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REPUBLICA DE COLOI\,4BIA

MUNICIPIO DE GUACARI
N¡t: 891380089

COIVPROMISO PRESUPUESTAL

E

A fávor de: LUISARMANDO NARANJO BARONA

Con documento No. 1114453366

D6pondenc¡a: ADMINISTRACIÓN CENTRAL

Certilco REGISTRO PRESUPUESTAL por valords: $12.520.000,00

( oocE lflLLoNES OUtñtENfOS VETNTE tr¡tLY0O / 100 PESOS r\.,11

Con cargo a:

Nro: 180

Fecha de Expod¡ción: lun6s 26 do engrc d6 2026

165 2.3.2.02.02.009.3301059.92S1
1.16.01.1.2.4.3.03

Serviclo de asistencialécnica en
procesos de comunicación cullufal

SECREfARIADE
EDUCACION, CULTURAY
OEPORTE

3260 12.520.000,00

Por conceplo de: PRESTCION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LA SECRETARIA DE EDUCACION. CULfURAY DEPORTE COMO GESfOR
CULTURAL EN EL MUNICIPIO DE GUACARI EN DESARROLLO AL PROYECÍO DENOMINADO 'FORTALECIM¡ENTO, PROMOCION Y DIFUSION DE
LOS PROCESOS BIBLIOTECARIOS, ARTISTICOS Y CULTURALES EN EL MUNICIPIO DE GUACART BPIN 2024763180039. CONfRAfO NO.
110-13-4-061-2026. tD SECOP C0l.PCCNTR-907't 380.

Dentro del presupuosto d6 Eg€sos do la vigencia: 2026

Elaborado

D rector F acenda y Fnanzas Públicas

lr¡priÍrio

Calle 4 N' 8 - 16 / Código Poslal: 763501 / PBX] (602) 253897
contaclenos@guacári-valle.gov.co - www.guacari_valle.gov co

Guacari- Vall6 del Cauca

RUARO c. cosTosC. RES NOMBRE
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LA GERENC¡A DE AFILIACIONES Y NOVEDADES

CERTIFICA QUE:

LUIS ARMANDO NARANJO BARONA ident¡ficado con CC. 1114453366 registra Ia siguiente información en el ramo
de Riesgos Laborales:

Nombres y/o Razón

INFORMACION RELACION LABORAL

cER AF 20?60 r 2639674

rNFoRMActóN DEL cor¡TRATANTE

MUNICIPIO DE GUACARI

Nr- 891340089

2026tO1,24 242ü41t21

2A26tA4BOT¡po d6 vinculáción lndependlenle con Coñtrato Fechá do fin
contrato

Código áctividád

1841201 - Actividades
eieculivas de la adm¡nistracion
publica, ¡ncluy€ el desempeno

Estado aliliación

2426t44t30 Estadodelcontrato Activa

Esta certificación se expide a los 27 dias del mes de enero del2026

Para veriflcar la autenticidad de este certiflcado, escanea el código QR incluido o visita nuestra página web
Selecciona la opción "Validar certilicados de aflliación" e ¡ngresa el siguiente código
CC27O'12O26N1114453366A3991991- Este código es vál¡do por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL

PostflvA coMPAñtA DE sEGURos s. A.

Positiva Compañ¡a d€ Seguros S¡.:
Nil 860.011.15!6 | L¡noa Gratu¡ta Nacional: (+57) 01-8000111-170 - Telefono: +57 (601) 330 7000

Oet€nsor dol Consum¡dor F¡nánc¡ero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pabkt Valencia(Suplente) |

delensordelclienle@posiliva.gov.co I Carrora 10 #974 - 13, Olic¡na 502. Bogoü I +57 (601) 610 8164 I

Lunes a viernes 8100 a. m. - 6:00 p. m. I El Defensor, resolverá las quejas o reclamos, actuará como
Conciliador a¡te Positiva.

I LA ASE6URAOORA
I op tooos r-os
I cor ot¡graNos

Más iñfolmación: httpsJ¡^ww.positiva.gov.co/web/guesrdefensoria'derconsumidor
Puedes interponer !na qu€ja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC ! otro organismo de

Qr,r..:..r'..r."2,,. l| :r"',,":. @,,' ,",. @'-,'.r»,.. www.pos¡t¡va.gov.co
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Tenga en cuenta que. una vez f¡nalice la fecha de terminación del contrato, el sistema aplic¿rá automáticamente el
retiro. Si tiene un nuevo clntrato o prórroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.


