ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOBIERNG

ALCALDIA LOCAL DE BOSA

HOJA DE RUTA PARA REPROGRAMACION DE PAC Y PAGO

No Radicacién: 20195710076162 Fecha: 31 de mayo de 2019

Pago: 7de 8 Contrato Mo. 220-2018 ~

Clase de conirato. CPS

Nombre det Contratista: Asociacion de Discapacitados Fisicos del Sur ASODISFISUR -

TRAMITE
ACTIVIDAD NOMBRE DEL
DEPENDENCIA FUNCIONARIO QUE D FECHA DE
REALIZA TRAMITE |
T
RECIBIR ¥ REVISAR LOS DOCUMENTOS DEL
CONTRATISTA q
» Garta ding:da 2f superwisor del contralo &-/
Informa da gestian o avance Supervisor o interventor Luz Adrianid #illarreal

-

» Factura o documenio equwalents

» Cartficacion de sporte de pagos parafiscales y segundad
social

»~ Y los demas requisios pactados

ELABORA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

Supsrvisor o mterventor

Luz AGM@

RECIBIR ¥ REVISAR LOS DOCUMENTOS SOPORTES PARA
REPROGRAMACION DEL PAC Y PAGO
REALIZAR CONSOLIDACION

Coordinador{a)
Administrativo{a) y
Financiero{a)

P % %/Z}//CF

"RECIBIR Y REVISAR DOCUMENTQS

» Acta de recibo parcial yfo certficacidn de cumphimiento o de
L-quidacién

» Faclura o documenta equivalente

~ Elabora Célkculo de impuesios

RELIZAR CAUSACION

Profesianal con
funciones de Contador

4

Yineth Bongrguez Pinte

EFECTUAR LA REPROGRAMACION DEL PAC Y REGISTRAR
PARA PAGD EN EL APLICATIVO.

» Recibe y vertfica el isiade de los documentos

Reprograma PAC

Elabora y aprueba Orden de Pago

Revisa y valida Pianilla

Firma d-gial

TY Y

Profesienal con
funiciones de
Presupussto

Alberto Triana

A

Revisa Piandia

Al

Alcalde(sa) Local

Ter Affanso Atha Grmaldos

7

» Firma digutal e
Prefesional co ) I ol
. S t it n
Recibe y archwva en el Expediente Unico los documentos funcicnes de abogado 1 Carlos Telier
soporie del pago del FDL
= — \J -4
Observaciones o Aclaraciongs
Regstro devoluciones
FECHA DEVOLUCION DBSERVACIONES FECHA RECIBIDO RECIBE

Carrera 801 # 61-05 SUR
Bogota D.C. = Colombia

GCO-GCL-FO11
Versidn: 01

Vigencia: 17 de noviembre de 2017
Ajustado de acuerdo a Circular 16 del 01 de noviembre de 2017

- Conmutador: 7750434 — Informacion Linea 195

Pégina Web: www.gobiernobogota.qov.co
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NIT;: 830059289-7

Bogota D.C. 31 de Mayo del 2019.

Sefiores

Alcaldia Local de Bosa
Dr; Javier Alfonso Alba Grimaldos kY
Alcalde Local de Bosa '
Carrera 80 | No. 61 - 05 Sur.
Tel: 77504 34

Ciudad

Asunto: Entrega de informe Uno.

La Alcaldia Local de Bosa y Asodisfisur, se encuentran en la ejecucion del Contrato de Prestacion de
Servicios 220 del 2018, “El contratista se obliga con el fondo de desarrollo local de bosa a suministrar
los bienes y servicios a monio agotable para ef desarrolio de eventos institucionales de acuerdo con
los estudios previos, anexo técnico y demas documentos que forman parte integrat det proceso”.

De manera atenta, hacemos entrega del informe financiero, técnico y factura con sus respectivos
sopartes.

Agradeciendo 1a atencion a la presente.

Cordialmente;

-f%dk&uv\ﬁ
HECTOR OSWALDO MLAVER
Representante Legal
Folio:

CD:

Carrera 101 A No. 129-48 Bogota, Teléfono: 6853146 Celular: 3103295999
Pagina web: wiww.asodisfisur.com, Correo electronico: asodisfisur@gmail.com
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

Secretana de Gobemnp

] 2

GESTION Y ADQUISICION DE RECURSOS

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE EJECUCION DE ACTIVIDADES
I:ERIODO: 20/11/2018 AL 19/12/2018

. 1 -

PERIODO: 20/11/

2018 AL 19/12/2018

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

I(:ﬂnh’ﬂl[] de suminstros

No. CONTRATO Y FECHA

220 de 2018 / 7 de Noviembre 2018

NOMBRE DEL CONTRATISTA

ASODISEISUR

No. DE IDENTIFICACION

®30059289-7

TELEFONO DE CONTACTO

6853146

DIRECCION Carrera 101\ No. 120-48
PLAZO DE EJECUCION Sews (6) Moses
VALOR Crento ancucnta mullones de pesos - $ 130,000.000,00 metc

No. DEL PROYECTO (IMUTACION PRESUPUESTAL)

3-3-1-15-07-45-1350

FECHA ACTA DE INICIO

20 de Noviembre de 2018

PRORROGAS Y SUSPE NSIONES)

PRORROGA N/
ADICION N/A
SUSPENSION N/A
FECHA PREVISTA DE TERMINACION (INCLUYENDO 197052019

OBJETO DEL CONTRATO

“EL CONTRATISTA 8B OBLIGA CON FL FONDO DE DESYRROLLO L0
DEBOSY A SUNMINISTRAR TOS BIFNES Y SFRVICHOS YV ANONTO AGOT AR
PARN EL DESARROLLG D1 EAVENTOS INSTETUCIONALES 115 ACURRDO)
CON LOS FRTURION PREVIOS, ANFXOTEONICO Y DEAMAN DOCUNENTOS
QUE FORMAN PARTTVINTEGRAL DL PROCIFSCY

DESARROLLO DEL INFORME

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

LY

QBLIGACION ESPECIFICA 1. Presiar el servicio de acucedo con lo esupulado en ef estudie previo v aneso téenico

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

PRODUCTOS MEDIO DE VERIFICACION

Sumunistro de Tanma, sdlas v Bafos para Inauguracion
alumbrado (16/12/2018). evenin e
mauguracion de ilummacen de la Plava [fundacional de

navidefin

Correo dectronico con suhieitud

Carreo Aectromco con solicriud

Folio;

Bosa en ¢l gue ademis de dar meto oficalmente a las
actividades de navidad en Ta localidad, sc eacendicron ias
tuces que duranie alrededor de un mes decoraron el lwgpr,

Regrstro fotegralice

l
IR

Folio:

mtro forogralice

asistieron alrededor de 1.000 personas de la comumdad,
entre grandes v chucos disfrutaron de la acovidad.

Acta de entrepra v venficacion

\eta de etitrega de clemeatos..

Folio:

OBLIGACION ESPECIFICA 2: Garantizar el correcto funcionamiento de todos los clementos,

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

PRODUCTOS MEDIO DE VERIFICACION

GCO-GCL-FO38
Version: 01

Vigencia: 17 de Noviembre de 2017
Ajustado de acuerdo a Circular 16 del 1 de Biciembre de 2017.
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En desarrollo del presente contrato los
elementos  solicitados se  entregaron y
estuvieron durante el periodo de tiempo de la
actividad funcionanado adecuadamente.

Actas de entrega y verificacion.

Actas de entrega y verificacion de los
elementos solicitados.

Folio:

OBLIGACION ESPECIFICA 3: El Fondo podri requerir elementos que no estén contemplados dentro de las especificaciones
técnicas, para ello realizari el procedimicnto establecido en el anexo téenico, estando el contratista obligado a prestar el servicio.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

PRODUCTOS

|MEDIO DE VERIFICACION

OBLIGACION ESPECIFICA 4: Asumir los gastos de desplazamiento y transporte que demande el personal y los insumos y/o
elementos que se requieren para cada actividad, en los lugares establecidos por la administracion.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

PRODUCTOS

MEDIO DE VERIFICACION

1 |No aplica en este pedodo de tiempo.

de salud, pension, ARL y/o aportes parafiscales.

OBLIGACION ESPECIFICA 5: Dar aplicacion a la normatividad referente a la afiliacion y pago de la Seguridad Social en materia)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

PRODUCTOS

MEDICO DE VERIFICACION

En desarrollo del contrato en este periodo de
tiempo s¢ cumplic con la la normatividad

Social en materia de salud, pensién, ARL y/o
aportes parafiscales.

1 |referente a la afiliacién y pago de la Seguridad|Certificado de No Pago Prafiscales.

Certificado No I’aﬁl’araﬁsca]es..
Folio: __|

supervisor del contrato.

OBLIGACION ESPECIFICA 6: Las demis que se deriven del objeto contractual y que sean asignadas por el alcalde Local o el

ACTIVIDADES DESARROLLADAS PRODUCTOS MEDIO DE VERIFICACION
1 |No aplica en este perodo de tiempo.
El contratista CUMPLIO con las obligaciones generales para el periodo reportado en ¢l SI NO
presente informe, X

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Manifiesto que el/la contratista ha cumplido 2
la fecha con las obligaciones establecidas en el contrato. Las obligaciones verificadas se ejecutaron en el tiempo
programado, modo, lugar y condiciones técnicas establecidas en el contrato.

CONSIGNACION CUENTA BANCARIA

BANCO: « BANCO BOGOTA »
No. DE CUENTA: « 237144779 »
TIPO DE CUENTA: «  CORRIENTE »

> T
/1]

4 /7
] _ / /, {
FIRMA CONTRATISTA &/ o £ éw\_,_&
]
FIRMA NOMBRE p{ Cg\/: onr Q f/‘%
PROFESIONAL DE ) FIRMA:
APOYO (SI APLICA) CARGO .
VINCULACION O No. «Adriana Tellez
DEL CPS 144 del 2019. Profesional de prensa»
e AT
FIRMA NOMBRE " J,( [/
INTERVENTOR O ey EIRMA:
SUPERVISOR (81 CARGO & -
APLICA) VINCULACION O No. «Javier Affonso Alba Grimaldos
DEL CPS 220 del 2018 Alcglde Local de Bosay

GEO-6E=+039
Version: 01
Vigencia: 17 de Noviembre de 2017

Ajustado de acuerdo a Circular 16 del 1 de Diciembre de 2017.
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DE
ENTREGA
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e EVIDENCIA DE REUNION
SECRETARIA DE GOBERNOD
DESARROILIOY CLUSI DE LA REUNION:

En el marco CPS 220-2018 “el contratista se obliga con el fondo de desarrollo local de bosa a suministrar los
bienes y servicios a monto agotable para el desarrollo de eventos institucionales de acuerdo con los estudios
previos, anexo técnico y demis documentos que forman parte integral del proceso™.

El dia (16/12/2018). Se Suministran los siguientes elementos:

1). Alquiler de Tatima, sillas y Bafios para la Inauguracién alumbrado navideno. El evento de inauguracion de
iluminacién de la Plaza Fundacional de Bosa en el que ademas de dar inicio oficialmente a las actividades de
navidad en la localidad, se encendieron las luces que durante alrededor de un mes decoraron el lugar,
asistieron alrededor de 1.000 personas de la comunidad, entre grandes y chicos disfrutaron de la actividad.)

Elaborada por: Adriana Téllez

Fecha de la proxima reunion: Por definir Lugar de la préima reunidn: Por definic.
Noa: Aprepue o elimine Lis filas que sean necesarias para renstrar los asistent » Tos compromisos de la Codigo: GDI-GPQ-FOZE’
reumon, Versitn: 03
Vigencia desde: 09 de mayo de 2018
2de2
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ALCALDIA MAYDR
OF BOGOTAD &

EVIDENCIA DE REUNION

SECRETARIA DE GOBIERND

DESARROLLO Y CONCLUSIONES DE LA REUNION:
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FACTURAS
PARA PAGO
Y DEMAS
SOPORTES
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& DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR

ASOCIACION DE

-

NIT. 830.069.289-7

NC PRACTICAMOS RETENCION EN LA FUENTE

SOMOS UNA ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO

ASODISFISUR

FACTURA DE VENTA

N° 1029

DOCUMENTO DE AUTORIZACION :
FECHA : 09-04-2019

HABILITADA: 1001 - 2000

18762013926537

Ciudad y Fecha: Bogota 30 de Mayo del 2019

Seifiores:Alcaldia Local de Bosa

NIT: 899,999,061 - 9

Direccion: Carrera 80 | N° 61 - 05 Sur. TEL: 7750434
CANT. CONCEPTO VR. UNITARIO| VR. TOTAL
Tarima de 6 X 4 metros (Incluye Faldon y Escalera A4
4 | ke $ 610.000°] $ 2.440.000
198/ |Sillas Plasticas sin brazos, para Adultos $ 1.634 323.453
2 |BANOS PORTATILES $ 173.3341 § 346.667
SON : TRES MILLONES SETECIENTOS UN MIL CUARENTA Y
UN PESOS MCTE. SUB TOTAL 3.110.120
OBSERVACIONES: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
220 DEL 2018 “EL CONTRATISTA SE OBLIGA CON EL FONDO DE|jvA 590.923
DESARROLLO LOCAL DE BOSA A SUMINISTRAR LOS BIENES Y
SERVICIOS A MONTO AGOTABLE PARA EL DESARROLLO DE
EVENTOS INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LOS ESTUDIOS
PREVIOS, ANEXO TECNICO Y DEMAS DOCUMENTOS QUE|TOTAL 3.701.043

FORMAN PARTE INTEGRAL DEL PROCESO".

ACEPTADA ENTREGADA: M
C.C o NIT. No. Firma: )

ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO NO PRACTICAR RETENCION EN LA FUENTE

Celular 313 254 5473

-

Email: asodisfisur@gmail.com
Bogotd, D.C. - Colombia

IMPRES) POR JEBUS BANTOS GALVIS - 19 408 DB - 315 3408387

Carrera 101 a No. 129 - 48 - PRX: 685 3146
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NIT: 830059289-7

FORMATO DE DECLARACION DE
NO PAGO DE PARAFISCALES Y SEGURIDAD SOCIAL

Yo HECTOR OSWALDO MALAVER GASPAR en mi condicién de Representante Legal,
de la ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR, (ASODISFISUR),
identificada con NIT 830059289-7, debidamente inscrito en la Camara de Comercio de
Bogota me permito certificar:

Que Asodisfisur ofrece sus servicios mediante la contratacion de profesionales
independientes sin ningtin tipo de vinculacién laboral.

Que Asodisfisur no esta obligado a cancelar aportes parafiscales ya que no posee
vinculacién con los profesionales que prestan su servicio.

Que estos profesionales estan obligados a cancelar mensualmente su seguridad social en
forma independiente y la asociacion efectia la verificacién de pagos sobre a portes a salud
Yy pensién correspondientes al tiempo en los que presten sus servidos

Por lo tanto NO estamos obligados al cumplimiento de lo sefialado en el articulo 50 de ley
789 de 2002 sobre el pago de salarios, aportes a los Sistemas de salud y Pensiones,
riesgos profesionales, Cajas de Compensacién, ICBF y SENA.

Dada en Bogota D.C., a los (30) dias del mes de Mayo de 2019.”

Cordialmente,

MALAVER GASPAR °
Firma del representante legal del Proponente
Documento de Identidad: 19.382.541 de Bogot&

_Sandia M, Cdmez€

ANDRA MARITZA GOMEZ ESPEJO
irma Contador Piblico

C.C. 52.020.383 de Bogota

Tarjeta Profesional No. 180820-T

Carrera 101 a No. 129-48 Bogot4, teléfono: 6853146 Celular: 3103295999, Correo
electrénico: asodisfisur@gmail.com



1230 30 OTAMSIOI
JAGIRINRZ YV 23 T2 1A 9Aaq Sa Onra 7

30 POI0p PA

i Wurr im ne HARZASD HIVAILAM DD JaW
T e ONENE JOUATIDATANANT 30 W
J “ ¥i
‘| = Y 1 "I_
. AR ' ' rt H
ety . My e g
i L ] 3
e - T
I ‘'S " ¥
b Y } LU e H
. o o o ~ Im i
i 4
- (i vai ] &
i ) ) "
VGPA HAV A AN P
et o oo e Do =iy
i L b W j o
- )
oL " 1 4 '
T
oS
*
- o i t e TeIRLET. N

"
18h H|
'
o
1
c L ‘4



—e e — SECEE T

~ REPUBLICA DE COLOMBIA

YDIAN

Autarizacion Numeracién de Facturacion

1876 |

I (i iom o T = —
Espacio resarvado para la DIAN 4, Niimero de formularip 18762013926537 |
g . s
I |
A ‘ |
\ |
(415)7707 212485984 (3020) 0018782013928! l
|
5. Nimero de [dentificacion Tributaris -NIT 6. OV | 7, Primer spelido 8. Segundo apellido B. Primar nombra 10. Otros nombras |
830059288| 7 |

11. Razon socis)
ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR ASODISFISUR

‘12 Direccion seccional

Caod.

Impueetos de Bogots 3 2
24, Direceisn

CR 101 A 120 48

25, Pais 26.Depariamento L7, Murieipic

Colombia Bogota D.C. !Bogota’, D.C.

La Direccitn de impuestos y Aduanas Nacionales, conforme a |a facultad discrecional establecida en el articulo 684-2 del
Estatuto Tributario y en virtud de lo estipulado en la Resolucién 00055 de 14/G7/2016, por la cual se adopta los sistemas
técnicos de control de facturacin; previo estudio y evaluacién de la solicitud realizada por e! contribuyente, representante
legal, o apoderado debidamente acreditado. Determina autorizar los rariges de numeracion de facturacién y/o documento
equivalente, por una vigencia de 18 meses, contados a partir de la fecha formalizacién de éste documento y descritos
en la hoja 2 y subsiguientes. En los casos, en que sé agote la numeracion antes de culminar la vigencia, el interesado
tendré derecho a solicitar una nueva autorizacion, de acuerde-al tramite establecido.

Si el obligado a faciurar, no hubiere agotado la-numeracion de facturacion transcurido el término de la vigencia
autorizada, con 15 dias de antelacién, podra solicitar la habilitacion de la numeracion sobrante.

Cuando se trate de una solicitud de inhabilitacién de la numeracién de facturacién y/o documento equivalente, la vigencia
es permanente, por lo tanto, no procede |4 habilitacion de estos rangos.

Naota: La no adopeion o violaclon de loe sistemas 1écriicos de control, darh Jugar a [a sancin Fimna del funcionarie autorizado
eatablecids en el ariculc 684-2 del E.T

Firma del solicitante

o8
2019-09-05 / 02:36:56 PM

984, Apellidos y nombres

985, Cargo
989. Dependencia Subdirsccién de Gestion de Fiscalizacidn Tributaria
1001. Apellidos y nombres  MALAVER GASPAR HECTOR OSWALDO 899, Lugar administrativo
1002, Tipodoe.  Cédula 1003, No. Identif. 1938254 1 1004,0v 0 991. Organizacion U.A.E. DIRECCION OE IMPUESTOS Y ADUANAS NACION
1005. Cod. Representacion  Represantante Legal Principal 892 Area

1006, Organizacidn ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SURASO 993, Establecimlenta

B97. Fecha formalizacion | 2 0 4 9-0 9-0 5/1 4:3 6:5 §

1 5






REPUBLICA DE COLOMBIA

YDIAN

Cowwtaiio de e y ek s Mgt

Autorizacion Numeracion de Facturacién

76

Espado reservedo para la DIAN

4. Nimero de formulario

Pégina

s

187620139826537

2 HojaNo.2

LI
' (415)170721 {8020) 001876201302653
5. Numero de Identificacién Tributara -NIT 6. DV | 7. Primer apalido 8. Segundo apalido 9, Primer nonyibre, 10, Otroe nombres
8300592889 7 '
11. Razon socal
ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR ASODISFISUR )
Rangos de numeracion para autosizar, habliiter o inhabilitar 2

| 29, Establecimientn
ESOC!ACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR ASODISFISUR CR 101 A 128 4B

1 - -
I 20, Modakdad Cod. | 31.Prefijo | 32. Desde el nimera -133. Hasta &l nimero 34. Tipo zallcitud Cod.
|PAPEL | 1 1001 2000 AUTORIZACION \ 1

. Establetimiento ‘

2 y, X
| 30. Modabdad God. | 31. Preffjo | 32. Dasde el rimeio 33, Hadla el mimang 34. Tipo solicitud Cod.
- |
329. Eslablecimienta
|

3 T = = 3
{SDA Modalidad Cod. | 31.Prefijo |32, Deede el riimert 32, Hasta el nlmero 34, Tipo scilcitud Tt

| | /

f l | S |
28, Establecimlanto ) * S
| —_—

4 2 =7 : ”— 5 - —
| 30. Modalidad Cod, 1 31, Préfjn | 32, Dests el mimero 33, Hesta al Mimero 34, Tipo solicitud God.
| 5
| 28. Establecimiento |
|

5 — — —r—-
| 30. Modalidad Cad. J‘ 31. Prefijo 32. Desde 8] nimer 3. Haesta el nimerc 34. Tipo soficitud Cod.
| aS_ |
! 29. Establecimiento

6 |
?3& Modalidad Cod. | 31. Prefijo | 32. Desde el mimerm 33. Hasta el mimeno 34, Tlpo sollcltud Chid.
| . |
| 1 |
|29. Establecimiento '

7 [ : A N
| 30. Modalidad Céd. | 31, Prefije | 32. Desde el nbmero 33, Hasta =i ndmern 34, Tipe soiicitwd Cod.
1 |
I |
[29. Establecimiento
I

'y .
| 30. Modaiidad Cod. |31.Prafijo | 32. Desde &l nimero 33, Hasls ol nimen 34. Tipo salieitud Céd.
J , g
|20, Establecimisnto
|

8 —
| 30. Modalidad Cod, | 31. Prefijo | 32. Desde al mimaro 33. Hasta el ndmero 34, Tipo solicifud Cad.
. !
29, Establecimlento

10 |
| 30, Modakdad Cod. | 31, Prefijo |32. Desde a] nimera 33. Hasta al nimero 34, Tipo solicitud Cod.
| |
i29. Eslabiacimiento
!

1
| 30. Modatidad Cod, |31, Prefjo |32, Desde e nitero 33, Hasta el nitmero 34, Tipo solicitud Cod,

\6






Formulario del Registro Unico Tributario e
S DIAN i MEn=CH

Conccion do tryumatos y Aduurs, Nacores

2 Goncepto | 1 | 3 |Actualizacién de oficio |
—
Espadin reservado para Ia DIAN

4. Nimero de formulario 14376602566

Bl AR

1 15)7707212489984(8020) 00000143 76!

5. Miimere de identificacion Tributaria (NIT): 6 DV | 12, Diraceion seceional 2 |14 Buzdn alectrénico
83005928 g|a| 7w . |ﬂ2—J
IDENTIFICAGION :
24, Tipo de contribuyente: 525. Tipo de documenlo; | 26. Nomero de Idermf cauér* | 27. Fecha expedicién:
Persona jaridica [1] LI LITEEDD LL Il [ T T 1
Lugar de expedicion 28. Pals: 29. Departamento: o ;3{. Glud..dmrunlclpio
! [ ] ' ENZSP S . Ll
31, Primer apellido ‘ 32. Segunde apeliido i 33. Primer nombre \ ‘ j 34. Otros nombres
35. Razén sodial: ‘ R 1 | |
ASOCIACION DE DISCAPAGITADOS FISICOS DEL SUR ASODISFISUR
36. Nombre comeargial: i:!? S‘QI“ .
~UBICACION
38. Pais: 38. Dapartamento: - ‘ — l40 CiudadMunicipio;
GOLOMBIA '1]6]8] Bogata D.c. ) s maugona,bc olo/1
41, Direccion principal < 7 N
CRA 101 A 120 48 YO
42. Gorreo electrinico; 43. Godigo postal 7 ) ‘[46 Teigfong1: / - 45 Teléfong 2:
asodisfisur@gmail.com [TTTTT TN VA LA T T [T T Telsls[alilele] [T 1] 3[1]7[a]1]4]2]a]2]0
CLASIFICACION
Actividad econdmica Ocupacién |
Actividad principal . A:-ni-ns:mmundarm — [ Otras actividades ! il
| 46.Cadigo: | | 47. Fecha inicio actvidad: 48. Codige: 1. 49: Fechd icie, actividad: 50. Codiga: [ 1 2 51. Gédigo ' esiablecimlentos
9,499/ 1997[08lo4 lsagi.ﬁga?]a.alfm ‘ 9,32 9(8,8,9,0 LTTTT] | @

- Rasmnublndadas, Calidadss y Atribuios

HAEIEIEEER OGNAK 1 1:L13]14 B 6 17|18 18|20 | n| 2|23 2m s 2
ign: | | . | | i T

53. Gédigo'| 4[ el 1|6|1:4‘_.4.2J 1 ,‘. 1 N N T T Y T N | I TR T !

04- Impto renfa y compl. régimen especial ’

(-3
D
-
a

I S T AN SN NN T Y TN AN TR MO O

07- Relencion en la fuente a thufo de rent ¢ -
16- Obligacion facturar por ingresos bienes
A4- Informante de exogena
Obligado a llevar contabilidad )
Obligados aduaneros . Exportadores
AT e e s s B b | B e
[ - . [ || 55 Fomma | 56 Tim Sanvicio 1 2 3
u.cwsgo;LLJIII\:IIHI\Ilil!lilllg Sy ] ] ]
11 | 1z 138 ] 15| w | w /| w | 15| 2 | !
[HI“IH‘I!H !_szulu‘l T fleee TTTTTETT] (1]
‘ | | LLilal] | | L1 1]

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizactones & que haya fugar, Iz inscripcién en el Registro Unico Tributario RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

‘Para uso exclusivo de la DIAN

T A
59, Anexos:  SI I:I NO m 60. No. de Folips: \D} 6l.Fecha: 12 0 1 70 22 0]
La informacidn contenida en el formulario, serd respensabilidad de quien fo suscribe y en Sin perjuicio de las verificacionss que la DIAN realice.
consecuencia cofresponds exatlamenis a ia realidad, por lo anterior, cualquier falsedad o Firma aulorizada:

exsuliud en gue incuira pudrd s sancionads.
Atligulo 18 Decreto 2460 de Noviembre dg 2013

Fga oA schcianie: a4, Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo:






Bancode Bogota 6
NIT. 860.002.9644 ~ REFERENCIA BANCARIA

El BANCO DE BOGOTA - a solicitud del interesado informa que la empresa (o sede)
ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR ASODI identificado(a) con  Nit

nimero 8300592897 estd vinculado con el BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes
productos financieros:

E Cuenta Corriente No. 237144779 abierta desde el 12/02/14
DcuentadeAhorrosNo. *_******************

D Créditos hasta por valorde  $0.00

L

[ CONCEPTO: CUENTA VIGENTE . l

Se expide en BOGOTA el dia 5 del mes de Diciembre del afio 2018 con destino a
QUIEN INTERESE

= = IS
Sosansdedogshs 75
W : ¥
N Ed

Firma Autorizada
237 Centro Comercial Plaza Imperial

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO X

L4
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BT s e D i

T e e

R T e Sy 0045 B

52451000074481

1

R e ; R s,;f"‘-’fjrh;."“q "’F?E,E"'_jf st 3
ummmrmm 11, Razén soisl
830058926 8/ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL S8UR ASODISFISUR (
12. Diroocitn seccional Céd. | 13. Diracxitn principel \\‘ja}ﬂ.ﬁﬂwm
impssias do Begets Ia 2 |ICRY01 A 129 48 e o 4853148
24, Pala Cid. | 18, Deparmmenio T ca’ Lam i Cid.
¥ [coLomaia | 1 [Bogetane. ) 147 o |Bogoriyp. . 110
i 25, Corrao elecrénioo ' - ‘ o o
adisflsur@gmall,com "D 7 0°8 25
ecindmicn pincps) | Scom tacundats | SO 5 “5"“'“'
18480 a319 :
34. Tipa de eolicixt Cid. | 45. Ao gravebie unmmum Mmmm.ma:wqmmu
Permanencla 3 2018 uudldlsurwinh h!bsjhndumurmm.onmfnﬂwo
g . 40. Mimero documento de deniicadn | - i ' 2
3 l‘ 11 3 19382541 | 7 - -
] i 41, Primer apalido 42, Begundo apeiido
i MALAVER GASPAR
' ,mmm.' ' o,
o 5oy _ [14 1
225471406 ' 228471405

55. Dustino de la del bensliclo o excadents netn
Los axcedentes da ia oparacion de la Ameiadqp‘cg?mhvm en dades del depaorte da batoncesio en sifa de-rueds, capacitaclén para deportistas vincul

a3t . Monio de| 231¢s e afic 727533000
e mm\w B B

&mmmammmamm m*—-

‘-1. T

Mmquhommﬂmwh

e e ey e .Ww: R

25750000
Colombla, un mmpmmlsa gue no pﬁdemos avadir.
Firma de qulen sustriba of dooumenic
1&1.%;«“ . 10302204
1002 Tipodoe. 1 3 100 No.kdentiicacitn 1 @ 3 8 2 6 4 1 v o
1005 ©3d. Reptesanieciin  REPRS LEGAL PRIN .
1006. Ovganizacidn ABOCIACION DE DISCAPAUTTADOS FIBICDS DEL SUR ASODISRISUR .
) 997. Fecke dempadcitny | 2“0 8-0°4-954 /9 :278 10+ 0
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Radicado No. 20195720014243
Fecha: 12-08-2019

S *20195720014243 *

ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTAD.C.
w———?f;;m:maw Pagina 1de 1
MEMORANDO

Bogota D.C., 12 de agosto de 2019

PARA: ADRIANA VILLAREAL

Profesional Contratista Area de Planeacion
Aicaldia Local de Bosa

DE: ADRIANA TELLEZ
Profesional Contratista Area de Comunicaciones
Alcaldia Local de Bosa

ASUNTO: ENTREGA CON APROBACION DE INFORMES 1, 2 Y 3 ASODISFISUR

En mi calidad de apoyo a la supervisién del Contrato de Prestacion de Servicios 220 de 2018,
suscrito entre el Fondo de Desarrollo Local de Bosa y ASODISFISUR, en el periodo comprendido
entre el 20 de noviembre de 2018 al 24 de febrero de 2019, por medio del presente hago entrega
de los informes de actividades 1, 2 y 3 de Asodisfisur, con sus respectivas facturas y anexos.

Lo anterior dado que luego de la reunion sostenida con el representante de dicha asociacion, se
reviso la informacion, se complements lo pertinente y se determiné gue todo se encuentra en
orden y corresponde a las solicitudes realizadas, por tal razon se autoriza el proceso de pago de
las facturas correspondientes.

Cordialmente,

foy/ c@w@\%ﬁ

JULIA ADRIANA TELLEZ S

Elaboré: Julia Adriana Téllez Vanegas A~

Carrera. 80 | No, 61 - 05 Sur "
Codigo Postal: 110731 GDI - GPD - Fo81 ~§,
Tel. 7750462 V\t;rsmn 03 4 754
Informacién Linea 195 igencia

www bosa.gov.co 22 de noviembre de 2018 M EJ O R

PARA TODOS






CERTIFICO QUE:

Yo, Héctor Oswaldo Malaver Gaspar, identificado con C.C. No. 19.382.541 de Bogota, en mi condicién
de Representante Legal de Asociacion de Discapacitados Fisicos del Sur ASODISFISUR identificada con
Nit 830.059.289-7, debidamente inscrito en la Camara de Comercio de Bogota, certifico que:

La ASOCIACION DE DISCAPACITADOS FISICOS DEL SUR es una entidad sin animo de lucro como consta
en el certificado de la cdmara de comercio de Bogotd, los excedentes generados son reinvertidos en las mismas
actividades de la Asociacion.

Dada en Bogota, a los (16) dieciséis dias del mes de octubre de 2019.

Atentamente,

[i
A
FH A I,
Firma: A

Fima: seds M Cover€

Representante Legal ntador Publico
C.C.: 19.382.541 de Bogota C.C. 52.020.383
T.P. 182008-T

Carrera 101 A No. 129-48 Bogotd, Teléfono: 6853146 Celular: 3103295999
Pagina web: www.asodisfisur.com, Correo electrénico: asodisfisur@gmail.com
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOJIERNO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (Persona Juridica)

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista ASODISFISUR sobre las
actividades desarrolladas para dar cumplimiento al objeto del contrato y los resultados
obtenidos, una vez realizada la revisién del informe, se certifica su cumplimiento y se autoriza el

pago correspondiente. Al periodo comprendido entre el 20 de noviembre de 2018 al 19 de
diciembre de 2018.

Contrato: . , No.220-2018 ~

Tipo de Contrato: * . ' Prestacion de servicios

Contratista: Asociacion de  Discapacitados Fisicos del Sur
ASODISFISUR

NIT No. 830059289-7

Objeto: “El contratista se obliga con el Fondo de Desarrollo Local de

Bosa a suministrar [os bienes y servicios a monto agotable
para el desarroflo de eventos institucionales de acuerdo con
los estudios previos, anexo técnico y demas documentos
que forman parte integral del proceso’”.

Plazo de Ejecucién 6 meses

Fecha Iniciacién: 20 de noviembre de 2018

Fecha de Terminacién: 30 de septiembre de 2019

Prérroga(s) tera. 20 de mayo al 19 de agosto de 2019
2da. 20 de agosto al 30 de septiembre de 2019

Suspensién(es) 0

Valor Inicial Pactado: $ 150.000.000

Vaior Adicional: $ 68.747.760

Valor a Pagar: ‘. $3.701.043 tres millones setecientos un mil cuarenta y tres

“ 4. - pesos mic

(1er. Pago)

El Representante Legal y/o el Revisor Fiscal certificé que la empresa ASODISFISUR se
encuentra a Paz y Salvo por concepto de pago de las obligaciones con el Sistema General de
Seguridad Social Integral.

En constancia se firma a los 15 dias del mes de octubre de 2019

Interventor o Sugervisor, ) — /
=1 d/{
Yy —~

g
Luz Adfiang Villarregl aarnehezj \ Jgler Aifgfﬁso Alba Grlmaldosq\ :
C.C. No. 3831015 Neva— —— C.C. No. 80024510 de Bogota @y
Apoyo a la supefvision del CPS 220-2018 Alcalde Local de Bosa ‘4

GUOGOE- DG

Version: 4]

Vigenea, 17 de noviembee de 2017
Austado de acuerdo o Cireutar 16 del 1 de novierabre de 2017
Pagma | de 2
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