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MEMORANDO
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o IDRD No, 20195100778573

O

Bogota D.C. 29-11-2019

PARA: JHAIR FERNANDO ORREGO PEREIRA
Subdireccion de Contratacién

DE: Supervisor de Contrato

ASUNTO: Remision informe de NOVIEMBRE del Contrato de Prestacion de
Servicios CPS No 1933 de 2019. Expediente Virtual No.
2019800201102547E.

De manera atenta y para los fines pertinentes, me permito remitir en original, el informe
del contratista, la certificacion de cumplimiento y parafiscales del contratista MARIN BER-
NAL TRASSY CPS No 1933 de 2019. Contrato gue se encuentra bajo mi supervision,
para que repose en la respectiva carpeta.

Cordialmente,
RAFAEL EDUARDO ORTIZ SALCEDO
Asesor de Direccidén General Cddigo 105 grado 02

Anexos: (13)Folios (1) CD

Copia: N/A

Elaboré: Andres Camilo Suarez Rodriguez-Confratista TEC
Proyecto: Andres Camilo Suarez Rodriguez -Contratisia TEC
Revisd: N/A

Aprobd: Oscar Reyes Pulido- Abogado Contratista TEC
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INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

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

FORMATO BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

INFORME No. 09 : , No. DEL CONTRATO Y FECHA _ 1}
FECHA DEL dd | mm | aa / 1933 28 de febrero de 2019 ~~ |
INFORME 15 111 12019 No. DEL EXPEDIENTE VIRTUAL |

- 2019800201102547E f

1. INFORMACION GENERAL

p

instrucciones

Registre nombre v
cN;ghNn?s ET?SETL A TRASSY MARIN BERNAL / P apegl'”des complatos
N° DE IDENTIFICACION 1013640647 ~ Registre el ndimero de

identificacién

Prestar sus servicios de apoyo a la gestién
como FORMADOR TECNICO DEPORTIVO
para la formacion integral de los nifios, nifias y

%

Registre el objeto del
contrato

OBJETO DEL CONTRATO . L
adolescentes pertenecientes a las instituciones
educativas detl distrito atendidas por el proyecto
de inversién Tiempo Escolar Complementario.
Foopstre 2 plazo total
PLAZO DE EJECUCION Ocho (8) meses y quince (15) dias. € goLucion en felras
Y NUMISTDS
Registre el valor total
VALOR $ 19.635.000 el g o vl
FECHA ACTA DE INICIO 05 de Marzo de 2019. 7 Pegistre fa feaha de

FECHA PREVISTA DE
TERMINACION

28 de Febrero de 2020 /

Ragislre fecha de
teriminacion
eziablecida en el
cnntrale suscrite

ADICION Y/O PRORROGA

{solo cuando #oligue)

Registre el tiempo.
valor y plazo de ia
prooga

14/04/2019 al 19/04/2019 (5 dias)

Registre para cada

EN E s ion efectuada,
g;{fgandfggg 17/06/2019 al 28/06/2019 (12 dias) e fonan oz e
: 07/10/2019 al 11/10/2019 (5 dias) yd la suspension
PERICDO DE Registre las fechas
ACTIVIDADES DE ESTE 26/10/2019 al 15/11/2019 crire s cuales se
INFORME artividatdes

2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
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ALCALDIA MAYOR
DE EOGOTA D.C.

CULTURA, RECAEALION ¥ DEPORTE
S Dieirital e Recreacsin y Deports

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

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

FORMATO BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

Enunciar cada una de las obligaciones especificas establecidas en el contrato y describir [as
actividades realizadas en el periodo para el cumplimiento de la misma, asi como enunciar las
evidencias y su ubicacion (actas, documentos, planillas, listados, etc.).

Obligaciones especificas

Avance, evidencias y ubicacién

Obligacién No. 1: Presentar al
Supervisor de Contrato mediante el
SIM, al consejo académico/ directivo de
la IED asignada, durante las 3 (tres)
primeras semanas, la propuesta general
del plan formador para cada uno de los
grupos/ciclos de acuerdo con la guia
pedagdgica del proyecto, plan
pedagdgico del centro de interés
asignado, las mallas curriculares, y
desempenos anuales en el formato
elaborado por el equipo pedagdgico, v,
mensualmente hacer las respectivas
modificaciones segun se requiera

Avance: Se realiza la actualizacidn y entrega
del plan formador en el mes de julio teniendo en
cuenta el nuevo formato y los documentos como
el POA y la malla curricular para la realizacién y
entrega a los directivos de la IED. :

s

Evidencia: Plan formador

Ubicacion: SIM, DRIVE Y CD

Obligacién No. 2: Ejecutar las sesiones de
clase establecidas por el proyecto TEC,
para ello debe tener en cuenta que la
sesion la compone (1) hora de preparacién
(acreditada con la planeacién de la sesién
en el SIM), (2) horas de ejecucidn (se
acredita con la asistencia en el SIM), y (1)
hora de acompanamiento {desplazamientos
a los escenarios deportivos),
adicionalmente segun los requerimientos
del proyecto se podra homologar la sesién
de clase con actividades de orden
operativo, pedagédgico, social requeridas
establecidas en virtud de las otras
obligaciones consagradas en el contrato
con el maximo de 7, avaladas previamente
por el Gestor IED de su zona.

Avance: se ejecutan las sesiones de clase y los
eventos con los grupos asignados de |a siguiente
manera.

Evidencia:
GRUPO 1: lunes (6:30 a 8:25) Y martes (12:30 a
2:20) A

28/10/2019 -17 Estudiantes.

29/10/2019 -17 Estudiantes. /
12/11/2019 -17 Estudiantes.

GRUPOQ 2: Martes (6:30-8:25) y Jueves (8:25-10:15)
29/10/2019 -20 Estudiantes.

05/11/2019 -20 Estudiantes. /
12/11/2019 -20 Estudiantes.

14/11/2019 -19 Estudiantes.

8:25)

29/10/2019 -21 Estudiantes.

30/10/2019 -21 Estudiantes.

06/11/2019 -21 Estudiantes.

12/11/2019 -21 Estudiantes.

13/11/2019 -21 Estudiantes.

05/11/2019 -17 Estudiantes.

31/10/2019 -20 Estudiantes.

GRUPO 3: martes (8:25-10:15) y miércoles (6:30-
05/11/2019 -21 Estudiantes.

GRUPQO 4: miércoles (12:30 a 2:20) y Viernes (6:30

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-5




ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.

CULTURA, RECREAZIGN ¥ DEPORTE
insfute Distatad 04 Recreacién y Deports

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTOR!A, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL

FORMATOQ BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS,

a 8:25)

30/08/2019 -19 Estudiantes.
01/08/2019 -19 Estudiantes.
06/09/2019 -19 Estudiantes.
13/09/2019 -19 Estudiantes.
15/09/2019 -19 Estudiantes.

Ubicacion: SIM, CD.-

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

Avance: Se cuenta con el usuario y la contrasefa

del Sistema de Informacién Misional a partir del.mes
de marzo.
Evidencia: Trassy.Bernal

Ubicacion: SIM

Obligacion No. 4: Realizar la
inscripcion y registro de asistencia de
los estudiantes que participan en cada
centro de interés asignado, por cada
una de las sesiones maximo (12 horas)
gjecutadas las mismas en sistema de
informacion del proyecto.

Avance: Se registran las asistencias en el SIM de
¢ada uno de los estudiantes del centro de interés
Patingje.

Grupo 1: 17 estudiantes Grupo 2: 20 estudiantes
Grupo 3: 21 estudiantes Grupo 4: 19 estudiantes’”
Evidencia: Listados de asistencia.

Ubicacion: SIM, CD

Obligacién No. 5: Planear y subir la
gjecucién de cada de las sesiones de
clase implementadas al sistema de
informacion misional SIM, de manera
quincenal dentro de los dos (2) primeros
dias calendarios de cada quincena.

Avance: Se realiza la planeacion de las sesiones

de clase teniendo en cuenta las fechas

establecidas. Grupo 1:(4 sesiones) Grupo 2:(5
sesiones) Grupo 3:(6 sesiones) Grupo 4: (5 /
sesiones)

Evidencia: Planeaciones y registro de asistencia.
Ubicacién: SIM, CD

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

Avance: Se cuenta con la totalidad de los
antecedentes meédicos del centro de interés de
patinaje teniendo en cuenta que la IED cuenta con
el programa de inclusion.

Evidencia: Antecedentes médicos.

Ubicacion: Observador |IED y coordinacion |ED.

L

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

Avance: Se cuenta con Ia totalidad de Iaséopias de
la afiliacién a EPS de los estudiantes def centro de
interés de patinaje.

Evidencia: copia de EPS

Ubicacidn: Coordinacién |[ED.
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ALGALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.

CULTURA, RECREACIGN ¥ DEPORTE
liptitita Dhsrtial de Recreacidn y Deporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

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

FORMATO BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS,

Obligacion No. 8: Reportar en caso de
existir alguna novedad y/o problematica
en el desarrollo la sesidn o de su objeto
contractual, de forma inmediata o hasta
en un tiempo no superior a las ocho (8)
horas, desde sucedida la misma,
haciendo esto ante su coordinador
territorial y mediante el Sistema de
Informacién Misional.

Avance: Para este periodo de actividades no se
presenta ninguna novedad. -

Evidencia: No aplica. /

Obligacién No. 9: Asistir a las
actividades programadas a nivel
técnico, operativo o administrativo en
las [ED en el IDRD o la SED que tengan
que ver con el cumplimiento de su
objetivo contractual.

Ubicacidn: No aplica.

Avance: Se asiste a |as reuniones programadas por
el area de Educacién Fisica, docente enlace,
profesional de gestion IED y el IDRD.

Reuniones:

05/11/2019: Reunion operativa 13 (Sede B) -
08/11/2019: Comision de evaluacién cuarto perio o
(Sede A)

12/11/2019; Reunidn operativa 14 (Sede B)
Evidencia: Actas

Ubicacién: CD anexo, Drive y actas

Obligacion No.10: Identificar técnica y
deportivamente los estudianties de los
centros de interés que cumplen condiciones
para entrenamiento en el proyecto de
semilleros deportivos de TEC y remitirlos al
gestor IED.

Avance: Para este periodo de actividades no se
identifican posibles talentos para inscripcion a.-
semilleros. '

Evidencia: No aplica.

Ubicacién: No aplica.

Obligacién No. 11: Entregar para la firma
del acta de inicio y mantener vigente
durante la ejecucion del contrato la
certificacion del curso de primer
respondiente o curso de primeros auxilios o
curso de soporte vital basico o curso de
salvamento acuatico o cursos relacionados
expedido por institucién con autorizacion
oficial, so pena de no poder gjecutar
ninguna de las actividades del contrato.

Avance: Se entrega copia del certificado del curso
primer respondiente el dia lunes 18 de marzo del
2019 al profesional de gestién IED.

Evidencia: Certificado primer respondiente

Ubicacion: CD anexo. /

Obligacién No. 12: Ser garante de los
derechos de los nifios, nifas y
adolescentes consagrados la Ley 1098 DE
2006 Y sus normas reglamentarias y
cumplir los Manuales de Convivencia
Escolar de cada Colegio.

Avance: Se tiene conocimiento de |a ley 1098 dei /
2006, la cual se dio a conocer en la capacitacién

sobre la ley de infancia y adolescencia con la /
gestora pedagdgica el dia 5/08/2019.
Evidencia: Acta de capacitacion.
Ubicacién: Drive, SIM,
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ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
Insitun Dirlal de Recrearion y Oeporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

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

Obligacion No. 13: Cumplir con los
lineamientos determinados operativa y
pedagdgicamente en el centro de
interés asignado, en concordancia a lo
dispuesto en el formato de necesidades
del formador que hace parte integral del
presente contrato.

Avance: Se cumple a cabalidad con los
lineamientos determinados por el IDRD para el ,

centro de interés de Patinaje. /

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

Evidencia: Formato de necesidades.
Ubicacion: No aplica.

Avance: Se da cumplimiento al-&cuerdo realizado
con el IDRD.

Evidencia: No aplica.
Ubicacion: No aplica.

Obligaciéon No. 15: Participar en
eventos locales, distritales, nacionales,
o internacionales que les sean
programados por el supervisor de
contrato, para la representacion de fa
identidad o para apoyar el desarrollo de
actividades relacionadas con la mision
de la entidad y con su objeto contractual
o para el acompafiamiento de las
delegaciones conformadas para dichos
eventos.

Avance: Se asiste con disposicion Tﬂgyento cierre
del proyecto T.E.C el dia QZ{34/2079, en el coliseo
de la UDS. /ZLJ—1

Evidencia: Acta de reunion.

Ubicacion: CD

Obligacién No. 16:

Solicitar de manera formal (correo
electrénico u oficio) al supervisor de
contrato, indicando la fecha de inicio y
de terminacion, con minimo ocho (8)
dias de antelacion, la suspension y
ampliacion de suspensién del contrato
de acuerdo con las causales
establecidas por la hormatividad vigente
y los lineamientos de la entidad. En
caso de que la causal de suspension no
permita la antelacion establecida, el
contratista debera solicitar dicha
suspension de forma inmediata
mediante correo electrénico al
Supervisor de contrato; asimismo
debera realizar oportunamente la
transaccion de suspension, ampliacion
de suspension y reinicio en la
plataforma SECOP Il y verificar su
publicacién.

Avance: Para este periodo de actividades no se
presenta suspension de contrato.

Evidencia: No aplica /
Ubicacidén: No aplica
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ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.G,

SULTURA, RECRERCION Y DEFORTE
Inutitita Digtntai de Resreacicn y Degorts

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

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

Obligacion No. 17:

En caso de presentarse una
terminacién anticipada realizar
oportunamente la transaccién y verificar
su publicacién en la plataforma
transaccional SECOP I

Avance: Se realizara en caso de ser necesario la
publicacién en la plataforma SECOP .
Evidencia: Para este periodo de actividades no
aplica.

Ubicacion: No aplica.

Obligacién No. 18:

Registrar en el informe mensual de
actividades, la gestion adelantada
referente a los documentos asignados
en el Sistema de Gestion Documental
ORFEQ.

Avance: Se esta a la espera de las directrices por
el Profesional en Gestién IED

Evidencia: No aplica.

Ubicacién: No aplica

Obligaciéon No. 19:

Elaborar y cargar mensualmente la
plataforma SECOP Il el informe de
ejecucion de la gestién adelantada
debidamente firmado por el supervisor,
que evidencie el cumplimiento de las
obligaciones pactadas en el contrato, en
las fechas establecidas en el mismo.

Avance: Se cargaron a la plataforma SECOP Il los
informes de ejecucién correspondientes al me de
marzo, abril, mayo, junio, julio, agoste, septiembre,
octubre y noviembre.

Evidencia: pantallazo SECOP Il.

Ubicacion: CD anexo y SECOP I

Declaracion: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades
mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el periodo
indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que
sirve como soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

3. INFORMACION APORTES PRESTACIONES SOCIALES
DESCRIPCION DEL APORTE NOMBRE EMPRESA VALOR APORTE PAGADO
PAGO APORTES SALUD Sura $103.600
PAGO APORTES PENSION Colfondos $132.500
PAGO RIESGOS PROFESIONALES | Positiva comparia de seguros. $20.200
TOTAL $256.300
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C,
CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
Imsfitum Disintal de Recreacidn y Deporta

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

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

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

Terest Hoew &

Firma Contratista

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

(fgf’a @/ﬁmenyé /Omo,r /C? Coméa%aja CWrﬁ J G Oczéa/%}/

(66 obligbccone aézjma 2o -

W bf)O\{O a e Sch'(JIS'\m;
VoBo Sup&Taisor dgl cdntrato DO%S‘ chmt} OJOF‘U HQI‘LI'C\

Nombre: Rafael Efluardo Ortiz Salcedo. <l 527 SXO2
N°® de Identificacion: 80024154
Cargo: Asesor de Direccidn General Codigo 105 Grado 02

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-5
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Sefiores: .
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Cludad,

CERTIFICACION DE CUMPUMIEN;’O

{Arlicutos 330 al 336 del Estatute Tributare Nacional -Ley. 11819 de 2016.) .

. -

Conozca que esta infarmacién debo entregaria a la entidad contratante antes de cualquier pago que se tramite en dicho mes, en los términos establecidos en ¢l Decreto 1070 de 2013,

Conoieo que de acuerdo con el pérrafo 6 del articulo 1 del Decreto 1070 de 2013, &l Incumplimlento en ta obfigacidn de entregar esta Informacitn, ante |a Entld2d contratante,
deberd ser informada a Ia U.A.E. Direcclén de Impuestos y Aduanas Nacionales - DIAN, con el fin de que |a admintstracién tributaria me impongs les sanciones pertinentes.

r

De conformidad con la referencla me permito manifestar bajo la gravedad de juramento lo sigulente;

1 |contrato No. . 1933 de 2019 3 .

2 {Nombre del Contratista TRASSY MARIN BERNAL B S

3 [1dentifieacion ce|xJee] | 1] ] 1.013.640.647 1

4 |Régimen del impuesto a las ventas ’ Slmpiif'rcadol ] _Cormin

5 |Residents en el pais (Extranjeros) St NO

6 Tengo cantratadas dos o mas personas para realizaclon de [as actividades que se requieren en cumplimiento del objeto del presente contrato s NO X
{articulo 340 del Estatuto Tributario Naclonal -Ley 1819 de 2016.) :
Dedarackén de Ingrasos ] . +

? <} Mis ingresos totales en el afio gravable 2018, fuaron iguales o supérlores 8 1.400 UVT (2018}, equivatentes a $46.418.000 sl NO X
Valor de los aportes abligatorios 4! Slsaema de Segurldad Social correspandleme al 40% de tos Ingresus recibidos efectivamente en el MES ANTERIOR provenientes del contrato

materia de pago sujeto a retencién,

8 Aporte Obligatorio de Salud mensualizado $ 103.600,00 . Aporte Obligatorio de Pensién mensualizado SI 132.500,00
Afiliactén Aportes Riesgos Laborales ARL S 20.200,00 ! Nota: ¢l valor pagado por ARL no disminuye ia base de [a retencion en la fuente
Ingresos no constitutivos de renta, nl de ganancia ocasional mensual . .
9 AFC 31 ] . - Ahorro Voluntario Penslén § NA
Intereses en créditos de vivienda de habitacian, . Certificado
10|expedido por la entidad vigilada por la Superfinanclera que indique el valor de los Intereses pagados en ¢l afie Inmediatamente anterlor {2018), St NO X
Indique &1 o los titulares del crédito de vivienda. Anexo "
u Pago medicina prepagada o planes complementarios de salud {para el titular, ednyuge y hasta dos hijos) 5 NG X
Certificado expedido por la entldad vigllada por la Supersalud que Indique el valor pagado en ¢! afio inmedistamente anterior (2018). Anexo
Dependientes: Certlfico bajo gravedad de juramente que tas personas claramente ldentificadas con numero de identificacldn y vinculo da paren:esm,
Ias cuales soporto, tlenen dependencia acondmica da ml. - - )
a} Hijos menores de 18 afios {entregar registro civil). Anexo ! Sk X NO
b) Hifos entre 18 y 23 afios estudiantes {entregar registro civil y recibo de pago de matricula o certificado de pagos expedidos por la entidad aprobada 5 NO |- "
por &t ICFES). Anexa - .
) Hijos en situacidn de dependencla originada en factoras fistcos o psicaldgicos. (entregar registro civil y certificado expadido por medicina legal & :
12|Eps). Anexo . 5l NO X
d} Cényuge o compafiero permanente, en situscion de dependencla sea por ausencla de Ingresos o Ingresos menores a 260 UVT (2019) $8.910.200 8 NO x
{entregar certificado de Contadar Publico. Cuzndo sea depandencia factores fisicos o psicoléglcos entregar G‘enlﬂcado de medicina legal 4 EPS). Anexo .
&) Padres y kas harmanas por shuacln de dependencia sza por ausenda de Ingresos 6 ingresos menores a 260 UVT (2019] $8,910,200, {entregar si NO X
certificado de Contador Piblico. Cuando sen depandencia factores fisicos o psicolsgicos entreger certificado de medicina legal 6 EPS). Anexo
13| 5oy declarante del impuesto sobre la renta y complementarios, 7 » S NO X
1 {OPCIONAL) Como dedarznte del impuesto de renta, solicito se me practique una tarifa de retencidn en la fuante superior a la establecida en el pardgrafo 3° del % NA
Artfzulo 3* del Decrato 0099 de 2013, |a cual serd por un porcentaje de:

Certtilco bajo Ia gravedad del juramento que los documentos soportes def pago de eportes obligatorios al Sistera de de Seguﬂdad Soclalen Salud y Penstén corresponde a los
Ingresos provenientes del contrato materta del pago sujeto a retencién.

-
DECLARO QUE LDS SOPORTES ADIUNTOS NO SERAN PRESENTADOS ANTE O‘I’RA ENTIDAD PARA DEPURACION POR LOS MISMOS CONCEPTOS, RESPETANDO LOS TOPES
ESTABLECIDOS EN LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIQ EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICARE DE INMEDIATO.

DadaenBogotd D.C. ates:  oD[ 15 Jmm[ 11 | as [ 2019 |

\%%'b’( Meil) &

FIRMA
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11/11/2019

https:/faplicaciones.adres.gov.colbdua_intemet/Pages/RespuestaConsulta.aspxPtokenld=khDViJtsTXVud YZANIGgZw==

ADSCHTSTRADORA OF 105 FECURSOS DEL RSTEMA
GENERAL OF SEGURIDAD SOCIAL EX 0T T

3, T 4
Fay e ¥ TS

(@ MINSALUD

i

. . ;. - o o ol e
1 Ea QBT e g e T T

_NUEVOPAIS

PAZ EQUIDAD EDUCACION

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

informacion de Afiliados en la Base de Datos Unica de Afiliados al Slstema de Seguridad
Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
~ TIPODE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION | 1013640647
NOMBRES TRASSY
APELLIDOS MARIN BERNAL
FECHA DE o o fn
NACIMIENTO -
DEPARTAMENTO BOGOTA D.C.
MUNICIPIO BOGOTA D.C.
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHADE | FECHA DE TIPO DE
AFILIACION [FINALIZACION| AFILIADO
EFECTIVA DE :
AFILIACION
EPSY
MEDICINA _
ACTIVO| PREPAGADA [CONTRIBUTIVO|[07/12/2011| 31/12/2999 ICOTIZANTE
SURAMERICANA '
- SA
imoresion: 11?:‘1%2;3179/52??;22; 192.168.70.1

https:llaplicaciones.adres.gov.lcolbdua_intemeUPageisespuestaConsulta.aspx?tokenId=khD\ﬁJtsTXVudeANquZw==



7112020 :

(AR 2R

Colombees Cormpes [lciente

| Busgueda I Als procesos

Ment I Ira

Esentoric — Mend ~ Adminisiacion de contretos — V@r contrato

4 Informacidn general
v Condicionss

4 Brenes y serviclos

~

Documentas del Praveedor
& Decamentos dai contrato
£ Infonmacitn presupusstal
7 Ejecucidn dol Contrato

B Muodficaciones del Cenlrato

@

Incurnplimiantos

©VORTAL 2019 Términes deuso  Normativa  Soy

Datos guardados

O —
I Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contraie

Editar

Aupmertar ¢ gorras e Bl

UTC -5 25:46:00
TRASSY MARIN BERNAL

iBuscar..

Buser.” ]

I de phgina : 23000728 Ayuda @

[ < ” EvaluadOn- de la Enli-dad E-sl_alal iE]

& Porcentaje [ Recepcidon de ariculos

Flan de Pagos

Id de pago

No existen resulfados que cumplan con los criterios de bisqueda especiiicados

1Se requiaren smisiones de cédiges de autorizacién?

HNamero de factura

Documentos de ejecucidn del contrato

Fecha de emisién

Fecha de recepcion

51 @ No

Valor tetal de la factura

Estado

|

I

E & 8 £ & & 8w &

B8 @

@ ;|

' Gancelar

porte: Remota Ayuda | Espafiol {Colombia) '_}

Descripeldn

RP CTO 1933.pdf
1933-2019-ACTA DE INICIO.pdf
INFORME 2 ABRIL TRASSY.pdf
INFORME MAYO- TRASSY MARIN.pdf
INFORME JUNIO- TRASSY MARIN.pdf
INFORME JULIC- TRASSY MARIN.pdf
INFORMA MARZO TRASSY MARIN.pdf
20195100568103.pdf

informe marza.zip {Archivado)

evidencias marzo.zip
evidencias abnl.zip

evidencias mayo.zip
evidencias junio.zip

evidencias julio.zip

informe noviembre Trassy.docx
MARIN TRASSY.pdf

informe octubre Trassy.dotx
1933-2019-1 Acta de suspensidn.pdf
MARIN.pdf

evidencias octubre.zip

evidencias noviembre.zlp

Nambre del archivo

RP CTO 1933.pdf

1933-2019-ACTA DE INICIQ.pdf
INFORME 2 ABRIL TRASSY.pdf
INFORME MAYO- TRASSY MARIN.pdf
INFORME JUNIO- TRASSY MARIN.pdf
INFORME JULIO- TRASSY MARIN.pdf
INFORMA MARZO TRASSY MARIN.pdf
20195100568103.paf

informe marzoe.zip

evidencias marzo.zip
evidencias abril.zip

evidencias mayo.zip
evidenclas junio.zip

evidencias julio.zip

infarme noviembore Trassy.docx
MARIN TRASSY.pdf

infarme octubre Trassy.docx
1933-2019-1 Acta de suspension.pdf
MARIN. pdf ‘
evidencias octubre.zip

evidencias hoviembra.zip

Cargadao por
Cemprador
Comprador
Proveedar
Proveédor
Proveader
Proveedor
Proveedor
Proveedor

Proveedor

Proveedor
Proveador
Proveedor
Praveador
Provesdor
Provaedar
Proveedar
Proveedar
Comprador
Proveedor
Proveedor

Proveader

Descacgar
Descargar
Descargar
Descargar
Dascargar
Descargar
Bescargar
Descargar

Descargar

Descargar
Oescargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

¥ nLEevo

< || Evalacien e 1a Entidad Estatal | >

https:/iwwww.secop.gov.co/CO1 ContractsManagement/Tendering/SalesContractEditView?docUniqueldentifier=CO1 SLCNTR. 1433128

013000-52-0888 . Lunos a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

11
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