CERTIFICACION DE VINCULACION DE TRABAJADORES ASOCIADOS A LA
ACTIVIDAD

(DECRETO 2250 DE 2017 ~ ARTICULO 383 ESTATUTO TRIBUTARIO; Mord. At 34 Ley 1943 de 2018)

FAVOR DILIGENCIAR A MANO POR QUIEN INFORMA

Yo, Wnaels \be,bh %‘Lm @‘ﬂ\y con documento de identificacién
1)

No. [144 1186% expedido en (lugar) el (fecha

de expedicion) (H [oﬂ } 70

INFORMO:

Que para efectos de la retencion en la fuente, aplicable a fos pagos 0 abonos en
cuenta por concepto de ingresos por honorarios y por compensacion de servicios
personales, estoy vinculado mediante contrato de prestacion de servicios.con el
municipio de Santiago de Cali, hasta el %) (dia) de (3 (mes) de 2¢49  (ano), y
que NO ¢ ) Si () tengo contralados o vinculados dos (2) o mas trabajadores
ascciados a la actividad desarrollada para el cumplimiento del objeto contractual,

Para constancia, se firma en la ciudad de Santiago de Cali a los { A2 ) dias del
mes de (O3 ) de (201a).

Anexo los siguientes certificados:

Cerlificado Bancario por intereses y correccion monetaria en virtud de préstamos para vivienda

Ao Gravable e s L no (A

Formato por dependientes y cerlificaciones  .ovvvevenirinneinne, st [ 1 no E’f_j

Certificado por Medicina Pre-pagada

Ao Gravable

NOMBRE: (Dcm\elo. \‘3"6)1'\ QP?M

cC_]i4411861%

ORGANISMO: Bec e losier el Depdr "\,Qac.ﬂqu'ﬁa
¢ s




Ciudad y Fecha

Seflores

Departamento Administrativo de Hacienda Municipal
Oficina de Contabilidad

Alcaldia Municipal de Santiago de Cali

Ciudad

Para efectos de la deduccion por dependientes (Articulos 387 y 388 del E.T.; articulos 1.2.4.1.6
y 1.2.4.1.18 del Decreto 2250 det 29 de diclembre de 2.017), CERTIFICO BAJO LA
GRAVEDAD DE JURAMENTO, que las siguientes persopas que relaciono, son mis
dependientes y que por ellos no se ha solicitado este beneficio por otro contribuyente:.

CATEGORIA | CARACTERISTICAS
1 l.os hijos del coniribuyente que tengan hasta 18 afios de edad

{os hijos del contribuyente conedad entre 18 y 23 afios, cuando el padre o
madre  contribuyente persona natural -se encuentre financiando su
2 educacion en instifuciones formales de educacion superior certificadas por
el ICFES e la autoridad oficial correspondiente;:o en los programas técnicos
de educacion no formal debidamente acreditados por la autoridad
competente..
l.os hijos del contribuyente mayores de 18 afios gque se encuentren en
3 situacion de dependencia originada en factores fisicos o psicoldgicos que
sean certificados por Medicina Legal.
I conyuge o compafero permanente del contribuyente que se encuentre
4 en situacion de dependencia sea por ausencia de ingresos o ingresos en el
ano menores a 260 UVT ($8.910.200 para el aio 2019), certificada por
contador publico, o por dependencia originada en factores fisicos o
psicologicos que sean certificados por Medicina Legal, y
Los padres y los hermanos del contribuyente que se encueniren en
‘situacién de dependencia, sea por ausencia de ingresos o ingresos en el
afo menores & 260 UVT ($8.910.200 para el afo 2019), certificada por
contador publico, o por dependencia originada en factores fisicos o
psicologicos que sean certificados por Medicina Legal.

w

CATEGORIA | NOMBRE IDENTIFICACION | PARENTESCO

Indjcar la categoria a la que pertenece cada dependiente,

Firma:

Nombre:

No, de-Documento




compensar : miplanilla.com Pag. | 1de1
Compensar operador de informacién certifica que proceso el pago realizado por:
Sefor(a): DANIELA LISETH MERA ROQUE
No. ldentificacion: CC1144178616
Direccioén: CRA2612#123-119
Telefono: 3111111111
Correo: daniela-liseth-mera-roque@hotmail.com
Ciudad: CALI
Niimero de Planilla: 8333637839
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
Nomhre Aportante DANIELA LISETH MERA ROQUE Numero de Empieados 1
Tipa y niimero de ldentificacion CC1144178616 Periodo de Cotizacién Salud febrero de 2018
Numero de planiila 8333637839 Periodo de Cotizacion Pensién febrero de 2019
Fecha pago 2019-03-13 Nimero de Administradoras 3
Nimere de autorizacion pago 97918559 Total Pagado 252400
Banco 1023 Total Intereses de Mora 1500
. NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO AFILIADOS
14-23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 9000 1
230301 Porvenir 136700 1
EPS005 Sanitas EPS 106700 1
TIPO DOC.: cc
NO. DOCUMENTO: 1144178616
APELLIDOS Y NOMBRES: DANIELA LISETH MERA ROQUE
ced. EPS | cod. AFP |iBC saLup| ‘B IBC _ |inc casas|COTIZACION |\ o ypc| COTIZACION SOLIDARIDAD Y | COTIZACION | APORTE
oc. : PENSION | RIESGOS SALUD PENSION RIESGOS CAJAS
SUBSISTENCIA
EPS005 | 230301 | 848800 848800 848800 0 106100 0 135300 0 8900 0
EPS005 | 230301 | 848800 B48800 848800 ) 106100 0 135900 0 8300 0
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CONTRATO: 4162.010.26.1.872 DE 2019 1

CONTRATANTE: MUNICIPIO SANTIAGO DE CALlI - SECRETARIA DEL
DEPORTE Y LA RECREACION.

OBJETO: Prestacion de Servicios de apoyo a la gestion para realizar actividades
afines a los programas, planes y proyectos que adelanta la Secretaria del Deporte
y Recreacion del Municipio de Santiago de Cali, en especial en la ejecucion de las
actividades del proyecto denominado “RECREACION CON PROGRAMAS
PREVENTIVOS DE LUDICA Y RECREATIVOS DIRIGIDOS A NINAS, NINOS,
ADOLESCENTES Y JOVENES DEL MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI.BP

.26000902

PLAZO: HASTA EL 31 DE MARZO DE 2019

SUPERVISOR: TOMAS GUTIERREZ MANOSCA

INFORME MENSUAL DE EJECUCION
MARZO DE 2019

A continuacién, se describen las actividades realizadas en el presente periodo por
el Contratista,

DANIELA LISETH MERA ROQUE al contrato en referencia:

Realicé atencién a las solicitudes realizadas por el personal del programa, referente
a informes mensuales, cuentas de cobro.

Planifiqué y ejecuté la construccion guias metodolégicas con los integrantes del
equipo de la ludoteca al barrio y semilleros para brindar una atencién de calidad.

Elaboré informes correspondientes al mes de marzo, teniendo en cuenta los
avances de ejecucion.

Realicé plan de trabajo de la ludoteca al barrio para el mes de marzo y la evaluacion
diaria para realizar mejoras.

Brindé apoyd al equipo del programa Cali se divierte y juega en diferentes
actividades, planeacion y requerimientos para llevar a cabo el buen funcionamiento
de la ludoteca al barrio.

Calle 9 carrera 37 A Unidad Deportiva Jaime Aparicio R. Teléfono: 5566409/12/17 Ext. 147

www cali.gov.co




Asisti a reuniones realizadas por el personal del programa para recibir induccion
sobre cuentas de cobro, informes mensuales, planes y estrategias del proyecto de
inversion.

Atendi a beneficiarios del programa Cali se Divierte y Juega en diferentes
actividades del programa.

/Diligencié fichas de caracterizacion, fichas de inscripcion a los grupos de recreacion

que se estan formando en el barrio los lideres (comuna 21) en la gestién para la
realizacion de actividades ludico recreativas o los nifios y jévenes de la zona oriente.

ANEXO: REGISTRO FOTOGRAFICO DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS.

Vntele heselh Heva geque (i aprum Z@*
DANIELA LISETH MERA ROQUE YAShn)N ZAPATAQUINTERO
1.144.178.616 de Cali Coordinadora General Del Programa
Contratista

Calle 9 carrera 37 A Unidad Deportiva Jaime Aparicio R. Teléfono: 55666409/12/17 Ext. 147

www.cali.gov.co



REGISTRO FOTOGRAFICO

Lugar: I Casa presidente de junta barrio Lideres

Lugar: | Capacitacién ludoteca fija

Vanela Wse W Heia Roque
DANIELA LISETH MERA ROQUE
CC1.144.178.616




SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL
INTEGRADOS MAJA01.02.02.18.P0S.F04
(SISTEDA, SGC y MECI)
- INFORME PARCIAL Y/O FINALDE | " ’
ALCALDIA DE SUPERVISION
SANTIAGO DE CA CONTRATO DE PRESTACION DE FECHA DE
GESTON uglDCoAOMNSTRATVA | SERVICIOS PROFESIONALES Y | ENTRADAEN | oaimari2019
SERVICIOS APOYO A LA GESTION PERSONA
NATURAL
- 1. TIPO DE INFORME
INFORME PARCIAL Ve INFORME FINAL ||

Cuota Numero (1)

2. ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU EJECUCION

Contrato No. 4162.010.26.1.872 DE 2019

Nombre completo del contratista: DANIELA LISETH MERA ROQUE

Documento de identificacion: 1.144.178.616

Nombre del Supervisor: TOMAS GUTIERREZ MANOSCA

Organismo: SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION

Objeto del contrato: Prestacion de Servicios de apoyo a la gestién para realizar actividades
afines a los programas, planes y proyectos que adelanta la Secretaria del Deporte y
Recreacién del Municipio de Santiago de Cali, en especial en la ejecucion de las actividades
del proyecto denominado “RECREACION CON PROGRAMAS PREVENTIVOS DE LUDICA
Y RECREATIVOS DIRIGIDOS A NINAS, NiNOS, ADOLESCENTES Y JOVENES DEL
MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI.BP 26000902

3. INFORME JURIDICO

Fecha de Inicio Fecha terminacion
22/FEBRERO/2019 31IMARZOIZO1 9

Modificacién(es) al Contrato: N/A

Suspension: N/A

" | Reanudacioén: N/A

Cesion: N/A

Terminacién anticipada: N/A

~ Este documento es prbpiedad de la Administracion Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacién por

cualquier medio, sin previa autorizacién del sefior Alcalde.
Pagina 1 de 4



SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL
INTEGRADOS
(SISTEDA, SGC y MECI)

INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE
SUPERVISION
CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y
APOYO A LA GESTION PERSONA
' NATURAL

ALCAl:Bl.A DE
SANTIAGO DE CALI

GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA
ADQUISICION DE BIENES, OBRAS Y
SERVICIOS

MAJA01.02.02.18.P09.F04

VERSION 2
FECHA DE

ENTRADA EN | 04/mar/2019
VIGENCIA

4 INFORME CONTABLE Y FINANCIERO

Y CUATRO MIL PESOS MCTE ($4.244.00)

Valor del contrato Es hasta por la suma de CUATRO MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA

Adicion: N/A

Prérroga: N/A

Informacioén para Retencién en la fuente:

Para efectos de disminucién de la base de retencion en la fuente, anexo copia| Sl | NO

legible de los siguientes documentos:

* Recibo de consignacion en mi cuenta de Apoyo al Fomento de la X
Construccion AFC del periodo de la cuota.

* Recibo de consignacién en mi cuenta del Fondo de Pensiones voluntarias X
del periodo de la cuota.

Informacion:
Valor Total del Valor Cuota a Valor Acumulado Saldb or Canéelar
Contrato cancelar Cancelado P
$4.244.000 $2.122.000 $0 $2.122.000

Informacién del pago de seguridad social:

Obligacién

Datos Certificacion o Planilla de Pago

Sistema de Salud, Sistema|No. Planilla: 8333637839
de Pensiones y Riesgos
Laborales Operador: Mi planilla

Fecha de Pago: FEBRERO 13 DE 2019

No. PIN, Autorizacién, Referencia, Pago: 97918559

Periodo de pago de la seguridad social: FEBRERO

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali.
cualquier medio, sin previa autorizacién del sefior Alcalde.

Prohibida su alteraciéon o modificacién por

Pagina2de4




SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL
INTEGRADOS MAJA01.02.02.18.P09.F04
(SISTEDA, SGC y MECI)

i INFORME PARCIAL Y/O FINALDE | &N :
ALCALDIA DE SUPERVISION .
SANTIAGO DE CALI CONTRATO DE PRESTACION DE FECHA DE

GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA SERVICIOS PROFESIONALES Y ENTRADAEN | 04/mar/2019

ADQUISICION DE BIENES, OBRAS Y

SERVICIOS APOYO A LA GESTION PERSONA VIGENCIA
NATURAL

Observaciones al informe financiero y contable:

5. INFORME TECNICO

Concepto Supervisor: Durante el desarrolio del contrato de prestacién de servicios No.
4162.010.26.1.872de 2019 se verificd que el contratista realiz6 las siguientes actividades en
cumplimiento de sus obligaciones especificas y objeto contractual: \

Realiz6 atencidn a las solicitudes realizadas por el personal del programa, referente a informes
4
mensuales, cuentas de cobro.

Planificd y ejecuto la construccion guias metodoldgicas con los integrantes del equipo de la
-~Iludoteca al barrio y semilleros para brindar una atencién de calidad.

Elaboré informes correspondientes al mes de marzo, teniendo en cuenta los avances de
ejecucion.

Realizé plan de trabajo de la ludoteca al barrio para el mes de marzo y la evaluacién mensual
para realizar mejoras.

Brindé apoyd al equipo del programa Cali se divierte y juega en diferentes actividades,
planeacion y requerimientos para llevar a cabo el buen funcionamiento de la ludoteca al barrio.

| Asistié a reuniones realizadas por el personal del programa para recibir induccién sobre
cuentas de cobro, informes mensuales, planes y estrategias del proyecto de inversion.

| Atendié a beneficiarios del programa Cali se Divierte y Juega en diferentes actividades del
| programa

| Diligenci6 fichas de caracterizacion, fichas de inscripcion a los grupos de recreacion que se
" |estan formando en el barrio los lideres (comuna 21) en la gestion para la realizacién de
actividades ludico recreativas o los nifios y jévenes de la zona oriente.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
Pagina 3 de 4



ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA
ADQUISICION DE BIENES, OBRAS Y
SERVICIOS

SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL
INTEGRADOS
(SISTEDA, SGC y MECI)

INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE
SUPERVISION
CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y
APOYO A LA GESTION PERSONA
NATURAL

MAJA01.02.02.18.P09.F04

VERSION 2

FECHA DE
ENTRADA EN 04/mar/2019
VIGENCIA

Recibo a Satisfaccidn de Servicios: N/A

Constancia de Paz y Salvo: N/A

Observaciones al informe técnico:

6. RECOMENDACIONES PARA EL CONTRATISTA

No se reportan recomendaciones para este periodo.

7. FIRMAS RESPONSABLES

il

Supervisor

TOMASGU REZ MANOSCA

Nombre y/ﬁfma del Apoyo a la Supervision (Incluir cuando aplique)

Fecha de suscripcidn del informe de supervision: SANTIAGO DE CALI, 18/MARZO/2019 _

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali.

cualquier medio, sin previa autorizacion del sefor Alcalde.

Prohibida su alteracién o modificacién por

Pagina 4 de 4




SISTEMAS ?NETECE;SRI\‘SSSY CONTROL MAHP03.03.01.18.P11.F01
(SISTEDA, SGC y MECI)
ALCALDIA DE VERSION 1
SANTIAGO DE CALI DOCUMENTO EQUIVALENTE - FECHA DE
GESTION HACIENDA PUBLICA REGIMEN SIMPLIFICADO ENTRADAEN | 27/0ct/2015
CONTABILIDAD GENERAL VIGENCIA

DOCUMENTO EQUIVALENTE - REGIMEN SIMPLIFICADO
Art. 3 Decreto 522 de 2003

Dependencia: SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION ~  No. 207

Fecha de la Transaccion: MARZO 18 DEL 2019

Nombre y/o Razén Social Adquiriente: MUNICIPIO SANTIAGO DE CALI

Nit: 8903990113 Direccién: TORRE ALCALDIAAV. 2 N Cl 10y 11 Teléfono: 5141190

Ciudad: SANTIAGO DE CALI
Nombre y/o Razén Social Beneficiario: DANIELA LISETH MERA ROQUE

Cedula o Nit: 1.144.178.616 Direccion Beneficiario: CARRERA 26 i 2 N°123-119

Teléfono: 3183200077  Correo Electrénico: daniela-liseth-mera-roque@hotmail.com
Ciudad: SANTIAGO DE CALI '

INFORMACION CONTRACTUAL

Objeto del Contrato: Prestacion de Servicios de apoyo a la gestion para realizar
actividades afines a los programas, planes y proyectos que adelanta la Secretaria del
Deporte y Recreacion del Municipio de Santiago de Cali, en especial en la ejecucion de las
actividades del proyecto denominado “RECREACION CON PROGRAMAS
PREVENTIVOS DE LUDICA Y RECREATIVOS DIRIGIDOS A NINAS, NINOS,
ADOLESCENTES Y JOVENES DEL MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI.BP .26000902

INFORMACION DETALLADA: VER INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE SUPERVISION

No. RPC: 4500162597 = No. CDP: 3500110126 Vr. Contrato $ 4.244.000

Concepto: Cancelacion PRIMERA (1) Cuota segun Contrato de Prestacidn de Servicios
No. 4162.010.26.1.872 - 2019 . Valor: $ 2.122.000

Son: DOS MILLONES CIENTO VEINTIDOS MIL PESOS ($2.122.000) M/CTE -

Danela Limediv Heva Reque
DANIELA LISETH MERA ROQUE
CC. N° 1.144.178.616 de Cali Valle

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion
por cualquier medio, sin previa autorizacién del Alcalde.

Pagina 1 de 1




VALE DE ENTRADA DE MERCANCIAS Ne. 5000658218 Pag. 1

Fecha EM : 21.03.2019
Fecha actual : 21.03.2019
Centro : MCAL
Denominacidn : Municipio de Cali
Proveedor : 0300035299
Nombre : MERA ROQUE DANIELA LISETH
Pedido : 4500162597
Texto Cabecera : 1RA CUOTA
Grp compras : 046 Deportes Teléfono 15414277
Pos Material Denominacidn
0001 1000140 SERVICIOS TECNICOS 300035299
P BP260009021020101 1 UN
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