INFORME DE GESTION CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION - SUBSECRETARIA DE FOMENTO

DATOS BASICOS CONTRATO

No. Contrato 4162.010.26.1.1246-2026

Supervisor del TOMAS GUTIERREZ

Contrato MANOSCA

Nombre del MANUEL MARTIN

prestadordel | ~\BRERA ANGULO

servicio

Cedula 15.878.454

Valor del $ 9.084.000

contrato:

Fecha inicio 03/FEB/2026

Fecha finalizacion| 31/MAY/2026
SEGURIDAD SOCIAL

IBC (ingreso

basico de $1.750.905

cotizacién)

No. Planilla 4642704326

No. PIN,

Autorizacion, 9995977307

Referencia, Pago

Operador: SOl

Fecha de Pago |05/032026

Periodo de pago

de la seguridad |FEBRERO 2026

social:

OBJETO DEL

CONTRATO:
Prestacion de servicios de apoyo a la gestidon en la
Secretaria del Deporte y la Recreacion del
proyecto denominado Mejoramiento de la calidad
de vida con actividades fisicas y recreacion para la
poblacién de Santiago de Cali BP - 26005300

SEGURIDAD SOCIAL: Certificoque  me
encuentro al dia en el pago de la seguridad social
integral, incluyendo aportes al sistema de salud,
pensiones y riesgos laborales, conforme a lo
establecido en el contrato de prestacion de
servicios.

Forma de pago:

(X) Vencida

( ) Anticipada

( ) Extemporanea

CUOTA NUMERO (2)

De acuerdo con las obligaciones especificas contenidas en el complemento al contrato electrénico,
ejecuté a cabalidad las siguientes actividades dentro del plazo contractual establecido asi:

OBLIGACION CONTRACTUAL

ACTIVIDADES REALIZADAS

1.Apoyar y organizar el desarrollo de las
acciones para atencion del programa a través
de las jornadas y eventos realizados en
campo, para la intervencion con los diferentes
tipos de poblacidon que maneja el proyecto,
asi como al proceso de socializacion y a la
vinculacion de la poblaciéon beneficiaria del
Proyecto.

2.Brindar apoyo y garantizar a través de
bases de informacion verificables, el

1. Apoyé el desarrollo de las acciones, para la
atencion de la poblacion beneficiaria del
Programa Cali Incluyente de la Secretaria
del Deporte y la Recreacion a través de la
planeacion y ejecucion de las sesiones de
clase a través del formato F73, donde se
presenta la Actividad fisica a socializar con
los beneficiarios del Barrio Primero de Mayo
del Distrito de Santiago de Cali.

2. Brindé apoyo en cargué de informacion en
las bases verificables como el SIDER,
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cumplimiento de las metas establecidas en
cantidad de grupos y beneficiarios a partir de
la ejecucion contractual en el programa
institucional asignado y/o como apoyo en
cualquiera de las estrategias propias de la
sub secretaria de fomento deportivo en la
ciudad de Cali y corregimientos.

3.Asistir o brindar apoyo en reuniones,
capacitaciones o0 espacios formativos
convocados por el area de Fomento, o que
estén directamente relacionados con las
actividades del cargo y el desarrollo del
programa.

4 Brindar apoyo en actividades operativas,
logisticas o asistenciales de caracter
misional, requeridas por la Secretaria del
Deporte y la Recreacion, en cumplimiento del
objeto contractual.

5.Las demas relacionadas con el desarrollo
del objeto contractual.

donde se podra observar la poblacién en
cobertura, la ubicacion de los puntos de
atencion y poblacion beneficiada del
programa Cali Incluyente de la Secretaria
del Deporte y la Recreacion del Distrito de
Santiago de Cali.

3. Asisti a la capacitacion convocada por el
area de Seguridad y Salud en el Trabajo de
la Secretaria del Deporte y la Recreacién
del Distrito de Santiago de Cali, en el cual,
se compartieron conocimientos sobre
buenas practicas saludables, prevencion de
Accidentes y enfermedades
osteomusculares y el autocuidado desde
cada uno de los roles desempefiados como
Contratistas.

4. Brinde apoyo en las actividades
asistenciales del Programa Cali Incluyente,
con el cargue de los Formatos F73 y F21
correspondientes a las comunas asignadas
como Monitor Deportivo de la Zona 4, esto
en relacion a los Lineamientos establecidos
por el Sistema de Gestion de Calidad de la
Secretaria del Deporte y la Recreacion.

5. Durante este periodo, no fui requerido para
desarrollar  actividades vinculadas al
cumplimiento de la obligacién.

MEDIO DE VERIFICACION: Las evidencias de lo relacionado se encuentran en el siguiente link:
https://drive.google.com/drive/folders/1nu4GS2cc80J6gM5MD8CTQkfCuehrtuad

OBSERVACIONES:

N/A

FIRMA DEL PRESTADOR DEL SERVICIO:
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FECHA DE TRANSACCION:

24/Mar/2026
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