CAPARRAPI,01 DE MARZO DE 2025
CUENTA DE COBRO No. 1

EL MUNICIPIO DE CAPARRAPI - CUNDINAMARCA
NIT 899.999.710 -0
DEBE A:

JAIME RICARDC ANGEL POVEDA

CC 80.322.741 DE CAPARRAPI

La suma de:

UN MILLON NOVECIENTOS OCHENTA MIL PESOS ($1.980.000)

[— . .. .. .. INFORMACION CONTRACTUAL :

_ SECRETARIA DE _
AREA : DESARROLLO SOGIAL No. Contrato:  CD-041-2025
_ SANDRA MILENA ROJAS _ :
SUPERVISOR: HERNANDEZ CONTRATISTA: JAIME RICARDO ANGEL POVEDA

C. C./NIT: 80.322.741

Vigencia del Contrato: " 4 DE FEBRERO DEL 2025 HASTA EL 3 DE MAYO DEL 2025

Valor del Contrato:
SEIS MILLONES SEISIENTOS MIL PESOS ($6.600.000)

- INFORMACIONDE COBRO: = "~ 1 i:7"

Periodo de cobro:  Desde: 410212025 Hasta: 28/02/2025

Valor cobrado:
UN MILLON NOVECIENTOS OCHENTA MIL PESOS ($1.980.000)

- PORCONCEPTODE:" = |

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYC A LA GEST[C)N COMO FORMADOR DE FUTBOL Y PROMOCION DE
ACTIVIDADES RECREATIVAS EN EL MUNICIPIO DE CAPARRAPI.

Para dar tramite al correspondiente pago, me permito anexar:
- Informe de supervision - actividades realizadas.
- Soporte pago seguridad social.

Cordialmente,

R
kll\ﬂ/l':'RICAR OANGEL JOVEL

‘CE-86-322. 74T CARARRAPI



FORMATO: Documento soporte

Cdédigo

MA-GF-F01
o MACROPROCESO: De Apoyo Version
PROCESO: Gestion Financiera V1

CAPARRAPI
CIUDAD Y FECHA | DD | MM | AAAA
1.} 3] 2025

DOCUMENTO SOPORTE PARA NO OBLIGADOS A FACTURAR LEY 788 DE 2002,
DECRETG REGLAMENTARIO 522 DEL 03 DE MARZO DE 2003 - ARTICULO 3

PREFLIO CONSECUTIVO
B ke Autonzacnon numeracién de facturacién No. 18764087906352 de 25/01/2025 Rango auteorizado
CAP ‘% % ‘? 8 LeLE Prefijo CAP No. 5001 al 7000 vigencia de 12 meses.
Tipo de Documento Numers Documento DV
ADQUIRIENTE MUNICIPIO DE CAPARRAPI CCICE| NIT 899.999.710 0
. . . Tipo de Decumento Numerc Docurmento DV
DEBE A: JAIME RICARDQ 'ANGEL POVE.DA DR CC|CE|NIT) 80332 741"
VALOR VALOR EN LETRAS |
LA SUMA DE: : s : .
$ 1.980.000 UN MILLON NOVECIENTOS OCHENTA MIL PESOS MC/TE
DESCRIPCION DEL BIEN O CD No CD-041-2025 PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO
SERVICIO FORMADOR DE FUTBOL Y PROMOCION DE ACTIVIDADES RECREATIVAS EN EL
MUNICIPIO DE CAPARRAPI.
FECHA DE LA OPERACION .04 DE FEBRERO AL 28 DE FEBRERO .

Para los efectos relacionados con las normas fiscales, el prooveedor se permite informar que: De
expedir factura ni documento equivalente (Decreto 1001 de 1. 997 Art 2 Adicionado Ley 223 de 1995 Art.38)

conformidad con la normatividad fiscal, no esta obligado 2

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS

JAIME RICARDO ANGEL POVEDA

_.——

CORREQ ELECTRONICO

RICARDOANGELOS30@EMAIL.COM

N® DOCUMENTOQ 80.332.741
DIRECCION CENTRO | (,abd \L\_
TELEFONO CELULAR: 3145310374 MY

FIRMA

@aicaldia_caparrapi @@caparrapiaicaid
O &caoporropiolcaidia §31049908%0

CALLE 94 3 - 32 [ www.Cabat G- cuntinam el guv.ca
CORREQ [ glocldio Seapananh-CundinGmGies gan.co

Elabord: Administracion



INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA

De conformidad con el Contrato de prestacion de servicios CD No CD-041-2025 me permito presentar
informe de actividades realizadas, de la siguiente manera:

Fecha de expedicién del informe:

Dia 01 |Mes |03 | Afio |é{)25

Periodo que comprende el informe:

28 de febrero de.
2025

04 de febrero de | Hasta

2025

Desde

Nombre o Razon Social del

Contratista:

JAIME RICARDO ANGEL POVEDA

identificacidn del Contratista:

80.322.741

Nombre Supervisor:

SANDRA MILENA ROJAS HERNANDEZ

Cargc Supervisor:

SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL

Fecha de Suscripcion del Contrato:

04 DE FEBRERO DE 2025

Fecha del Acta de Inicio:

‘| 04 DE FEBRERO DE 2025

Fecha de Terminacion:

03 DE MAYO DE 2025

Estado Actual del Contrato:

En Ejecucion:
Finalizado:

Objeto del Contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
COMO FORMADOR DE FUTBOL Y PROMOCION DE
ACTIVIDADES RECREATIVAS EN EL MUNICIPIO DE
CAPARRAPI.

Plazo de Ejecucion:

DESDE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO Y HASTA
EL 03 DE MAYO DE 2025 '

CUMPLIMIENTO DE

ACTIVIDADES SEGUN EL CONTRATO

Obhgacaones b

Efectuar la organizacion, instruc-
cion, planeacién, direccion y rea-
lizacion de las actividades gue
se requieran para la consecu-
cién y permanencia de minimo 3
grupos de formacion deportiva
en el area y municipio asignadacs

Desarrollare el proceso

técnico y
pedagbgico escuela de formacion futbol
en el municipio de Capamapi, en los
niveles de iniciacion, fundamentacion y/o
especializacién deportiva articulado a los
Planes Pedagdgicos o] Mallas
Curriculares, previamenie eniregados
por la Coordinacion del Deporte
Formativo.

Anexo 1. CD
FLAYERY
CONVOCATORIAS




por el supervisor, los cuales de-
ben tener una coberiura minima
de 20 personas por grupo o una
cobertura giobal de 45 beneficia-
dos activos como minimo du-
rante el mes, el contraiista seré
la persona responsable de ade-
lantar y gestar los procesos de
convocatoria e inscripcion a los
procesos de formacion que li-
dera, para la iniciacion, funda-
mentacién y perfeccionamiento
en el deporie, a través de me-
dios de comunicacién masivos,
las Juntas de Accion Comunal,
las Instituciones Educativas,
Resguardos Indigenas, perso-
nas en condicién de discapaci-
dad, poblacidon diversa, funcio-
narios de la administracién muni-
cipal y demas comunidades.

Consolidar y fortalecer un grupo
semillero de ninos y nifias

Adelante los procesos de inscripcion en
la escuela de futbol utilizando los medios

interesados en el deporte, necesarios involucrando  Juntas de Anexo 2.CD
inculcando trabajo en equipo, Accitn Comunal, Instituciones FOTOS ‘DE
disciplina y perseverancia con el | Educativas, Resguardos Indigenas,

e . Lo . . INSCRIPCION U
objetivo de nutrir el talento Personas en Situacion de Discapacidad, CONVOCATORIA
deportivo en sus primeras ‘Poblacion Diversa y demas
etapas en el Municipio de | comunidades que se puedan beneficiar
Caparrapi. su proceso técnico y pedagdgico
Posterior al acta de inicio se
deberéd presentar ante el . . .

. - Presente a mi supervisor i0s horarios,
;aasg;ghvo tz ’}']Ii)::g:or ?lsP!ar(iﬁgz sitios de practica, categorias y demas | Anexo 3. CD
caienj dén‘o como término para datos comespondientes para el plazo | HORARIOS DE
: P pactado del contrato. TRABAJO
dicha entrega, en donde se L .
. . e Iniciacion: 28 deportisias
especifigue horarios, sitios de Pre iuvenil: 42 deportistas
practica, categorias y demas Juvejenil 20 'de o rtig,tas
datos correspondientes para el P
plazo pactado del contrato.
Presentar la planeacién de las
sesiones de clase antes del Anexo 4 Cd

inicio de cada mes y hasta la
finalizacién de su conirato ai
respectivo supervisor o persona
delegada por la planeacion

Presente al supervisor las sesiones de
clase del mes de febrero

Planeaciones de
clase de febrero




diaria de clase describiendo en
cada una de las partes de ella
los objetivos, aspecios fisicos,
técnicos vy evaluativos, asi como
jos méiodos empleados.

Ejecutar @ sesiones de
formacion a la semana, minimo
36 sesiones al mes, con las
escuelas de formacion a cargo.
Cada sesién estara compuesta
por veinte (20} minutos de
preparacion, hora y treinta
(1:30) minutos de formacion y
diez {10) minutos de cierre, para
un total de 2 horas como
minimo. El no cumplimiento en
el nimero de sesiones
sefialadas dara como
consecuencia que el pago
acordado por el respectivo
periodo se realice de manera
proporcional a las sesiones
efeciivamente realizadas: en
caso de gue se restrinja la
movilidad o que promuevan el
aislamiento o distanciamiento
fisico, el contratista desarrollara
6 sesiones de formacién a la
semana, minimo 24 sesiones al
mes, a través de la utilizacion
de medios viriuales o medios de
comunicacion masivo,
adoptando las esirategias
pertinentes junto con el
supervisor, teniendo en cuenta
las necesidades de los
municipios y conmutando, si es
el caso, por actividades de
recreacion o actividad fisica.

Presente las planeaciones de clase para
el inicio del mes de marzo al respectivo
supervisor donde se  describen
describiendo los vobjetivos, aspectos
fisicos, técnicos y evaluativos a tener en
cuenta

Anexo 4.CD
Planeaciones de
clase

Consolidar y actualizar iz base
de datos y la informacioén de
inscripcion de los miembros de
la escuela de formacion a fravés
de la plataforma o los medios
que para tal fin la alcaldia de
Caparrapi tenga implementada,
ademas de organizar y archivar
los documentos de la escuela
de formacion (consentimiento
informado y firmado por los
padres o tuiores de cada
deportista, y demas informacion

Desarrollare el proceso de seguimiento
control en la plataforma de la base de
datos y archivare los documentos de la
escuela de formacioén de futbol.

No requerido




que se requiera), esta
informacion debe coincidir con
el total de inscritos para la
cobertura por grupos o la
cobertura globai de acuerdo a la
obligacion 1 del contratista.

El contratista debera tomar
asistencia de los beneficiados
por sesién realizada y soporte
fotografico que tenga fecha,
hora y ubicacion, conforme al
formato dispuesto paraelloy

A Desarrolle el plan de asistencia en los | ANEXOS 5 CD

7 entrega gn el respectz\io informe debidos formatos y eniregue evidencia al | Formatos de

mensual l[ano entrega de esta |y o0 o deportes Johan Garzon asistencia

evidencia ocasionara que no se

contabilice como sesién

realizada. En la evidencia se

debe dejar constancia del buen

uso y promocién de la imagen

de la alcaidia '

E! contratista debera entregar

certificacién por parte del

Coordinador  de deportes | Entregue certificacion de constancia de | ANEXO 6 CD
8 municipal en donde conste la | la realizacion de mis actividades en el | Certificacion

realizacion de  actividades | mes de febrero al coordinador de | coordinador de

mensuales relacionadas con las | deportes Johan Garzén deportes

obligaciones contractuales en el

municipio asignado.

gﬂiﬁg r? elsaf{ Cclngc?ti:; ones Asisti a las reuniones capacitaciones,

convocadas por el Supervisor eventqs .y_encuentros progra_rqac}os por | Anexc 7 CD

del contrato y el coordinador de e] municipio en 'donde se participé en las | Fotografias de )
9 deportes, ademas de apoyar la siguientes reuniones apoyo a la alcaldia

A 20 de febrero: Socializacion Secop il municipal de
realizacion de los eventos 21 de febrero: Presentacion consejo | Caparrapi
deportivos y recreativos que o :
. g o municipal

realice la alcaldia Municipal.

Participar en representacion del

municipio en los encuentros y Participare en representacién del munici-

eventos deportivos dentro y pio con 1a escuela de formacion de futbol )
10 fuera del municiplo donde se en los juegos Iniercolegiados estipula- No requerido

destaque el trabajo deportivo jueg . 9 P

que se realiza con la escuela dos para ei mes de abril

formacion.

Planear y ejecutar en el marco

del contrato como minimo 1

(una) competencia y/o

campeonato en el municipio, Ejecutare un festival deportivo de futbol
11 | con la escuela de formacién en nuestro municipio antes de que | No requerido

deportiva donde se den a
conocer las habilidades, vaiores
y técnicas adquiridas en el
proceso de formacion,

{ermine mi contraio




resaltando la imporiancia del
aprovechamiento del deporte
con fines de esparcimiento,
recreacion y desarrollo fisico de
la comunidad.

12

Las demas obligaciones que
imparta el supervisory
relacionadas con la naturaleza y
objeto contraciual

Se realizaran durante la vigencia del
contrato

Mo requerido

SEGURIDAD SCCIAL

Remito como prueba certificados de afiliacién de la EPS, PENSION y ARL periodo de febrero 2025

1 t Ce’f’l-o ﬂ-,-—\

JAIMVE R!CABDD.ANGE!::POV‘EDA
Contratista

Recibi,




ALCALDIA MUNICIPAL Df 2%

CAPARRAPI gy

NIT: 8999997100

Caparrapi, 01 de marzo de 2025

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

Mediante la presente hago constar que el instructor JAIME RICARDO ANGEL POVEDA lIdentificado
con cedula de ciudadania No 80322741 y quien tiene a cargo la escuela de formacién deportiva de
FUTBOL del municipio de Caparrapi cumplié a cabalidad con sus labores mensuales bajo el objeto
confractual “PRESTACION DE SERVICIOS COMO FORMADOR DEPORTIVO DE FUTBOL Y
PROMOCION DE ACTIVIDADES RECREATIVAS EN EL MUNICIPIO DE CAPARRAPI". en el tiempo
correspondido entre el 04 de febrero de 2025 al 28 de febrero de 2025.

Dado en el municipio de Caparrapi Cundinamarca, e dia 01 del mes de marzo del afio 2029.

S

A

JOHAN GUILLERMO IGARZCN MAHECHA
qc. 80091726



CERTIFICA QUE:

El(La) Sefior(a) JAIME RICARDO ANGEL POVEDA identificado(a) con CC 80322741 se
encuentra afiliado a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacién de 01/07/2015

Estado de la Afiliacién: ACTIVO

IPS: CENTRO DE SALUD DE CAPARRAPI
Categoria: A

La presente certificacion se expide a - solicitud del{de la) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE, a los 28 dias del mes de febrero del afio 2025.

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,

e

Gerentia de Afiliaciones

Nueva EPS S.A




5/3/25, 18:07

certificado de pensiones.ipeg

'(Cohcondos

delgrupa HABITAT

COLEONDOS ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
NIT 800.149.486-2

CERTIFICA QUE:

El(la) Sefior(a) JAIME RICARDO ANGEL POVEDA, identificado(a) con C.C 80.322.741, se encuentra
atiliado(a) al Fondo Pensiones Obligatorias NIT 800.227.940-6 y al Fondo Cesantias NIT 800.198.644-5.

Se expide la presente certificacion a la fecha 05 de marzo de 2025.

El presente certificado emitido contiene una firma digitalizada valida para todos sus efectos de conformidad
con lo dispuasto en la Ley 527 de 1899.

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www.colfondos.com.co opcidn PQR's, o comuniguese con nuestro Contact Center a través de las siguientes
lineas Bogota 601 748 48 88, Barranquilla 605 386 98 88, Bucaramanga 607 698 58 88, Cali 602 489 98 38,
Cartagena 605 694 98 88, Medellin 604 604 28 88 y en &l resto del pais 01 800 05 10000. :

-

Lecnardo Céceres Garcia
Gerente Cuentas y Recaudo
Colfondos 5.A Pensiones y Cesantias

hitps://drive.google.com/driveffolders/12)1JYh rB6l120TJpPXFIc8JI6UY0sUAS

m



@) POSITIVA

COMPANIA pE SEGUROS
AT

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacion en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, JAIME RICARDC
ANGEL POVEDA identificado con CC No. 80322741, registra [a siguiente informacion.

" Fecha de inicio de cobertura: 02/02/2025
Fstado Afiliacion: ACTIVO

. Fecha de inicio de Contrato: 04/02/2025
MUNICPIO DE CAPARRAPI - NI. 8999958710 recha fin de Contrato: 03/05/2025

. Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
~ Clase de Riesgo:2

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automdtica fa novedad

L de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
3'5 novedad a través de nuestro portal www.positivagnlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.
ES
Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcién
: "VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente cédigo {valido por un mes): 202501012108586.
Esta certificacién se expide en la ciudad de Bogotd D.C. a los 4 dias del mes de febrero de 2025.
Cordialmente,
=L
:
:

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

M5 4 1) 3RS v 010

Positiva Compadia de Seguros 5.A:
Nit, 850.011.153- 6 | Lined Gratuita Nacional: (+57) 0i-8600-11-170 - Teléfono: +57 (B01) 330 7000

Detensor de! Consurnidor Fingnaiero: Ana karia Giraide {Principal} - Pablo Vealencic (Suplente) | defensordelcliente@positivagov.ca L Carrera 10 #3874 - 13, Oficing 502 LA ASEGURAPORA
8ogotd | +57 (801) 610 8164 TLunas ¢ Viemes 8:00 . m. - &:00 p.m. | El Defensor, rasoherd ios quejos o reciames, actuard cormo Concilodar ante Positiva, DE TODOS LOS
Més informacian bitps favewpositiva.gov.cofweb) guest/defensorio-del-consumidor, Puedes BMerponsr und guejo anle Positivo, o & Defensor, © ko 5FC u otro COLOMBIANOS

orgonismo de autorregulacion.

£ Positiva Compoania de Segures 9 @PositiveCol (© Positvacol @ Positivaseguros WWW. pOSitiVG.gOV.CO




