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"TIMDER INFORME DE SUPERVISION CODIGO:
s e VERSION:
FECHA SUPERVISION DiA 7 MES Septiembre ANO 2023

CONTRATO O CONVENIO No.

100.14.5-233-2023

SUPERVISION No.

1

NOMBRE DEL CONTRATISTA

JUAN CAMILO RAVE FAJARDO

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTION COMO

FISIOTERAPEUTA EN EL PROGRAMA DE DISCAPACIDAD DEL INSTITUTC MUNICIPAL DEL DEPORTE

Y LA RECREACION DEL MUNICIPIO DE TULUA, EN EL SEGUNDO SEMESTRE 2023.

NOMBRE DEL SUPERVISOR

GUSTAVO ADOLFO HUERTAS REPISO

CARGO DEL SUPERVISOR

COORDINADOR DEPORTIVO

EVALUACION E IMPACTO SOCIAL OBSERVACIONES O
i 9,
No. DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD Cantidad % GENERADO SUGERENCIAS
Efectuar Programa, Cronograma y plan de Entrega de los formatos requeridos por
1 accion del proceso a realizar con la poblacion 1 1 100% | el contratista en el tiempo requerido, Anexa planes de trabaje (formatos).
del programa de discapacidad del Imder Tulua. informe N° 1 - agosto de 2023.
Elaborar talleres pedagégico — didacticos en Realizacion de 6 talleres tanto
2 prevencién de lesiones deportivas con los 22 6 199 pedagogicos como didacticos, en la Las evidencias presentadas estan
diferentes entrenaderes y deportistas del ® | presentacion del informe N° 1 - agosto debidamente soportadas.
programa de discapacidad del Imder Tulua. de 2023.
Realizar procesos de valoracion, diagnéstico, El contratisia l_lgva o cabo 2 va]oracuones
; o o : de rehabilitacion a deportistas. ; 3 ; ;
3 tratamiento y rehabilitacion de lesiones en los 4 2 50% (i anterior informe N° 1/~ agosto dé Presentacion de evidencias requeridas
deportistas del programa de discapacidad del i 9 por parte de la contratista en orden.
2023. Le restan 2 de
Imder Tulua.
los 4 programados.
. s Ejecucion de procesos de fisioterapia 1
4 ﬁg;i:ﬂfiﬁ:ig:?uyng'gi"[;zs dz ?:;z?:sdgel 4 1 25% para el informe N° 1 - agosto de 2023. El contratista agrega la evidencia
brograma asignado. Dirigidos a deportistas. Por implemetar pertinente.
Asistir y participar de las comisiones técnicas ; 5 o ;
7 ; Asistencia a la 1a comision tecnica
5 programadas por el c_ogrdmadcr deportivo y-el 4 1 25% programada en el mes de agosto de Anexa acta de comision.
| apoyo a la supervision del programa de 2023, Informe N° 1
poblacion vulnerable. ' :
Apoyar y acompanar al imder y/o administracion ) ,
Municipal en cada uno de los eventos Ap(]t?'O: ;3?:";?3?:@? rla; ﬁgg::r:,h::\a; e
6 deportivos, recreativos y de aprovechamiento 12 4 33% irﬂ‘c rme N° 1 a osio ége 202:'3 Por Avidencias soportadas debidamente.
del tiempo libre, organizados en el segundo BeLpiin BrdE lgs DIER A m;ion
semestre del afio 2023. 2 e :
Fresenar mﬂ?rme finel dl resultgdo del Actividad para entregar en el ultimo Actividad para entregar en el ultimo
7 procesa realizado con la poblacion del 1 0 0% informe noviembre de 2023: informe noviembre de 2023:
programa de discapacidad. ’ '
ACTIVIDADES 58 15 26% |Cantidad ejecutadas a la fecha 15. Por realizar 43.
PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA - ENTIDAD PRESTADORA
SALUD SANITAS
PENSION PORVENIR
ARL POSITIVA

FIRMA DEL SUPERVISOR

GUSTAVO ADOLFO HUERTAS REPISO




\ D

. S—— CODIGO: CG-AC-PO
IMIDER  ACTADE SUPERVISION VERSIIN:02
D e RrE v A MR LA N FECHA:01-FEBRERO-10
CLASE DE CONTRATO No CONTRATO TIPO DE ACTA
PRESTACION DE SERVICIOS 100.14.5- 233-2023/ PARCIAL _
NOMBRES Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR GUSTAVO ADOLFO HUERTAS REPISO
CARGO DEL SUPERVISOR COORDINADOR DEPORTIVO
ACTA DE SUPERVISION No. 2 =
FECHA DE ELABORACION DEL ACTA 07 de septiembre de 2023
PERIODO DESDE - HASTA 01/08/2023 HASTA 31/08/2023 /
: INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA JUAN CAMILO RAVE FAJARDO *~
NIT o CC. 1.113.527.209 ~
MODALIDAD DE CONTRATACION
CONTRATACION DIRECTA
CONDICIONES DEL CONTRATO
N° CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD 107 FECHA 12-jul-23
No. DE REGISTRO PRESUPUESTAL 531 FECHA 31-jul-23 ./
N° CERTIFICADO DE DISP. ADICIONES FECHA
No. DE REGISTRO PRESUP. ADICIONES FECHA

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTION COMO FISIOTERAPEUTA EN
DBJETO DEL CONTRATO |EL PROGRAMA DE DISCAPACIDAD DEL INSTITUTO MUNICIPAL DEL DEPORTE Y LA RECREACION DEL
MUNICIPIO DE TULUA, EN EL SEGUNDO SEMESTRE 2023/

CAMBIOS. MODIFICACIONES. OTROS SI Y/O OBSERVACIONES AL CONTRATO (Sl APLICA)

FECHA DE INICIO martes, 01 de agosto de 2023 ~
FECHA DE FINALIZACION miercoles, 15 de noviembre de 2023 ~
PLAZO / DURACION DEL CONTRATO 107 Dias .~

PAGO / PERIODO / CUOTA 1 Cuota _-

VALOR PRESTACION DE SERVICIOS $6.400.000 .~
VALORES DE LA ADICION (Si aplica) $0

VALOR TOTAL PRESTACION DE SERVICIOS $6.400.000

APORTE IMDER $0 .
DESEMBOLSOS REALIZADOS ANTES DE LA PRESENTE ACTA $0

DESEMBOLSOS AUTORIZADOS EN ESTA ACTA $1.600.000

SALDO PENDIENTE POR PAGAR $4.800.000

-~

SALDO A FAVOR DEL IMDER $0
' PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Cabe resaltar que en caso de que el pago de Seguridad Social obedezca a francion de mes y deba hacer en varios pericdos diligenciar totalmente las casillas

IBC $ 1.160.000 IBC $ 1.160.000
No. PLANILLA 1057129063 No. PLANILLA
# DIAS COTIZADOS 30 / # DIAS COTIZADOS
PERIODO COTIZADO AGOSTO ./ PERIODO COTIZADO
SALUD 12,50% $ 145.000 SALUD 12,50% $0
PENSION 16% $ 185.600 PENSION 16% - $0
ARL 2,436% $ 28.260 ARL 2,436% $0
VALOR A PAGAR PLANILLA $ 358.860 S VALOR A PAGAR PLANILLA %0
EPS SANITAS ~ / |FONDO PORVENIR /  |ARL POSITIVA

CONCEPTO DEL SUPERVISOR

EL CONTRATISTA PRESENTA EL INFORME # 1 COR/RESPOND!ENTE AL MES DE AGOSTO, CON LOS SOPORTES Y/O EVIDENCIAS
PERTINENTES, SEGUN C.P.S # 233 DE 2023./, /

GUSTAVO ADOLFO/HUEREAS REPISO
COORDINADOR DEPORTIVO




! ! | ' DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES l
Il | EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR 10

A do el wadnewesta ' Representacion Grafica INSTITUTO MUNICIPAL DEL
‘ DEPORTE Y LA RECREACION

Datos del documento

Coddigo Gnico de_ﬁocumento soporte - CUDS:
88c4bd468b433d9272e56980Sa254_86d5ceae9OSdE‘CbBBSGFC@df6264la9d5aaa68377d0d12cf5&97ceb8c02fb620281

Nimero doc‘ume.nto soporte: DSE1083 Forma de pago: Contado
Fecha de generacion: . 13/09/2023 Medio de pago: Otro
Fecha de vencimiento; ‘ 13/09/2023 Orden de compra:

(i ‘

Fecha de orden de compra:

Datos del adqui;riente

Razén social: INSTITUTO MUNICIPAL DEL DEPORTE Y LA RECREACION DE TULUA

NIT del adquiriénte: 891900528 I Régimen fiscal: 0-48 Impuesto sobre las ventas
Tipo de contribuyente: Persona Juridica y asimiladas ~Responsabilidad tributaria: 01 IVA

Datos del vendédor

. .
Razodn social: | Juan Camilo Rave Fajardo D
Tipo de do‘c'(.umen.tb':‘: NIT Procedencia: Residente L_,;\f\ .
Namerg de qocumento: BT '1,113;5:27209 Pais: Colombia £ 9"\ \oé
Tipo de contribuyente: _ “ Persona Natural y asimiladas Departamento: Valle del Cauca X
Régimf':n ﬁs;al: ' R-99-PN No apl]ca - Otros Municipio/Ciudad: Tulua
Respor_isabilidad tributaria: ZZ No aplica, Direccion: Calle 49 N° 111 - 28

Detalles de productos

IMPUESTOS
Forma de
Valor de oz Fecha de
Nro. Codi Descripcion ... U/MCantidad Precio unita SR o lRacerge IVA 9% Venta por hRSCacion. ¥ ompra
- He s f it i wais T detalle 2 eIt r: Transmision —On®
i | . St ! e
1 (4 Contrato de prestacion de servicios LUN 1,00 1.600.000,00 0,00 0,00 1.600.000,00 Por vperacion 13/09/2023
Descuentos vy recargos global
Nro. Tipo Cédigo ‘ Descripcion % Valor
Referencias
i it " : i
Tipo de documento Numero de referencia Fecha referencia

Notas finales

| I ‘i il 1
100.14.5-233-2023: Prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestién como fisioterapeuta en el programa de
discapacidad del instituto municipal del deporte y la recreacion del municipio de Tulug, en el segundo semestre de 2023 (CUOTA
01y '




INST. MPAL. DEPORTE Y RECREACION TULUA

NIT 891.900.528-1 | Tulua - COLOMBIA

GASTOS - VIGENCIA ACTUAL ** REGISTRO PPTAL. CBLIGACION
Tipe Dele:z CR REGISTRO PPTAL. OBLIGACION Vigencia: 2023
Numerg:: 000800 Pagina: 1

PROVEEDOR/CONTRATISTA:

Razon Social: RAVE FAJARDO JUAN CAMILO C.C. 1113,527,209

Direccion...: CALLE 49 111 28

Telefono(s).: 3710124 Ciudad: TULUA

DETA L L E: PRESTACION DF SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTIO
| N COMO FISIQTERAPEUTA EN EL PROGRAMA DE DISCAPACIDAD DEL INS
; TITUTO MUNICIPAL DEIL DEPORTE Y LA RECREACION DEL MUNICIPRPIO D

| B TULUA EN EL SEGUNDO SEMESTRE DE 2023 CPS 100.14.5-233-2023

Acta sup 02 Cuocta 01

: ! ‘ TOTAL OBLIGACION ==> $x*x%*1_ 600,000.00

Son: UN MELLONI$EISCIENTOS MIL-PESQS M/CTE,

OBSERVACIONES

T V. I Y N R
En con%tancja se firma =n Tulua a los 13 dias de SEPTIEMBRE de 2023.

| @ : | laborado | Revisado IAprobadZ;2;%é>/// \
| \ | | : i
| ! IMARTA FERNANDA MORA| 6@5%%%7}.{NANDO SAL |
| \

ONTADORA } | | DIRECTOR |

O=x
=
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5
INST. MPAL. DEPORTE Y RECREACION TULUA A7
Carrera 26 $28-12 - Tel 2243535
NIT 891.900.528-1 Tulua - COLOMBIA
** GASTOS - VIGENCIA ACTUAL *=* ORDEN DE PAGO PRESUPUESTAL
Tipo Dcto: OP CRDEN DE PAGO PRESUPUESTAL Vigencia: 2023
Numero: 000822 Pagina: 1
PROVEEDOR/CONTRATISTA:
Razon Socizl: RAVE FAJARDO JUAN CAMILO ColSs 1113;527; 209
Direcoicon. ..t GALLE 49 111 28

Telefono(s).: 3710124 Ciudad: TULUA

DETALLE: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTIO
N COMO FISIOTERAPEUTA EN EL PROGRAMA DE DISCAPACIDAD DEL INS
TITUTO MUNICIPAL DEL DEPORTE Y LA RECREACION DEL MUNICIPIO D
E TULUA EN EL SEGUNDO SEMESTRE DE 2023 CPS 100.14.5-233-2023
Acta sup 02 Cucta 01

TOTAL PAGADQO ==> gx*****1 600,000.00
Son: UN MILLON SEISCIENTOS MIL PESOS M/CTE,

L R e S e T e S REGISTRO PRESUPUESTAL DEL PAGOD Fdkkkdodkdwkokkkokodkkdhdkkokodkkhkkhokkhkkdkkkhdkkkhkodkkkkhkk

Cuenta Descripcion Obl1gac10n Valor
2 .02.02.002.009.73 FORT . DESARR.ACT.DEP.FISC.Y RECREA.PCBLACICN “UTNHRABLE CR -000800 1,600,000.00
Fuente 021 TASA PRODEPORTE IMDER

..............................
..............................
..............................
..............................
..............................
..............................
..............................

..............................

TOTAL => 1,600,000.00

CBSERVACICONES:

En constancia se firma en Tulua a los 15 dias de SEPTIEMBRE de 2023.

|Elaborado IReVLSado | Aprobado

|
| J@/" vl
| STIRLEY YUSTY HURTAD|SIRLEY YUSTY HURTA GO RENANDO SAL|
| TESORERO (A) | TESORERO (A) |DIRECTOR



