
'k GAST OS

Contrato: 607

1118,310,168-8NIT

YUMBO

Son:

CD -001388 1,210,000.00

1,210,000.00TOTAL =>

OBSERVACIONES: 
I

Se firma la presente orden en YUMBO a los 17 dias de DICIEMBRE de 2025 I
IPreparadoIII

I TOTAL COMPROMETIDO ==> $*****1,210,000.00
UN MILLON DOSCIENTOS DIEZ MIL PESOS M/CTE,

92912
65

IElaborado
I
I
I

I Elaboradbi
I MONICA MW
|PROF.APOYO

Razon Social: 
Direccion...: 
Telefono (s) .: 
D E T A L L E:

ii

Equipo entrenadores y monitores disciplinas deportivas
RECURSOS PROPIOS
Servicios de educacion deportiva y de recreacion
Fortalecimiento al programa altos logros-Alto rendimient

I Aprojzfa
MAZUER|SAN©B^ 
'O | Subgte

2.3.2.02.02.009.05
Fuente 002
CPC
BPIN

TVIANA TOB i
.dtivo I

£

I
T

PROVEEDOR/CONTRATISTA: 
SATIZABAL ULLOA JOSE ALEJANDRO 
CR 8 9 46 
6930958 Ciudad:
SE COMPROMETE RECURSO PARA ELABORAR OTRO SI 

i

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL ^OMPROMISO t**i*******i************i*1**U*JtiHHHl + i<1k*
Cm t a [ Descripcion Certif. Disponib Valor

REGISTRO PRESUPUESTAL OC-001706
Vigencia: 2025

Pagina: 1

INST.MUNICIP. DEPORTE Y RECREACION YUMBO
Carrera 4 #16-199 - Tel 6900836 6900851 - Far 6904447

NIT 805.003.325-2 YUMBO - COLOMBIA

VIGENCIA ACTUAL *



CER_AFI_2025005489003
©POSITIVA

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

INFORMAClftN DEL CONTRATANTE

INSTITUTO MUNICIPAL DE DEPORTE Y RECREACION DE YUMBO

M-805003325

informaciDn relaciCn LABORAL

2025/12/16

Independiente con ContratoTlpo de vinculacldn 2025/12/29

Riesgo 3

* Estado del contrato

es

Cordialmente,

Estado afillacldn

•I
Fecha retiro

JOSE ALEJANDRO SATIZABAL ULLOA identificado con CC. 1118310168 registra la siguiente informacidn en el 
ramo de Riesgos Laborales: 

a

certificados 
Este

, Fecha Inlclo 
contrato

e 
por

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA COMPAfilA DE SEGUROS

• 2025/12/17

LA ASEGURADORA 
DE TODOS LOS 
COLOMBIANOS

i Fecha de fin 
i contrato

-i .
j

6

8

Esta certificacidn se expide a los 23 dlas del mes de diciembre del 2025. 
I

Nombres y/o Razon

I
Ttpo y Nu'mero de 
Documento "I - 
Fecha de Inlclo de 
cobertura

j Activo 

I

Posltiva Compafiia de Seguros SA:
Nit 860.011.153*6 | Linea Gratulta Naclonal: (+57) 01-8000-111-170-TelSfono: +57 (601)330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal)«Pablo Valencia(Suplente) | 
defensordelcliente@posltlva.gov.co | Carrera 10#97A-13. Ofidna 502. Bogota | +57 (601)610 8164 | 
Lunes a Vlemes 8:00 a. m. - 6:00 p. m. | El Defensor, resolver^ las quejas o redamos, actuard como

I _________

I 3931903 - OTRAS
1 ACTIVIDADES DEPORTIVAS.
' LAS ACTIVIDADES DE LOS 
PRODUCTORES O

1 PROMOTORES DE EVENTOS

1 Activo

1

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacidn del contrato, el sistema aplicarS automdticamente el 
retiro. Si tiene uh nuevo contrato o prdrroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la 
cobertura.

tC6dlgo activldad 
econdmlca

I

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cddigo QR incluido o visita nuestra pdgina web. 
Selecciona la' opcidn "Validar certificados de afiliacidn” e ingresa el siguiente cddigo:
CC23122025J1118310168S1835981. Este cddigo es vdlido por un mes.

mailto:defensordelcliente@posltlva.gov.co
http://www.positivaenlinea.gov.co

