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FORMATO DE INFORME DE GESTION DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

A. INFORMACION GENERAL

Periodo de informe PRIMER INFORME

Contrato N° 245 DEL 01 DE MARZO DE 2024

Nombre del Contratista JORGE LUIS VELASQUEZ ALZAMORA

N° de identificacion 85457890 DE SANTA MARTA

Objeto del Contrato PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL

FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL DE LA SECRETARIA DE LA
MUJER Y EQUIDAD DE GENERO EN LA ALCALDIA DISTRITAL DE
SANTA MARTA.

Valor del Contrato $ 22.500.000

Valor de Honorarios mensual $ 4.500.000

N° CDP 0495 DEL 29 DE FEBRERO DE 2024

N° CRP 0383 DEL 06 DE MARZO DE 2024

Plazo del Contrato HASTA EL 30 DE JULIO DE 2024. DICHO PLAZO SE CONTARA A

PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO DEL
CONTRATO, PREVIO CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS DE
EJECUCION DEL CONTRATO.

Fecha del Acta de Inicio 01 DE MARZO DE 2024

N° Pago PAGO No. 01

N° de planilla de pago de Seguridad social NO APLICA

Nombre y cargo del supervisor del INGRID GOMEZ CEBALLOS
contrato Secretaria de la Mujer y Equidad de Género

B. ACTIVIDADES DESARROLLADAS

ITEM | ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO (Deben ser coherentes con las actividades especificas
del objeto del contrato)

1 Apoyar en la elaboracién de boletines de prensa e informes para la Secretaria de la Mujer y
Equidad de Género con base en la informacién institucional.

2 Apoyar con el cubrimiento periodistico de eventos generados por la secretaria de la Mujer y
Equidad de Género.

3 Apoyar en el disefio de estrategias de comunicaciones internas y externas que fortalezcan el

desarrollo de la Secretaria de la Mujer y Equidad de Género.

A. DECLARACIONES DEL CONTRATISTA

1. Que, alafecha, he cumplido con las actividades establecidas en el contrato.

2. Que los impuestos a que estoy obligado a pagar, por ocasién al sefialado contrato, seran descontados
por la Secretaria de Hacienda.
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3. Que lo correspondiente a pago por Seguridad Social, esta debidamente pagado por el valor que exige
la Ley, pago del cual anexo copia simple.

FIRMA CONTRATISTA:

z \)@\o;%t)”% ‘9(

No. Identificacion: 85.457.890 de Santa Marta

B. ANEXOS

Anexar evidencias fotogrdficas y/o documentales que soporten las actividades realizadas en el periodo
correspondiente

Este Formato no podrd ser alterado o modificado sin previa autorizacion de la Oficina de
Sistemas Integrados de Gestion.
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