PERIODO DE: DICIEMBRE 2025.

No. Contrato de Prestacion | Valor Total Fecha de Inicio Fecha de terminacién No.
de Servicios Contrato (DD/MM/AA) (DD/MM/AA) Cuotas |Valor Mes
CDPS-215-2025 $ 20.480.000 21/08/2025 19/12/2025 5 $1.277.952
SUPERVISOR DEL CONTRATO Angela Maria Bazurto Cubillos.

DICIEMBRE 2025 Soportes

Obligaciones Contractuales

Actividades

1) Apoyar la implementacion del
protocolo de Prevencion de
Violencias Basadas en Género

Durante este mes programE capacitacién referentes para
primeros respondientes en casos de VBG y discriminacion

https://drive.google.com/drive/folders/18rW

wMIC69TUMYHZ9K9Suq8DDeShJDTZb?u

y Violencia Sexual del Instituto | dentro del institucion; sp=drive_link
Departamental de Bellas Artes e capacitacion con el equipo de bienestar.
e definiciones, conceptos y diferencias en las violencias
VBG vy discriminacion.
e conocimiento de cémo funciona la ruta en la
institucion.
e tipos de respuestas con enfoque de genero y no
discriminacién.
Durante este mes se inicié la gestion para construccion y
entrega del plan de trabajo desde el area de la ruta para el
2026.
2) Atender los diferentes |Durante este mes realice seguimientos a través de llamadas | ht
procesos de la ruta de atencion | telefonicas y correos para algunos de los casos que se | tps://drive.google.com/drive/folders/1t83B8
|ntegral para Vicumas de encuentran con activacion de rutas o por orientaciones. CZq_
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violencias basadas en género
(VBG) y violencias sexuales.

Durante este realice orientacion con docente por situaciones
presentadas con un compafiero de clase. se registro el
proceso en el archivo digital.

Durante este mes realice orientacion a estudiantes por
situaciones relacionadas al trato y los acuerdos con una
docente y una compariera de clase.

Durante este mes envié respuesta via correo electrénico a
todas las solicitudes realizadas por estudiantes o docentes, en
relacién a activacion de rutas y seguimientos.

DZAPhEIalcOWBVNKTTN590mM?usp=driv
e link

3) Participar en las actividades
adelantadas por el Comité de
prevencion, atencion, deteccion
y seguimiento de casos de
Violencia Basada en Género y
Violencia Sexual del Instituto
Departamental de Bellas Artes.

Durante este mes programe y gestione todas las acciones
previas para la realizacion de la reunién mensual del comité
de prevencioén, atencién, deteccién y seguimiento. donde se
presentara informe de:

las actividades logradas del afio.
namero de acompafamientos
caracteristicas.

e borrador del plan de trabajo 2026

realizados y sus

https://drive.google.com/drive/folders/1pTP

7DtogwR-
vkGJItYx4mTp3714ar31E?usp=drive link

4) Apoyar la busqueda de
instituciones 'y creacién de
redes de apoyo,
acompafiamiento,
direccionamiento en los
procesos a los que haya lugar
en el desarrollo e
implementacion de la ruta de
atencion integral para victimas
de Vviolencias basadas en
género (VBG) vy violencias
sexuales.

Durante este mes se solicitaron diferentes propuestas de
algunas organizaciones sociales, con el objetivo de brindar
una variedad de posibilidades para la realizacién de
capacitacion dentro de la institucion en el componente de
género y seran presentadas ante la coordinacion de bienestar
y el comité de género.

https://drive.google.com/drive/folders/1zOl
GFnBnyYEzMfnTM9FJBISyvYRRaG9n?us

p=drive_link
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5)Patrticipar en las
convocatorias y articulaciones
con otras entidades con el
propésito de generar acciones
de sensibilizacién, prevencion y
deteccion de violencias
basadas en género

Durante este mes asistiré al comité de universidades
convocado por la subsecretaria que generd, casa matria,
donde se realizara:

e evaluacion del plan de trabajo del 2025.
e plan de trabajo para el 2026

https://drive.google.com/drive/folders/1Cb
G4hOD78R 7IGjUUasgk0e6UUgyQVRK?u

sp=drive_link

6) Nutrir, custodiar y presentar
informes y estadisticas de las
actividades realizadas en el
desarrollo e implementacion de
la ruta de atencion integral para
victimas de violencias basadas
en género (VBG) y violencias
sexuales.

Durante este mes archive en fisico y en digital cada uno de
los seguimientos hechos

Durante este mes dejoé registro en archivos digitales de las
orientaciones realizadas con docente y estudiantes.

Durante este mes envié respuesta via correo electrénico, al
area de control interno disciplinario,

Durante este mes realicé seguimiento con cada una de las
decanaturas, respecto a las medidas preventivas que se
enviaron desde el comité de género de la institucion.

Durante este mes actualicé el archivo digital de cada una de
las carpetas de los casos 2025; en cada una de ellas se
adjuntan los seguimientos realizados en el segundo periodo
del 2025 y los documentos que fueron anexados por cada una
de las personas afectadas.

Durante este mes presentare el informe general de todas las
acciones realizadas durante el 2025

https://drive.google.com/drive/folders/1ArNOQ
OLWw4 TKWyIXKIHXviuHP pjbNakP?usp
=drive link

7) Presentar estadisticas y

alimentar las  plataformas | Durante este mes no se gestionaron acciones relacionadas
correspondientes  sobre  lo | con estadisticas o alimentacion de las plataformas
ejecutado

N/A
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8) Apoyar actividades
desarrolladas por el area y el
desarrollo de reuniones de
seguimiento

Asisti a la reunion mensual de seguimiento con el equipo de
bienestar:

e Preparacion para las actividades que se realizaran
durante la induccién con estudiantes.
seguimiento de responsabilidades.
Envio de correo para solicitudes de espacios e
insumos.

https://drive.qgoogle.com/drive/folders/1xkti
7ddI13Z7S9E0C7KKVkmzjGebcRKYP?usp
=drive link

9) Facilitar el suministro de
informacion y la documentacion
inherente al contrato cuando lo
solicite el supervisor.

Durante este mes diligencie cada uno de los documentos
solicitados para la gestidon de la cuenta de cobro, en cada
uno de ellos se evidencian las acciones realizadas durante
este mes.

https://drive.google.com/drive/folders/1T zf
SRMRgK00optCwhMtjIn8K72dh2pSS?usp
=drive link

10) Entregar las bases de datos
en medio magnético Yy fisico al
supervisor del contrato antes de
la finalizacion término del
mismao.

Durante este mes realice la entrega del informe con la relaciéon
de cada uno de los archivos digitales y fisicos que se
relacionan con la labor realizada durante el periodo del
contrato.

https://drive.gooqgle.com/drive/folders/1 dA
-iJdSsezmCgWogSHvmrrNuCLOu-
9k?usp=drive link

11) Apoyar la organizacion del
archivo de gestién de acuerdo
con lineamientos, normativa y
procedimientos técnicos.

. Durante este mes se relaciono el archivo de cada una de las
carpetas custodiadas por la profesional.

e seguimientos
documentos suministrados por cada victima.
se marcO cada carpeta con su rétulo de identificacion.
Se maco el folio
se deja relacion de las carpetas, en un informe
entregado al area de hienestar y al comité de género.

https://drive.google.com/drive/folders/190t
XhZGOcRxpaRXfwFDNOskMTBH1X 23?u

sp=drive_link
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FIRMA DEL CONTRATISTA

TATIDIA KATERINE PALACIO!

C.C. N0 29.665.726 Expedida en Palmira

Este documento es propiedad del Instituto Departamental de Bellas Artes. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier medio.



CERTIFICACION DETERMINACION RENTAS DE TRABAJO - CODIGO: AP-BYS-FO-V01-07
DECLARACION FORMAL DE DESCUENTO POR PAGO AL SGSSI

VERSION: 01
Eﬁh‘agsuﬁ;lﬁf PROCESO: GESTION FINANCIERA FECHA: 06/Feb/2025
L VALLS
Sefores

INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE BELLAS ARTES
NIT: 890.325.989-3
Cali

REFERENCIA: CERTIFICACION DETERMINACION CEDULAR RENTAS DE TRABAJO

Yo, CLAUDIA KATERINE PALACIOS identificada como aparece al pie de mi firma, declaro bajo la gravedad de juramento,
gue pertenezco a la cédula de Rentas de Trabajo establecida en el articulo 103 del Estatuto Tributario, y que la informacion
suministrada es fidedigna y corresponde a los soportes que me permiten obtener las deducciones y rentas exentas para
aplicar en los siguientes contratos de prestacion de servicios suscritos con el Instituto Departamental de Bellas Artes.

No. Contrato de Valor Total Fecha de Inicio Fechade
Prestacién de Servicios | Contrato antes (DDIMM/AA) terminacion No. Cuotas Valor Cuota
ylo Orden de Servicios de IVA (DD/IMM/AA)
CDPS-215-2025 $ 20.480.000 21/8/2025 19/12/2025 5 $ 1.277.952
$ 1.277.952
Total Ingreso mensual Base de Cotizacion Seguridad Social $ 1.423.500
Valor SMMLV 2025 1.423.500
¢ Es usted Pensionado? SI( ) NO (X)
¢ Es usted funcionario administrativo y/o docente de
Bellas Artes? siC) NO (X)
Adjunté Certificado de Dependientes con anexos SI( ) NO (X)

Declaracién formal de descuento en aplicacion del Dcto. 2271 de 2009 y el art. 126-1 del E.T.

Asi mismo, declaro bajo gravedad de juramento en cumplimiento de lo establecido en el paragrafo 1 del articulo 4 del Decreto
2271 de 2009 y el articulo 126-1 del Estatuto tributario, que los soportes adjuntos a la presente declaracion corresponden al
pago de aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social Integral por concepto de salud y pension, de los Contratos
relacionados anteriormente suscritos con el Instituto Departamental de Bellas Artes.

A continuacion se relacionan los documentos soporte de los aportes efectuados al Sistema de Seguridad Social Integral:

VALOR VALOR DEL
PERIODO COTIZADO NOMBRE DE LA ENTIDAD ESTIMADO POR VALOR TOTAL DE APORTES
APORTE PAGADO

PAGAR

Salud SANITAS $178,000,00 $178,800,00

DICIEMBRE 413.300,00
Pensién PORVENIR $227,800,00 $227,800,00
ARL SURA $7,500,00 $7.500,00

Asi mismo, informo que mis ingresos por el respectivo periodo de cotizacion no exceden el tope de los 25 SMMLV de que
trata el articulo 3 del Decreto 510 de 2003.

S ALINDIA KATERINE PAIL ACIOS

Nombres y apellidos: CLAUDIA KATERINE PALACIOS

N°documento de ID: 29665726 DE palmira

Este documento es propiedad del Instituto Departamental de Bellas Artes. Prohibida su alteracién o madificacion por cualquier medio.







AP-FIN-FO-V02-06

CODIGO:
gg DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO VERSION: 01
OBLIGADOS A FACTURAR )

BELLAS ARTES

INSTITUCION UNIVERSITARIA
DEL VALLE

INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE BELLAS ARTES

FECHA: 06/Feb/2025

NIT: 890.325.989-3 N° del documento: DSPN 10353

Direccién: AV 2 Norte 7N - 28 / Barrio: Centerio / Cali - Valle del Cauca Fecha de Emision: 5 de diciembre de 2025

Telefono: 602 - 620 33 33

Nombres y apelidos de quien se CLAUDIA KATERINE PALACIOS NIT6C.C 29.665.726

adquieren los bienes y/o servicios:

Fecha de la operacion: 05/12/2025 Telefono: 3148211450
Descripcion de la operacion Precio Total

Pago Cuota Final No. 05 del contrato No. CDPS-215-2025 de prestacion de servicios que tiene como objeto:

profesional y/o de apoyo a la gestion del area de Bienestar Institucional del Instituto Departamental de Bellas Artes.
$1,277,952

1T ALITIA KATERIME Al ACCICE

Preparado por: Aprobado y Contabilizado por:

Numero de Autorizacion 18764101472289 aprobado el 20251112 prefijo DSPN desde el nimero 10.001 al 20.000 Vigencia: 24 meses

Este documento es propiedad del Instituto Departamental de Bellas Artes. Prohibida su alteracién o modificacién por cualquier medio.



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach o
SO/ = SOPORTE DE PAGO GENERAL ya
Socia ” Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 29665726 | | NUMERO PLANILLA: 4633203853 TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: CLAUDIA KATERINE PALACIOS | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: CALI DEPARTAMENTO: VALLE || DiAS DE MORA. o
DIRECCION: AV 2B1N75N-68 TELEFONO: 6642695 | | FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/10  NUMERO AUTORIZACION: 9995052913
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES

cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 227.800 $0 $227.800
SUBTOTALES: $227.800 $0 $227.800

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 178.000 $0 $0 $0 $ 178.000 $0 $0 $ 178.000
SUBTOTALES: $178.000 $0 $0 $178.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalfES , ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA g $0 $0 $0 $ 7.500 $ 7.500 $0 $0 $ 7.500
SUBTOTALES: $7.500 $0 $0 $7.500

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 << PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E % O|FlWwaoXx o = Pz = Ll < O al = o 5 FSP fPORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne - NOMBRES ; s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = < |3 ol B o y VOLUNTARIOS TOTAL o - | VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X | HHFFFO > > 2] (@) = - > < > = |
SIE:: ‘chg ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA | \oObTE | ADMIN ? IBC  |COTIZACION| \ poeo| aporTE | APMIN 2 IBC DE APORTE%: ADMIN |\ o R TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 |cC E/L%EIIOAS :\rI\ITDEEPENDIE $ 1.423.500 NO 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800EPS005- |30 §  $178.000 $0 $178.00014-11 - 30 $ 29665726 | $ 7.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
29665726 ATERINE  |CONTRATO PORVENIR| | 1.423.500 SANITAS 1.423.500 ARL SURA 1.423.500
PRESTACION S.A.
DE
SERVICIOS

TOTAL PAGADO: $ 413.300
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