GESTION CIRCULACION DE LAS PRACTICAS ARTISTICAS Codigo: GCIR-F-07

Fecha: 01/09//2022

SOLICITUD DE SERVICIOS Y/O INSUMOS LOGISTICOS Version: 04

AREA LOGISTICA imi N°

Sefiores

OFICINA DE PRODUCCION GENERAL

Laboratorio didacticos en relacién con los saberes culturales ancestrales de

DESCRIPCION ACTIVIDAD comunidades indigenasenfocados en la danza, musica y artes vivas

133-2023

Con el fin de atender los dentro de la

y de acuerdo ala reportada por esta para insumos y servicios de produccién logistica, solicito se sirva disponer.

Subdireccion:

SUBDIRECCION DE EQUIPAMIENTOS CULTURALES

Area o proyecto:

TEATRO EL ENSUENO

Nombre del evento:

Laboratorios pedagdgicos y creativos Indigenas.

Lugar del evento:

CENTRO CULTURAL COMPARTIR EN SUMAPAZ - LA PILONA 10

Direccion del evento:

Calle 66 ASur# 18 U - 12

Fecha del evento

30 DE JULIO DE 2023

Hora de inicio del evento:

11:00AM

Hora de finalizacion del evento:

1:00 PM.

| Aforo Estimado del evento:

50 PERSONAS

Persona de Contacto en Campo:

SERGIO GRANADA MORENO

Celular de la persona de contacto:

3123435415

Marque con una Fechay horade | Fechay hora de salida del

ITEM 1y 2 INSUMOS DE PRODUCCION 01 Cantidad | Total de Horas de Servicio | oot J0 /T2 0. [ty
Jefe de Emergencia
Coordinador General
Coordinador Logistico X 1 40 30/07/23 10:00 AM.  {30/07/23 2:00 PM.
1 PERSONAL LOGISTICO Operadores Logisticos X 2 40 30/07/23 10:00 AM.  {30/07/23 2:00 PM.
Brigadistas Contra Incendio X 2 40 30/07/23 10:00AM.  (30/07/23 2:00 PM.

Observaciones:

2 PERSONAL DEL SALUD

Auxiliares de Enfermeria

Médicos

MEC

Ambulancia Basica

Ambulancia Medicalizada

Observaciones:

ITEM3y 4

" Fecha y hora de uso
Marqueconuna | ooy | Totaldiasdeusodel | EEEY PHE T ES
)1 insumo:

insumo

Hora y fecha de salida del

INSUMOS DE PRODUCCION insumo:

3 CERRAMIENTOS O DELIMITACION

Vallas de Separacion

Muro de Contencién

Mallas de Separacion Metalicas

Separadores de fila

Fecha y hora montaje del insumo:

Fecha y hora desmonatje del insumo:

Observaciones:

4 CABINAS SANITARIAS

Baiios de Recirculacion Sencillo

Orinal Portatil

Bario Portatil VIP o de Lujo

Bario portatil para Personas en Situacion
de Di

Bario Portatil tipo Trailer de Lujo de cuatro
(4) cabinas indivduales

Baro Portatil tipo Trailer de Lujo de dos
(2) cabinas indivduales

Fecha y hora montaje del insumo:

Fecha y hora desmonatje del insumo:

Observaciones:

|OBSERVACIONES:

55”} Y é/uﬂuJ“ MWO

Nombre *: SERGIO GRANADA MORENO

Cargo *: CONTRATISTA SUBDIRECCION DE
EQUIPAMENTOS CULTURALES

Nombre de la persona que elaboré la solicitud

AT
Nombre*: HANNA PAOLA CUENCA HERNANDEZ Nnml*e': JUAN CARLOS ALDANA|

>

Cargo": SUBDIRECTORA DE EQUIPAMEATOS CULTURALES Cargo*: CONTRATISTA

Nombre y firma de la Subdireccién que autoriza la solicitud

SUBDIRECTOR (A) Vo.Bo. Coordinador o Gerente del area

RADICACION DE SOLICITUD A PRODUCCION

Recibe:

Marcela Manosalva

Fecha y hora:

Julio 12 de 2023

ORDEN DE SERVICIO

133-2023

Namero:

Fecha de solicitud :

Observaciones de la

Orden:

spmnisar: O
e B

Aprob6 Ordenador del Gasto

0 - Cont(atista

jnistrativo

(1) Marque x para indicar la necesidad.

(2) Indicar la necesidad. El nimero de vallas a utiizar corresponderé al sefialado por la Oficina de Produccion y corresponderén al formato disefiado para el evento. /
(3) Indicar la necesidad. El dispositivo logistico y de salud sera determinado por Ia Oficina de Produccion y corresponderé a los planes de salud y emergencia disefiados.
(4) Este formato debe ser allegado de acuerdo a los tiempos establecidos en el procedimiento




