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DATOS GENERALES
NOMBRE DEL CONTRATISTA JJAVIER FRANCISCO GARAVITO CHAPARRO
TIPO DE IDENTIFICACION NIT{ ] GC{X] | o. DE IDENTIFICACION: ! 19.437.320
e o | CD-CPS No. 049 de 2024 ' ﬁﬁfggi 9-abr-24 I TERMIN A B-ago-24
CARGO DEL SUPERVISOR Coordinador Grupo Intemo de Trabajo Gestion de Almaceén y Mantenimiento
INFORME CORRESPONDIENTE AL PERICDO DEL: 26 de junio al 25 de juiio de 2024
INFORME
{articulo 8. - Decrete 103 de 2015)
OBLIGACIONES DEL CONTRATO E‘IJE?”T:EA ACTIVIDADES EJEGUTARAS

SE DESARROLLARON LAS ACTIVIDADES TECNICAS EN DANZAS

Desarroliar tas actividades del programa de técnicas en danzas y ;
¥ RUMBA TERAPIA LOS DIAS 26 de junio, 02, 03, 09, 10, 186,

rumba terapia, con una intensidad horaria de ¢inco {5} horas

semanales, los dias martes y miércoles de 10:00 a.m. 2 12:30 m., 17, 23 y 24 DE JULIO DE 2024,
dirigidas a los pensionados de FONPRECON, para proporcionarles X .
una vida mas grata a nivel persenal, social y familiar a los s
pensionados. T
Desarroliar actividades fisicas, mentales y de coordinacion Danza terapia, la curacion segln la localizacién y |z [
mediante las danzas contribuyendo a muchos beneficios para el eliminacién de los bioqueos de energia alli donde se A
aduito mayor, en todo su cuerpo, como es el sistema circulatorio, produzcan, en el planoe fisico u otro, Reguiere una P
sistemna dseo, sistema muscular entre otros, ayudando asia profundizacion de fa consiencia y un entendimiento mas 7y
prolangar su vida can ynas buena practicas. complete de la metafisica del cuerpo humanc y de su sistema

X de energias, Cuando estas se blogquean en aluguna region del

crganismo, y sobre tedo si elio sucede durante iargo tiempe
mientras abusamos de nuestro cuerpo, aparece ta disfuncién.
En danza ejercicios de coordinacion y manejo espacial. Se
trakajaron ritmaos como cumbia, bambuco y tambora.

El contratista debe entregar un inferme mensual, mediante registro SE ENTREGA EL INFORME MENSUAL CON 5US REGISTROS
de asistencia, y los registros de {videos, fotos y otros medios FOTOGRAFICOS, LISTADOS DE ASISTENCIA DE INTERACCION .
utilizados para la interaccién) ef informe detallado mensual, se X CON LOS USUARIOS. i R

enviara al supervisor del contrato, junto con la evidencia de
participacidn e interaceién con 105 usuarios.

Cargar en la plataforma de SECOF i las cuentas o facturas radicadas SE REALIZO TRAMITES DE LA CUENTA, SE CARGQO EN LA
ante la entidad, con los correspondientes scportes de page de X PLATAFORMA DE SECCP I,
seguridad social y el informe de actividades.

VALOR A COBRAR

Verificado el cumplimiento de las obligaciones por el supervisor el valor brute a cancelar por el periodo certificado es: |$ 1.450.000
Indigue el valor mensual del contrato: $ 1.450.000
SALUD: Compensar PENSION: Colpensiones ARL: POSITIVA [BC: § 1.300.000
NUMERGC GE CUENTA BANCARIA N® 24120996777 TIPO DE CUENTA Y BANCO |Ahorros-Caja Social
DEDUCCIONES DE RENTA O PARA LA LQUIDACION DE RETENCION EN LA FUENTE

S presenta credito de vivienda actualmente indigue ei valar de intereses mensuales pagades en el ano inmediatamente $
anterior
S presenta medicina prepagada indigue el valor pagado mensual en e afio Inmediatamente anterior 5
Presenta personas a cargo: hijos menores de edad, o entra 18y 23 afos si estan astudiande, o personas en sikuation de s NG X
discapacidad que dependan economicamente del contratista
Es mayor 2 50 afies y no esta cbligado a cotizar pensién ]5\ X lNO i Es pensionads SIx NG
Para constancla se firma en |z ciudad de Bogota D.C., A los veinticineo (25) dias de! mes de julio de 2024,

CONTRATISTA SUPERVISOR DEL CONTRATO
NOMBRE: JAVIER FRANCISCO GARAVITO CHAPARRG NOMBRE:

DRA. MARTHA FABIOLA LOPEZ JIMEREZ - SUBDIRECTORA
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA (E) - DEL.26 DE JUNIO DE 2024 AL
18 DE JULIO DE 2024,

MARIC ALBERTQ CABRERA RICO - DEL 16 DE JULIO DE 2024 AL 25
DE JULIO DE 2024.

FIRMA FIRMA W(E :# éZ

Con esta frma declare bajo la glavedaWamenm, gue he cumplido con todas las obligaciones  |En mt cahdad ¢e Supervisor, verifique y oprebt todos los seportes que amparzn esta solictud de pego
contractuajes y legafes que me comespdfiden en wriud de fo agu blecido. inchuido et [ ¥ que el ista cumplic las obi cankastuaies y fegales que le comesponden, B
de la cladsula oe confidencalidad establecida on &l Contrato Que t6da lo informarok agul detaliada
s verldica ¥ que he realizado 1os aportes a Salud, Pension ¥ ARL (ad)unto soporie)

Pagima t




FONPRECON

# Ppmnanes y Coruntios

ANEXO 1
SOPORTE INFORME DETALLADO ACTIVIDADES
CONTRATISTAS PRESTACION DE SERVICIOS

CODIGO: FO1-PRO-GAF-024
VERSICN: 8

FECHA DE APROBACION: 16/06/2022
Pagina 2

CONTRATO No. CD-CPS No. 049 de 2024

NOMBRE CONTRATISTA: JAVIER FRANCISCO GARAVITO CHAPARRO
DEPENDENCIA: Grupo Interno de Trabajo Gestion de Almacén y Mantenimiento
SUPERVISOR: DRA. MARTHA FABIOLA LOPEZ JEVIENEZ - SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA (E} - DEL 26

DEJUNIO DE 2024 AL 15 DE JULIO DE 2024.

MARIO ALBERTO CABRERA RICO - DEL 16 DE JULIO DE 2024 AL 25 DE JULIO DE 2024
PERICDO REPORTADO: 26 de junio de 2024 al 25 de julio de 2024

OBLIGACION CONTRACTUAL

ACTIVIDAD REALIZADA Y EVIDENCIAS:
(Relacionar documentos, carpetas, correos, links,
radicados, otros documentos segun corresponda}

Desarrollar las actividades del programa de técnicas en danzas y rumba
terapia, con una intensidad horaria de cinco {3) horas semanales, los
dias martes y miércoles de 1.0:00 a.m. a 12:30 m., dirigidas a los
pensionados de FONPRECON, para proporcionaries una vida mas grata
a nivel personal, social y familiar a los pensionados.

SE DESARROLLARON LAS ACTIVIDADES TECNICAS EN
DANZAS Y RUMBA TERAPIA LOS DIAS 26 de junio, 02, 03,
09, 10, 16, 17, 23 y 24 DE JULIO DE 2024.

Desarroliar actividades {isicas, mentales y de coordinacién
mediante las danzas contribuyendo a muchos beneficios para
el adulto mayor, en todo su cuerpo, como es el sistema
circulatorio, sistema Gseo, sistema muscular entre otros,
ayudando asi a prolongar su vida con unas buena practicas.

Danza terapia, la curacion segun la localizacidn y ia
eliminacion de los bloqueos de energia alli donde se
produzcan, en el plano fisico u otro. Requiere una
profundizacién de la consiencia y un entendimiento mas
completo de [a metafisica del cuerpe humano y de su
sisterna de energias. Cuando estas se bioquean en aluguna
region del organismo, y sobre todo si ello sucede durante
largo tiempo mientras abusamaos de nuestro cuerpo,
aparece la disfuncidn. En danza ejercicios de coordinacion y
manejo espacial. Se trabajaron ritmos como cumbia,
bambuco y tambora

El contratista debe entregar un informe mensual, mediante
registro de asistencia, y los registros de {videos, fotos y otros
medios utilizados para la interaccion} el informe detallado
mensual, enviard al supervisor del contrato, la evidencia de
participacion e interaccion con os usuarios.

SE ENTREGA EL INFORME MENSUAL CON SUS REGISTROS
FOTOGRAFICOS, LISTADOS DE ASISTENCIA DE INTERACCION CON LOS
USUARIOS

https://drive google.com/drive/folders/1gV8esovpdEHlueTy Vbcl-

xyd0cCOVuXg?usp=sharing

Cargar en la plataforma de SECOP !l las cuentas o facturas
radicadas ante la entidad, con los correspondientes soportes
de pago de seguridad social y el informe de actividades.

SE REALIZO TRAMITES DE LA CUENTA, SE CARGO EN
LA PLATAFORMA DE SECOP {|

NOMBRE CONTRATISTA: JAVIER FRANCISCO GARAVITO CHAPARRO

FIRMA:

FECHA: 25 de julio de 2024
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Bogota, 25 de julio de 2024

Sefores

FONDO DE PREVISION SOCIAL
DEL CONGRESO DE LA REPUBLICA
Ciudad.

Asunto: Disminucion de la base de retencion en la fuente.

En mi condicién de contratista y de conformidad a los Decreto 4713 de 2005, D.
2271 de 2009 ley 1819/16 y demas normas concordantes o complementarias, de
acuerdo con el contrato de prestacion de servicios CD-CPS-049-2024 les informo
sobre las disminuciones de mi base de retencion, que:

A) Bajo la gravedad de juramento certifico que en la PILA que anexo del mes de
julio de 2024, certifico que estoy afiliado a seguridad social.

B) De acuerdo a la Ley 1819 de 2016 informo que no tengo trabajadores
subcontratados para la prestacidon de este servicio.

Cordialmente,

/

NCISCO GARAVITO CHAPARRO

JAVIER
Contratista
C.C.19.437.320
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i Colpensiones

RADICADO 2023_18437320

GERENCIA DE DETERMINACION DE DERECHOS
DIRECCION DE NOMINA DE PENSIONADOS

CERTIFICACION PENSION

Que revisada la némina de Pensionados de la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES, al sefior(a) JAVIER FRANCISCO GARAVITO CHAPARRO identificade{a) con
Ceduia de Ciudadania No. 19437320 y numero de Afiliacion 919437320100, esta Administradora
mediante resolucidon No. 11345 de 2023 le concedid pensidon de P DE VEJEZ L 797/03 Vitalicia
registrando fecha de ingresc a némina Febrero de 2023.

Estado: ACTIVO.
Se expide a solicitud del interesado({a} en Bogota , el dia 19 de marzo de 2024.

Ll Sl
—

PORIS PATARROYO PATARRQYO
[Directora de Nomina de Pensionados

T futura lo construimos entre {os dos



‘compensar : miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG t de 2
DATGS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORRED PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIATRESIARD)
JAVIER FRANGISCO GARAVITO Cli 87 ANo 92-10 EXONERADO PAGO " EMPLEADCS upe
cc 18437320 8285701 takzdanza@@yahoo com.co PG FECHA PAGOD NUMEROQ
CHAPARRQ Batrig Quirigua E?pmw_wﬂ.mm ¥ PLANILLA | (DIAIMESIARO) | PLANILLA T T
FORMA CLASE HNOMBRE PERIODO SALUD | PERICDO PEHSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL conIGo DEPARTAMENTO CIUDAD { MUNICIPIC TOTAL A PAGAR
GNICA 1 independionte BOGOTA D.C. BOGOTA D.C NG we24-07 202407 ! 1010712024 | 78635803 $16¢.300
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nambre NIT izacién Obligatorlz | UPE Adiclonal Incapacid Licencla Maternidad Bias Mora Valar Mora Tolal a Pegar | Mo. Afifiadas
Valor Mora uprc
No. Auterizacidn Valor No, Aulorlzacién Valor Cotizacién
EPS008 Compensar EPS 8600669427 162 500 a o 0 1] 9 o 162 500 1
TOTALES BPENSION
i Cotizacion Aporte Voluatarte Aporta Voluntarsio Aparto FSP - Aporle FSP - Vator Mora Valor Mora No.
Cadigo AFP Nombre HIT _ Obligatoria Afillado Ap rrii ol N BDlas Mora Collzzclén £5p Total a Pagar Afillados
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARI. MNomhre NIT Colizacié ! Aportes Olres Valor Nefo Dias Valor Mora Subtotal No. Railcado i Valor Salkin a Fondo Total a Pagar Ho. Afiliados
Obligataria | No. Autarizacton Vator Sistemas Coftizaclé Mora | Cotlzacié Cotlzacld Saldo a Faver Favar Soiidaridad
14-23 Posttiva Seguros BEDO11153-6 £.800 6.800 ) o 6.600 68 6.800 1
TOYALES CAJAS
Cddige CCF _ Nombre _ NIT _ Valor Aporte Dlas Mora Yalor Mora Aporte | Totala Pagar | No. Afillades _
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Ad
Yalor Aporla M Dias Mora Valor Mora Aporte Tolal a Pagar Ho. Aflllados ‘Fipo A T Ho. Reporizdas Vator E___Mﬂm%n;%um. Lha, Total a Pagar
SENA Salud 1 162,500 162.500
[} ] [ i ° I o | ) Pension ) 0 a
lcar Riesgos Laborales 1 6.800 5.800
0 i o [ 0 | o [ o cCF P} [1 o
ESAP PR ESAP i} 0 a
; [ | | ICBF 0 ] [}
MEN MEN Q 0 Q
M _ _ _ SENA 4] 0 a
TOTALES 2 168.300 168.300

Lste documento estd clasificade come PRIVADG por parte de Compoensar Cperador de informarion




&8 compensar : miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

i
&

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO MIMERD NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREQ PLANILLA FECHA PAGO ASCCIADA CANTIDAD
ASOCIADA DIAMESIARD)
JAVIER FRANCISCO GARAVITO CH. 87 A No 92410 : EXONERADO PAGO ¥ EMPLEADOS uPo
CC 19437320 . . 8285701 jafradanza@yahoo com co TIPO FECHA PAGC HUKERC
RS B Qe Bk PLAKILLA | (DIAMESIARD) | PLAMLLA ; o
FORMA GLASE NOMBERE . PERICDO SALUD} PERIODO PENSIONES
PRESENTACIGN APORTANTE SUCURSAL conieo DEPARTAMENTO CIURAD § MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - indenendiente BOGOTA D C. BOGOTA DG NG 202807 202407 ! 10/07:2024 ¢ 78535603 5168.300
DETALLE POR COTIZANTE )
INFORMACION COTIZANTE HEORMACHIN HOVEDADES. PENSIGH SALUD RIESGOS LABORALES [ PARAFISCALES
He. g HE .m m i w - m w cad, voluntad § Veluntaro ”n""“”m_ Fando Catizacién | Céd. W Cédigo Aporte | IBCoues | Aperte | Apente | Agonte | Aponte
o 1 TP | s nttieactan Apsiitdas y Hombras HE g m i HEEKEREHEEEEHHE L m aw | e AP |catmettn | YRR | orante | co | {amstonslde § ced.ps | moers [U 0G| Gy | tec AR M Gotzacion| “oop” | 1BOCCE | TCer | paraliveates | setia | IcBF | E5AP | WEN
selidarldad
1 co 18437320 GRAAVITO CHAFARRO JAVIER FRARCISCO |54 | 2 _ N ® o 4] o n o a EPSULA * 300,000 167500 14-21 1 300,000 1 [3:Lid) o a ki o " a [

Este documenta estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacidn
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* Lavado dé menos
“ Dislar i

co¢ de manera constante mientras permanezca en fas instalaciones
¢ 1 mutro.

" Sipresenls simamas, pof favor abstencrse de ingresar a las instalacianes.
o angresn de las motalauonss contames con nuestros protocolos de bioseguridad, gel, alcehol tapabocas, lavado de manos.
Ly 92 forma escnta el prototelo nstitucionad de bioseguridad v5 FONPRECON - MAYO 2022
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RECOMENDACIONES DE BIOSEGURIDAD ANTE EL COVID- 19

* Lavade ge maros 2l agreso y de manera constante mlenteas pezmanezca en fas Instalaciones

® Cstanpamiento minmeo de 1 metro,

* S presenta s atgmas, gof faver abstenarsa de ingresar a Bas instalaciones,

“Alingreso de l2y inslalzoones contamos con nuestros protocolos de biosegusidad, gel, aleohol tapabotss, favado de manos.
y ce lorma eserta el protocolo mstitucional de bloseguridad v6 FONPRECON - MAYD 2022
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2! naresn y de manera constante mlentras permanetca en fas instalaciones

| 1ot fawer abstenerse de ingresar 3 Fas Inttalaclones.
2 |ngress en s stz las Gres Carames con nuettras protocolos de bivseguridad, gel, alcoholtapabocas, lavade de manos,
¥ o furrra e1ers ef protons o nsttutionat de bicseguridad vS FONPRECON - MAYD 2022
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HECOMENDACIONES LE BIDSEGURIDAD ANTE ELCOVID - 19
* Lavadc g rrengs el mpeeio y de manera constante mlentras permaneca en las Instalaciones
* D.:ﬁ.ﬂ;:__..in rofrurnt oF 1 metro.

L. pretents sntommes, pof fever abstencrse de Ingresar a fas instalaciones.

y e forma eserna ef proterolt rutiucional de biosegurldad v5 FONPRECON - MAYO 2022

L ingreso du s stz lacones comamos ton nuestros protocolos de bloseguridad, gel, alcohal tapabocas, tavado de manos.




provmme

, Jﬁqhw?.sqmuﬁmnhu?_. FONDIO DL PREVISION SOGAL DE CONGRESD DF LA REPUBLICA - SEDE DI THHUSACHILLO e T
, FORVATO ASSTENCIA %,c 2024 ‘\\\&Nhi&&\ \ .
OBSERVACION kA
NOMBRE FIRMA  CEDULA | -
| . . . R WRE -
ARSI .\.x\\\nu\ ké w\\.uhb\gﬂmﬁx < \W X -
SERREI I P ‘ ;&w Pod. 07029 X K A
T lditsa 1§..r Newwee 3hie. Lt s AR G S
L .,..u.\.._xr 7\4\r\,\fﬁl \\J.i,, %lmv.wv‘mmuu'_ KX :MA: X
—~ 4 b " ' ! ) ;
| e - m \L\‘ /\\g:\.m L= R il s 7 \\ M _W\\fml\\%r\uw% U y\ - . - II\HiI
' !
(2000 ,wx\\v\%\wx FX _N&\wwv@ | R K
“ \%&Q Qn\ dJN \\Mbm&m&m!@%@%h D¢ U vﬂu\\ T
e A14 1S 727D LN AN
m k\: .@6\ 7 Jréos g ¢ N

“ Xy

%&Quﬁs)m\v

D0t/

\/\.m.\‘ [ér] Qa

Rt

ANG25 350

) 7=

J\R\\\N\ |
o w&

_ﬁ.\\\ LG

%&m&gggu

el

[’\/Q

HIDAD ANTE ELCOVID - 19
mzneres constante mientras permanezca en fas instalaciones
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RECCMENDACICNES OF BIOSEGURIDAD ANTE EL COVID - 19
* Lavsdo £F manot 2l inpreso v G& manera constante mientras permanezca en 1as instalaciones
* Distznciarments miroms C& & melro.
* & preserta sintomas, por [2ve sbitenerse de ingresas a las instalaciones,
SLUngrelG de 2t nstalanicnes COMamos (on nuestros protocelos de bioseguridad, gel, alcohol tapabacas, lavado de manos.
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RECOMENDACIONES OF m_ommmcwﬁso ANTEELCOVID- 19 ©

* Lavado de manos al ingreso y défnanera constante mientras permanezca ert las instalaciones

¥ pistangiamiento minimo de 1 metro.

* §l prasenta sintomas, por favor abstenerse de [ngresar a Jas instalacicnes.

* Al ingrase de sas instalaciones contamos con nLestros protocelos de bioseguridad, gek, aleohol tapabacas, lavado de manoy.
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3 sietomas, por lavor abstenerse de ingresar a las insialaciones,

c& a5 1NLia-2LONES (ONLAMGS Con nuesiros protocolos de binseguridad, gel, alcoholtapabocas, favado de manes,
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