! W oy p Varsion: 05
' ?3‘ [NFORME DE SUPERVISION ' S wae AT A
(hr-r b 4 "
. . INTERVENTORIA 1 >RAT|CTFOPARGE g ins 5 ub /| Pagina 14,
s[vaCIV@ ae Facha; 30 de junio 2023 |15
A s 1y

[

AT

2 iy
e T ey
e

INFORME PARC!AL

CUOTA No., 009

| IFORME FINAL: X ‘
: o enooTRRE T %
Facha informe; Dla. (0 <4 Mes.OCTUBRE e Fya ton o, 1% ¥ g Ry Afor2023

e b LT v BT k)

,#04010

i Y b1

pm—g A A e &, SRR el
¥ R?wgf w:’@@“‘“" i"e"‘f‘:}*"’g’%ﬁ gigf i".gfvspecws ‘GENERALESIDEL COHTRAT%Y 8U, EJECUC!ON“ :::mm’f%% *f‘m':ﬁ
- PR 2L P e PRSI ]
; Tty " + Oisponibilidad y Regls‘h‘opresupt.lestal con fecha; (ddt'
R Jﬂwt - /icop 8100003697 del13 de febrero 2023 "
Contrato: X Convenio 05.23. 5_‘19 ReC 9100017088 del 16 de febrero 2023

?

5

T MG L L BT T ]
nAd'olfo Bolafios Taborda «_, "+

o o‘mo S|, /chp 004037tdel 07 de JULIO’ 2023
* - |opRo, rec 9100020438 del 11 de JULIO 2023//
1 cién No. 94488586

Dacumanto de

T_‘_“'.-&’iﬁ— — Tevmiln s mmen e, i T Tl M v—— y———

!l:;g?}zoza dd!mnﬂaa) "| Plazode Ejscucion 8 meses y 12dias ’i Focha Temineckdn dd/mmvag), ~ 30/10/2023
P;omo ! érM' P4 JUIIDIGA yem ’ ~ Namhm lupuwlam MARIA FERNANDA . CASTAREDA ORT!GA “
Objeto “def contmlo Contratar  una prestamén da servicios de  menera  independiente, . con  unma

perscna natural, bachiller sin experiencia, medisnte la modalidad de spoyo a la gestién, sin subordinacidn juridica nl
vincula labosal aigmo zoan, el INCIVA-~para, realizar; las -actividades requeridas ..por-el "drea * ‘de'*mercadeo’ y+ divulgacion para
prostar los servicios da apoyo operahvo .en. el proyedo da lmplemen n da- -acciones-, de .educacidu ambisntal dentro
del programa dagastorasambnantalesmz‘l-zczaVanede! Cadea? “* . ¢ o b

Proyecta, (Rubrn) Implementadbn de_acclones.de educacin-amblental-dentro del programa Ge-gestores amblentaies” 2021-2023 3 Valle del
Cauca

et d

' Eja Flan Estratégico INCNA ; Educacion Amblental, lnvestigacian, Desaralla Tecnol@g_ﬁhy fa Innovacién i para Ia proteccién de Ja biodiversidad. |

Piler Plan de Desarrollo “Departamental; Linoa ‘estratbgica ' Valla | ¢ 7 ~
departamento,verde y sosff:lb!o tég | Linea de accién; Valls fortalace la cult'ura ambluntal

"Programa Plan de Desarrolio Departamental; Educaclén Ambiental
Integrat

-
—— -

Subprograma Plan de Desarolio Dapartamental: Participacién para la
gastién amblental

Meta Flan de Dasarollo Departamentsl: Ejecutar 1 accién orentada a la educacién ambisntal dantro del programa de gestores
amblentales durants el cuatrionio

g

VERIFICACIGN bEL CUMPLNIENTO DE £AS OBLIGACIONES, COMPROMISOS.Y/O AGTMDADES commm.mas ENEL,
- : . CONTRATO POR PARTE DEL CONTRATISTA' w T R P

e
% e “r &

30
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% cumplimlento

Actividad No. mensual

Descripcidn Obligaciénl Actividad

Participar y brindar apoyo en dos reuniones menstiales de planeacion, logistica,
administracién, sequimiento y operacién enfocadas al fortalecimiento de la gestién
ambiental realizadas por el Coordinador de zona.

100%

100%
Asistir, participar y/o promocionar los procesos de formacidn, reuniohes de
actualizacidn o encuentros de sabetes reallzados para el fortalecimiento de
capacidades y competenclas relacionadas con el conocimlente y manefo del medio
amblente, que reallce y/o promueva el INCIVA, tanto para gestores ambientales
como otros actores involucrados an la gestién ambiental del departamento.

100%
3 Hacer articulacion con actores publicos, privades, académicos y/o de la sociedad
civil para cumplir el propdsito del proyscto.

108%
Realizar 12 socializaciones mensuales a través de las fichas matodolégicas
ambientales y guiones, segiin los ejes teméticos amblentales definldos;
socializaciones que seran soportadas en las bitdcoras da educacién ambigntal, con
registro fotografico vy planillas de asistencla, por cada entrega de informe de
actividades.

100%—1
5 Realizar 2 Ecoretos con los grupos de poblacién atendidos en los procesos de

sccializaciones de las fichas metodolégicas que serdn soportadas en las bitdcoras
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ge edusasion amblental, cen regisira fetografies y planiias de asisiencia, per cada
entraga de informe de actividades. _—

1

Apoyar y participar en Ios procesos de desarrollo de minimeo fres (3} campafias
‘ambientales en el territorio segin los ejes tematicos definidos por'el proyecto en
‘compafila’ con las comunidades € instituciofies en espacios’ permitidos bajo 1a
direccidn del coordinador.operative y/o coardinador téchlco comia: slembras, peajes,
clelovia, ecoparques, entre otros, (donde se podrén utilizar las gufas amblentales

suministradas ot el stiipo amblental) por cada entrega de Informe de actividades.

100

-y

~r e Y ey .o ) . [ | !
Participar. y, ariicularse 'con  CIDEAS, PROCEDAS, PRAES b insfituciones
educativas de Valle del Cauca en €l desarrollo de actividades amblentales (donde
se podrén utilizar las guias ambientales) segin el cronograma de trabajo y, cuando
se.requiera, por cada entrega de informe de actividades.” L !

Apoyar actividades de diagﬁdstico camo el diligenciamisnto de sncuestas, )
formatos y reportes.de procesos en-educacion ambiental gue le sean aslgnados:®

t’ 100

'Apoyarr la divuigacitn. de Jas actividades, campafias y procesos ambientales |
Tealizados dentro de! marco del programa de gestorss ambientales replicando la ‘ t

gestion del proyecto a través de las redes sociales,

¥ 10
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‘Las demas que e sean de’iégag{as de acuerdo con el.objeto del.contrato.
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M {Actividades informe contratista con folos yio evidencias) | {

Actividad No. 1. Participar y brindar apoyo en dos muniones nisnsy Ie{eplaneacién, Ioglstlca,
administracién, seguimisnto y operacién enfocadas al fortalacimianto a gestlén .ambiental realizadas
por el Coordinador de zona. y % %
t o

Participd en las doé reuniones mensuales de planeacion y seguimiento realizadas por el coordinador de Zona
Paola Andreg Figueraa, donde se trataron temas relaciopades con'las actividades a realizar dirante el mes de
OCTUBRE-A4l igual.que se hicieron. segunmientos yse comunlcaron temas de interés para el dasarro[lo de las

actividades dei mes de ia sigulente manera; -

L —— e — - e - - - [
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Fizabot Gateana . ,

[ REONION DE PLANEACION MES OCTUBRE 7
FECHA: 2 OCTUBRE 2023~ - 5 T A
FORA: 730 PM -~ T —
NOMBRE DE RESPONSABLE: Pacla Andrea Figuerca ' e
MUNICIFIO: CALY 7 [

REUN!ON OE SEGU!MTENTO MES SEPTIEMBRE PRESENCIAL
FECHA: 18 OCTUBRE 2023
HORA: 8:00 AM

NOMBRE DE RESPONSABLE: Paola Andrea Figueroa
MUNICIPIO: GAL

L 1 .{. g‘ B " g e g - .
3 P - Q‘l ar -, £

Actividad No, 2.. Aslstir, parﬂclpar yio promoclonar os procesos de fon'naclén‘ reuniones da actuallzaclﬁn
o encuentros de saberes realizados para el fortalecimiento de capacidades ¥ competencias relaclonadas’
cort'el conoclmiento y manejo del medio amblante, que realics y/o promueva al INCIVA, tanto para
ambientalas como otros actores Involucrades en la gasﬂon amblantal dol dapartamento.

Aststid y particlpd en las capacitaciones realizadas por el equlpo técnlco durante et mes de OCTUBRE en temas
eje tematico y sus fichas ambientales, fichas metodo[égtcas Yy talleres con el equ:po ps:cosocml capac[tac:onas
que se realizaron de Iz siguiente manera: [ % Lo
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TIPD DE CAPACITACION: CAPACITACION sozmuzacmn ﬁﬂélENTAL

FECHA: 2 OCTUBRE 2023 / -
HORA: 9:00 AM — -
NOMBRE DE RESPONSABLE: RALL ALBAN / e

MUNICIPIO:; CALY

|_TIPO DE CAPACITACION: CAF'ACITACION (TALLER PSICOSOCIA- PRESENCIAL) .~ -
FECHA. 4 OCTUBRE 2023 } .

| HORA: 230 FM

NOMBRE DE RESPONSABLE: JEIMY SALAS ROLON

MUNICIPIO: CALIL

TIFQ DE CAPACITACION; CAPACITAGION (TALLER PSICOSOCIALY

FECHA: 17 OCTLIBRE 2023

BORA: 4.30 PM - =
NOMBRE DE RESPONSABLE: JEIMY SALAS ROLON { -
MUNICIPIO: CALI 1
) | & TIFFNPR 3 RS T At
€ udw pmki-pr o~
O & s poogie sev o uOr RAROLSCORELLAY ™ W s pva (D
Retroalimentacién Ambiental Cali {
] - e kidd vecisots e | LT {1 ] k,g’(
wf g1 Boperren Ay RN
M e S TP R
i T e Py 5 ol e ¢
W Memirey mamsod *t 4 LI
—~ A
a Joba S Bt Tabatds e -
TIPO DE CAPACITACION: CAPACITACION SOCIALIZACION AMBIENTAL) SEGUIMIENTO e
FECHA: 20 OCTUBRE 2023 4 S -
HORA: 3:00 AM _ el P
NOMBRE DE RE RESPONSABLE: RALUL ALBAN 4 L
MUNICIPIO: CALI Vi
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Actividad No 3: Hacer articulacién ¢on actorasgublicos, privados, académicos y/a da la socjedad civil
para cumplir al propdsito def proyecto, ..~ 130« " wi 23 UM Do 2 & u B 1
e s 1 gaae plar g . IR0 ol gotplar A 3RS wae s B 0LE
Realizd las articulaciones con los lideres de los tres diferentes-tfiupos poblacionales rrentes, donde se® L
sodializ6 el eje tematico y las fichas ambientales a trabgjef durante el mes OCTUBRE, para dar conocimiento de
. 52D RN CRREL T A5 WO T £3 ~Hee

%5 50 _:.'Ei -
L 1 i \
ru EETES
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: ¥
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e :
e
FECHA: 10 OCTUBRE 2023 Eoom
HORA: 9:30 AM
| NOMBRE DE QUIEN L[DERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA~ L
| CARGO; COQRDINADORA, rd -
NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUGATIVA O GRUPC; LE_ MARIA PANESSQ Pl
MUNICIPIO: CAL <
) M

| FECHA: 23 OCTUBRE 2023 e -
HORA: 200 PM " _ 7 2 T
NOMEBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA
CARGQ: COORDINADORA P
NOMBRE DE LA INST]'ﬂJCION EDUCATIVA O GRUPD: LE, MARIA PANESSO d
MUNICIPIO: CALL,
3 1+ L i 'Slf -
3 . ¥ wbes 7
g o o - L s wia;f )I-;F.r . "
% :L* : 3 {/:‘*“*t iy *mh{“lw
§ ! “1“ x “ 20 \ i3 k. Ti(“";t ma
W ;F - B e is
s X, b L5 SR N+ )
Lg':“ ] ’ -4‘,'%?“"‘.‘ 1"{;’“‘{
A 9 ) 3
W |F e Wl
e ' . 2 o o
« 3 5
_ R -
FECHA: 27 OCTUBRE 2023 —~ [ —
HORA: 8.00 AM - el ol
NCMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA 7 e
CARGQ:; COORDINADORA yd - o

NOMBRE DE LA INSTITUCION EOUCATIVA O GRUPO: LE. MARIA PANESSO/ — el

MUNICIPIO: CAUL

e

I-
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Actividad No 4: Realizar 12 socializaciones mensualas a través do las fichas metodoldgicas ambientales y
guiones, segun los ejes temdticos ambientales definidos; soctalizaciones:que seran soportadas en las
bltacoras de educacién ambiental; 'con registro fotografico y planillas de asistencia, por cada entrega de
infarme de actividades. = " roo i e ¥
IR S (R S N &l .4 * .,
Realizo las doce (12) satiallzaciones de las cuatro fichas amblentales del ejé’tematico (Sahid Ambicntal} de!
mes de OCTUBRE;a los tres grupos poblacionales, adjuntando sus respectivas bitdcoras de educacion - —-
ambiental, al igual gue el respectivo registro fotogréfico.! . »
Las cuatro fichas ambientales sociglizadas sdh:

1 . [
Ficha No 1: Salud piblica. ~5.57% ,
FichaNo 2: Amblentey salud,”+ " » 7 -
Ficha N6 3; Areas de la salud ambienta] - :

Ficha No 4: Gestion de I Salud Ambiental.

. r
? £3

4
o

gk

FECHA; 3 GCTU
HDRA: 4:00 PM v =
NOMBRE BE QUIEN LIDERA EL GRUPC POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA
CARGO: DOCENTE N
NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: L.E. MARIA PANESO
MUNICIPIQ; CALI

FICHA METODOLGGICA: Salud pdblica,
No DE BITACORA; 1

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA
CARGO; DOGENTE .
[ NOMERE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: LE. MARIA PANESO " =

MUNICIPID: CALT Pl
FICHA METODOLOGICA: _Ambiente v salud. e~
Ho DE BITACORA: 2 w e

»

Al

",

v
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"FECHA: 5 OCTLUBRE 2023

FECHA: 8 OGTUBRE 2023

HORA: 4:00 PM - T s - -
| NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA.  © 7~ -~
CARGQ: DOCENTE _ o
| NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPQ: LE. MARIA PANESO. -
MUNICIPID; CAL “ oy
FICHA METODOLOGICA: _Areas de Ja salud ambiental. -~ e e
No DE BITACORA: 3 -~
Fwimialloi A L
iE e
o m - AR

"HORA: 2:00 PM

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL, ELIZABETH VARELA

CARGO: DOCENTE

/
Li /
s

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: LE. MARIA PANESO

[ MUNICIPIO: CAL

FICHA METODOLOGICA: Gestidn de |a Salud Ambiental

No DE BITACORA: 4 ——— - -

| FECHA: 17 QCTUBRE 2023

HORA: 2:00 PM . P -
NOMERE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: PRISCILATOLEDQ 7~ ="
CARGO: DOCENTE -
NOMERE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO:_LE. MARIA PANESO 7
MUNICIPIO: CALI .
FICHA METODOLOGICA: Salud piblica. T
v —

No DE BITACORA; §

-

w7

e
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[ FECHA: 10 OGTUBRE 2023

HORA: 2:00 PM =

NOMERE DE CQUIEN LIDERA EL GRUPQ POBLACIONAL: PRISCILA TOLEDO

CARGQ: DOCENTE

£

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO; LE MARIA PANESC

MUNICIPIO: CALL -~ -

FICHA METODOLOGICA; Ambiente v salud .

No DE BITACORA: 6

FECHA 24 OCTUBRE 2023 -

HORA: 2:00 PM

“NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO BC POBLACIONAL: FRISCILA TOLEDO __ ~ " ]
CARGOD: DUCENTE L -
NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATNA O GRUPO: _LE. MARIA PANEGOD P * -
MUNICIPIO: CAL o
FICHA METODOLOGICA: Areas de [a salud ambiental. ‘

No DE BITACORA: 7

fal '
,af

-

sfloge i

FECHA 26 OCTUBRE 2023

HORA: 2:00 BM

NOMBRE DE QUNEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: PRISCILA TOLEDD

CARGD:_DOCENTE _ — —

NOMBRE DE LA INSTITUCIGN EDUCATIVA O GRUPQ:_LE, MARIA PANESO L

| MUNICIPIG: CAL! o

FICHA METODOLOGICA: _Gestién de fa Salud Ambiental. e
| [ No DEBIACORA: 8 -

[
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| FECHA: 6 OCTUBRE 2023 - . ' -

FECHA: 18 OCTUBRE 2023

HDR.#L 5:00 AM
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO PUBLACIONAL: HENRY HENAG = —
CARGO: COORDINADGR p— A ——
NOMBRE DE LA INSTITUGION EDUCATIVA O GRUPO: _GRUPO ADULTOS MAYORES T, ~
[ MUNICIPIO: CAL e
FICHA METODOLOGICA: Salud publica, -
1o DE BITAGORA: 9 - .
i T ‘ ] Yo LU ¥ v M

—
HORA: 8:00 PM - P
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPD POBLACIONAL: HENRY HENAD o

[ CARGO: COORDINAGOR —

[ NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: GRUPO INTERDISCIPLINAS DAKOTA —
MUNICIPID: CAL] T
FICHA METODOLOGICA: _Ambiente y salud. el
Ng DE arrAcom 10 -

FECHA. 20 OCTUBRE 2023 2023

[ HORA: 8:00 AM T p .
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLAGIONAL: HENRY HENAG __ ~ —
CARGOQ: COORDINADOR = -~ poy
[ NOMERE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPQO: GRUPO ADULTOS MAVORES T. ——
MUNICIPIO: CAL) —
FICHA METODOLOGICA: Araas de la salud amblental im T ~ -
No DE BITACORA; 11 — == L

) _— 2nmn - - ——

e

1
i
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FECHA: 23 OCTUBRE 2023 ~ P

HORA B:00PM = 7 T —
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL_GRUPO PUBLACIONAL: HENRY HENAD 7~ —
CARGO: COORDINADCR - el e
NGMERE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO:_GRUPO INTERDISCIPLINAS DAKOTA 7

[ MURICIPIO: CALN - - = o !
FICHA METODOLGGIGA:  Gastion de la Salud Ambiental, - o
No DE BITACORA: 12 -

'1'4 L
Actividad No 5: Realizar 2 Ecoretos con los grupos de poblacién atendidos en Jos procesos de
soclalizaclones de las fichas metodolégicas que serin soportadas en las bitdcoras de adugacion ambiantal,
con ragistro fotogratico y planiflas de asistencia, por eada entrega de informe de actjvidades.
Realizé los dos-Eco retos con los grupos de poblacién recurrentes, posterior a | tializacién -de_las fichas
ambientales'para aflanzar Ia informacién suministrada durante el mes de QCTUBR *‘ v ¥

. " ik
FECHA: 6 OCTUBRE 2023

HORA: 03:00 PM __ _ e -
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABEHT VARELA e
CARGO: DOCENTE L : 3

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPQ: LE. MARIA PANESO. -~ —
MUNICIPIO; CALI

NOMBRE DEL ECORETO: DIFERENCIA LAS PLANTAS PARA MARCARLAS JUEGO DIDACTICO. 7.

| FECHA; 26 OCTUBRE 2023 ,
HORA: 03:00 PM__ - 7 =
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUFO POBLACIONAL: ELIZABEHT VARELA - .
CARGO: DOCENTE _ il S T
NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: I E. MARIA PANESD
MUNICIPIO: CALI _ - < -

NOMBRE DEL ECORETO: JUEGO LA MPQRTANCIA DE GUIDAR LOS SEMILLEROS
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Actividad No 6: Apoyar y participar en los procesos de desarrollo de minimo tres {3) campafias ambientales
en el tarTitorio seg(in los ejas temdticos definldas por o] proyecto en compaiila con las comuriidades e
Instituciones en espacios permitidos bajo la direcclén del coordinador operativo y/o coordinador técnico
como: slembras, peajes, ciclovia, ecoparques, entre otros, {dond podrén utllizar las gufas ambientales
suministradas por el equlpo ambiental) por cada entraga de Informe de actividades. N -
£ by, 3 r Wy ou h ot
Participa en las tres acciones ambientales del mes de OCTUBRE definidas en el territorio donde se pretende
realizar los procesos de practicas ambientales en conjunto con los diferentes actores de la comunidad, realizando
actl\ndades que se describen a.continuacién: |,

DESCRIPCION DE LAACCION AMBIENTAL: CAMPARA DE LIMPIE RUPERACION RIO MELENDEZ.
FECHA: 7 OCTUBRE 2023

[HORA:7 AM _/
NOMBRE CON QUIEN SE HIZO LA ARTICULAGION: DAGMA, GVC, GESTORES AMBBIENTALES Y COMUNIDAG.
MUNICIPIO: CALI —

NOMBRE DE LA ACCION AMBIENTAL: ARTICULACION AMBIENTAL, RIO MELENDEZ P

DESCRIPCIGN OE maccmn AMBIENTAL: CAMPANA DE UMPIEZA Y REGURERR cmcm RIO MELENDEZ
[ FECHA: 14 OCTUBRE 2023 pra

HORA: B AM — .
NOMBERE CON QUIEN SE HIZO LA ARTICULACION: EJERCITO NACIONAL, DAGMA_GESTORES AMBIENTALES, cprmﬁao
UNIGIPIO; CALL. e 7

NOMBRE DE LA ACCION AMBtENTAL RECONOC[MJENTO Y RE(‘UPERACION AMBEMAL RIO MELENDEZ

DESCRIPCION OF LA ACCION AMEENTAL
FECHA: 18 OCTUBRE 2033

HORA: 10 AM

e .
L_SDMBRE CON CUIEN SE HI20 LA ARTICULACION: DAGMA, CVC, GESTORES AMBEIENTALES Y COMUNIDAD, o
MUNICIPIO: CALL

NOMBRE DELA ACCION AMBIENTAL: JORNADA DE SlEMBRA RIO MELENDEZ, pd

prap— 7

-4

[
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Actividad No 7: Participar y articularse con CIDEAS, PROCEDAS, PRAES e instituciones educativas de *
Valla del Cauca en el desarrollo de actividades amblentales (donde se podrén utilizar las guias

amblentales).segtin el cronograma de trabajo y-cuando se requiara, pyda)e-:trega de Informede ‘s
L

actividades. r o1 - W oy wove i 3

solicitud de la entidad de articulacién, actividades que fueron agepdadas por el coordinador PAOLA ANDREA
FIGUEROA, déndole cumplimiento de [a siguiente manera:

e

o L Bk

DESCR[PGIN BE E LA ARTICULACION AMBIENTAL RECUPERACIO IENTAL mos DE SANTA ELENA.

{ FECHA: 3 OCTUBRE 2023 -~
BORA: 10: 00 AM —
NOMBRE DE LA ENTIDAD CON QUIEN SE HIZO LA ARTICULAGION: EJERCITO NACIONAL, GESTORES AMBIENTW

COMUNIDAD,

MUNICIPIO: CALI

NOMERE DE LA ACCION AMBIENTAL: RECUPERACION AMBIENTAL -

FECHA: 25 OCTUBRE 2023 _ al
HORA: 11:00 AM Zd

NOMBRE DE LA ENTIDAD CON QUIEN SE HIZO LA ARTICULACICN: EJERCITO NACIONAL. GESTORES AM ALES.Y LA
el

COMUNIDAD.,
MUNICIPIO: CALI Cal —
NOMERE DE LA ACCION AMBIENTAL: RECLUPERACION AMBIENTALALTOS SANTA HELENA, el

Actividad No 8: Apoyar actlvidades de dlagndstico como el dlllgenclamlento de )Amatos y 4
reportes de procesos en educacién ambiental que le sean asignados. ~ i

Realizé las actividades sollcitadas por el Coordifhador de zona PAOLA ANDREA’ FIGUEROA dandole ejecucién
cohforme se asignaron; descripeion y ragistro que se informa a continuacién: G

DESCRIPCIGN CE LA ACTIVIDAD: DILIGENCIAMIENTO OE FORMATOS INGIVA 7 - =
FECHA. 6 OCTUBRE 2023 >

Se articuld y particlpé en las actividades- real]zadas en el mes de OCTUBRE ejscutando actividades seg(n /

i

A
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Actividad No 9: Apoyar la divulgacién de las actividades, campafias y procesos ambientales realizados
dentro del marco del pragrama de gestores ambientales replicando la gestién del proyecto a traves de las
redes sociales. o e L - b LY
Realiz0.y apoy$ las actividades de divulgacion segun el contenido publicado por INGIVA en sus diferentes redes
sociales durante, el fes.de OCTUBRE para promover en la comunidad el conocimiento de la institucion:y.sus-
diferentes actividades que realiza. # L r:,g

A e AR D T T O S Asal A X wa

T T o o ] EDIDER S I>' & 2 &"} L]
Pokichan :‘-‘-v-ﬂt--e -~ ¢ " " .7M‘. relevantes =- !
Caali, -:c::.vnmm o« wonrelr @ g:w:«;rwmoa - monrelr
FECHA: 7 QCTUBRE 2023 FECHA: 13 OCTUBRE 2023
RED SOCIAL: INSTAGRAM RED SOCIAL: TWITER

Actividad No 10: Las demé&s que,le sean. delegadas de acué;&o con el objeto del contrato.
Realizé diferentes actividades delegadas durante el mes de OCTUBRE asignadas por el Coordinador del Zona
PAOLA ANDREA FIGUEROA dando. cumplimiento segin se describe a continuacion:

DESGRIPCION DE LA A '

DAD: REUNION PRESENGIAL SABERES D
LUGAR Y FECHA: GALL 4 OCTUBRE 2023

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: INFORMES MES OCTUBRE _
| LUGAR'Y FECHA: CAL), 13 OCTUBRE 2023 = -
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& /
" {iSé:dio curiplimiento a'fas actividades qlié'se programaron en el mes' dé OCTUBRE/; ciifipliendo con el 100% g5 las
| * ¥ pmismas (Informes. parciales). ‘
isfacci icios: i i : :
Estado de avance Recibe a Satis accrfn de Senvicios: {Solo aplica pzara el informe final) ., i ¥
de la actividad / Con Ia firma del presente informe se deja constancia del recibo a satidfaccién por parte del INSTITUTO PARA LA
compromiso INVESTIGACION Y'LA PRESERVACION DEL PATRIMONIO CULTURAL Y NATURAL 'DEL VALLE DEL CAUCA-
{concepto del INCIVA, de los servicios prestados pactados en el Contrato No. °040.10.05.23.519 17/02/2023 %  *
supervisor)
N v Nota: En caso de na recibir a satisfaccién fos bienes o servicios, sb;ebgr‘a\_ftconsignar los motivos y circunstandias en
el campo "Observaciones”, g : ’
El'porcentaje de cumpli

ento de las actividades establecido en-el punto “3. VERIFICACION DE
aliza

Observach CUMPLIMIENTO D S OBLIGACIONES," COMPROMI YiO ACTIVIDADES CONTEM DAS EN
rvaciones EL CONTRATO POR PARTE DEL CONTRATISTA" es-f correspondiente al otro si N° 01 do el dia
3107 - 2023 &l conitrato N°040.10.05.23,519 - i L -

— Constancia de Paz y Salvp-{Solo aplica para ei informe ﬁnaaly _
. Que ‘ol Contratista JJetin Adolfo-Bolafios Tabprds, identificado(a)c6n cédila ds ciudadania No, 94488586

N . vinculada al proceso P4, Jurldi Mediante conizat6 de Prestacion de S8nvicios No. 040.10.05.23.519: durante ef

tiempo comprendido entre el 17/02/2023 yfasta ef 30/10/202: , @ la fechd ho Posee elementos devolutivos a sy
Ofros cargo de propiedad del Instituto para la Investigacién y la Preservacion del Patrimonlo Cultural y Natural del Valle del
Catca, entregados por parte de esta oficina.

Asi mismo se encuentra a Paz y Salvo del Archlvo de Gestién Documental y otros sistemas, entrege Backus al

] supervisor del oontralo:\ _ _ - - : i
i v  ~nFe i sPrINFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD.SOCIAL: ., ~ = /. F
X + L -t 5 i + [ s PR
: ‘oaugnclon ’ paros cagmncmwﬁmu DEPAGO
’ ‘No. Planilia; 71499506

Sistema da Salud, Sistema de Pensiones y Riesgos Laberales { Operador: COMPENSAR, MI PLANILLA / /

{ Obszervaciones: El contratista acredit6 el pago de los aportes a la Seguridad Soclal integral comespondiente al mes de Septiembrede 2023; |
Qlimo mes legalmente exigible ai contratista para el trdmite de fa titima cuota del contrato, de conformidad con To dispuesto en Ley 1995 de
2019, ’

No obstante, en cumplimienta a lo sefialado en el articulo 50 de fa Ley 789 de 2002 que establece que: 1as Entidades ptiblicas en el momento

mencionados durante foda su vigendia, establediendo una comrecta rélacién entre e monto cancelado y las suines que debieron haber sido
cotizadas™; ¥ teniendo en cuenta que a.a'luz del articulo 60 de la Ley 80 de 1893 la liquidacién de los contratos de prestacién de servisios
profesionales y de apoyo a la gestién no es cbligateria, ef contratista deberd acreditar ante el Supervisor el pago de los aportes asu s dad
social del mes da Qctubre de 2023 remitiendo.los comespondientes soportes (planilla de pago de seguridad social del mes dé Qctitbre de

2023 y soporte de pago) al correo electrbnico Institucional del Supervisor juridica@inciva.gov.co con copia proyectoeducacion@inciva.gov.co
dentro de los cinco (5) dfas hablles siguientes al vencimiento de] plazo para la autoliquidacién y el pago de los apartes al Sistema de Segtridad
Social Integral, establecido en el Decreto 1990 de 2016, o la disposicion que la derogue o maodifique. La acreditacién del pago de los aportes
se anexatd al expediente. En caso de que el contratista no cumpla esta obligacién, el Supervisor debera reportar €] eventual incumplimiento en
E el pago de aportes a la Unidad Administrativa Especial.de Gestién Pensional y Contribuciones Parafiscales de la Proteccién Soclal (UGPP),

L~

Fecha de Pago: 13 /10 /2023 . '
Periodo de pago de la seguridad social; SEPTIEMBRE 2023 !
1

‘de liquidar los contratos deberdn verificar y dejar constancia del cumplimiento de fas obligaciones del coniratista frente a los aportes /

con el fin que esta entidad adelante {as acciones pertinentes a, que haya lugar. ¢
al C ¥ 7 . 6 'INFORME CONTABLE Y FINANCIERO * ™ ° " A
COSTOS DEL CONTRATO - PAGOS REALIZADOS AL CONTRATISTA
va . Concepto Fecha
Concepto ‘alor | 4-TAnticipo, avances, | (dd/mmiaa Valor bsaervacicnes
-~ pagos) ) //0 e
Valor Infcial def contrato $9.900.000 ¢ . /// Cuota 1 28/02/2023 $1.650,000K %’AGADO /
Valor adiciones $4.950.000 ¢ |V cuota2 somaizo23 | $1.660.000 /1 _—~pacapo’
Vafor total def contrato $14.850.000 | 1" cuctas  |3om4r2023 [$1.650:000 /T __—paeape |~
- M ' . =
_ Valor pagado $13.200.000 7] L cuotad |aomerpo2s:| 51650000 /[ - eacapo v
= PEE B -
o e o™ $1.650.000 <] | cuons |snmenozs [$1.650.000 f _ pacavo, /
. | 3 / /
Valor total efecutado $14.850.000 / Cuota 6 300772023 | $1.650,000 ] _PAGADOD: /7
ST " cuota?  |30rerzozs | $1.650.000 PagAto L
. ' o] P
Valor saldo por ejecutar _ %0 . Cuota 8 300872023 | $1.650.000 :PAGADO ‘/,
Cuota 9
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INFORMACION PARA RETENCION EN LA FUENTE:

Para efectos de disminucion da [a base de retancion en ia fuente, anaxo copia legible de los sigutentes doctimentos: sl NO

i
{ f

. Racibo da consignacion en mi cusnia de Apayo al Fomanto de la Construcckin AFC del perlodo de la cuata. /
. Recibo da consignamén en mi cuenta del Fondo da Penswnes voluntarias del periodo de fa cuola. { -

[El mntra‘usta no genera relacion laboral alguna con el Instituto para Iz Investigacicn y la Preservaclbn del Patnnwmo Cunural ¥ Naiural del Valle

LT SRR W L S el s,  INFORMESURIDICO < i i R S AT P g iy B

del Cauca, segin el numerzt 3 del articuto 32 da la Ley 80 de la Ley 1527 asticulo 13 de 2012, Se dio cumplimiento a sus aclividadas de Ias
nomas del Sistema de Seguridad Soclal Integral

Suspansidn {Cuando aplique): N/A
Fecha de inicio de fa suspenskon:

Fecha final de la suspension:
Cesion {Cuando aplique): WA

Facha da Inlcio de la cesion:

| Fecha final de 1a ceskn:

{ Owos! {Cuando apliqus): St ' / -

' kB INFORHE SOBRE LA PARI‘ICIPACION SOCIAL ENLAEJECTUCION DEL CONTRATO —INS INSTAHCIAS ? E CANISMUS DE.~

Facha de Inlcio del Otros/:31 JULIO 2023 © /
Focha final del Otrosi:30 OCTUSRE 2023
Terminacién anticipada {Cuando aplique): /
Acta de Liquidacion; Sl

Obsarvaclones @l informe juridico:

: ”"—“‘“ﬁa"ﬁ"“i‘“-’*" A S il S ?‘CONTROL SOCIALD. VEEDURIAZ CIUDADANAS ™ =7 | e R
Segun la Cliusula Declma primera esta contrato esta sujel sufelo ala \figilancia y control ciudadano confoerma a Io estlpulado ah sl articulo 68 dala
Ley 80 de 1993. Las normas socializadas en lo referente a capacitacion apoyada se /E;nlmTas mecanismos de participacidn y contro] social
@ la gestion administrativa el

Para constancia de lo anterior, firmah la presente acta los que en ella Intenriniermf? Io/ ' /
| dlasjdel mes de OCTUBRE Del 2023

aj
afo

SUPERVISORA

Nombre: MARIA FERNANDA CASTAREDA ORTEGA
Cargo: Asesora Juridica
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" Santiago, de.Calis OCTUBRE 30-de2023 SR T . I
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MARIA FERNANDA CASTANEDA ORTEGA. o . .
Supervisora del-contrato - v W e RsE R Y L e
PP oD S B o B M . ’, »;’ 1{ .
™Ry o Mo Loy x N,
e e = E - S I AT G A D v “
Referencia:™ lnforme de actlvldades c rato Prestaclén de Serviclos
Contratol 040.10.05.23.519 < / eoa " ;
Contratista: _ . John.Adolfo Bolafios Taborda< . A o,
Pericdo reportado: del1 al 30 de OCTUBRE"de 2023 < ¥ B
_5--"""_— s L ) RIS
R0
bi -+ .~ - INFORMEDE ACTIVIDADES EJECUTADAST-< &, 18 =27 s |

w

e 4
A continuacion, presento a usted en calldad de- ?wﬁsor del-Contrato- de.Prestacuén de”
Serviclos 040,10.05.23.519 del 14 FEBRERO 2023 el informe de actividades ejecittadas con
base en'e pjeto contractual, diranté el periodo comprendido entre 1 al 30 de OCTUBR

de.202 rante este periodo la- e]ecucién del contrato-se centré en: = e ——

-~ & e

Actividad No. 1. Particlpar y brindar apoyo en dos reuniones mensuales de plataacién, logistica,

administracién, seguimiento y operacién enfocadas al fortalocimlento de la gestibn ambiental |,

realizadas por el.Coordinador de zona._ ¢ ». -
& 5 » ;

Participé en las dos reunlones meng os da planeacidn y seguimiento reallzadas por el coordinador da
Zona PAOLA ANDREA FIGUE » donde se trataron terids relaclonados con las actividades a realizar %
durante el mes de OCTUBRE L al lgual quo'se hicleron seguimientos 'y sa: 'comunicaron temas de interés” ¢
para el desarrollo’ de las actwrdades dal mes de la s:gulente manera;

r il
. i -

%
i Lk "
. Ty 1,"_'
¥ y Il
0
4
% I ot
REUNION DE PLANEACION MES OCTUBRE & °. »— s [ s Lo ML G
FECHA: 2 OCTUBRE 2023 - R prd o — PR
HORA: 7:30 M i - o =
NOMBRE DE RESPONSASLE: Paocla Andrea Flgueroa. . _ . T e e -
MUNICIPIO: CALS - T E0

"t

‘-J

)

REUNI N DE SEGU]MIENTO MES SEPTIEMBRE PRESENCIAL y

| FECHA: 18 OCTUBRE 2023

[ HORA; B:00 AM
NOMBRE DE RESPONSABLE: Paola Andrea Figueroa -
MUNICIPIO: CALI - —




Actividad No. 2. Asistir, participar ylo promocionar’ los: procesos de-formacion;-reuriiones de
actualizacién o encuentros de saberes realizados para el fortalecimlento de capacidades y
competencias relacionadas con el conocimiento y manejo del medio ambisnte, que realice yio
promueva el INCIVA, tanto para gestores ambientales como otros actores involucrados en 1a gestién
ambiental del departamento. /

R ;
Asisti y participé aen las capacitaciones realizadas por el equipo técnico durante el.mes de OCTUBRE en
temas ee temdtico y sus fichas ambientales, fichas metodolbgicas y tallsres con e} equipo psicosocial,
capacitaciones que se realizaron de la siguiente manera:

1 «

S ¥
£

& S~ e
g Socializacion _

& - L L] % TT L]
3 - Ambiental Cali ;w**»
4 E ] ji Sﬂfﬂﬁxt;;uﬂ:’-:pnnzta.
S
; oyl gitk ceundaoty .
Far S o it O
P LR CCRRT S T N LT TYT: [N Ty

it s P g o

PO DE CAPACITACION: CAPACITACION SOCIALIZACION AMBIENTAL

ECHA: 2 OCTUBRE 2023 s

DRA; 5:00 AM

-

OMBRE DE RESPONSABLE: RALIL ALBAN

MUNICIPIO: CALI

W“’m

TIPQ DE CAPACH ACION
| FECHA: 4 OCTUBRE 202
HORA: 2.30PM -

NOMBRE DE RESPONSABLE: JEIMY SALAS ROLON

MUNICIPIO: CALY -

|~

23 .

-

IAL) SEGUIMIENT

TIPO DE CAPACITAg__aN: CAPACITACION {TALLER FSICOSDC|
[ FECHA: 17 OCTUBRE 2023
HORA: 4:30 PM -
| NOMBRE DE RESPONSABLE: JEIMY SALAS ROLON

MUNICIFIO! CALY

£

o&m L

A Igngie W

Retroalimantacldn Ambiental Call

[PRBAROITE b ¢ R 1R an

uthw prmkl-pir # AT TN
o _I_{I *}

¥ =P -

-ty
@ e 5 8 =, 3 . . f. @'.Mn;u: .{“
& 1 ORI 3
i WM e e e s !’i‘
n I mense | i IRl B R~ . .
X=X+ R
TIPO DE CAPACITACION: CAPACITACION SGCIALIZACION AMBIENTAL) SEGUIMIENTO Pl

4

| FECHA: 20 OCTUBRE 2023

HORA: 9:00 AM - =
NOMBRE DE HESPONSABLE: RAUL ALBAN
MUNICIPIO: CALI -

ed

L




civil para cumplir el propésito.del proyecto. £t SO

o L I EAg
Realicé las articulaciones con los lideres de los tres diferentes grupos poblacitnales ref
socializo el eje temético y las fichas ambientales a trabajar durante el mas OCTU%R

conecimienio de la manera de trabajo 2 realizar con el grupo. )
L LT

Actividad No 3: Hacer articulacién con actores'péblicos, privados, académicos y/6 dela ‘sociedad ' ® -

S TY T
FECHA: 10 OCTUBRE 2023

HORA: 9:30 AM /-

NOMERE DE QUIEN LIDERA EL GRUPQ POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA - - -

CARGO: COORDINADCRA - P "

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: LE. MARIA PANESSD T

MUNICIPIO: CALI — = - -~ [

- T - LY S
"
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g b . ; : Wi

X 3 B o . .

y 23 OCTUBRE 20623 ) s
3 2:00 P — —_— u z el

NOMERE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA { -
CARGD: COORDINADORA : Pl e
NCMBRE DE LA INSTITLICION EDUCATIVA O GRUPO: LE. MARIA PANESSOD v : -
MUNICIPIO: CALS. -~

[ FECHA: 27 OCTUBRE 2023 : s

- - o - J—  —he——— -
—— e - —
. — —

- ‘-
o F Ty

¥

L

- -

L

HORA: 9:00 AM - e = — xl

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: GLIZABETH VARELA o~ o — }

CARGO: COORDINADORA, -~ — {

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUGATIVA O GRUPD. I.E. MARIA PANESSO o {!

MUNICIPIO: CALI . —- g

— — e - - xy A
Actividad No 4: Realizar 12 socializaciones mensuales a través de las.fichas metodolégicas * ﬁ-n:;-: Y ES
ambientales y guiones, segdn los ojes tematicos amblentales definidos; soclalizaclones-que serdn 7, -~
soportadas an las biticoras de educacién amblental, con reglstro fotogrificoy-planliilas e | 4 W Tr
aslstencla, por cada entrega de informe de-actividades; R ARy L ey N
- - o = e AE Ty <&



Realicé las doce ,(1§L§_9gializagionegjﬂé!{qh‘9 fichas ambientalesdel ejetematico (SALUD 77 «.- ”
AMBIENTAL) def mes de OCTUBRE, a los tres grupos poblacionales, adjuniando sus respectivas bitgcoras "
de educacion ambiental, al Igual que el respectivo registro fotografico,

Las cuatro fichas ambientaha/ssocléli;qdas_spn:_ w2 « T

Ficha No 1: Salud.piblica / Lo ©
Ficha No 2: Amblente y salud: / . iy i ¢
Ficha No 3; Areas de la salud ambiental

Ficha-No 4: Gestién de la Salud Ambiental /

FECHA:3

HORA: 4:00 PM — -
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABE TH VARELR . B
CARGO: DOCENTE -

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPD:_I.E. MARIA PANESQ s - JR—y
MUNICIFIO: CALl ~ -
FICHA METODOLOGICA: Salud piblica. -~ 1
No DE BITACORA: 1 . 7

| FEGHA! 4 CCTUSRE 2023
HORATZ00PM - -

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUP0 FOBLACIONAL: ELIZABETH VARELA ..~ NG - ~
CARGO; DOCENTE A =

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUGATIVA O GRUPO: IE. MARIA PANESO " L

MUNICIFIO, CALI ? - !
FICHA METODOLOGICA: Ambiente y salud. e 3 i
No DE BITACORA: 2
g s S )

i}
N v Al

| FECHA: 5 OCTJUBRE 2023 - T
HORA: 4.00 PM ~ T Zh -
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPQ PORILACIONAL: ELIZABETH VARELA, - -
CARGO: DOCENTE - - — T 7 d = rtas
NOMBRE DE LA INSTITLICION EDUCATIVA O GRUPD: _LE. MARIA PANESD, = e ~N e
MUNICIPIO: CAL P i
FICHA METODOLOGICA. Areas de [a salud ambiantal.
No DE BITACORA: 3




il —
 FECHA: 6 GCTUBRE 2023

HORA; 2:00 PM

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZABETH VARELA

Na UE BITACORA 4

CARGO; DOGENTE _ -

NOMERE DE LA INSTITUGION EDUCATIVA, O GRUPG: LE. MARIA PANESO v

MONICIFIG: CAU 7

FICHA METODOLOGICA: Gestion de Ia Salud Ambiental e S
-

-

FECHA: 17 OCTUBRE 2023

HORA: 2:00 PM

NOMERE DE QUIEN LIDERA EL GRUPD POBLACIONAL: PRISCILA TOLEBO

CARGO; DOCENTE

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPQ: LE_MARIAPANESD -~

MUNICIPIO: CALI

FICHA METODOLOGICA:  Salud piblica. I

No DE BITACORA. & e

- -

FEGHA: 19 OCTUBRE 2023 = zoom-mrims

+t

HORA: 200 PM = AR

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: PRISGILA TOLEDD 7 o~

CARGO: DOCENTE - — A

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: _LE MARIA PANESO T
“MUNICIPIO: CALI . z =

FICHA METODCLOGICA: Amibients v salid. - [y

No DE BITACORA: 6 - e 4




FECHA: 24 OCTUBRE 2023

HORA: 2:00 PM -

P
=

-~
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLAGIONAL: PRISCILATOLEDD .~ .~
. -~

"~

CARGO: BOCENTE

- .
NOMBRE DE LA INSTITUGION EDUCATIVA O GRUPO:  LE. MARIA PANESO .~ "

MUNICIPIO: CALL

e

FICHA METODOLOGICA: Areas de |a salud ambiental,

No DE BITACORA: 7

P
e

T-t-f” ot
EL'%.Q{ ﬁgﬁ‘

ook

.“m_,f 9 o
Y -
A i
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FECHA: 26 OCTUBRE 2023

VR ol

v g

HORA: 2:00 PM =

-

.
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACICNAL, PRISCILA TOLEDOD /

CARGO: DOCENTE

e

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: LE. MARIA PANESO / /
/

| MUNICIPIC: CAL

FiCHA METODOLOGICA:  Gestidn de la Salud Ambiental.

//

}1

No GE BITACORA, B

FECHA: 6 OCTUBRE 3623 = - >

L2

HORA: 8:060 AM

| NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: HENRY HENAO

I

CARGO:; COORDINADOR

-
NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO: _CGRUPO ADULTOS MAYOREST, -~ __—

MUNICIPIO: CALL

A

FICHA METODOLGGICA: Salud pablica. -

<L

No DE BITACORA: 8

- e -

S
Y ,l.i_ .!&-

|

"1

F



| FECHA: 18 OCTUBRE 2023 : -
HORA: BOOPM - P e
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUF'O POBLACIONAL. HENRY HENAZ e - —
CARGO; COCRDINADOR < T —
NOMBRE BE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPO GRUPO INTERDISCIPLINAS DAMOTA .~

| MUNICIPIO: CAL e P
FICBA METODOLOGICA: Amblente y salud, "

No DE BTACORA: 10

- N ne

mm.. -,a; 'ﬂﬂ'

FECHA: 20 OGTUBRE 2023

HORA: 8:00 AM

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: HENRY HENAQ

CARGO: COORDINADOR 7
NOMBRE DE LA INSTUCION EDUCATIVA 0 GRUPQ: GRUPO ADULTOS MAYOR P
MUNICIPIO: CAL}

FICHA METODOLOGICA: Areas de la salud ambiental.

No DE BHACORA: 11

| FECHA: 23 OCTUBRE 2023 o

HORA: B:00 PME__ - _

NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: HENRY HENAQ -

CARGO: COORDINADOR

rrere———— /
NOMBRE OE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPQ: _GRUPO INTERDISCIPLINAS DAKOTA g

MUNICIPIO: GALI e =

FICHA METODOLOGICA: Gestion de la Salud Amblental, -

iNo DE BITACORA: 12 Pl

—— -~ ¥4 -
Actividad No 5t Realizar 2 Eco retos con los grupos de poblacidn atendidos en [os procesos.de
sociallzaciones de las fichas metodoléglcas que serdn soportadas en las biticoras de educacién
ambiental, con registro fotogréﬂco y planillas de.asistencla, por cada-entrega de Informe de
activldadas - O e

e - _ sE— -y
o v sen T
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f——

e amn b - »
Realicé los das Eco retos con los grupos de poblacién recurrentes, posterior a la Eoyhliz‘éién
amblentales para afianzar la informacién suministrada durante el mes de OCTUBR

FECHA: 6 OCTUBRE 2023

x
e =

>

de iasﬁt':‘has(

HORA: 03:00 PM

7
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPD POBLACIONAL: ELIZABEHT VARELA, e

CARGO: DOCENTE

NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPG: |.E. MARIA PANESO,

MUNICIFIO: CALI

NOMBRE DEL ECORETQ; DIFERENGIA LAS PLANTAS PARA MARCARLAS JUEGO DIDACTICO,

L35 » T - N .
* :?’W{% ;. j"?. e
FEYE S  SEE S

AP eI .

} - = v ! g"’-' o

P

.

% e o
0y e P '_-:‘"* o,
Jen .
‘g:‘i. ¥ ,"'gﬁ'i e " .ﬁ ‘ﬂj{f o -
= £ : .
. - - Ll »
- b1 ww‘}:r Y s ff R~ E
o K e o ){; N !
4 N 7] I » g
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- b o ¥ o .«
FECHA: 26 OCTUBRE 2023 et
HORA: 03:00 PM = - =
NOMBRE DE QUIEN LIDERA EL GRUPO POBLACIONAL: ELIZAEEHT VARELA, 7 -
CARGO: DOCENTE i el
NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA O GRUPG: |. €. MARIA PANESO ’ -
MUNICIFIO: CALI - - [
NOMBRE DEL ECORETQ: JUEGO LA IMPORTANCIA DE CUIDAR LOS SEMILLERDS

iy

Actividad No- 6: ‘Apoyar y participar-en los procesos de desarrallo de minimo tres (3i'cémpaﬁaé

-

ambientales en el territorlo seqgiin los ejes teméticos definidos por el proyecto en compaiiia con las

coordinador técnico como:. siembras, peajes, ciclovia, ecoparqugs; antre otros, (donde se podran 7

comunldades e Instituclones en espacios permitidos bajo la direcé;é}del coordinador operativo yio

actividadas, 5 R ¥, -l

W, p

.- e &, . R . i . - A il s
Participé en las treg’ actiones aniblentales del Mes de OCTUBRE definidas en el tenitorio.donde se preten
realizar |os procesos de practicas ambientales en conjunto.con los diferentes actores da la.comunidad,’
realizando activldaqss%que.ga describen a/continuacion: ‘ 3 ;

i e
"o

utllizar fas gufas amblentales suin!niétﬂradas por el equipo y 1} por cada entrega'de informa de P

e r

j -
¥

af"‘b "o

W

{

’

de

R
o
A

. %{

&

ut
;
o '
%
1 o X ey 5
DESCRIPCION DE LA ACCION AMBIENTAL: CAMPARA DE LIMPIEZA ¥ RECUPERACION RIO MELENDES, 0l
FECHA: T OCTUBRE 2023 = PP
HORA: 7 AM . P o
NOMBRE CON QUIEN SE HIZG LA ARTICULACION: DAGMA, CVC, GESTORES AMBBIENTALES Y COMUNIDADY T
ORISR e et i ARTRLALION: DAGRA, CVC, GESTORES AMBBIENTALES Y A

MUNICIFID; CAL
N

OMBRE DE LA ACCION AMBIENTAL, ARTICULACION AMBIENTAL, RIO MELENDEZ

%
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3 " RERL 1., 4 m} ft‘ﬁf‘ =2 ?'.. - & »E‘Ezg‘. P ‘. 5 1
DESCRIPCION DE LA ACCION AMBIENTAL: CAMPARA TE LIMBIEZA Y RECUPERACION RI0 MELENDEZ _— 4
FECHA: 14 QCTUBRE 2023 € e - - A
HORAZ B AW __ yd -
NGMBRE CON QUIEN SE HIZO LA ARTIGULAGION: EJERGIT(Q NAGIONAL, DAGy(GEST%e{ AMBIENTALES,
COMUNIDAD s
MUNICIPIO. CALI. -
NOMBRE DE LA ACCION AMBIENTAL: RECONOCIMIENTO Y RECUPERACION AMBIENTAL, RIO }lseénnez 4
. e = » Ak e .
A
¥
A
T
Y
] _ i
DESCRIPCION DE LA ACCION AMBIENTAL- CAMPANA DE LIMPIEZA Y REQO PERAC!ON RIC MEL‘ENDEZ ' '
FECHA: 14 OCTUBRE 2023
HORA: 10 AM 7 Pl el
NOMBRE CON QUIEN SE HIiZO LA AR’!CULACION DAGMA, CVC, GES IOREWBB!ENTALES'? GGMUNIDAD i
MUNICIPIO: _CALI, -
NOMBRE DE LA ACCION AMBIENTAL: JORNADA DE SIEMBRA RIO MELENDEZ. 7
— SEETS i .
. by
Actividad No 7: Partlclpar \ articularse con CIDEAS, PROCEDAS PRAES e Instituclones-éducativas
de Valle del Cauca en el desarrollo de actividades ambientales (dondo se podrin r las aulas
ambientales) segtin el cronegrama’ 'de trabajo y cuando se requiern, por cada ga de Informe de
actividades; -
e te Th Ao e T

AT POPRGON, FOERBE T 4 D3I s 2 2

Me articuls-y participé-en las actividades tealizadas en el meside OCTUBR ejecutando actividades segun b

solicitud de |a entidad de articulacién, actividades que fusron agendadas por el coofdinador PAOLA™
ANDREA FIGUERQA, d4ndole cumpl:miento de la siguiente manera' "
P39Y Lot 2 4d Poeas o bt § ! T

DESCRIFGI N DE LA ARTICULAC!N AMBIENTAL RECUPERACION AMB[ENTAL ALTOS DE SANTA_ECENA

FECHA: 3 OCTUBRE 2023 yd

HORA: 10: 00 AM

N N _ pd _
NOMBRE DE LA ENTIDAD CON QUIEN SE HIZO LA ARTICULACION: EJERCITO NACIONAL, GESTORES AMBIENTALES.Y LA
COMUNIDAD.

MUNICIPIO: CALI

NOMBRE DE LA ACCION AMBIENTAL; RECUPERACION AMBIENTAL

[Epp——— -

A4




e W P : : 3 P . | T A : e )
ES ON DE LA ARTICULACION AMBIENTAL: RE AL ALTOS DE SANTA ELENA
FECHA: 25 OCTUERE 2023 Z
| LHORA: 11:06 AM

NOMBRE DE LA ENTIDAD CON QUIEN SE HIZO LA ARTICULACION:  EJERCGITO NACIONAL, GESWMBIENTALES.Y s

LA COMUNIDAD.,
MUNICIPIO; CAL|

i
NGMBRE DE LA ACCION AMBIENTAL. RECUPERACION AMBIFNTALALTOSSANTA HELENA

e —— & L™

& .
Actividad No B: Apoyar actividades de diagnostico como el dlllgsncﬁmiento dee

cuestas, formatos™ | |
¥y reportes de procesos en educacién amblental que le sean asignados.
N LE Ty - . . L i . )
Realicé las actividades solicitadas por el Coordinador de zona PAOLA ANDREA FIGUEROA; déndole_ '
efecucién conforme se asignaron, descripcion y registro que se'informa a continuacion: j,ﬂ L % gt i
4 K ’ - e * = * =y {

o

pw——
i

e - ! P prul o BT

BE LA ACTIVIDAD: DILIGENCIAMIENTO OE FORMATOS INCIVA
TUBRE 2023 3

Actividad No 9: Apoyar la divulgacién de las actividad
reallzados dentro del marco del programa de gesto
a través de las redes soclales. ~ ”

;’campaiias y procesos amblentales i

amblentales replicando Jagestion def proyecto 1t
0 4 . "

< o) L 1.0

Realicé y apoyé las actividades de divulgaciép/Seqin el contenldo publicado por INCIVA en sus diferentes

redes sociales durante el mes de OCTURRE para promover en Ja comunidad el conocimientodela . 7 }

institucidn y sus diferentes actividades que realiza, . ,

H 5 A T I A Xw o

DT T
' —
Mba rnlarvarrt oy

b

R tmareiad -
Joho Bolsfloa’ 1

Caolt, votvsmos & aanralr .
FECHA: 7 QOCTUBRE 2023 £ [UBRE 2023 . -
RED SOCIAL: INSTAGRAM RED SOCIAL: TWITER *
10




_*}Actividad No 10: Las demés que Ie sean delegadas de acuerdo con ef objeto del contrato,

Realizé diferentes actividades delegadas durante el mes de OCTUBRE asignadas por el Coordinador del
Zona PAOLA ANDREA FIGUEROA dando cumnplimiento segun se describe a continuacion:

¥ Ko :

[ GESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: REUNION PRESENGIAL SABLE S DE LA GESTION AMBIENTAL
LUGAR Y FECHA: CALI, 4 OCTUBRE 2023

iy e e
Y N
v _

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: INFORMES MES OCTUBRE
LUGAR Y FECHA: CALL 13 OCTUBRE 2023

Asf mismo, declaro bajo la GRAVEDAD DE JURAMENTO que he cumplido con la obligacién
de SEGURIDAD SOCIAL, segtin lo dispuesto en el Art. 50 de la LEY 789 del 27 de diciembre
de 2002, modificado por las Leyes 828 y 797 de 2003.

Atentamente

Alie @okeﬁ»sv.@

John Adolfo Bolafios Taborda
C:C 94488586 DE CALI

11



om..wooanna&waﬁ_m:.___m‘.mpsﬁ.ﬁ_wo PLANILLA INTEGRADADE AUTOLIQUIDACION DE APORTES ™ w2

o - e et vy e

et e U 0 TSR SRLTT T T CATOBOELAPORTANTE . ¢ .t N . ; Ete 100000 e e % 5. e DATOSORLARUANLLA . "F & "
- ,._31; 7 | oty NOMERD +v-_ | = §- zo..am%oa;zqm | % oxreceach TELEFONO | & LsccommEo. ? ol TS a7 FPLRMLLA | FECHAPAGO ASOCIRDA | o= woe] - v g ] m CANTDAD
L, 5 14 ATOTADA ] - RMAELARH e . - =
Lot e:awﬁ e .QEEcmoESm\ abmaispio?| Qrat0 | pwinchauarzsgomatoan | EXONERADO PASG -f © | #Te0” | FECHAPAZO | mimgro | _DIUEADOS . | ee
. 1 i TABORDA i LR _ - . TARARISCALERY _ PLAMELLA mamyiuan.ﬂ.s“ {PLAMILLA T P
Era S P e B - N H . - N §..L .. + AL Liag E L
TpREgeNTAGIGH , [+ %ﬁw {%ﬁmﬁ ooeaoﬁ DEPARTAMENTO *1< ! .Rﬁswb!iﬁaau%/ L FERCOC JALUD] PERIOD PEmRN3 {, o) W Mo [5RY L |_sTOTALAPAGAR:
T P i k" -2 - 2o < ™ LT P _ L. LA | -
TINICA 15 Indeendana ' T wmis cecanca - = N gt . !.._r cansee | e | el | oteon, | 71ess0ed] $358.900

- - [E——— [ p————— H Fr—— o . /

TOTALES POR SUBSISTEMAS T 3

T 0 L " " - -
=, T aE il e wd TOTALES SALIFD ." .~ Bt R ot i - -

22N I ] e WMl | Cotmitidn el UPC Adiciansd §° - des " - [ T o UcebclaMatwinktad ¥ | Dlas Mora ValorMors | Totadw o, .
uﬁwﬂmﬁ L § fpim ap..snﬂ?ei.m il I 1 Sl PO | £ 1 IS I PR T Vator Wara e | P | Ho. AfEados
; i b - ; : - e - . L e E]
— w Leed oo 1 a2t 3. % T D A A T e R T K kR R Cozecisn 5.
ERS018 ¥ . Bace Ooc Sehid=EPS _ t]  eosoorssry | 45,000 0 . [ - B o, | e [ i, vaso00. 1
A —k - g . o - . - - f ] - o 2 -
- : I H - ’
BN A 4F % gt ¥ | F, TOTALES PENSHON m,w N I — _— [
Sodge AR e Moy Lald  ASiado Aportante Bolidaridad | Subaitencls | DOVMa | ooppe,
230601 Y Porverd %, dr 55007 . {4 o ~a LAY IR [N [
£ 5 Lo it -
K ,;, \ 7\
: /
“TOTALEA RIESGO® LABGRALES P 7
Cédigo ARL Rombre W Aportse Otros. | ValorNato | Tdss | valerMors | Gubtotd | Wo.Radicade | Valor Sakdea
Ol !l. Sisternas | Cotimacin | worm | Cotiacitn | Cottzaeion | Balca s Faved Favor
11 | | ARLSURA BH0I7I0-5 28.300 [ [ 20300 Ty
t S — 7 e i o -
| _\ / , ,, / /, I e 4
o RPN PR TOTALES CAJAK i, " . s ¥
Leadgoctr | T 3 . Wombre ) KT VadoiAports | Drasbors | vekowitors Aporte | T
B¢, . % o FOTALEA PARAFTSGALES 2. & = TOTALES PORSUBSISIEMA’ ]
ke dgors” | ’ . ; ¥ : ; ; Mo, Adeuiciatrsdorss [vator st 0 IGE LMA, [ ;
5.8«&.33. Dian Mors Egg .wecwuv-nﬂ s :PEEJ- Tipa Administadors * Raportadas RFy Mara ._.As.-g
gL Bl Al Sgh ¥t BERA ¥ Tk Sakad 1 145,000 145,000
[] | [ i [ | [] } o Pansion 1 105,600 185,000
G i By BT g ‘e KBEF .6 L x T Ly T Flesgoa Labortes 1 28,50 20,300
[] | [} _ [} | 0 w [ £LF [ [] 0
R EAC W o Y TLERAPY 3 GTp W g e B ESAP [] [] )
[ T | _ o ) ] [
S g B P3RS Ly e es ok MEN L S [ EN [] 0 ]
| i I i SERA o ] [
TOTALES a 250900 358,900

Esta documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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3&_Ccompensar) miplanilla.com REPORTE RESUMEN DE PAGO
Informacién basica de la planilla
Emprasa: JOHN ADOLFO BOLANODS T A NIT: 94488586
Tipo Planilla: [ Periado liquidacién Pensiones: septiembre 2023
Sucursal 0 Dependencia: PRINCIPAL Perlodo liquidaclén Salud: septiembre 2023
Nimero de Radicacién: 71499506 Yottal a pagar: $358,900
Fecha de vencimiento: 2071072023 Total de empleados: 1
Fecha de Pago: 137102023 Nimero de Administradoras: 3
Detalles del pago
Raz6n social recaudo: Compensar 01 Nit recaudo: 3998600669427
Descripclén: MiPlanilla.com Pago Protecclem Soclal _Medio de Pago: _ Pago Electronico por PSE
Banco: BANCO PAVIVIENDA _mmm_,.n...n..b.._mmuznun._oa“ o 218052581
Estadg de [a transaccidn: Transacclén aprobada
*Nimero de Valar descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por en Incapacidad Total Pagado
rlesgos tahorales y/a licencia
14-11 6890903790 ARL SURA 1 %0 $28,300
230301 80224808 Porvenir 1 40 $185,600
EPS018 805001157 Sefvicio Occidental de Salud SA. S,.0.5 EPS 1 $0 $145,000
e " $358,900

',

*S§1 desconté incapacidades o notas crédito debe Informar a Ba administradora correspondiente fos descuantos.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




T s - s
a3 . I “z« ‘\’ W _!“

%?ﬁfﬁf&*“‘ e Fe RE

Nombre del Gestor Ambiental: A ol G_?,o (m 5 cf’u.ﬂ,o
Documento de. ldentidad. q4.49% <ge

.~

A e O AW C crieTates ) TR YL R & LA

Nombra dalEnm;g Hetuy K t{e.uta@ Finma; Bitacora N“ ‘7

Cargo: coovellwadsy / W Fecha:

Todono: 212 ¥4 907 R oY G ecdbe 9593
Horainicle % <o -a a1 Micipio: Cealle Namero do as!stantas. /
Horafinal: €30 &M Lugar Qaefm%ma&aa( &Upo A.

e T % SNV P I e | 01Tl pone QteImetadaloa o S S e /m/ B AT
Ele Temético‘ La Salud amblental- Salud piblica /

Objetivo: Definir ;queé es la salud?, 4qué es enfermedad y los factores de riesgo?
Definir ¢ qué es salud publica y cudles son sus funciones?

-

E R N \\w & F e e = - s ““#-‘"_w i % e ¥ v s
.‘3 g TR 4 ,'? a m"‘*“l - E’ \‘r ’:@"k m@ a"* —*"’E »?‘1';"'! ’“*?‘»e’!d ‘ “%@ f}’ ’“/:?."..x """ﬂ""‘“-ﬂ

F

Nombre del Enlace: \\ vl W Coroieo Firma: ¢0 |BitacoaN: 1.0
Cargo: CDO‘fdtM—adD{ / 'c& df}}//
Toléfono: 242 ¥ F Y T W

/ Fecha: 19 acoé/éfrx', 2073~

Heralnlclo: ¥ ‘oo Qi-:/’ﬁl!clpio: calt Nimero de asistentas:

Horafinal: §13c¢q Lugar: €2 /PO Z. LDa te.’ozf'&

s

E N P

Eje Tematico La salud ambiental Ambiente y salud

Objetivo: Explicar el concepte de triada ambiental y como sus W componentes interactlian entre
Si.

s T T = T A LY

|

o

Nombra del En!aca. He‘“"y E‘\*&CAC{C) / Firma: ,ﬂ"” jlﬁcn’ra YN li
Cargo: Caor gm \\ / Fecha:
HTeI}ifﬁo. 22849 39 fﬁ;allzn? . /\\0} N:: * :'0 1‘9"’::%“ 2%31
eramivlelg oo AL glpie! Cal« mere de aslstentes!)
Hora final 8230 mM/ Liigai: Cizufrv Recreactveal bepo adslby 2
L I Componeniemetodolotico L |

Eje Temét:co- La salud amblental Areas de la salud amblental

Objetive: Mostrar las diferentes dreas en las que se evidencian problematigas™de salud ambiental.

Nombre del Enlace: ({oavy efecize Flrma- v,p” Bitdcora N°: _12 -
Cargo: Cbovc[)r‘ua i) / Q\ Fecha: ; @4/5
Teléfono: 212 ¥4 < Y 5\2"‘3 o ¢ o2z~
Horainicio: @ oo @At 4 Micipio: Ca (s = Nﬂmero de aslstentes;
Horaﬂnal: T+ 30 PAA | Lugar oo YUpO M/era?rcrp (o) % 'q /gct
i e e ey DTN e R

-Eje Temdtico: La salud amblental-Gestion de la Salud Ambiental,

<]

Ohjetiva: Brindar una informacian sencilla y clara sobre {o que es el la Salud Ambiental, dafinir las
acciones o intervenciones de gestion técnica o palitica. Definir que son los entornos saludables. Definir
Ejemplos de entornos saludables (vivienda saludable, escuela saludablecefifornos laborales saludable)

Hi
Vislo bueno de reviskin y aprobacitn:
Coordinador da Zona: PAOLA ANDREA FIGUEROA €.C, 67,614,312
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Nombre del GestorAmbIontal' w B ol asos. éj‘zkc; ewz( o /

Documanto de }_denﬁdad* N 2—? TSEL
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“Nombra 361 Enface: 6 / :% w% Fitma: / Biticora N L
Cargo! Do ,
Tt 2 S oA 3 Chigkdyd |3 ochbre 2003,

Hora inicio ’&}{PM Micipio: {7 Nimero de asistentes:

Horaﬂnal. .ﬂ_}g@ P Lugar- ol ,umm M d ?;L‘/
hoAed Y LR HEERIEMRIEY » % 40 0 s 0 s o

E]e Temético: La Salud ambiental- Saiud pﬁh!ica /| /

Objetivo: Definir yqué es la salud?, ;qué es enfermedad y los factores de riesgo?
Definir ¢ qué es salud ptiblica y cudles son sus funciones?

g ~ - S gt Ty A PR -
,.,..\_*A%i- e S wé&wmn.—-wﬁw&hﬂhmwﬂim—ﬁa -\a_.‘;:‘g., w--u&mh az(m\?'ﬁ.a'hww’}%?.ca TN
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Nombre del Enlace: = [; sabef uav%/ Firma: / BiticoraN": @ =
Cargo: F© Cw{% Fecha: '
Teléfono: AU 33044 3S E[rgaLJml - 4 ockdbre 2@23%
Hora Inlelo: z gDM  Wiclpio: ¢ (; Nitmero de asistentes:
Hora final: 730 (PAA Lugar: £ Moy peees 27 -~
A - T "'“’"‘@Eﬁmﬂﬁﬁ gtodologlco KT R A Y S L
Ele Temético: La salud ambiental Amblente y salud e

Objetiva: Explicar el concepto de triada ambiental y como sus distintos W&ntes interactian entre
St

Nombre del Enlace: /= }/2ctlpe4 Vs y/ Fm‘na Bitacora N°: 2~

Cargo: Do Cee: Fecha:

Teléfono: 33704435 Gl@e!i U(q( S octobre 2023
Horainiclo: 4.:00 (A {Mﬁ[o' Cali Nimero de asistentes:
Horafinal 4 :30 M -TLugan TE. Mo _(Peeteso 23

[Componentametodorot i N R
E]a Temtico: La salud ambiental- Areas de la salud amblental o
Objativo: Mostrar las diferentes areas en las que se svidencian pWs de salud ambiental.

/

Nombre del Enlace; f_.( i2abet vznel Firma: / BiticoraN°: 4, i

Cargo: Do Ceente /c/ | Facha

Teléfono: BUWIFIO4435 Um@eﬂml G Oc{zc.w-e. 102,{
Hora Iniclo: “2--00 P Mieipio: Coe (% . Nimero de asistentes:
Hora final: ‘2..,,0 PW Lugar. 7= o f ey [ s
O DS S S | 1711 i{aﬁﬁﬁﬁﬂmﬁ?‘l — /&’ SR —
Eje Temahco La salud ambiental— Gestion de la Salud Ambiantal
Objetive: Brindar una informacion sencilla y clara sobre lo que es el la Salud Ambiental, definir las

acciones o intervenciones de gestidn técnica o politica, Definir que son los enlo/r?;?udables. Definir

Ejemplos de enlornos saludables (vivienda saludable, escuela saludable, entorngsiaborales saludable)

y aprobacitn:

Coordina r da : PAOLA ANDREA FIGUERDA C.C. 67.014.312
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Doulimgnio deigantivat <v4. 483% <%
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Nombre del Enlace: rls(;f ot ’Té\,aeﬂo Firma:  Bitacora N°: C, -
Cargo: Do C‘Z"—‘-‘" € . Fecha:
Toléfono: 37 | €E(AR A /Q NN // Iz o C—,—M—'Zz)tzg’
Hora Inicio- 7z Dol exvele [ Micipio: ¢ L% ‘ Ndmero de asistentes: :
Hora final: ‘zxgo d= Lugar.a:,ei j—{@y}f‘* ch«ﬁ‘a

..-~,:‘* &"B o d!!f."“ .§. ‘@ f‘ksu.e...'xsa -

T

! '—ﬂ@jm&-ﬁ‘;r -t -\7‘«-\. \-‘ -4 Lnnv—n-m Jﬂii-«’c?- m’

Eje Tematico: La Salud amblental- Salud pablica 7

Objetive: Definir ¢ qué es la salud?, jqué es enfermedad vy los factores de riesgoy
Definir ¢ qué es salud pidblica y cudles son sus funciones?

T T w Y I =
L. B w b s - (CEDTERS I R S L S L

-y Ef"ﬂv'f LR I

Nombre del Enlace<p (SCh [a To> (p_gﬂ / Fima: _- é&“‘ﬂﬁwm N & ~
Cargo: 770 Ceeds Q-E\‘} /( Fecha: o CJUQ w 7 %

Telsfono: JHUNBE (H §
Hora lniclo! 2.0 00 QAA, pﬂﬂplb‘ CaLLt ) = “Hiimero de asistentes:
Horafinal' 730 t,‘.l.M/ Lugar: . =, }'(o-wa .- ,x_,,_g,so 32 /

-, s PR o b0 nernitdimetodologico) g e T g
EJe Temético: La salud ambiental-Ambiente y salud "

Objetive: Explicar el concepto de triada ambiental y como sus disﬁntWes interactiian entre
Si.

ey ; proeey - o rpe—————— - - e e p—— RS
. - . L W T

Nombra del Enface: 'P\”\S'Ct[ca —<o Le.élo Firma: /<\£30 BiticoraN®: 0

Cargo: Dcecte F ha:
Teléfono: 321 R 6 L LEYE O N " 24 obulone 2027

Hora Iniclo: 7.:00 g/ cipio: Ca (i "Nimero de asistentes:
Hora final: 238 el /| Lugar: 2, - _M @MC)/ =y -~
Eje Tamétiw La salud amblental- Areas da la salud amblantal .

Objstiva: Mostrar Ias diferentes areas en las que se evidencian problematicas dwm’ental.

“Nombre del Enface: Priscile ""G'a[ Flrma: \‘{co\fﬁ"aitécora Nt

Cargo: Dpcecte el Focha: —

Teldfono: 22U K E T XL <’Q-<:/ ochE: 9o 56241[;"’&’20231//
Hara Iniclo: 2.!cpo £A<° /,wﬂp!o- Calt / Numero de asistentes: _—
Hora final; 3. 30 P Lugar 2.2, M@ﬂ& (Pocre s 32,

Eje Temético La salud ambiental Gestlén de la Salud Ambiental.

Objetive: Brindar upa informacion sencilla y clara sobre lo que es el la Salud Ambiental, definir las

Ejemplos de entornos saludables (vivienda saludable, escuela sajudable, entorn orales saludable)

acciones o intervenciones de gestion técnica o politica. Definir que son los entornos sal atles. Definic

Coordmd de Zona: PAOLA ANDRE.\\ FIGUERDA C.C, 67.014.312

o



o~

t 3} Y e
- T e v =,
| g % AR
@ P ‘a wl L if? 1 i L '~"+¢
< l N CIVA HOJADER‘WAFMOOON‘I‘RATE’YA !
Faleirrenis S8 ! PR A
N ot w
bow s
INOMBRES Y APELLIDOS CONTRATISTA: JOHW.FO BOLARCS TABGTRDA ~ P
DOCUMENTO DEIDENTIFICACION: C.C, X~ [oTRO: NIMERO: 84485536 P
I F Bl T T m&"“ R N cx =1 :
E&ang oo \%gz w,fffwﬁ v@_ﬁmac - %ﬁﬁm jonciaL: quusum.. |FIHAL. X~ |MES: DCTUBRE
WUNICIPIO] CENTRO SPERATND . Vr'dl 48 * LA cALl
L d N A e e L
N " " R .{z- E "'_bu' -v'im-".:l‘- i
coumA'ro aw} 3 é*{“’ o o Loty B & R Yg v FECHA: 040.10.05.23.519 dol 14 FEBRERQ 2023 =~
% e Ve TREEELY R »\;:-s , L e
*7; M BT e g T .5 {No Y FECHA:B100003507 del 13 de Tobrero 2022 ~
oop, ol Y e o | It et e OTRO St, CDP 8100004037 del 07 de JULIO 2023/
ERS . . »_INo ¥ FECHA: 9100017088 del 16 da fabrern 2023 =7
L ke i #
REGISTRO gnesupuesm.. 3 9] w0 Y OTRO S1, RPC 9100020438 del 11 e JULIO 2023 //
oo ¥ :.‘{.i% s et el St e 0T v ol g el 5 CHimroinifne THI s aedy _,5,_:“.:',‘ e ST
NOMBRE DEL SUFERVISOR ¥/O GESTOR DE INFORMACION l) 1\1\) FECHA OE |[FEGHADE
JU . EHTR ENTREGA 2:
Arﬁ!{ggygypo ZUNIGA 1%&3 dd/mm/aa
FIRMA:
Ruta 1 Domamos oflcina dn A i L “IRuta 1: Documentos oﬁclna de BT
Contabiidad” 4 ) ""'“’ X 4. |contabuidad P (MarsarX
D enta Equivalents \L E:rmato da Planmaa de Seguridad Social x
Pantallaze aceptacion contrata Secop 4
o B Sy DeSUMeS g8 Causaen 2. 45846
Acta de trieis {8k spliea enla euotat) :::!ﬂl ta Liguidaenn (seks aphea en I3 eusta ><
cb T
Informe de actividades del contratista N fm“"’”;:mc'“‘an“h f;':’?mn“ Contratsta
Informe da Supervisidn ’\/ Nimero de comprebanie de pago
Certificacion bancaris (solo aplica an ki \
cuotal}) A f 2
stiaeh nr Aod s 5 et s Jof e 4 e B im SR v nhe A N R N
FECHA:
& C, dd/mmifan
MBREDE ﬁg CIBE EN CONTABILIDAD v B A 4 "'/ 0 é g
vl F i dne . om o T .':f’x« i . "'--vﬂ
MGTIVO DE GEVOLUCION: /7  |FECHA: "RECIBE: NOMBRE ¥ EIFOMA
ddimm/an
si
Ruta 2: Verificaclon de docirnontos en Tesororia ‘
RECIBIDO TESORERIA
FECHA:
S rece erc2 5P d'”mwy/g /=5
NOMERE DE QUIEN RECISE EN TESORERIA FIRMA:
i i . L ) T ey 'y T i . 47
?muz::a Documentos eficina Marcar X Ruta 3:'\D?cumantos oficina Juridica MarcarX |
' Fommala de Plan@as de Segurdad Sodal
Documanta Equivalanta pagada
Pandaliazo aceptacion contrato Secop Documentc de Causaciin
It,(solo custal)
Acta de Inicio (sol apfica enla cuolat) md" Liquidacién (solo aphca ena cuota
riterios Evakiacion Contratis
Iforme de sctividedss del contratista oot anica o s oot o .
Informa de Supandsién INl.'lmefo de comprobants da pago
T oo LB My, o
FECHA:
ddimmisa

NOMBRE DE QUIEN RECIBE EN JURIDICA

FIRMA:
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: Versién: 00
3 FORMATO DOCUMENTO
Sy EQUIVALENTE- PERSONAS
FO-PAR-29 Fecha:
INAVA | O RcTORAR Digambre 25 Fen 10
el 2021
DOCUMENTO EQUIVALENTE — PERSONAS NO OBLIGADAS A No. 009~

FACTURAR Art. 5 Resolucion 0042 de mayo 5 del 2020

Proyecto: IMPLEMENTACION DE ACCIONES DE EDUCACION AMBIENTAL DENTRO DEL

PROGRAMA DE GESTORES AMBIENTALES 2021-2023 VALLE DEL CAUCA.
p

Fecha documento: 30 OCTUBRE 2023

Nombre y/o Razdn Social Adquiriente: INSTITUTO PARA LA INVESTIGACION Y LA

PRESERVACION DEL PATRIMONIO CULTURAL Y NATURAL DEL VALLE DEL CAUCA-

INCIVA

Nit; 800088201-5 Direccldn: Avenlda Roonevelt No.24-80 No. Teléfono: 5148848

Ciudad: Santiago de Call / -

Nombre y/o Razdn Sacial Beneficiario: JOHN ADOLFO ymﬂos TABOTRDA
-

Cedula beneficiario: 94488586 -~ / -

Direccion Beneficiario: CRA 4B # 642 95 /

/
Ciudad: CAL} e /

-

Teléfono beneficiario: 31268620053 - /

Correo Electronico beneficiario: JOHNBTABORDA123@GMAIL.COM 7~

S ok 3 % INFORMACION.CONTRAGTUAL % * % . -

B m‘:?tm s -

Objeto del Contrato: Contrater una prestacién de  servidios de manera Independlente, con  una
persona natural, bachifer sin expedencia, mediante 12 modalidad de apoyo a la gesfion, slin subordinacion Juridica nl
vinculo laboral alguno con el INCIVA para realizar las actividadas requerdas por el 4182 do metcadso y divulgacién pars
prestar fos servicios de apoyo operativo en al proyecto de [mplementacidn de-ficciones de educacién amblentzl dentro

del programa de gestores ambientales 2021-2023 Valle del Cauca.

— il
No. y fecha de RPC: 9100017088.deL16 de febrero 2023 F’/
No. y fecha de CDP: 8100003697 del 13 de febrga 20
QTRE 8, COP 8100004037 del 07 de JULIO 2023 /3
OTRO SI, RPC 9100020438 del 11 do JULID 2023
Valor Contrat6: $ Catorce Millonss Ochocientos cincuenta mil pesos.
Valor Contrato: $ 14.850.000}5 =

]

/7

#Cuota No. (09} — Mes Cuota: OCTUBRE del Contrato Ne:'040.10,05.23,519,14 FEB

CueMa de Ahorros X Cortjente__ No. 016090339694 Banco DAVIVIENDA

-~

Son: UN MILLON SEISCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS M/CTE

DECLARORENTA SIL] No[]Xx

e G%Aas;ps& //

Firma y cedula del Beneficiario, 94.488.586.




