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NUMERO DE INFORME
PERIODO DE INFORME
NOMBRE CONTRATISTA

OBJETO

NOMBRE SUPERVISOR

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

8 CONTRATO No.

1348

AGOSTO PLAZO DEL CONTRATO

8 MESES

DORA ALICIA RODRIGUEZ SANCHEZ IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA

33.702.042

El Contratista debera prestar por sus propios medios y con plena

ia técnica y dentro del plazo

alo largo del presente
rte del contratante unas

Y
contrato. Como contraprestacion recibira por pa
sumas de dinero, a titulo de honorarios.

9/09/2026

HECTOR DAVID ORTIZ ALFARO CARGO SUPERVISOR

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

REGISTRADOR ORIP CHIQUINQUIRA

EVIDENCIAS

1 Se elaboro y presento el informe mensual de ejecucion contractual y cuenta d cobro, conforme a los lineamientoss A 1
por la dirreccion y financiera nexo
Financiera.
2 Contactaral deGestionD
docu
gov.co, Durante el periodo reportado no se adelantaron actividades realcionadas con | a elaboracion del plan de trabajo y
2 ira del grupo de Gestion Documental, en razon a que e brindo apoyo operativo a linea de produccion, Anexo 2
enc conforme a las necesidades del servicio y directrices de la entidad
dela
entidad.
o Se organizo la documentacion asisgnada conforme a los i de gestion de la entidad,
3 ny ividades de clasificacion, i ion y foliacion documental de los folios de matricula entregados por linea Anexo 3
foliacion de los documentos. de produccion.
fojad ur“ i ! nicode |y rante el periodo reportado no se realizo la elaboracion de la hoja de control ni el diligenciamiento del formato unico de
4 Detavesia o i ( FUID) debido a que se brindo apoyo a las activit de Linea de p ion, i alas Anexo 2
s técnicos establecidos por la entidad. necesidades operafivas por a entidad.
Se apoyo el proceso de linea de p! mediante la ion y control de )
5 i R ” para gi en los sistemas instituci i el ) de los pr blecidos por la SNR.” Anexo 2
facilitar la localizacion y conservacion de los
documentos.
Cumpli ari 1
renciaX-
o Se apoyo el proceso de linea de mediante la ion y control de
6 Estaactividad, | . " PR " iogid Anexo 2
pocia ser ajustada seqn las necesidades y gi en los sistemas el de los pr por la SNR.
prioridades del servicio e incrementarla conforme a las
directrices de la entidad.
7 deGestionD: Se apoyo el proceso de linea de p! mediante la ion y control de A 2
delos |regi en los sistemas instituci i el ) de los pr blecidos por la SNR.” nexo
plazos establecidos
Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones Se asistio oG oo " i
- . > e asistio y participo en las p por la entidad, con los procesos y actividades
8 ofrecldas_por la entidad sobre los temas relacionados inherentes al objeto contractual N/A
con el objeto del contrato.
Se apoyo el proceso de linea de p! mediante la ion y control de
9 | deGestionD gi en los sistemas instituci i el ) de los pr blecidos por la SNR." del A 4
porla [mismo modo se apoyo el proceso mediante la digitalizacion de los docuementos rdicados a traves del sistema de Rel Hibrido nexo
entidad. incluyendo los anexos ( boleta fiscal y recibo de pago)
Reportar las di o| Durante el periodo reportado no se p! on que de la prestacion del servicio, se
10 | cualquier otra situacion que genere la interrupcion de | verifico el normal de las activi i 6n oprtuna frente a cualquier novedad que pudiera N/A
la prestacion de los servicios contratados. afectar la novedad del servio.
11 |Cuidar, proteger y guardar la reserva de los
. 05 que sean mar i ] i Se realizd manejo y d | la custodia, reserva y confidencialidad de la informacion A 3
bajo los principios de la ética profesional. manipulada, conforme a los principios de ética profesional y lineamientos institucionales. nexo
Prestar en forma personal los servicios profesionales
12 [Por o que no podra la labor sep de manera personal los servicios de apoyo al proceso de linea de produccion, garantizando el cumplimiento NA
de los lineamientos institituccionales
NOTA:Se deberan adicionar las filas necesarias conforme al nimero de obligaci y actividad 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 presente informe den alas te enel
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
) (. J
FIRMA DEL CONTRATISTA
C.C.33.702.042




