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DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
N.I.T.: 890399029-5

Direccion: Edificio Palacio de San Francisco, carrera, COMUNA 3
Ciudad: CALI

Departamento: Valle del Cauca

Teléfono: +57 (602) 620 00 00

Correo: Facturacion.secretariageneral@valledelcauca.gov.co
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: ~ 0-13;0-48

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

N° DS062765

Fecha de Generacion: ~ 18/10/2024 00:00:00
Fecha de Pago : 2024-10-18
Medio de Pago : Transferencia Débito Interbancario

Tipo de Negociacion Contado

INFORMACION DEL VENDEDOR Y/O PRESTADOR DE SERVICIO

Nombre Apellido o Razén Social :  MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON

NIT / Numero de Documento 10617956540 Direccién: CL 28 85 36
Tipo de Contribuyente Persona Natural Ciudad: CALI

Tipo de Responsabilidad 0-99 Departamento Valle del Cauca
Correo camimontoya8@outloo.es Teléfono

A} . L Descuento
Descripcion UM Cant Precio Unitario

Recargo IMPUESTOS

% Importe %
1 00001 1.07-17.13-11308 NIU 1.00 2,500,000.00

CONTRATO DEL 10
OCTUBRE 2024 . OB

Importe %
2,500,000.00

DESCUENTOS Y RECARGOS GLOBALES

Nro Tipo Codigo Descripcién

Porcentaje % Monto

DATOS DE REFERENCIA

TIPO DOCUMENTO REFERENCIA NUMERO DOCUMENTO REFERENCIA FECHA REFERENCIA
OBSERVACIONES
5600072270, Nro planilla:SE ANEXA CER.SALUD,PENSION,ARL,CUOTA #1
Total en Palabras: Dos millones quinientos mil pesos.-
MONEDA CoP
[E14 LT S i, FE]
I e ol SUB TOTAL 2,500,000.00
A S VA 5.00
],
[ i M [l TOTAL DOCUMENTO 2,500,000.00
o 3
e o
UFE = B R
> RETERENTA
m H =
L Lot e T RETEVA
RETEICA
TOTAL COMPRA 2,500,000.00

CUDE:4b83e5e97a58a25937815ba26d7cbeb31f84083f7b7598bd275d29bbda6f7¢c293fab9662f72984238caab92e551528e6

Autorizacién Habilitacion Facturacion Electrénica No. 18764065675947 del 2/16/2024,Desde el No. DS06-1296 hasta el No.DS06-10000 Vigencia: Desde 2/16/2024 hasta 8/16/2025

Representacion grafica de la Factura Electronica - por Sig South C ing Colombia S.A.S. NIT:

171

(www. ing.com) / Revise su D El 6Nico en: Www. net



/[ RAZON SOCIAL : MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-1061795654

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:
FECHA GENERACION REPORTE: 2024-10-16
FECHA LIMITE DE PAGO: 2024-10-15
FECHA DE PAGO: 2024-10-15
ENTIDAD DE PAGO: BANCO AV VILLAS
PERIODO PENSION: 2024-09
PERIODO SALUD: 2024-09
NUMERO PLANILLA: 8632965278
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8631600252
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | vowere | vERo | oo | poipo | oo | JOTAL | YALORPAGAR | upuom pacas
EPS037 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. 1 $ 1.300.000 $0 $0 $ 500 $ 162.500 $ 163.000
25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 1.300.000 $0 $0 $ 600 $ 208.000 $ 208.600
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 1.300.000 $0 $0 $ 100 $6.800 $6.900
Total a pagar $0 $0 $1.200 $377.300 $378.500

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 15/11/2024




RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1061795654 0 MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 9319 Natural
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
76-1 CALLE 28 85 36 3148803900 CAMIMONTOYA8@OUTLOOK.ES N

ASOPAGO

5.d

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |[CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2024-09 2024-09 8632965278 | 2024-10-15 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 378.500 1.200 AwVillas
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECEQ(;"&MITE ESTADO PLANILLA
1 8631600252 2024-10-11 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.300.000 1.300.000 1.300.000 0 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T (\D/SILESA%O VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 208.000 0 600 0 208.600
COLPENSIONES | 25-14 | 900336004 | 7 1 208.000 0 600 0 208.600
EPS(Administradoras: 1) 1 162.500 0 500 0 163.000
NUEVA E.P.S. S.A. | EPS037 | 900156264 | 2 1 162.500 0 500 0 163.000)
ARP(Administradoras: 1) 1 6.800 0 100 0 6.900
POSITIVA | 14-23 | 860011153 | 6 1 6.800) 0 100 0 6.900
Gran Total 377.300 0 1.200 0 378.500

Paginal 2024-10-16

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2024-09 2024-09 8632965278 | 2024-10-15 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 378.500 1.200 AwVillas
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FEC:;'::GL(I)MITE ESTADO PLANILLA
1 8631600252 2024-10-11 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA | ICBF [ESAP| MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
= A P
N ID EMPLEADO SALARIO MogﬁtlADRAlg RE 2 E ﬁ % é % @ E 'g) é E_Jp % g % 'g) g EPST | AFPT E E é E’ NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. ,E' _E IPEIEABEERS || (EEEmeiiles
%)
MONTOYA OBREGON 1.300.000| ICOLPENSION| 1.300.000] N Cale 1.300.000 ISIN CCF- 1.300.000
1 CC 1061795654 MARIA CAMILA 0 30(30| 0 30 ES.25.14 208.000] 0 OfS.A.-EPS037 162.500 SINCCE 0 6.800| 0,00522 0 0 0 0 0/59| 0 377.300] N 2855201
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1061795654 0 MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 9319 Natural A S O PAG O
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
76-1 CALLE 28 85 36 3148803900 CAMIMONTOYA8@OUTLOOK.ES N S a
[ ] [ ]




&Y Banco AV Villas
Numero de identificacion del Aportante / Pin Unico

1.061asS -654

COMPROBANTE PAGO PLANILLA ASISTIDA PILA

Valor a Pagar $:

Si usted va a realizar el pago con el nimero de Planilla, diligencie esta mmoon,, J D
PAGO CON NUMERO DE PLANILLA . i
, ﬁ Nimero de Planila | 3 | G | 2 ) ¢l01o lals Q4
U 7
! siusted va a realizar el pago con Pin Unico, diligencie esta seccién: Aplicacion: 202 FIN: 145631
£ PAGO CON PIN UNICO i0 cliente: Verifique los datos de
: 0. Después de retirarse de la
Operador de Informacion: = = iilla no ose acephan reclamos
2| Periodo de Cotizacién a Pagar: 2|oa44|lo A _
m ESTIMADO CLIENTE:
o
o
a

VERIFIQUE QUE LA INFORMACION IMPRESA EN EL COMPROBANTE SEA CORRECTA Y QUE EL VALOR REGISTRADO
CORRESPONDA AL VALOR ORDENADO POR USTED. EL BANCO NO TENDRA COPIA DE ESTE FORMATO. EL SOPORTE DE LA

TRANSACCION SERA EL REGISTRO EN EL SISTEMA. RECUERDE QUE ESTE SERA EL UNICO SOPORTE FISICO DE SU
TRANSACCION. CONSERVELO PARA CUALQUIER VERIFICACION.
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Departamento del Valle de! Codigo: FO-M9-P2-02
Cauca :
Version:02
= "3 INFORME DE SEGUIMIENTO DE
\JA SUPERVISION Fecha de Aprobacion: 17/06/2019
Gobernacion Pagina: 1 de 7
Fecha: 18 de OCTUBRE . de 2024
|INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO ~ o
CONTRATO X CONVENIO
Contrato nliimero: 1.07-17.13-11308 de 10 DE OCTUBRE DE 2024

Disponibilidad y Registro presupuestal:

CDP No: 5500005663 DE 03/09/2024

RPC No: 5600072270 DE 10/10/2024

APROPIACION PRESUPUESTAL No: 121000/1127/2320202008/4345015040150000/P143-102417

1111101101 Ingresos corrientes de Libre Destinacion/SRIA GENERAL/Servicios prestados/Gobierno al
Alcance de To/Realizar asistencia técnica y monitoreo a la aplic

Eje, Objetivo, Meta y Componente (especificar cada uno) del Plan de Desarrollo y que sera atendido -
con este contrato:

Eje: N/A

Linea de Accion: 4 Valle, territorio de vida

Programa: 45 Un Gobierno Mas Moderno y Transparente

Subprograma: 4501504 Gobierno al Alcance de Todos

Objetivo General. Equilibrar el Valle del Cauca se busca a través de la gobernanza, mejorando la
seguridad, el ordenamiento territorial, el desarrollo institucional y la construccién de paz. Esto se refleja
en la distribucién territorial que incluye zonas de paz en dareas montafiosas y 4reas productivas
agroindustriales y de produccion.agrodiversa principalmente a lo largo del rio Cauca.

Objetivo Especifico: N/A

Proyecto: PI43-102417 FORTALECIMIENTO DE LA POLITICA DE GESTION DOCUMENTAL PARA EL
DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA

Elemento PEP: P143-102417/1/1/01/01

Actividad: Realizar asistencia técnica y monitoreo a la aplicaciéon de las Tablas de Retencion
Documental # TRD.

Posicidn presupuestaria: 2-320202008

Cuenta mayor: 5507052202

Meta de Resultado: 45015 Alcanzar 80 puntos de la politica de Gestion Documental durante el periodo de
Gobierno

Meta de Producto. 4501504064599017 Implementar un sistema de Gestién Documental durante el periodo”
de Gobierno

Meta, actividad e impacto {especificar cada uno) del Plan de Accién que sera atendida con este
contrato:

Subprograma: 4501504 Gobierno al Alcance de Todos

Meta de Producto: 4501504064599017 Implementar un sistema de Gestion Documental durante el
periodo de Gobierno

Actividad: Realizar asistencia técnica y monitoreo a la aplicaciéon de las Tablas de Retencién
Documental # TRD.
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Objeto del contrato: EN DESARROLLO DEL PROYECTO DENOMINADO “FORTALECIMIENTO DE LA
POLITICA DE GESTION DOCUMENTAL EN EL DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA",
CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA LA SECETARIA
GENERAL DEL DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA, CON EL FIN DE LOGRAR LAS METAS DE
RESULTADO Y DE PRODUCTO DE PROYECTO

CARLOS NEIRON PUENTES ROJAS
Supervisor
“Ubicacién Gobernacion del Valle del Cauca
Teléfgno: 6200000 Ext. 2135 )
MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON
Contratista Cargo: Contratista.
Ubicacién : Carrera 119 # 602 - 112
‘Teléfono : 3148803900
Cedula de Ciudadania No : 1.061.795.654

Supervisor:

| OBJETIVO DEL INFORME

]

Este informe tiene como objetivo dejar constancia del cumplimiento del cronograma de actividades realizadas
durante en el mes de OCTUBRE DE 2024, |as cuales fueron cumplidas a cabalidad y RECIBIDA A ENTERA
SATISFACCION por el Departamento del Valle del Cauca y la Secretaria General.

;IVERIFI(-:AC-ION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES, ACTIVIDADES U OBLIGACIONES
' ESPECIFICAS CONTEMPLADAS EN EL CONTRATO POR PARTE DEL CONTRATISTA.

1. Orientar técnicamente la organizacion de los archivos
de gestidn y archivo central, implementaciéon del SGC
segln corresponda, y actualizacién del sistema de
informacioén de gestion documental en la Gobernacion
del Valle del Cauca:

1.1 Apoyar la organizacion técnica de los archivos de
gestion y archivo central, implementacion del SGC segun

corresponda.

1.2. Apoyar {a elaboracion de inventarios documentales
Especificaciones, en el archivo de gestion de la secretaria general y
actividades u archivo central de la Gobernacion.
obligaciones especificas 2. Utilizar los formatos aprobados por el sistema de
contractuales. calidad del proceso de gestion documental M9P3,

ubicados en la intranet disponible.

3. Asistir a las reuniones y jornadas de capacitacién que
sea convocada para tratar temas de gestién documental.
4. Apoyar la actividad de radicacion de comunicaciones
oficiales en la ventanilla unica, utilizando la herramienta
de software de gestién documental disponible, cuando se
requiera por necesidad del servicio.

5. Realizar actividades de apoyo orientadas clasificar,
ordenar, foliar, rotular expedientes en la secretaria
general.
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actividades u obligaciones

6. Desplazarse a su propio costo por fuera de la entidad
y a otros municipios, previo requerimiento por parte del
supervisor en caso de ser necesario, para apoyar el
punteo de documentos transferidos al Archivo del
Entidad.

7. Apoyar las transferencias documentales primarias
programadas por la entidad.

8. Apoyar las actividades de gestion documental que les
sean indicadas por el supervisor de contrato.

9. Actuar con diligencia, honestidad, transparencia y
respeto en el cumplimiento de tas obligaciones.

10. Presentar informes mensuales de actividades con los
respectivos soportes.

11. Es obligatorio portar los elementos de dotacién y de
seguridad laboral archivistica tales como: guantes
desechables de latex o de nitrilo gorros desechables,
cuando se traten de guantes de latex deberan renovarse
en cada jornada ya que estos no son reutilizables, los
guantes de nitrilo pueden reutilizarse siempre y cuando
se laven, se sequen y estén en buen estado, bata color
blance, manga farga y a la rodilla, preferiblemente con
cierre adelante y pufio ajustado, portar en lo posible
pijama y tenis antideslizantes, asi mismo tener en cuenta
que mientras se desempefia el objeto y las obligaciones
contractuales los dedos y las manos no deben tener
contacto directo con el resto del cuerpo. Al interior de los -
depdsitos no se recomienda maquillarse, consumir
alimentos ni fumar.

12. Atender y depurar de forma continua su bandeja de
correspondencia SADE.

13. Y aquellas que el supervisor o el contratante te
indiquen mediante oficio y que tengan relacién con objeto
para el cual fue contratado.

€specificas contractuales del

Porcentaje de cumplimiento .de las especificaciones, /
100%

cumplimiento del cronogr,
. Porcentaje de la PRIMERA cuota.

~cumplimiento. ‘Porcentaje de cumplimiento de las especificaciones,
actividades u obligaciones especificas contractuales en lo
transcurrido en |a vigencia del contrato de conformidad de o

a de actividades realizadas para

-acordado en el mismo

Otras consideraciones. .

sugerencias

Sin novedad
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) sug}erencia ’ . Fecha de entrega ' Responsableﬂ
Sin Novedad

Prorroga, suspensiones o adiciones
Fecha suspensién, prorroga o adicién Fecha de reinicio Responsable
Sin Novedad

- : . . . : "

SEGUIMIENTO TECNICO O DE EJECUCION,

ACTIVIDAD 3 Asistir a las reuniones y jornadas de capacitacion que sea convocada para tratar temas de
gestion documental,

-La contratista asistié a la capacitacion de gestiéon documental sobre la tipologia de PQRSD brindada en la
Secretaria de Vivienda y Héabitat.

ACTIVIDAD 4 Apoyar la actividad de radicacién de comunicaciones oficiales en la ventanilla unica, utilizando la
herramienta de software de gestién documental disponible, cuando se requiera por necesidad del servicio.

-La contratista apoyd la radicacién de comunicaciones oficiales en la ventanilla tnica aplicando el procedimiento
de gestion y tramite establecido en el proceso.

ACTIVIDAD 8 Apoyar las actividades de gestién documental que les sean indicadas por el supervisor de
contrato.

-L.a contratista apoy¢ fas actividades indicadas por el supervisor, especificamente en o relacionado ¢on
digitalizacion de documentos, apoyo en la recepcion de mensajeria de recaudso bancarios. :

ACTIVIDAD 9 Actuar con diligencia, honestidad, transparencia y respeto en el cumplimiento de las -
obligaciones. -

-La contratista actué con diligencia, honestidad, transparencia y respeto en el cumplimiento de las obligaciones
asignadas durante el periodo contractual.

ACTIVIDAD 10 Presentar informes mensuales de actividades con los respectivos soportes.

-La contratista presenté informe mensual de actividades con los respectivos soportes correspondiente al mes de
octubre

ACTIVIDAD 12 Atender y depurar de forma continua su bandeja de correspondencia SADE.

-La contratista revis6 diariamente la bandeja del sistema de administracion documental SADE tramitando la
correspondencia, dando respuesta, realizando los pasos necesarios, revisando flujos y trasladando a quien
competa manteniendo asi la bandeja vacia.
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Seguimiento técnico segln corresponda, si es aplicable se hace la anotacién; si no lo es, se escribe
NO APLICA. Si es necesaria otra informacién técnica se puede agregar.

® & o o o o

Cumplimiento de las normas técnicas aplicables:

Cumplimiento de las condiciones ofrecidas de acuerdo con lo previsto en el contrato de las
personas que conforman el equipo del contratista y exigir su reemplazo en condiciones
equivalentes cuando fuere necesario:

Sugerir las necesidades de cambio o ajuste:

"Acciones de las partes de los cambios o ajustes:

Solicitudes y requerimientos técnicos del contratista:
Recomendaciones a las solicitudes y requerimientos técnicos del contratista:
Necesidad de hacer efectivas las garantias:

Documentos y soportes necesarios frente a la necesidad de hacer efectiva las garantias del
contrato:

SEGUIMIENTO ADMINISTRATIVO

Seguimiento administrativo segun corresponda, si es aplicable se hace la anotacién; si no lo es, se
escribe NO APLICA. Si es necesaria otra informacién administrativa se puede agregar.

® @ o o

Expediente electrénico o fisico del contrato completo, actualizado y cumple con la normativa

aplicable:

Aprobacién de garantias con el cumplimiento de los requisitos legales:
Cumplimiento de las obligaciones laborales:

Informes previstos y los que soliciten los organismos de control:

Cumplimiento de los principios de publicidad de los procesos de contratacion y de los
documentos del proceso:

Cumplimiento de las obligaciones del contratista en materia de seguridad social, salud

- ocupacional, planes de contingencia, normas ambientales, y cualquier otra norma aplicable de

acuerdo con [a naturaleza del contrato:

La contratista anexo CERTIFICACIONES DE EPS (NUEVA EPS) PENSION
(COLPENSIONES) ARL (POSITIVA ), segln la clausula vigésima primera del contrato y la Ley
1122 articulo 18 de 2007, el objeto se ha desarrollado de acuerdo a lo establecido en la Ley 80
de 1993, Ley 1150 de 2007 y Decreto 1082 de 2015, segun la Ley 80 de 1993, Ley 190 de
19895, Ley 617 de 2000, Ley 821 de 2003, Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011 el contratista
hasta ahora no se halla incurso en ninguna de las causales de inhabilidad, incompatibilidad o
prohibicion para estar contratado, el contratista no genera relacion laboral alguna con el
Departamento segun el numeral 3 del articulo 32 de la Ley 80 y decreto 1082 del 2015.
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SEGUIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE

COSTOS DEL CONTRATO

PAGOS REALIZADOS AL CONTRATISTA

Concepto
R Valor {Anticipo, Fecha Valor Observaciones
s avances, pagos)
va’%;ﬁ'{gfé oel $7.500.000
Valor Adiciones $0
Reajustes $0
Actualizacién de
precios $0
valggzzﬁde’ $7.500.000
Valor pagado $0
O ho nagee | $2.500.000
Valor total ejecutado $2.500.000
e scutar $5.000.000
Intereses moratorios $0

| SEGUIMIENTO

Seguimiento financiero y contable seglin corresponda, si es aplicable se hace la anotacién; si no lo es,
se escribe NO APLICA. Si es necesaria otra informacién financiera o contable se puede agregar.

e Seguimiento de la gestiéon financiera del contrato, incluyendo el registro presupuestal, la
planeacién de los pagos previstos y la disponibilidad de caja:
e Documentos necesarios para efectuar los pagos al contratista, incluyendo el recibo a
satisfaccién de los bienes o servicios objeto del contrato:
e Pagos y ajustes que se hagan y balance presupuestal del contrato para efecto de pago y de
liquidacién del mismo:
¢ Entrega de los anticipos pactados al contratista, y la adecuada amortizacién del mismo, en los
términos de la ley y del contrato:
e Actividades adicionales que impliquen aumento del valor o modificacién del objeto del contrato
cuentan con autorizacién y se encuentran justificados técnica, presupuestal y juridicamente:
¢ Tramites para la liquidacién del contrato y entrega de los documentos soporte que correspondan

para efectuarla:

¢+ Costo de actividades por entregables:
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'DESCRIPCION ENTREGABLES VALOR VALOR TOTAL
Entregable 1: $ $
Actividades:

Entregable 2: $ $
Actividades:

Entregablie 3: $ $

Actividades:

Entregable 4: $ $
Actividades:

TOTALES: $ $

| SEGUIMIENTO JURIDICO

El contrato se ejecuta de conformidad con la Ley 80 de 1993. La Ley 1150 de 2007. El Decreto
‘reglamento 1082 de 2015y acorde a las normas que conforman el estatuto de contratacion
publica, los manualesy guias de Colombia Compra Eficiente, la Jurisprudencia, la doctrina, las

Departamento del Valle del Cédigo: FO-M9-P2-02
normas técnicas de calidad de gestion documental.

| INFORME SOBRE SANCIONES _ |
NO APLICA . ‘
|

| INFORME SOBRE LA PARTICIPACION SOCIAL EN LA EJECUCION DEL CONTRATO - INSTANCIAS Y
| MECANISMOS DE CONTROL SOCIAL O VEEDURIAS CIUDADANAS .

NO APLICA

Fecha del préximo informe Dia 20 / de Mes Noviembre /;e! 2024

Para cbnstancia de lo anterior §j rﬁﬁa presente acta el Supervisor a los () / f /
’ 18 OCTUBRE d 2024 N

dias del mes de e

pd .
CARLos‘Nembg:UENIES R. |
C.C. 79.359.561 ogota D.C.

SUPERVISOR




INFORME DE GESTION
OCTUBRE DE 2024

CONTRATO NUMERO: 4/4 3-1 130544 0 DE OCTUBRE DE 2026
CONTRATISTA: MARIA CAMILAyV(OYA OBREGON~~"_

IDENTIFICACION: 1.061.795.654

SUPERVISOR: CARLOS NEI?& PUENTES ROJAS
VALOR DEL CONTRATO: $ 7.500.000

FECHA INICIO CONTRATO: 15 DE OCTUBREDE 2024~ "
FECHA FINALIZACION CONTRATO: 30 DE DICIEMBRE DE 2024

OBJETO DEL CONTRATO: EN DESARROLLO DEL PROYECTO DENOMINADO
“FORTALECIMIENTO DE LA POLITICA DE GESTION DOCUMENTAL EN EL
DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA". CONTRATAR LA P ACION DE
SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA LA SECETARX GENERAL DEL
DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA, CON EL FIN DE LO@RAR LAS METAS DE
RESULTADO Y DE PRODUCTO DE PROYECTO

DESARROLLO DE ACTIVIDADES:

ACTIVIDAD 3 Asistir a las reuniones y jornadas de capacitacién que sea convocada para
tratar temas de gestién documental.

- Asisti a la capacitacién de gestién documental sobre la tipologia de PQRSD brindada en
la Secretaria de Vivienda y Habitat.




ACTIVIDAD 4 Apoyar la actividad de radicacion de comunicaciones oficiales en la ventanilla
unica, utilizando la herramienta de software de gestién documental disponible, cuando se
requiera por necesidad del servicio.

-Apoye la radicacion de comunicaciones oficiales en la ventanilla Unica aplicacién el
procedimiento de gestién y tramite establecido en el proceso.
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ACTIVIDAD 8 Apoyar las actividades de gestion documental que les sean indicadas por el
supervisor de contrato. !

-Apoy¢ las actividades indicadas por el supervisor, especificamente en lo relacionado con
digitalizacion de documentos, apoyo en la recepcion de mensajeria de recaudos bancarios.




ACTIVIDAD 9 Actuar con diligencia, honestidad, transparencia y respeto en el
cumpllmlento de las obligaciones. !

-Actue con diligencia, honestidad, transparencia y respeto en &l cumplimiento de las
obligaciones asignadas durante el periodo contractual.

ACTIVIDAD 10 Presentar informes mensuales de actividades con los respectivos soportes.

-Presenté informe mensual de actividades con los respectivos soportes correspondiente al
mes de octubre
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INFORME DE GESTION
OCTUSRE DE 2024
CONTRATONGMERO: 107 17 121103 DEL 10 DE UCTUBRE DE 2024
CONTRATISTA: MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON
IDENTIFICACION® 1061 795354
SUPERVISOR: CARLOS NEIRON PUENTES ROUAS

'VALOR DEL CONTRATC: $ 7500 000

FECHA INICIO CONTRATO: 15 DE OCTUBRE DE 2024

FECHA FINALIZACION CONTRATO: 30 DE CICIEMBRE DE 2024

OBJETO DEL CONTRATO: EN DESARROLLO DEL PROYECTQ OENCHMINAOO
“FORTALECIMIENTO DE L& POLITICA DE GESTION DOCUMENTAL EN EL

DEPARTANMENTO OEL VALLE DEL CAUCA" CONTRATAR LA PRESTACION DE

SERVICIOS DE APOYQ A LA GESTICN PARA LA SECETARA GENERAL DEL

DEPARTAMENTU DEL VALLE DEL CAUCA COWN ELFIN DE LOGRAR LAS METAS DE |
RESULTADO Y DE PRODUCTQ DE PROYECTO .

DESARROLLG DE ACTIVIDADES

ACTIVIDAD ¢ Onentar 1tcnicanente 13 oraanzacdn de 1oy 4 chvos de 0eshon y 3ovo

ACTIVIDAD 12 Atender y depurar de forma cohtinua su bandeja de correspondencia SADE.

-Revisé diariamente la bandeja del sistema de administracion documental SADE tramitando
la correspondencia, dando respuesta, realizando los pasos necesarios, revisando flujos y
trasladando a quien competa manteniendo asi la bandeja vacia.
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Para constancia de lo anterior se firma en Santiago de Cali, el dia 18 de octubre de 2024./

N Gy /\/\Orv\v .

MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON
CEDULA 1.061.795.654 de Popayén

,
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eps

CERTIFICA QUE

El(La) Sefior(a) MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON identificado(a) con CC 1061795654 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacion de Servicios: 01/05/2022

Estado de la Afiliacion: Vigente
IPS: UNION TEMPORAL VIVA CALI - VIVA1ASEDE CALI - TR2
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN INTERESE, a los 15 dias
del mes 10 del afio 2024.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO
VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

Gerencia de Afiliaciones
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a MARIA CAMILA MONTOYA OBREGON identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1061795654, se encuentra afiliado/a desde 02/05/2016 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 15 de octubre de 2024.

ol

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones Pagina |
Direccién: Carrera 10 No.72 — 33 Torre B Piso 11, Bogota D.C., Colombia Conmutador: (+57) 601 489 0909; Linea Gratuita: 01 8000 410909 www.colpensiones.gov.co
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CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacidn en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, MARIA CAMILA
MONTOYA OBREGON identificado con CC No. 1061795654, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de inicio de cobertura: 12/10/2024
Estado Afiliacion: ACTIVO
GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA - NI. Fecha de inicio de Contrato: 10/10/2024
890399029 Fecha fin de Contrato: 30/12/2024
Tipo Vinculaciéon: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automadtica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 202401020359978.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 15 dias del mes de octubre de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO
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