ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACHIN Y DEPORTE
Wgiituto Destrtal de- Recreacesn y Deporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NOQ APLICA PARA: CONTRATOS DE QOBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATC QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL
FORMATO BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS,

INFORME No. 11 No. DEL CONTRATO Y FECHA
FECHA DEL dd | mm | Aa IDRD-CTO-1238-2019

INFORME 24 1 01 [2020 No. DEL EXPEDIENTE VIRTUAL
2019800201101362E

1. INFORMACION GENERAL

instrusciones

NOMBRE DEL
CONTRATISTA

Rogislre nombre v

N° DE {DENTIFICACION

OBJETO DEL CONTRATO

GINA CAROLINA CANAS DE LOS RIOS apelidos completos
- Registre
52.886.917 antfioanits )
Ragisire e osbijglo del
sontratn

Prestar sus servicios de apoyo a la gestién para
ejecutar las acciones recreativas orientadas a la
inclusion de las poblaciones en condiciones
diferenciales, en los escenarios de desarrollo de las
mismas, acorde con ias orientaciones definidas por
-el Plan de Accidn y el Plan Operative institucional.

Ragstie af ghazo tolsl |

PLAZO DE EJECUCION Once (11) MESES _ de siscuc’én en lefras
¥ RUMIEIOS
’ ’ Feghve of vedor ol
VALOR 25.410.000 ded contratn

FECHA ACTA DE INICIO

i3 fechs de

25 DE FEBREROQ DE 2019

FECHA PREVISTA DE
TERMINACION

24 DE ENERC DE 2020

conlraio suscrie

ADICION Y/O PRORROGA

{530 cuando anlisue)

Hepsie e lUemon,

SUSPENSIONES

(ualn cuande apligued

PERIODC DE
ACTIVIDADES DE ESTE
INFORME

tzs {echay
crizles w8
DEL 26 DE DICIEMBRE DEL 2019 AL 24 DE repoitan s
ENERO DEL 2020 actividedes
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAB.C.

CULTURA, RECREACION Y DEPORTE
Inshifuts Drstrtal de Recrewcion 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.

2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

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

Obligaclones especificas

Avance, evidencias y ubicacién

Obligacién No. 1

Elaborar la programacion local, organizar,
preparar, confirmar, ejecutar y registrar la
totalidad de  actividades  recreativas
orientadas a la inclusién de las comunidades
intervenidas por el Programa, diligenciar la y
entregar reporte en los sistemas, formatos y
tiempos definidos, previa aprobacién del
Gestor ARBC.

Avance: Se elabora y ejecuta la programacion local de
las tres localidades ( Usaquén, Chapinero y Teusaguillo)
designadas donde se organiza, gestiona planifica,
implementa, confirma, ejecuta y registran las actividades
orientadas a los procesos de inclusion del mes de ,
diciembre y enero, se continlan procesos tanto en
espacios de sensibilizacibn como recreacidon familiar,
consejos locales de discapacidad, estas actividades y |
acciones fueron reportadas en el grupal RIN2019 y se
registran en la plataforma con las observaciones
pertinentes. p
Evidencia: registro de actividades en la plataforma,
bitacora y registro fotografico.
Ubicacion: Drive, carpeta zonal 1,
plataforma SIM.

Gina Caras vy

Obligacion No. 2:

Realizar registro  estadistco de las
comunidades, colectivo, organizaciones,
familias y personas atendidas, desde el
Programa de Recreacion Incluyente,
actualizando y entregando cada seis (6)
meses las bases de datos comunitarias,
institucionales y domiciliarias al Gestor
ARBC.

'y Teusaquillo, - de igual manera se registran las
estadisticas de la poblacién atendida en la plataforma
SiM del mes de diciembre y enero. i

Avances: Se realiza la revision y actualizacién de las
bases de datos de las localidades de Usaquén, Chapinero

Evidencia: Base de datos de las tres localidades vy
plataforma SIM,

Ubicacion: Drive carpeta zonal 1 Gina Canas. Plataforma
SIM.

Obligacion No. 3:

Utilizar y responder por e! buen uso del
material  recreativo, de consumo vy
elementos, asi mismo portar
adecuadamente las prendas institucionales
suministradas y carné dentro de cada una de
las actividades ejecutadas como parte de su
identificacién.

vigita de verificacion de material con el gestor.

Avances: Se utiliza el material y el uniforme de manera
adecuada y cuidadosa, el carnet se porta de manera
adecuada tanto en el IDRD como en las otras
instituciones y espacios donde se hace intervencion en
representacion del IDRD, ademas se hace entrega de los
uniformes de la administracion anterior y se programa
Evidencia: fotografias enviadas al grupal RIN 2019. /
Ubicacion: Grupal y Drive zonal 1 Carpeta Gina Cafias.

Obligacién No. 4:
Elaborar informe técnico de los avances

Avances: se realizan las visitas a las familias de los
procesos actuales y antiguos con el fin de motivar y dar
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ALCALDIAMAYOR _ .
DE BOGOTA D.C.

GULTURA RECREACION ¥ DEPORTE
Insiftato Distital de Recreacion y Deyorte

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESQORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN 5US ACTIVIDADES EN EL

FORMATO BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

obtenidos en el territoric asignado, acorde al
diligenciamiento bimestral de la Hoja de Vida
y Seguimiento a la Atencion Comunitaria y
Familiar, presentando propuestas para la
cualificacidbn permanente de la atencidn
recreativa a la poblacién con discapacidad,
sus familias y cuidadores al Gestor ARBC y
a la Coordinacion del Programa.

continuidad, ademas de finalizar el proceso de
capacitaciones de fortalecimiento a lideres de las tres
focalidades, se inicia proceso con SDIS de la localidad de
Teusagquillo y se continlian con los grupos de Usaquén Y
Chapinero de SDIS, en las tres localidades se lleva un
seguimiento con grupos comunitarios e instituciones
educativas del estado en los procesos de inclusién
educativa. “
Evidencia: proceso de seguimiento con las familias,
instituciones, grupos y consejos locales de discapacidad,
evidencia fotografica en &l RIN 2019.

Ubicacion: Carpeta del drive zonal 1 Gina Caiias.

Obligacion No. 5:

Asistir a las reuniones de trabajo de caracter
distrital, zonal y local, programadas por el
Area de Recreacion, por la Coordinacion del
Programa, por los Gestores de Inclusion
Recreativa ARBC y las requeridas en los
territorios  asignados, reportando la
asistencia y participacion en estos espacios
en los términos y formatos definidos por la
supervision.

Avances: se asiste a todas las reuniones de nivel zonal y
las de criterio como ARI zonal los dias 9 de enero en la
exposicion de la experiencia exitosa, el dia 10 de enero
en la reunion de evaluacion y proyeccion 2020 de ARIS
zonales y el dia 13 a fortalecimiento técnico y reunién
zonal donde se hizo entrega de uniformes antiguos.
Evidencia: Registro Fotografico y actas que reposan en
los CRL y con el gestor zonal.

Ubicacién: actas en los CRL y registro en Carpeta Drive
Zonal Gina Cafias.

| Obligacién No. 6: ,
Asistir a las jornadas de fortalecimiento
técnico, capacitacion y formacion, planeadas
y ejecutadas por et Programa de Recreacion
Incluyente segln cronograma  definido
previamente,

Avances: se asiste a las jornadas de fortalecimiento
técnico en el IDRD el dia 13 de enero, donde se realiza la

actividad de cierre y proyeccion 2020 con el equipo-de §

recreacion incluyente.

Evidencia: fotografias y listados del programa.
Ubicacion: en la carpeta del drive zonal1 y listados en la
coordinacion del programa.

Obligacion No. 7:

Contar con un sistema de comunicacion
active de telefonia mavil durante la gjecucién
del contrato, del cual debe informar y
mantener actualizado el numerc con la
Supervision del contrato y que permita la
comunicacion en doble via (entrada y salida
de llamadas), que cuente con un sistema o
plan de- datos que permita el uso de
aplicaciones de mensajeria y el correo
electrénico para ser contactado de manera
oportuna. La desactualizacién, perdida o
dafo del equipo no exime al contratista de la

‘Ubicacién: Carpeta zenal 1 del Drive, Gina Carias.

Avances: se cuenta con servicio movil, con plan de datos
y acceso a internet y correo electrénico
Evidencia: soporte del pago mensual (factura).
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

CULTURA. RECREACIGH Y DEFORTE
Insituto Drstutel de Recreacicn y Depode

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,

responsabilidad generada en la EJECUCIOI'I
del contrato.

Obligacién No. 8:

Participar en eventos locales, distritales,
nacionales e internacionales que les sean
programados por la supervision del contrato,
para la presentacion de la entidad o para
apoyar el desarrollo de aclividades
relacionadas con la mision de la entidad y
con su objeto contractual o para el
acompafiamientc de las delegaciones
conformadas para dichos eventos.
Paragrafo: para la participacién en los
eventos nacionales o internacionales deben
ser autorizados por la Direccién General o'la
Subdireccion  Técnica de Recreacién vy
Deportes del IDRD.

Avances: Se asiste de manera participativa a la
exposicién de exposicion de experiencia exitosa 2019 en
donde todos los profesionales dieron evidencia de
manera creativa su trabajo mas significative en el afio
2019.

Evidencia: Registro fotografico en el RIN 2019
Ubicacion: grupal RIN y registro fotografico.

Obligacion No. 9:

Entregar para la firma del acta de inicio y
mantener vigente durante la ejecucién del
contrato, la certificacion del cursc de primer
respondiente o el curso de primeros auxilios
o el curso de soporte vital basico o cursos
relacionados, expedido por institucion con
autorizacion oficial, si pena de no poder
ejecutar ninguna de ninguna de las
actividades del contrato.

Avances: Se hace entrega del certificado de primer
respondiente a |la gestora Nidia Zamora al comenzar
contrato.

Obligacion No. 10: A

Solicitar de manera formal (correo
electronico u oficio} al supervisor del
contrato, indicando la fecha de inicio y
terminacién, con minimo ocho (8) dias de
antelacion, la suspension y ampliacion de
suspension del contrato de acuerdo con las
causales establecidas por la normatividad
vigente y los lineamientos de la entidad. En
caso de que la causal de suspension no
permita ‘'la antelacidn establecida, el
contratista debera sclicitar dicha suspension
de forma inmediata mediante correo
electrénico a la Supervision del contrato. Asi

Evidencia: certificado primer respondiente. //
Ubicacion: coordinacion del programa.
N.A. ' g

| | <
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ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTAD.C.
CULTLIRA, RECREACIOH f DEPORTE
Insfitute Distital de Recreacicn 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.

mismo debera realizar oportunamente la
transaccion de suspension, ampliacion de
suspension y reinicic en fla plataforma
SECOP 1l y verificar su publicacion.

Obligacién No. 11;

En caso de presentarse una terminacion
anticipada realizar oportunamente la
transaccién y verificar su publicacién en la
plataforma transaccional SECOP [}

N.A.

Obligacion No. 12;

Registrar en el informe mensual de
actividades la gestion adelantada referente a
los documentos asignados en el Sistema de
Gestion documental ORFEOQO.

Avances: Se hace entrega del informe contractual y de
los documentos solicitados los cuales seran subidos alf
SECOP I

Evidencia: informe el cual sera revisado y enviado
nuevamente para ser subido a la plataforma SECOPIL
Ubicacién: Plataforma SECOPII

Obligacién No. 13:

Elaborar y cargar mensualmente a Ila
plataforma SECQOP H, el informe de gestién
de la gestibn adelantada debidamente
firmado por el supervisor, gue evidencie el

cumplimiento de las obligaciones pactadas |

en el contrato, en las fechas establecidas en
el mismo.

Avances: se entrega informe contractual y se esta a la
espera de ser enviado nuevamente para cargario a la
plataforma. -
Evidencia: entrega de informe contractual mensual.
Ubicacion: coordinacion del programa.

Declaracién: 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 objete del contrato.
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
CULTURA, RECREACION ¥ CEFQRTE
insbiutn Drstrital de Reencion 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. .

3. INFORMACION APORTES PRESTACIONES SOCIALES

DESCRIPCION DEL APORTE NOMBRE EMPRESA VALOR APORTE PAGADO
PAGO APORTES SALUD FAMISANAR $ 115.500
PAGO APORTES PENSION PROTECCION $ 147.840
PAGO RIESGOS POSITIVA ' $ 22.600
PROFESIONALES
TOTAL $ 285.940

4. ANEXOS (Planilla de pago Seguridad Social,

Tributarios, etc).

r

Fi#na Confratisia

Certificacion Cumplimiento Requisitos

CONCEPTO DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES

DEL CONTRATISM .

T~

o~

T~

~_.

VoBo Supervisoy del contrato

Nombre: MARIA DEL AMPARO WISWELL AREVALO

Identificacion: cc 42076874

Calrgo: Profesional especializado 06 — Area de Recreacion
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SOPORTE A LA GESTION Y EJECUCION LOCAL

MES: ENERO 2020 CPS: IDRD-CTO-1238- 2019

CONCEPTO GESTORARBC :

S Gerelo Fny B O/ CESpon/ R BICIDAD
v 3 FePrmADdDes  PEIS ERIMATR

-~ Torptletio 0 Gtz fAMULR) L7 LPLof I oy
Pe  Llos Gz lEntZr TicenAPiod &crices ¥ DUTRIMZe
Ve Lo 4 ' ‘

- & fu;y @ffﬁfe)"féﬁﬂﬁ v (A Q@rUNLDAL.

%M/ﬁ

NOMBRE COMPLETO: ' 4‘9
ERVIN GONZALEZ SANCHEZ : ‘

C.C. 91.015.957

NOTA DE DILIGENCIAMIENTO:

Se deben registrar las observaciones realizadas al cumplimiento de las obligaciones
contractuales, en lo pertinente a las relacionadas con las acciones de articulacion y ejecucion
del PLIR, actitud y cumplimiento de metas.
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REGISTRO FOTOGRAFICO ENERO 2020 GINA CANAS LOC. 1-2-13.

EXP. EXITOSA 08-01-20

REUNION ZONALES 10-01-20




Sefiores:
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Ciudad,

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
{Articulos 330 al 336 del Eslatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)

Conozco que esta informacion debo entregaria a la entidad contratante antes de cualquier pago que se tramite en dicho mes, en los términos establecidos en 1 Decreto 1070 de 2013,

Conozco que de acuerdo con el parrafo 6 del articulo 1 del Decreto 1070 de 2013, el incumplimiento en la obligacién de entregar esta Informacidn, ante la Entidad contratante, deberd
ser informada a la U.A.E. Direccién de impuestos y Aduanas Naclonales - DIAN, con el fin de que la administractén tributaria me imponga las sanciones pertinentes.

De conformidad con la referencia me permito manifestar bajo la gravedad de juramento lo siguiente: R

pl

1 {Contrato No. IDRD-CTO-12382019 /]

2 |Nombre del Contratista GINA CAROLINA CANAS DE LOS RIOS -

3 |identificacién ccx[ecc] [ ] 52.885.917 i

4 |Régimen del impuesto a las venias Simple x Comoin

5 [Residente en el pais (Extranjeros) - S NO X

. Tengo contratadas dos o mas personas para sealizacion de las actividades que se requieren en cumplimliento del objeto del presente contrato 5 NO X
{articulo 340 del Estatuto Tributario Macional -Ley 1819 de 2016.)
Declaracién de ingresos

7 ¢) Mis ingresos totales en el afio gravable 2019, fueran iguales o superiores a 1.400 UVT {2019), equivalentes a $47.978.000 s NO X
Valer de los aportes obligatorios al Sistema de Segurldad Social correspondiente al 40% de los ingresos reclbidos efectivamente en el MES ANTERIOR provenientes del contrato
materia de pago sujeto a retencidn, & i

8 Aporte Obligatorio de Salud mensualizado % 115.500,00 e rd Aporte Gbligatorio de Pensidn mensualizado SI 147.840,00

Afiliacidn Aportes Riesgos Laborales ARL $ 22.600,00 / Nota: ¢l valer pagado por ARL rio disml) la base de [a ion en la fuente -

Ingresos no constitutivos de renta, ni de ganancla ocasional mensual

9 AFC sl 0,00 | Ahorro Veluntario Pensién $ 0,00
Intereses en créditos de vivienda de habitacién. Certificado

10 |expedido por la entidad vigilada por la Superfinanciera que Indique el valor de los intereses pagados en el afic inmediatamente anterior {2019). b} NO X
Indigue el o los titulares del crédito de vivienda. Anexo

1u Pago medicina prepagada o planes complementarios de salud {para el titular, cényuge y hasia dos hijos) 5 NO X

Certificado expedido por la entidad vigilada por la Supersalud que indique el valor pagado en el afio inmediatamente anterior {2019). Anexo

Dependientes; Certifico bajo gravedad de juramentg que 1as personas claramente identificadas con numero de [dentificactén y vinculo de parentesce,
Ias cuales soporto, tienen dependencia econdmica de mi.

a) Hijos menores de 18 ailos (entregar registro civil). Anexo S NO X
b} Hijos entre 18 v 23 ailos estudiantes (entregar registro civil v rectho de pago de matrfcula o certificado de pagoes expedidos por fa entidad aprobada

1 N X
por el ICFES). Anexo 5 0 X
¢} Hijos en situacidn de dependencia originada en factores fisicos o psicoléglcos. {entregar registro civil y certificado expedido por medicina legal & - NO x
12 |EPS). Anexo
d) Cényuge o compafiero permanente, en situacidn de dependencia sea por ausencia de ingresos o Ingresos menores a 260 UVT (2019) 58.910.200 5 NO X
{entregar certificado de Contador Pdbiico. Cuando sea dependencia factores fisicos o psicologicos entregar Certificado de medicina lega! 6 EPS). Anexo
e) Padres y los hermanos por situacién de dependencia sea por ausencla de Ingresos ¢ Ingresos menores a 260 UVT {2019) $8.910.200, (entregar " NO x
centificado de Contador Piblico. Cuando sea dependencia factores fisicos 0 psicolgicas entregar certificado de medicina legal 6 EPS). Anexo
13 |Soy declarante del impuesto scbre |a renta y complementarios. Sl ND X

{OPCHONAL) Como declarante del Impuesto de renta, solicito se me practique una tarifa de retencidn en la fuente superior a 1a establecida en el pardgrafo 3° del
Artltulo 3° del Decreto 0099 de 2013, la cual serd por un porcentaje de:

14 %

Certifico hajo la gravedad del juramentao gue los detumeantss soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema de de Seguridad Soclal en Salud y Pensldn corresponde a los ingreses
provenientes del contrato materia de! pago sujeto a retencidn, .

DECLARO QUE LOS SOPORTES ADJUNTOS ND SERAN PRESENTADOS ANTE OTRA ENTIOAD PARA DEPURACION POR LOS MISMOS CONCEPTOS, RESPETANDO LOS TOPES ESTABLECIDOS
€N LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICARE DE INMEDIATO.

Dada en Bogotd D.C. alos: DD MME 1 ; AA 2020 I

FIRMA
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