MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y

GESTION MAJA01.04.03.P002.F004
(MIPG)

ALCAI;[;I'A DE INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE
SANTIAGO DE CALI SUPERV|S|ON
GESTION JURIDICO CONTRATO DE PRESTACION DE VERSION 002
RIS TRATIVA AL SERVICIOS PROFESIONALES Y
APOYO A LA GESTION PERSONA
NATURAL

1. TIPO DE INFORME

INFORME PARCIAL INFORME FINAL [ _|

Cuota Niumero 03

2. ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU EJECUCION

Contrato No. 4162.010.26.1.1055 de 2024

Nombre completo del contratista: LUIS FELIPE CASTANO GARCIA

Documento de identificacion: 94.060.114

Nombre del supervisor: TOMAS GUTIERREZ MANOSCA

Organismo: SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION

Objeto del contrato: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA REALIZAR ACTIVIDADES
AFINES A LOS PROGRAMAS, PLANES Y PROYECTOS QUE ADELANTA LA SECRETARIA DE DEPORTE Y LA
RECREACION DEL DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI, EN ESPECIAL EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL
PROYECTO DENOMINADO "APOYO AL DESARROLLO DEPORTIVO DE CLUBES Y DEPORTISTAS DE SANTIAGO DE
CALI

3. INFORME JURIDICO

Fecha de Inicio Fecha terminacion
12/06/2024 30/09/2024

Modificacion(es) al contrato: N/A

Suspension: N/A

Reanudacion: N/A

Cesiéon: N/A

Terminacion anticipada: N/A

4. INFORME CONTABLE Y FINANCIERO

Valor inicial del contrato: Es Hasta por la suma DE OCHO MILLONES TRESCIENTOS
NOVENTA Y DOS MIL PESOS M/CTE ($8.392.000)

Adicion: N/A

Prérroga: N/A

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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Informacién para Retencion en la fuente:

Para efectos de disminucion de la base de retencién en la fuente, anexo copia SI | NO
legible de los siguientes documentos:

e Recibo de consignacién en mi cuenta de Apoyo al Fomento de la X
Construccién AFC del periodo de la cuota.

e Recibo de consignacion en mi cuenta del Fondo de Pensiones voluntarias X
del periodo de la cuota.

Informacion:
Valor Total del Valor Cuota a Valor Acumulado
Saldo por Cancelar
Contrato cancelar Cancelado
$ 8.392.000 $ 2.098.000 $4.196.000 $2.098.000

Informacién del pago de seguridad social:

Obligacién Datos Certificacion o Planilla de Pago

Sistema de Salud, Sistema| No. Planilla: 1065118930
de Pensiones y Riesgos|No. PIN, Autorizacion, Referencia, Pago: 8810687069
Laborales Operador: SIMPLE

Periodo de pago de la seguridad social: JULIO DE 2024

Observaciones al informe financiero y contable: El contratista pago la seguridad social por fu-
era de los plazos establecidos.

5. INFORME TECNICO

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por

cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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Concepto Supervisor:
Mediante el presente documento a continuacion relaciono las actividades realizadas segun el contrato
de Prestacion de Servicios No. 4162.010.26.1. 1055 -2024

1. Apoyar la ejecuciéon de las jornadas y eventos realizadas en campo, para la intervencion con
los diferentes tipos de poblacion que maneja el proyecto.

Apoy0 en la realizacion de entrenamientos en campo para trabajar con el grupo de atletas del
proyecto Cali Elite, brindando una atencién personalizada y efectiva a cada uno en la técnica
y ejecucion de movimientos. Esto abarc6 desde atletas principiantes hasta avanzados, con el
objetivo de optimizar su rendimiento y desarrollo dentro del programa de preseleccién Cali de
tenis de mesa con discapacidad, con miras a su participaciéon en los juegos departamentales

2. Brindar apoyo al proceso de socializaciéon y a la vinculacion de la poblacion beneficiaria del
Proyecto.

Brind6 un apoyo significativo en el proceso de socializacion e integracion de los beneficiarios
del Proyecto, enfocado en la disciplina de tenis de mesa para personas con discapacidad.
Este respaldo fue clave para incentivar la participacion activa y el sentido de pertenencia de
los participantes. La actividad tuvo lugar en el coliseo del pueblo, una reconocida instalacién
deportiva en el sur de Santiago de Cali. Su colaboracién en este ambito no solo contribuyé al
desarrollo fisico de los atletas, sino también al fortalecimiento de la comunidad y del tejido
social en esta zona de la

3. Apoyar la elaboracién y presentacion de informes, registré estadistico de los beneficiarios del
proyecto a través de la plataforma SIDER, registro fotografico y bases de datos,
correspondiente a los jornadas y eventos.

Contribuy6 a la creacion y presentacion de informes, asi como al registro de los beneficiarios
del proyecto Cali Elite mediante la plataforma SIDER. Ademas, gestiono el registro fotografico
y las bases de datos correspondientes a las jornadas y eventos de cada deportista en la
disciplina de tenis de mesa con discapacidad que integra la preseleccién Cali.

4. Velar por el cuidado y buen uso de los implementos deportivos, recreativos y logisticos a su
cargo y devolverlos al programa una vez sean solicitados.

Aseguro el cuidado de manera constante y meticulosa a garantizar el cuidado y el correcto uso
de los implementos deportivos, recreativos y logisticos que forman parte del programa Cali Elite

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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en la disciplina de tenis de mesa con discapacidad. Bajo su responsabilidad, cada uno de
estos elementos fue supervisado y mantenido en Optimas condiciones, asegurando asi que
los deportistas contaran con el equipo necesario en perfecto estado para su entrenamiento y
participacion en las competencias.

5. Asistir a las diferentes reuniones y capacitaciones programadas por el area de fomento y las
propias del cargo, que sean necesarias para el desarrollo del programa.

Participé de manera activa en diversas capacitaciones organizadas por Indervalle, lideradas
por el presidente de la liga de tenis de mesa con discapacidad, asi como en sesiones
especificas relacionadas con mi rol como entrenador de tenis de mesa con discapacidad,
representando al programa Cali Elite. Estas formaciones fueron fundamentales para el
desarrollo integral y la mejora continua del programa, brindando valiosas oportunidades para
aprender nuevas técnicas, intercambiar conocimientos con colegas y colaborar en la
implementacién de estrategias innovadoras para mejorar el rendimiento deportivo y el
bienestar de los deportistas en situacion de discapacidad.

6. Brindar apoyo en las actividades operativas, logisticas o asistenciales de caracter misional de
la Secretaria de Deporte y Recreacion, en el cumplimiento del objeto contractual.

No se realiz6 en este periodo.

7. Apoyar la atencion de las inquietudes y/o requerimientos que presente el Distrito de Santiago
de Cali, a través del supervisor del contrato, de los diferentes entes de control y de la
comunidad, sobre el desarrollo y seguimiento del programa.

Contribuy6 de manera activa en la gestion y resolucion de las inquietudes y necesidades
planteadas por el Distrito de Santiago de Cali, en colaboracién con el supervisor del contrato y
los distintos entes de control de deportistas. Este apoyo fue clave para asegurar el desarrollo
efectivo y el seguimiento integral del programa Cali Elite en la disciplina de tenis de mesa con
discapacidad.

8. Apoyar con el cumplimiento de las actividades en el desarrollo del sistema de gestion de
calidad, el sistema de gestion ambiental y el sistema de gestion de seguridad y salud en el
trabajo.

Contribuy6 al cumplimiento de las actividades relacionadas con el desarrollo del sistema de
gestion de calidad, participando en la planificacion y organizacion mensual a través de
macrociclos, y sesiones deportivas, siguiendo los lineamientos establecidos. Esto aseguré

una adecuada preparacion y ejecucion del plan de entrenamiento para los

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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deportistas de tenis de mesa con discapacidad.

Organizar el auspicio de clubes deportivos, de acuerdo a los lineamientos suministrados por
elarea de Fomento.

Organiz6 el patrocinio de clubes deportivos de tenis de mesa para personas con
discapacidad, siguiendo las directrices proporcionadas por el area de fomento, con el fin de

asegurar la participacion y convocatoria de atletas como parte de la estrategia del programa
Cali Elite, enfocado en la ciudad de Cali.
MEDIO DE VERIFICACION

LAS EVIDENCIAS DE LO RELACIONADO SE ENCUENTRAN EN EL SIGUIENTE LINK:
https://drive.google.com/drive/folders/1egddANg6F6Y QjLDcrw2hCNaUufiDwiKo

Recibo a Satisfaccion de Servicios: N/A

Constancia de Paz y Salvo: N/A

Observaciones al informe técnico: N/A

6. RECOMENDACIONES PARA EL CONTRATISTA

Se le recomienda al contratista realizar el pago de la seguridad social dentro de los plazos establecidos

7. FIRMAS RESPONSABLES

il

REZ MANOSCA
/ﬂ | Supervisor

Nombre y firmal

! Sé— A
Nombre y firma del Apoyo a la Supervision (Incluir cuando aplique)

Fecha de suscripcion del informe de supervision: Distrito de Santiago De Cali 30/08/2024

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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asistencialclubes@gmail.com
Signature

asistencialclubes@gmail.com
Signature


