
Decreto 1070 de 2043.

Conozco qua de acuerdo con ol pérrafo § det articulo 1 del Decreto 1070 de 2018, of Incumplimiento en Ia obligacién de entregar esta informacién, ante la
Entidad contratante, deherd ser informude a fa UALE. Direccidén de impuestos y Aduanes Naclonales - DIAN, cow ol fin da e ta adidnbstradién trtbateta me
impongs las sancionas pertinantes.

De conformidad con la referencls me permito manifestar bajo la gravedad de juramento lo siguiente:

1 | Contrato No. ] 2503 de 2018

2 |Nombre del Contratista JUAN SEBASTIAN ACOSTA SEGURA

3 ]l xtoai 1050580483 DE BOGOTA

4 [Régimen del impuesto a las ventas Simplificado] X Comin)

5 |Residente en & pafs (Extranjeros) st NO
‘Tmowm;dudosomxmmmmnmllmmdcmm“semm cumplimiento del objeto del 5 ~o X

presente contrato (articulo 340 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)

[Declaracion de ingresos
7 £} Mis ingresas ttsles an sl ailo gravable 2017, fusron igustes o superiores 31 400 UVT (2017), squivatentesa $44.602 .800. St NO x
vwammowumawmmm.wwmumtomwhamosmam
s Aporte Obligstorio de Salud mensualizado $ 10530000 Amﬂﬂhnmlnh?uuﬁn‘mdmdosl 134.800,00
Affliacién Apartes Riesgos Laborsies ARL §] $.800,00 Mota: ol velor pegado por ARL #o dismisuye i bese de ls retencion en s fsente:
0 lmmwmdom‘rihenmdaomndml
Arcs) | Ahorro Voluntario Pensién 5|

Interesas en créditos de vivienda de habitacién.
mCuﬂﬁadoupoddoporl-mwlﬂwlomﬂmnd«awindqmdw«bslmmmdmmdlﬁo St NO 4
Inmediatamente anterior {2017). Indique el o los titulsres dei crédito de vivienda. Anexo

Pago medicina prepegads o planes camplementarias de salud {para ef titular, cinyrge y hasta dos hifos}
nmmadomddopmhmmdmmwhmulwm!mmﬂvd«pmdomdoﬁommmmm St NO } 4
(2017). Anexo

Depandientes: Certifico bajo gravedad de juramento que las parsonas claramente identificadas con numero de Identificacidn y
vinculo de parentesco, as cuales soporto, tienen dependencia econdmics de mi.

a) Hijos menores de 18 afios (entregar registro civil). Anexo St X
b)mmisyzammmu(mwrgktrodvﬂyndbodomodommhhowuﬂadodnmmmna
entidad aprobada por-el ICFES). Anexo
qmmmammmmmmow(wwMymww & NO X
12{medicina lagal 6 EPS). Anexo
d)mommomcMmm*Wmm:m&WoWMmamwr
mwss,w,smwwmamm.maomwm&woww S NO } §
Cartificado de medicina legal 6 EPS). Anexo
o)Podnsvloshermanosporslmdéndedepmdmdamanﬁlmélwmmmmtzsowr(zma)

]

8

$8,620,560. (entregar certificado de Contador PUblico. Cuando sea dependencia factores fislcos o psicoltgicos entregar certificado] Si NO X
de medicina legal 6 EPS}. Anexo
13{Soy declarante del impuesto sobre la renta y complementarios. Sl NO X

{OPCIONAL) Como declarante de tmpuatodonm,seﬂdtosamopna!queunauﬂhdumndénmlofmnusupcdonlaembhddacnd %
“lmrumyamwamhwmpmmmu

mwhmuwmmm«mmumammdmahww.uwuym
mamwmwmmummm;m

mmmmmmmmmmmmmmmmmwmmm LoS
TOPES ESTABLECIDOS EN LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICARE DE INMEDIATO.

Dede enBogoté D.C. alos: ©OD{ 28 MM [ 10 | AA [ 2018 |




*e

- -

i

Nyl
' ) ¢ :
a
. [ -
. . -
.




o~
-~
. dWIS ‘Y3 enb syw!
* 126 126 000810 15194 1op 2455Y - 09 98 LOS WHNBURLE - 00 £6 1S “wiuIvg- £0 0€ 959 usBeye:) - g0 08 £v9 ‘EBUSIRIRSNE - 69 99 PIS UIOPAY - 5150 #SS (BRI - Gy6T LYE WOBOG TTNINISOUG opfaieg ep ssaupy
b opeulipg i ) ) i
o0s'erz$ os os$ 0s 0$ 08 |-~ c0o'8s \\ 00€'S0L § os os v 008'VEL $
Nan w3 480 was 430 YNODNN R xer WNSSd3 | vionaiSIsENs 48l | OVANVGIIOS dSd WNAAHOL
. PENY 0oy o) | vSI ARy 001 | 39 stjody o), VIS satiodv w0y . len) snsody ma ) 3!23&. . pryes sspoty oL Sdodmudymoy | dSd ssuody Py Uheund SO0y MO
. | _ STTVLOLAI
08 | %0 } 9% } 4o [X] o wo [oomn| owss | womny [wmoi| & | @n | ob | ecoors | erems | won owss| o8 o fooestis] ootres Juw | [z | oovemes o °
alz[=[g ] == [ [ef = [z [=]a]d]—] - [shaE[EE] - s RN
J ; ) e L] L K >
ssponyeing ) subuagy pryeg upsusy SPepeaoy
; , . . “0QVi1IdV TV SVAVIOOSY SVEOGVALSININGY SV 30 VNN VGV3 HOd 31804V i
'av10908| L4~ 00010011 NVILSVE3S NVNT YHNO3S V1SOOV] y . 00 85| swmznog ody,
- v CpRUOX] L
inioqe upheolan cﬂfn%&.— . .%ﬁgo C sauquiny & sopyedy . : , = €810950€0L D] omsumdoq
. 0aVTliiv 130 SOLVa Ul
gy . 1982y sumuesasdey
. '0aviooos|  cweumiwdeg . '0°'q V10908 " pspno
1] eopeimv im0 | OJIND| UPPmUeveLd BuLOd , . TVENLVYN __ muosedody
: 1599004 ouojpe) | IUNIIGNISIANI esadurg op ody)
£6-H 42N HNS €5 110 , ugaoNIg . £6Y09$0E01 D0 auewsnoog
‘ VHNOFS VLSOOV NVILSVHIS NvNr 91208 UEwy
_ IINVLNOYY 730 SOLYG I
Ll i oy - W - . L L) 3 e v ™,
( | | | orRYavevd ‘ ]
Tus) “
018102  OIDIAIeg OpOMSY 018102 Y91IeZROD OPOMS m Q i
0086305688 (NId}oBed eiduais;0y 6982669101 SHUBId CINUNN I eypegodiy  Wd SEZSE0 ZZ0L-GI0T  wuode: uproemd eyoey _ ,E m m
L NaINGNI 3L¥0d3d | J1dINISOOV :




8/1112018,

Id=MJ2yBTCliwiV5uDSodJeng==

2\ CGOBIERNO
MINSALUD @ DE COLOMBIA

(5 3o

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

informacién de Afillados en ta Base de Datos Unica de Afiliados ai Sistems de Seguridad Social en Satud

Resultados de la consulta
Informacién Basica del Afiliado :
COLUMNAS DATOS
TIPO DE oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1030566493
NOMBRES JUAN SEBASTIAN
APELLIDOS ACOSTA SEGURA
FECHA DE NACIMIENTO o
DEPARTAMENTO BOGOTAD.C.
MUNICIPIO BOGOTAD.C.
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPQ DE
AFILIACION ]FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
EPS Y MEDICINA
PREPAGADA
ACTIVO | o\ ie " MERICANA CONTRIBUTIVO | 30/11/2016 | 31/12/2999 | COTIZANTE
S.A
Fotsde | s | esbose | saesisose

%txsﬂo’madénregiwadaenmpagmaesmﬂejodebmwmdopmhs&ﬂdadeswwmpﬂnﬂm'dehmmdaumde
16.

Respecio 2 las fechas de afifacion contenidas en ests consulta, se aclars que | Fecha de Afliacién Efectiva hace referencia a la
fecha en ia cual inicla Ia afilacion para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en ef
Régimen Contributivo 0 en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliscién, establece
o término de la afiliecion a la entidad de acuerdo con fa fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EQC. A su vez se
aclara que la fecha de 31/12/2898 determina que el afillado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consuita.

LaresponsabildadporlacawadammyhhMWahmmmﬂmumm-wmmmd
ropg't:s porty EdehsnwodadaswaadudizarlaBDUA, comesponde directaments a su fuants de informacion; en este caso de
las s y EPS-S.

Emwamadbnudubouﬁlhrpwpmdohsmﬂdlduybcpnatadotudoutvldoodouhd,comoowolmd
mmlogalyﬁmbodoﬁnldoynumeomomcﬂvommhpumdéndomm«um-lumm

Si usted encuenira una inconsistencia en la informacion publicada en ésta pagina, por favor remitase a la EPS en la cusl se
ia informacion inconsistente d

encuenire afiledo y soliclte ia corracoion de sobre su afillacion, Una vez realiaade eeta actividad, la
EPS debe remitir Ia novedad cormespondiente a la ADRES, conforme lo establece ia normatividad vigente.

™
o IMPRIMIR CERRAR VENTANA
mylmm.wmm_mwmuwmmmﬂmu@m:wzym ChwiV5uDSodJeng==
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