
) 

CERTIFICACION DE VINCULACION DE TRABAJADORES ASOCIADOS A LA 
ACTIVI DAD 

(DECRETO 2250 DE 2017 .-ARTICULO 303 ESTATUTOTRIBUTAFUO Mod. Art, 34 Ley 1943 do 2013) 

FAVOR DILIGENCIAR A MANO POR QUIEN INFORMA 

Y 

No.  hLic?ci.iIvc 

, icroC  con documento de identificaciOn 

expedido en (lugar)  el (fecha 

de expedición)  2 I c4cO  

INFO RMO: 

Que pam efectos de Ia retenciOn en Ia fuente, aphcable a los pagos o abonos en 
cuenta por concepto de ingresos par honorarios y par compensaciOn de servicios 
personales, estoy vinculado mediante contrato de prestaciOn de servicios con el 
municiplo de Santiago de Call, hasta el 3i  (dia) de  os  (mes) de ?O?1  (año), y 
que NO ( ç) SI ( ) tengo contratados o vinculados dos (2) o rnás trabajadores 
asociados a Ia actividad desarrollada para el cumplimientodel objeto contractual. 

Para constancia, se firma en laciudad de Santiago de Cali a los ( ) dias del 
mesde(C )de(2°). 

Anexo los siguientes certificados: 

Certiflcado 8ancrio par intereses y correcciôn monetaria en virtud de préstamos para vivienda 

Año Gravabte  

Formato par dependientes y certilicaciones 

    

SI I 1 

  

NO 

    

          

               

      

I I 

     

    

SI 

SI 

 

NO 

    

         

           

Certificada por Medicina Prepagada 

     

I I 

      

      

NO 

    

          

             

Mo Gravable 

                 

                  

NOMBRE:  '   

C.C: Si'  

ORGANISMO:  &c t-oc d) c-ic 1e Ic CCKC 



ciudad y Fecha 

Señores 
Departamento Administrativo de Hacienda Municipal 
Oficina de Contabilidad 
Alcaldia Municipal deSantiago de Call 
Ciudad 

Para efectos de Is deducción por dependientes (Articulos 387 y 388 del E.T.; artIcutos 1.2.4.1.6 
y 1.2.4.i.i8 del Decreto 2250 del 29 de. diclembre de 2017), CERTIFICO BAJO LA 
GRAVEDAD DE JURAMENTO, que las siguierites pérs.bhas que relaciono, son mis 
dependientes y que por ellos nose hasoUcitado este beneficio por otro contribuyente:. 

CATEGORIA CARACTERiSTICAS 
I Los hijos del contribUyente que tengah hasta 18 años .de edad 

2 

Los hijos del contribuyente con edad entre 18 y 23 años, cuand.o el padre o 
madre. contribuyente persona natural se encuentre flnahciandô su 
educación en institucionesformales de educaciãn superior certificadas por 
el ICFES o Ia autoridad oficial correspondiente;:o en.los programas técnicos 
de educacián no formal debidamente acreditados por Ia autoridad 
competente.. 

3 
Los hijos del contribuyente mayores de 18 años que se encüentren en 
situaciOn de dependencia originada en faOtores ffsicos o psicológicos que 
sean certificados por Medicina.  Legal. 

4 
El cónyuge o compañero pérmanente del contribuyerite que se encuentre 
en situación de dependencia sea porausencia de ingresoso ingresos en el 
año meñores a 260. UVT ($8.910.200 para el año 2019), certificada por 
contador pCiblico, o por dependencia originada en factores fisicos o 
psicológicos que sean certificados por Medicina Legal, y 

5 
Los padres y los hermanos del contribuyente que se encuentren en 
situación de dependencia, sea por ausencia de ingresos o ingresos en el 
año menores a 260 UVT ($8.910.200 para el año 2019), certificada por 
contador ptibUco, o por dependencia originada en factores fisicos o 
psicológicos quê sean certificados por Medicina Legal. 

CATEGORIA NOMBRE IDENTIFICACION PARENTESCO 

lndicar Ia categoria a Ia que pertenece cada dependiente. 

Firma: 

Nombre: 

No, deDocumento 



PAGOSIMPLEI AUTOLIQIJIOACION 
CONSOLIDADA 

Focha creaclón reporte: 2019-03-14, 04:16:08 AM TIpo Planhlla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planhlla: 1019221008 

Perlodo Cotlzaclón: febrero do 2019 Perloclo Serviclo: febrero do 2019 Referenda pago (PIN): 8800298590 

PAGADO 13/0312019 EN HORARIO EXTENDIDO 

I. DATOS DEL APORTANTE 

Razón Social JENNIFER NATHALY LABIANO CORDOBA 

Documento CC1143941155 Dlvecclôn CLL 118 25 46 

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 4882101 

Tipo Peraona NATURAL Forma Presentaci6n UNICO 

Cludad CALl Departamento VALLE DEL CAUCA 

Representanta Legal Jdentiticación 

Total Afillados I ARP POSITIVA DE SEGUROS 

II. DETALLE DEL APORTANTE 
Datos del Aflulado Novedades 1ensIones Salud - Rlesgos Cajas Paraflscales Total 

0094.6. 06489. A94*IU.* ISO *5.41 
P.048o 4á1148494900 iso 

00104 00104 060. °° 0 
94. c* 

Apoflo 
sell 

*59494 
10SF 

SlAP loom 

CC ¶143941 
FNNF09NAT4ILOLIIONO 
c00000.o 00 00030300 (230201)PROTECCION 

08000IIoTE000N) - 
0840.100 IIOO.IOO(EPSOIOS.0.BEP8 0049000 0100.100 1.044 1049300 10380(8Il4-CC)NINGUIACOF 00 50 93 90 50 50 0200500 

IIl.TOIALES 

lOG psislAn lOG 0.0.44 lOt Ploapos 1St Cs* ApoIflA P.1.1611 Apl.ltss SMud ApoflI. Risago. Aportos C,je. Aposto. Sons Aportis ICIF Aportas 
rr 

Apoolas (119948001d8011.. 
Lkonolaj, S44dc* 

Iuaiv.cldeMa 
ARP 

6UBTOAL ION 
INTER88E8 08 

TOtAL 
1162558888 

lIE MORA 
tOtAL FINAL 

$548,800 $841000 $848090 $0 $ 139.909 $ 106,100 88,800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $250,000 $400 $251,300 

Llseaa da Ssvvlcic FonoSIMPLE: Bogoti 343 2949 - Call: 5540515- Medellln: 51466 89- Bucaranianga: 843 8000 - Cartagena: 6945444- Perelra: 340 2582 - Barrenqullla: 361 88 50- Reeb del P0.1*: 018000 971 911 - iMáo qua FácU SIMPLEC 

Ante. do Omprinoir, asogure8o quo eoo roalmente neceslrlo. Protoger ol medlo amblente eo96 on nuestras menus. 



COMFANDI 
NIT 890 O3.2O8-5 

Paa +u SOAT con Credito ComFandi, 
aprovecha nues+ras tasas subsidiadas 
para Cat. A B.Inf.Credifo Comfandi 

999919 RECAUDO SIM-201902 251 .300 H 
VALOR 251 .300 
FECHA DOC. 20190313 
NIT 1019221008 
PIN 8800298590 
PLANILLA : 1019221008 
PERIODO 201902 

TOT 251 .300 
Efectivo 252.000 

CAMBIO 700 
3/13/19 19:16 06'11 01 0307 3187'l 

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO 
PROGRAMA DE VECINO FIEL V DANE BONDS 



CONTRATO: 4162.010.26.1.868 DE 2019 

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

OBJETO: Prestación de Servicios de apoyo a Ia gestiOn para realizar actividades 
afines a los programas, planes y proyectos que adelanta Ia Secretaria del Deporte 
y RecreaciOn del Municipio de Santiago de Cali, en especial en Ia ejecuciOn de las 
actividades del proyecto denominado "RECREACION CON PROGRAMAS 
PREVENTIVOS DE LUDICA Y RECREATIVOS DIRIGIDOS A NIIJAS, Nl1JOS, 
ADOLESCENTES Y JOVENES DEL MUNICIPIO SANTIAGO DE CALI".BP. 
26000902 -" 

PLAZO: HASTA EL 31 DE MARZO DE 2019 

SUPERVISOR: TOMAS GUTIERREZ MAI1OSCA 

INFORME MENSUAL DE EJECUCION 

MARZO DE 2019 

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

JENNIFER NATHALY LABIANO CORDOBA al contrato en referencia: 

Realicé apoyo en Ia atenciOn de beneficiarios de Ia Ludoteca Fija del estadio 
Pascual Gurrero. 

Cumpil con Ia entrega de informes mensuales del mes de marzo. 

Brindé atención en Ia comuna 21 y 14, por medio de Ia lInea de atención Iudoteca 
aI barrio. 

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

www.caligov.co  



lnicié atenciOn en Ia corn una 2, por medio de Ia linea de atenciOn JUGO. 

AsistI a Ia reuniOn de equipo, convocada por Ia parte técnica del programa, en Ia 
ludoteca fija del estadio Pascual Guerrero. 

Mantuve relaciones cordiales con el equipo de trabajo y los participantes 
(beneficiaros) de Ia ludoteca rodante. 

ANEXO: REGISTRO FOTOGRAFICO DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS 

JENNIFER NATHALY LABIANO CORDOBA YASMIN ZAPATA QUINTERO 
1.143.941.155 de Cali Coordinadora General Del Programa 
Contratista 

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

www.cali.gov.co  



'1 

REGISTRO FOTOGRAFICO 

JENNIFER NATHALY LABIANO CORDOBA 

Lugar: Capacitación ludoteca fija 

Lugar: C.A.L.I 7 

Rrque Pacará Lugar: 

Apoyo ludoteca fija Lugar: 

Lugar: Capacitación ludoteca fija 

Lugar: Parque Pacará 



GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA 
ADQUISICION DE BIENES, OBRAS Y 

SERVICIOS 

ALCALDIA DE 
SANTIAGO DE CALl 

SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL 
INTEGRADOS 

(SISTEDA, SGC y MECI) 

INFORME PARCIAL YIO FINAL DE 
SUPERVISION 

CONTRATO DE PRESTACIÔN DE 
SERVICIOS PROFESIONALES Y 

APOYO A LA GESTION PERSONA 
NATU RAL 

MAJAO1 .02.02.18.P09.F04 

VERSION 2 

FECHA DE 
ENTRADA EN 04/mar/2019 

VIGENCIA 

1. TIPO DE INFORME 

INFORME FINAL INFORME PARCIAL X ' 

CuotaNümero(1) 

2. ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU EJECUCION 

Contrato No. 4162.010.26.1.868 DE 2019 .z 

Nombre completo del contratista: JENNIFER NATHALY LABIANO CORDOBA-' 

Documento de identificaciOn: 1.143.941.155 -' 

Nombre del Supervisor: TOMAS GUTIERREZ MAISJOSCA / 

Organismo: SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION 

Objeto del contrato: Prestación de Servicios de apoyo a Ia gestion para realizar actividades 
afines a los programas, planes y proyectos que adelanta Ia Secretaria del Deporte y 
Recreación del Municipio de Santiago de Call, en especial en Ia ejecución de las actividades 
del proyecto denominado "RECREACION CON PROGRAMAS PREVENTIVOS DE LUDICA 
Y RECREATIVOS DIRIGIDOS A NIrSJAS, NIrSIOS, ADOLESCENTES Y JOVENES DEL 
MUNIClPIO SANTIAGO DE CALI".BP. 26000902 

3. INFORME JURIDICO 

Fecha de Iniclo 

22IFEBREROI2OI9 

Fecha terminación 

31/MARZOI2OI9 

Mod ificación (es) al Contrato: N/A 

Suspension: N/A 

Reanudación: N/A 

CesiOn: N/A 

TerminaciOn anticipada: N/A 

Este documento es propiedad de Ia Administracián Central del Municiplo de Santiago de Call. Prohibida su alteraciOn o modificación por 
cualquier medio, sin previa autorizaciôn del señor Alcalde. 

Página 1 de 4 



GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA 
ADQUISICION DE BIENES, OBRAS Y 

SERVICIOS 

ALCALDIA DE 
SANTIAGO DE CALl 

SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL 
INTEGRADOS 

(SISTEDA, SGC y MECI) 

INFORME PARCIAL YIO FINAL DE 
SUPERVISION 

CONTRATO DE PRESTACION DE 
SERVICIOS PROFESIONALES Y 

APOYO A LA GESTION PERSONA 
NATURAL 

MAJAOI .02.02.18.P09.F04 

VERSION 2 

FECHA DE 
ENTRADA EN 04/mar/2019 

VIGENCIA 

4. INFORME CONTABLE Y FINANCIERO 

Valor del contrato: Es hasta por Ia suma de CUATRO MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA 
Y CUATRO MIL PESOS MCTE ($4.244.000) 
Adiciôn: N/A 

PrOrroga: N/A - 

Información para Retención en Ia fuente: 

Para efectos de disminuciOn de Ia base de retención en Ia fuente, anexo copia 
legible de los siguientes documentos: 

SI NO 

• Recibo de consignación en mi cuenta de Apoyo al Fomento de Ia 
Construcciôn AFC del periodo de Ia cuota. 

X 

• Recibo de consignaciOn en mi cuenta del Fondo de Pensiones voluntarias 
del periodo de Ia cuota. 

X 

Información: 

Valor Total del 
Contrato 

Valor Cuota a 
cancelar 

Valor Acumulado 
Cancelado Saldo por Cancelar 

$4.244.000 $ 2.122.000 $ 0 $ 2.122.000 

Información del pago de seguridad social: 

Obligacion Datos Certificación o Planilla de Pago 

Sistema de Salud, Sistema 
de Pensiones y Riesgos 
Laborales 

No. Planilla:1019221008 / 
No. PIN, Autorización, Referencia, Pago:880029859V 
Operador: SIMPLE - 
Fecha de Pago:13/03/2019 
Periodo de pago de Ia seguridad social: FEBRERO 

Observaciones al informe financiero y contable: 

Este documento es propiedad de a AdministraciOn Central del Municipio de Santiago de Call. Prohibida su alteración o modificaciOn por 
cualquier medio, sin previa autorizacián del señor Alcalde. 

Página2de4 



SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL 
INTEGRADOS 

(SISTEDA, SGC y MECI) 

INFORME PARCIAL Yb FINAL DE 
SUPERVISION 

CONTRATO DE PRESTACION DE 
SERVICIOS PROFESIONALES Y 

APOYO A LA GESTION PERSONA 
NATURAL 

MAJAO1 .02.02.18.P09.F04 

VERSION 2 

FECHA DE 
ENTRADA EN 04/mar/20 19 

VIGENCIA 

GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA 
ADQUISICION DE BIENES, OBRAS Y 

SERVICIOS 

ALCALDIA DE 
SANTIAGO DE CALl 

5. INFORME TECNICO 

Concepto Supervisor: Durante el desarrollo del contrato de prestaciôn de servicios No. 
4162.010.26.1.868'de 2019 se verificô que el contratista realizó las siguientes actividades en 
cumplimiento de sus obligaciones especIficas y objeto contractual: 

Realicé apoyo en Ia atenciôn de beneficiarios de Ia Ludoteca Fija del estadio Pascual Gurrero. 
CumplI con Ia entrega de informes mensuales del mes de marzo. 
Brindé atenciOn en Ia comuna 21 y 14, por medio de Ia Ilnea de atenciOn ludoteca al barrio. 
Inicié atenciôn en Ia comuna 2, por medio de Ia Imnea de atención JUGO. 
AsistI a Ia reunion de equipo, convocada por Ia parte técnica del programa, en Ia ludoteca fija 
del estadlo Pascual Guerrero. 
Mantuve relaciones cordiales con el equipo de trabajo y los participantes (beneficiaros) de las 
Ilneas de atenciOn del programa Cali se divierte y Juega. 
Recibo a SatisfacciOn 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 

TOMAS 
Supervis 

T'REZMAFJOSCA 
r ,v ç', 

Nombre y firma del Apoyo a Ia Supervision (Incluir cuando aplique) 

Fecha de suscripción del informe de supervisiOn: SANTIAGO DE CALl, 18/MARZO/2Ot9 

Este documento es propiedad de Ia AdministraciOn Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciOn o modificacián por 
cualquier medio, sin previa autorizaciOn del señor Alcalde. 
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ALCALDIA DE 
SANTIAGO DE CALl 

GESTION HACIENDA PUBLICA 
CONTABILIDAD GENERAL 

SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL 
I NTEGRADOS 

(SISTEDA, SGC y MECI) 

DOCUMENTO EQUIVALENTE — 
REGIMEN SIMPLIFICADO 

MAHPO3.03.O1.18.PII.FO1 

VERSION 

FECHADE 
ENTRADAEN 27/oct/20 15 

VIGENCIA 

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

Dependencia: SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION No. 
Fecha de Ia Transacción: MARZO 18 DEL 2019 

Nombre yb Razón Social Adquiriente: MUNICIPIO SANTIAGO DE CALl 

Nit: 8903990113 Dirección: TORREALCALDiAAV. 2 N Cl 10 y 11 Teléfono: 514119O. 
Ciudad: SANTIAGO DE CALl / 
Nombre yb Razón Social Beneficiario: JENNIFER NATHALY LABIANO CORDOBA 

Cedula o Nit: 1.143.941.155 Dirección Beneficiario: CALLE 118 #25-46 
Teléfono: 3152804920 Correo Electrónico: jena28lcgmaiI.com  / 
Ciudad: SANTIAGO DE CALl 

INFORMACION CONTRACTUAL 
Objeto del Contrato: Prestación de Servicios de apoyo a Ia gestiôn para realizar 
actividades afines a los programas, planes y proyectos que adelanta Ia Secretaria del 
Deporte y Recreaciôn del Municiplo de Santiago de Call, en especial en Ia ejecuciOn de 
las actividades del proyecto denominado "RECREACION CON PROGRAMAS 
PREVENTIVOS DE LUDICA Y RECREATIVOS DIRIGIDOS A NIJAS, NINOS, 
ADOLESCENTES Y JOVENES DEL MUNICIPIO SANTIAGO DE CALI".BP. 26000902,. 

INFORMAC1ÔN DETALLADA: VER INFORME PARC)AL YIO FiNAL DE 
SUPERVISION. 
No. RPC: 4500162571 No. CDP: 3500110129 "Vr. CONTRATO $ 4.244.000" 

Concepto: Cancelaciôn PRIMERA'(l)cuota segün contrato de Prestación de Serviclo 
No.4162.010.26.1.868-2019 Valor $: 2.122.000/ 
Son: DOS MILLONES CIENTO VEINTIDOS MIL PESOS ($2.122.000) M/CTE 

JENNIFiHALcLABIANO CORDOBA 
C.C. N° 1.143.941.155 de Call 

Este documento es propiedad de Ia Administración Central del Municipio de Santiago de Call. Prohibida su alteraciOn a modificaciOn 
par cualquier medio, sin previa autorizaciOn del Alcalde. 

Pagina 1 de I 



VALE DE ENTRADA DE MERCANCIAS Ng 5000658221 Pág. 1 

Fecha EM : 21.03.2019 
Fecha actual : 21.03.2019 

Centro MCAL 
Denominación Municipio de Cali 

Proveedor : 0300035460 
Nornbre : LABIANO CORDOBA JENNIFER NATHALY 
Pedido 4500162571 
Texto Cabecera : iRA CUOTA 
Grp compras 046 Deportes Teléfono :5414277 

Pos Material Denominación 

0001 1000137 SERVICIOS GENERALES 300035460 
P BP260009021020101 1 UN 

Emisor FRPNSANB F I R/M A 
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