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NUMERO DE INFORME
PERIODO DE INFORME
NOMBRE CONTRATISTA
OBJETO
NOMBRE SUPERVISOR

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

Concertar previo inicio de cada periodo
mensual con la Coordinacion del Grupo de
Gestion Documental, el cronograma de
actividades a desarrollar.

004
01/04/2026 al 30/04/2026
JULIETH DANIELA MORENO CASTRO
INFORME DE ABRIL DE 2026 - JULIETH DANIELA MORENO
LEONEL EDGARDO RIVEROS DIAZ

CONTRATO No.

PLAZO DEL CONTRATO
IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA
FECHA
CARGO SUPERVISOR

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Colaboré de forma activa en los proyectos y actividades a las cuales fui asignada, en el proyecto BPO realizando
punteo de cajas con antecedentes y matriculas, indices de propietarios y colabore con apoyo de auditoria.

199 DE 2026

8 meses

1001174612

25/04/2026

COORDINADOR GRUPO GESTION DOCUMENTAL

EVIDENCIAS

Evidencias Obligacién No 1: Produccién abril

Apoyar las actividades archivisticas para la
I ion, organizacion, digitalizacion y
0 de i ios do les, de
acuerdo con el ciclo vital del documento y
licando las Tablas de R ion Dc !
de la Entidad.

Realice apoyo en actividades archivisticas frente al proceso de punteo de cajas de las ORIP de NEIVA,
VILLAVICENCIO, SAN JUAN DEL CESAR y GARZON

Evidencias Obligacién No 2: - Tabla evidencias punteo cajas

Brindar apoyo para adelantar los procesos de

seleccion, ordenacion, identificacion de fondos
fos do , preparacion de

traslados, transferencias documentales,

eliminaciones documentales en archivos de

gestion y central, de acuerdo con los

procedimiento: hivisticos establecidos en la

entidad.

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

NA

Apoyar la recoleccion de datos para la
elaboracion de diagnésticos integrales de
archivos y documentos relacionados con el
estado y mejoramiento de la gestion
documental
de la SNR.

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

NA

o

Recibir y ubicar en la estanteria
correspondiente, las unidades documentales
cajas referencia X-300, X-200 o X-100, como

resultado de las Transferencias Documentales
al
Archivo Central de la Entidad.

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

NA

o

Colaborar en la elaboracion de los instructivos,
protocolos, guias y demas documentos que se
requieran, en cada una de las etapas del
Archivo Central.

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

N/A

~

Apoyar en la elaboracion y tramite de
documentos, para el cumplimiento de las
funciones administrativas del Grupo de

Gestion Dc

Apoyé en la revisién de los correspondientes documentos cuidando el cumplimiento de los estandares y parametros
definidos y establecidos por el Grupo de Gestién Documental.

Evidencias Obligacién No 7: - Tabla evidencias punteo cajas

Realizar la consulta de los pagos de seguridad
social en la Administradora de los Recursos
del Sistema General de Seguridad Social en

Salud - ADRESS de los contratistas del Grupo

de Gestion Documental, para verificar el
cumplimento de sus aportes

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

N/A

Realizar validacion y revision de cuentas de
cobro segtin competencia del grupo de
Gestion Documental

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

N/A

ne:

Asistir a las J
ofrecidas por la entidad, sobre los temas
relacionados con el objeto del contrato.

iones y

No se realizaron actividades en el periodo del mes de abril.

NA

Participar de ser requerido en las reuniones y
mesas de trabajo del Grupo de Gestion
Documental y entregar las tareas asignadas.

oEUn ) d Td ODMgacTorT Tap: IT JITACTIVa eIT1as TEUTToTTeS Y TTTesas ue raudjo ueT GIupo
de
Gestion Documental a las que fui convocada, con el fin de alinear las actividades del proyecto, fortalecer el trabajo

en equipo y avanzar de manera conjunta en el cumplimiento de los objetivos establecidos. Asimismo, se atendieron
\

Evidencias Obligacién No 10: - Tabla apoyo auditoria

Entregar los documentos que evidencien la
ejecucion del presente contrato, con sus
antecedentes, borradores, datos o

pr imientos a la SNR.

Se dio cumplimiento a la obligacion mediante la elaboracién y entrega diaria de la produccion realizada que
evidenciaba la ejecucion del contrato. Asimismo, se incorporaron las observaciones pertinentes de los errores y
detalles, garantizando la organizacion y claridad de la informacion remitida a la SNR.

Evidencias Obligacién No 12: - Reporte actividades

@

Cuidar, proteger y guardar la reserva de los
ol que sean ipulado.
seleccionados, organizados y puestos en
recepcion para disposicion final en razén de
las actividades de gestion d
encomendadas, bajo los principios de la ética
profesional.

Se dio )alac

la elaboracion y entrega diaria de la produccion realizada que
evidenciaba la ejecucion del contrato. Asimismo, se
incorporaron las observaciones pertinentes de los errores y detalles, garantizando la organizacion y claridad de la
informacién remitida a la SNR.

Evidencias Obligacién No 13: - Tabla evidencias indices de
propietarios

Prestar en forma personal los servicios
profesionales por lo que no podra subcontratar
la labor encomendada.

Se dio yalac diante la prestacion personal y directa de los servicios profesionales,

desarrollando las

de manera p ial, sin delegar ni subcontratar las labores encomendadas.

N/A




Lats dtemas f{gmoneftque f/ Sup: erfwsor de; Se cumplio con la obligacion ej do las funciones asig por el supervisor, participando en el proyecto con A
contrato considere pertinentes, conforme a la disposicién y compromiso.
naturaleza del mismo.
NOTA:Se deberan adicionar las filas necesarias conforme al nimero de obligaciones contractuales y actividades ejecutadas durante el periodo reportado .
DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato en mencion y que las actividades reportadas en el p te informe corresponden a las actividades efecti

desarrolladas en el periodo indicado, ademas, realice el pago correspondiente de los aportes a la seguridad social y las evidencias de ejecucion del presente informe se encuentran cargadas en la plataforma SECOP Il

) Eﬁ
FIRMA DEL CONTRATISTA
C.C. 1.001.174.612

Reviso: Daniel Andres Rincon- Profesional especializado tipo C '_.--!- .




