DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CALI — DEPARTAMENTO
ADMINISTRATIVO DE GESTION JURIDICA PUBLICA
CONTRATO N°. 4121.010.26.1.006 - 2025

MANUEL FERNANDO VELASQUEZ RIOS

INFORME DE ACTIVIDADES DE NOVIEMBRE CUOTA N°11

Objeto del Contrato: Prestacion de servicios de apoyo a la gestion de actividades administrativas
y logisticas requeridas por el Departamento Administrativo de Gestidn Juridica Publica del Distrito

Especial de Santiago de Cali.

Supervisor: ANA CATALINA CASTRO LOZANO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS PARA EL
CUMPLIMIENTO DEL OBJETO
CONTRACTUAL

RESULTADOS Y AVANCES DE LA
GESTION REALIZADA EN EL
PERIODO

Actividad 1. Brindar apoyo en las
actividades  correspondientes a la
conduccién de los vehiculos asignados al
Departamento, segun programacion
administrativa, para facilitar el
desplazamiento dentro y fuera de la ciudad.

- Realicé actividades de conduccion del
vehiculo oficial de placas ONL301,
asignado al Departamento de Gestion
Juridica Publica, a partir del 25-10-25
hasta el dia 24-11-25, a partir de las 07:00
horas, hasta finalizar actividades de
agenda de la Directora del Organismo.

Actividad 2. Trasladar al personal que se
requiera a los lugares de reuniones
institucionales conforme a las instrucciones
del supervisor.

- Del dia 25-10-25 hasta el dia 24-11-25,
trasladé a diferentes lugares de la ciudad
de Cali la directora del organismo y a quien
ella indic6 en su debido momento

Actividad 3. Solicitar oportunamente el
mantenimiento preventivo y correctivo de
los vehiculos asignados para asegurar su
adecuado funcionamiento.

-El contratista se encuentra
gestionando el ingreso al taller del
vehiculo oficial de placas ONL301 para
revision de soportes de motor, sistema
de encendido, cambio de aceite y
copelas llanta delantera derecha.

Actividad 4. Mantener actualizada la
documentacioén de los vehiculos e informar
con antelacion a la fecha de vencimiento
para tramitar la respectiva renovacion.

- Actualmente mantengo al dia la
documentacion reglamentaria del vehiculo
oficial de placas ONL301.

Actividad 5. En caso de accidente, informar
a las autoridades competentes y al

- En la actualidad no reporté
accidentes con los vehiculos oficiales




supervisor, de tal manera que permita su
intervencion oportuna.

asignados al Organismo.

Actividad 6. Manejar de manera
confidencial la informacion de que tenga
conocimiento por la prestacion de sus
Servicios.

- Mantengo los compromisos de
reserva a la informacion dentro y fuera
de sus actividades laborales.

Actividad 7. Responder por las multas o
sanciones de transito en que se incurra en
la prestacion del servicio.

- En la actualidad no reporto ninguna
multa o sancién con el vehiculo oficial
asignado al Organismo.

Actividad 8. Apoyar en la digitacion,
transcripcion 'y procesamiento de la
informacion pertinente a los procesos y
procedimientos que se adelanten en el
Departamento Administrativo de Gestion
Juridica Publica.

- A la fecha no se me ha requerido esta
actividad.

Actividad 9. Atender las demés solicitudes
y/o actividades que realice el (la) Director (a)
del Departamento Administrativo de Gestion
Juridica Publica 6 el supervisor relacionadas
con el objeto del contrato.

- Atendi todas las solicitudes y/o
actividades que realice como Director

(a) del Departamento Administrativo de
Gestion Juridica Publica relacionadas
con el objeto del contrato.

Atentamente,

—

MANUEL FERNANDO VELASQUEZ RIiOS
Contratista C.C No 16.077.805
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CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, MANUEL
FERNANDO VELASQUEZ RIOS identificado con CC No. 16077805, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacién Laboral

Fecha de inicio de cobertura; 18/01/2025
Estado Afiliacion: ACTIVO

Fecha de inicio de Contrato: 17/01/2025

Fecha fin de Contrato: 31/10/2025

Tipo Vinculacién: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 4

MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI - NI. 890399011

p Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica 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 opcion
' . "VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente cddigo (vélido por un mes): 202501011519877.

Esta certificacién se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 20 dias del mes de enero de 2025.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.
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|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social MANUEL FERNANDO VELASQUEZ RIOS

Documento CC16077805 Direccion CR 79 #14 C - 50
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3128397201

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP NINGUNA ARP

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
CC 16077805 Q/AEAI[VAUS%UFEEZRQII?JZDO 03 00 0[30[30| 0 | 0 |(230301) PORVENIR $1.423500|  $227.800| (MINOOL) ADRES MINOOL antes | 53 423.500| 5 178.000 0,000 $0 $0|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $405.800
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.423.500 $1.423.500 $0 $0 $227.800 $178.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 405.800 $3.400 $ 409.200
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Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




