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INFORME No. 04
FECHA DEL DD | MM | AAAA
INFORME
28 02 2021

1. INFORMACION GENERAL

No. DEL CONTRATO Y FECHA

2481 DE 13 DE NOVIEMBRE DE 2020

No. DEL EXPEDIENTE VIRTUAL

2020800201101556E

NOMBRE DEL
CONTRATISTA

OSCAR JAVIER DIAZ MEDINA

N° DE IDENTIFICACION

80.920.223 de Bogota

OBJETO DEL CONTRATO

Prestar sus servicios de apoyo a la gestion como TECNICO
DE ENSENANZA DEL CENTRO DE INTERES.

PLAZO DE EJECUCION

El plazo de ejecucion del contrato sera de 75 dias.

VALOR

5.775.000 (Cinco Millones setecientos setenta y cinco
Mil Pesos Moneda Legal Colombiana)

FECHA ACTA DE INICIO

13 de Noviembre de 2020

ADICION Y/O PRORROGA

SUSPENSIONES

16-Diciembre-20 a 24-Enero-21 ( 39 DIAS)

FECHA DE TERMINACION

6-Marzo-2021

PERIODO DE ACTIVIDADES
DE ESTE INFORME

Del 01 al 28 de Febrero de 2021
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2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

Enunciar cada una de las obligaciones especificas establecidas en el contrato y describir las actividades realizadas en el
periodo para el cumplimiento de la misma, asi como enunciar las evidencias y su ubicacidn (actas, documentos,
planillas, listados, etc.).

Obligaciones especificas Actividades, evidencias y ubicacién

ACTIVIDADES: Durante este periodo de actividades se cumple
con el apoyo virtual a la formacion integral de los estudiantes a
cargo, cumpliendo con lo establecido por la ley con el
reconocimiento el buen trato y el respeto a cada uno de los
estudiantes que hacen parte del Cl de Futbol de saldén, y
pertenecientes a la IED Cedid San Pablo.

Esto se realiza a través de la plataforma sim en cada una de las
sesiones planteadas y realizadas.

Obligaciéon No. 1: Apoyar de manera
presencial y/o virtual la formacion integral | Evidencia: Planeaciones de clase y asistencias de los estudiantes.
y deportiva de los usuarios pertenecientes
a las Instituciones Educativas del Distrito | UBICACION :

atendidas por el proyecto de inversion.
# SECOP 2, usuario OSCAR DIAZ, mis procesos,

contrato, detalle, item 7 “ejecucion de contratos” en la
carpeta ZIP Carpeta OSCAR DIAZ CPS 2481 2020
NOVIEMBRE Obligacién nimero 1.

# Sistema de informacion misional (SIM) IDRD,
Usuario oscar.diaz, formador, actividades, sesiones de
clase, ver sesién virtual o pdf.

ACTIVIDADES: Para la institucién educativa Cedid San Pablo
en el centro de interés de Fatbol de salén se planean las siguientes
sesiones:

EVIDENCIA:

Obligacién No. 2: Presentar al apoyo a la Grupo 1: Martes y Jueves, 9:30 a 11:30
supervisién, mediante el SIM, la sesion de
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clase del centro de interés asignado, | Sesiones de clase: 11,16,18,23,25 de Febrero
conforme con los planes pedagdgicos
Grupo 2: Martes y jueves, 12:30 a 14:30
Sesiones de clase: 11,16,18,23,25 de Febrero
Grupo 3: Miércoles y Viernes, 9:30 a 11:30
Sesiones de clase: 12,17,19,24,26 de Febrero
Grupo 4: Miércoles y Viernes, 12:30 a 14:30
Sesiones de clase: 12,17,19,24,26 de Febrero
UBICACION :

+ SECOP 2, usuario OSCAR DIAZ, mis procesos,
contrato, detalle, item 7 “ejecucion de contratos™ en la
carpeta ZIP Carpeta OSCAR DIAZ CPS 2481 2020
NOVIEMBRE Obligacién namero 2.

+ Sistema de informacién misional (SIM) IDRD,
Usuario oscar.diaz, formador, actividades, sesiones de
clase, ver sesion virtual o pdf.

ACTIVIDADES: Para la institucién educativa Cedid San Pablo

en el centro de interés de Futbol de salon se ejecutaron las
Obligacion No 3: Ejecutar las sesiones de | sjguientes sesiones:

clase establecidas por el proyecto TEC,
que se compone de (1) hora de | Grupo 1: Martesy Jueves, 9:30a 11:30
preparacion (acreditada con la planeacion
de la sesion en el SIM), (2) horas de Sesiones de clase ejecutadas: 9,11,16,18,23,25 de Febrero
gjecucion presencial (se acredita con la
asistencia en el SIM) y (1) hora de
acompafiamiento (desplazamientos a los
escenarios  deportivos cuando  sea
requerido). Grupo 3: Miércoles y Viernes, 9:30 a 11:30

Grupo 2: Martes y jueves, 12:30 a 14:30

Sesiones de clase ejecutadas: 11,16,18,23,25 de Febrero

Sesiones de clase ejecutadas: 19,24de Febrero
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Grupo 4: Miércoles y Viernes, 12:30 a 14:30

EVIDENCIA: Planeaciones y asistencia de clase en plataforma
SIM.

UBICACION :

+ SECOP 2, usuario OSCAR DIAZ, mis procesos,
contrato, detalle, item 7 “ejecucion de contratos” en la
carpeta ZIP Carpeta OSCAR DIAZ CPS 2481 2020
NOVIEMBRE Obligacién niimero 3.

+ Sistema de informacién misional (SIM) IDRD,
Usuario oscar.diaz, formador, actividades, sesiones de
clase, ver sesién virtual o pdf.

ACTIVIDADES: La solicitud se realiza a través del gestor IED
Fredy Carrillo. El gestor envia respuesta a esta solicitud el dia
27 de Enero del 2021 en la cual se otorga una contrasefia
provisional y con ese usuario y la contrasefia se pudo ingresar y

Obligacion No. 4: Reclamar con el registrar toda la informacion requerida.

encargado del sistema de informacién el
usuario y contrasefia SIM dentro de los
tres (3) dias habiles siguientes a la firma | UBICACION:
del acta de inicio

EVIDENCIA: Ingreso al SIM IDRD y cambio de contrasefia

# SECOP 2, usuario OSCAR DIAZ, mis procesos,
contrato, detalle, item 7 “ejecucion de contratos” en la
carpeta ZIP Carpeta OSCAR DIAZ CPS 2481 2020
NOVIEMBRE Obligacién niimero 4.

L ACTIVIDADES: Para la institucién educativa Cedid San Pablo
Obligacién No. 5: Elaborar de manera | en g| centro de interés de Futbol de salén se elaboran las siguientes

presenu_al ylo virtual las SESIones d_e _clase sesiones basadas en los programas pedagdgicos establecidos para
en el Sistema de Informacion Misional | 5 fin.

basados en los programas pedagdgicos
por centro de interés segin los parametros | EVIDENCIA:

establecidos por el proyecto.
Grupo 1: Martes y Jueves, 9:30 a 11:30
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Sesiones de clase: 11,16,18,23,25 de Febrero
Grupo 2: Martes y jueves, 12:30 a 14:30
Sesiones de clase: 11,16,18,23,25 de Febrero
Grupo 3: Miércoles y Viernes, 9:30 a 11:30
Sesiones de clase: 12,17,19,24,26 de Febrero
Grupo 4: Miércoles y Viernes, 12:30 a 14:30
Sesiones de clase: 12,17,19,24,26 de Febrero
UBICACION

+ SECOP 2, usuario OSCAR DIAZ, mis procesos,
contrato, detalle, item 7 “ejecucion de contratos™ en la
carpeta ZIP Carpeta OSCAR DIAZ CPS 2481 2020
NOVIEMBRE Obligacién namero 5.

+ Sistema de informacién misional (SIM) IDRD,
Usuario oscar.diaz, formador, actividades, sesiones de
clase, ver sesion virtual o pdf.

Obligacion No. 6: Elaborar la planeacion
y publicacion de la ejecucién de cada una
de las sesiones de clase implementadas al
Sistema de Informacion Misional (SIM),
de manera quincenal dentro de los dos (2)
primeros dias calendario de cada
quincena.

ACTIVIDADES: Para la institucion educativa Cedid San Pablo
el centro de interés de Futbol de salon se elaboran las siguientes
sesiones y se publican en los tiempos y parametros establecidos.

EVIDENCIA:

Grupo 1: Martes y Jueves, 9:30 a 11:30
Sesiones de clase: 11,16,18,23,25 de Febrero
Grupo 2: Martes y jueves, 12:30 a 14:30
Sesiones de clase: 11,16,18,23,25 de Febrero
Grupo 3: Miércoles y Viernes, 9:30 a 11:30

Sesiones de clase: 12,17,19,24,26 de Febrero
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Grupo 4: Miércoles y Viernes, 12:30 a 14:30
Sesiones de clase: 12,17,19,24,26 de Febrero
UBICACION :

+ SECOP 2, usuario OSCAR DIAZ, mis procesos,
contrato, detalle, item 7 “ejecucion de contratos” en la
carpeta ZIP Carpeta OSCAR DIAZ CPS 2481 2020
NOVIEMBRE Obligacién nimero 2.

Sistema de informacion misional (SIM) IDRD,
Usuario oscar.diaz, formador, actividades, sesiones de
clase, ver sesién virtual o pdf.

Obligacion No. 7: Apoyar de manera
presencial y/o virtual la recopilacién de
los antecedentes o condiciones médicas de
sus estudiantes para casos especificos
(alergias, asma, patologias o lesiones
musculoesqueléticas, etc.), y determinar
el alcance de las actividades a realizar con
los estudiantes.

ACTIVIDADES: Al inicio de clases en el centro de interés de
futbol de salén se hizo la solicitud al docente enlace de los
antecedentes médicos de los estudiantes que tiene algin tipo de
discapacidad y de estudiantes que por circunstancias médicas no
pueden realizar algun tipo de actividad fisica.

EVIDENCIA: Este documento reposa en los archivos del
Docente Enlace del IED Cedid San Pablo

UBICACION: Reposa en la IED en el observador del estudiante.

Obligacién No. 8: Recopilar de manera
presencial y/o virtual las copias de los
carnés de EPS de todos los nifios inscritos
en el centro de interés.

ACTIVIDADES: Al inicio de clases en el centro de interés de
futbol de sal6n se hizo la solicitud a los estudiantes de fotocopia
del carnet de la EPS esta documentacion ya se encuentra en el
observador del alumno.

EVIDENCIA: este documento reposa en los archivos del Docente
Enlace del IED Cedid San Pablo

UBICACION: Reposa en la IED en el observador del
estudiante.

Obligacion No. 9: Apoyar de manera
presencial y/o virtual las actividades
programadas a nivel técnico, operativo 0
administrativo en las IED, el IDRD o la

ACTIVIDADES: Durante este periodo se asistieron a las
siguientes reuniones:

Jueves 04 de Febrero 2021: 11:00 am
Tema: reunion del C.1 de Futsal, para unificar malla curricular .
http://meet.google.com/srp-ratc-ikf
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SED que tengan que ver con el
cumplimiento de su objeto contractual.

Lunes 08 de Febrero 2021: 9:00 am
Tema: reunion del C.1 de Futsal, para unificar malla curricular .
http://meet.google.com/srp-ratc-ikf

Jueves 11 de Febrero 2021: 16:00 a 17:00

Tema: reunidn con enlace de la IED Jorge Rodriguez,
conformacion de listados por Centro de Interes.
https://meet.google.com/tjn-otci-poc?hs=224

Ubicacion: Secop 11,Mis Procesos, Contrato, Detalle, item 7
“Ejecucion De Contratos” En La Carpeta ZIP EVIDENCIAS
INFORME ENERO CPS # 2481 Obligacién Nimero 6.

DRIVE:
https://mail.google.com/mail/u/0/?tab=wm#inbox/FMfcgxwLsJrr
XDnKpgJWxMTFgsCDBfdK

Obligacion No. 10: Llevar un registro de
los estudiantes de los centros de interés
que  cumplen condiciones  para
entrenamiento en el proyecto de
semilleros deportivos del proyecto y
remitirlos al profesional IED.

ACTIVIDADES: Para este periodo no se realizan estas tareas
asignadas ya que el centro de interés de FUTBOL DE SALON no
se encuentra dentro del programa de semilleros.

Obligacion No. 11: Entregar para la firma
del acta de inicio y mantener vigente
durante la ejecucién del contrato, la
certificacion del curso de primer
respondiente o curso de primeros auxilios
0 curso de soporte vital bésico o curso de
salvamento acuético 0 Cursos
relacionados, expedido por institucion con
autorizacion oficial.

ACTIVIDADES: Se hace entrega de una copia del certificado de
primer respondiente, al Gestor IED Fredy Carrillo y ademas se
sube el certificado a Plataforma Secop 11

EVIDENCIA: Copia del Certificado de Primer Respondiente
UBICACION: Secop I1,Mis Procesos, Contrato, Detalle, item 7

“Ejecucion De Contratos” En La Carpeta ZIP EVIDENCIAS
INFORME ENERO CPS # 2481 Obligacion NUmero 6.

Obligacién No. 12: Cumplir con los
lineamientos determinados operativa y
pedagégicamente en el centro de interés
asignado.

ACTIVIDADES: Durante este periodo de actividades se cumple
con los lineamientos dados desde la parte pedagdgica, operéatica y
social dando cumpliendo con lo establecido por estas
dependencias del programa, para la elaboracién de las sesiones de
clase .

EVIDENCIA:
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+ A la fecha se tienen consolidados los 4 grupos
solicitados para el centro de interés de futbol de salon.
Se Planean y realizan sesiones de clase en el SIM.

Se realizan los acompafiamientos en las clases.

Se asiste a las reuniones programadas de capacitacion

y demas asignadas

*
*
*

UBICACION

Se encuentra en la carpeta obligacion N° 12 subida al Secop 1l y
en Drive
https://mail.google.com/mail/u/0/?tab=wm#inbox/FMfcgxwLsJrr
xDnKpgJWxMTFgsCDBfdK

Obligacién No. 13: Participar de manera
presencial y/o virtual en eventos locales,
distritales, nacionales o internacionales
que le sean asignados para la
representacion de la entidad o para apoyar
el desarrollo de actividades o para el
acompafiamiento de las delegaciones a
diferentes eventos relacionadas con la
mision de la entidad.

ACTIVIDADES: Para este periodo no me han programado ni
asignado el apoyo a eventos, estaré atento a cualquier

indicacion por parte de mi gestor IED, para participar y apoyar de
manera presencial y/o virtual la organizacién de eventos locales,
distritales, nacionales o internacionales que sean programados
para apoyar el desarrollo de actividades relacionadas con la
mision de la entidad y con su objeto contractual o para el
acompafiamiento de las delegaciones conformadas para dichos
eventos.

Obligacion No. 14: Promover las
competencias bésicas, socioemocionales y
ciudadanas de nifias, nifios, adolescentes y
jévenes en las IED atendidas, conforme
con los lineamientos establecidos por el
proyecto y los documentos guia incluidos
en el Sistema de Informacion Misional
SIM.

ACTIVIDADES: Durante este periodo de actividades se cumple
con la promocién de las competencias a los estudiantes a cargo,
cumpliendo con los parametros establecidos desde la gerencia del
programa y desde la parte operativa y pedagdgica.

Declaracion: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades
mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el periodo
indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve
como soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.
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3. INFORMACION APORTES PRESTACIONES SOCIALES

DESCRIPCION DEL APORTE NOMBRE EMPRESA VALOR APORTE PAGADO
PAGO APORTES SALUD COMPENSAR 113,600
PAGO APORTES PENSION PORVENIR 145.400
PAGO RIESGOS LABORALES POSITIVA 22.200
TOTAL 281.200

4. ANEXOS (Planilla de pago Seguridad Social, Certificacién Cumplimiento Requisitos Tributarios, etc).

Nota: Para la entrega del informe correspondiente al Gltimo periodo de actividades; es indispensable anexar
adicionalmente: el documento expedido por el Almacén General y el Area de Sistemas donde se evidencie que el

contratista se encuentra a paz y salvo con la entidad y el medio magnético con las evidencias de las actividades realizadas
durante la ejecucion contractual.

Firma Contratista

Para el presente periodo el contratista complid a cabalidad con las oblizaciones
estipuladas. el apovo a la supervision lo realiza el Gestor Fredv Carrillo Corredor del 1

de al 2 de febrero del 2021 v la Gestora Yaneth Marcela Silva del 3 al 28 de febrero del
20

FrTe] ABAwED CARB{LLD eDERDOR

— Fredy Carrillo Corredor
Gestor IED Zona 3
Apoyo a la Supervisidn
VoBo Supervisor del contrato C.C80.111.153
Nombre: E)Nilson Alejandro Gonzalez Cérdenas Vo Bo del 01/02/2021 al 02/02/2021
N° de Identificacion: 79.747.015
Cargo: Asesor De Direccion General Cédigo 105 Grado 02

(Lt bt Stk /|

Yaneth Marcela Silva Flores 'Gestora I[ED
Apoyo a la Supervisidn

C.C 1.032 405952

Vo Bo del 03/02/2021 al 28/02/2021

Pagina 9 de 9

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-6



Sefiores:
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Ciudad.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
(Articulos 330 al 336 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)

Conozco que de acuerdo con el parrafo 6 del articulo 1 del Decreto 1070 de 2013, el incumplimiento en la obligacién de entregar esta informacién, ante la Entidad
contratante, debera ser informada a la U.A.E. Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales - DIAN, con el fin de que la administracién tributaria me imponga las
sanciones pertinentes.

De conformidad con la referencia me permito manifestar bajo la gravedad de juramento lo siguiente:

1_|Contrato No. 2481-2020 [
2 [Nombre del Contratista OSCAR JAVIER DIAZ MEDINA
3 [Identificacion cc| x| | | 80920223
4 |Responsable de impuesto a las ventas Sl NO X SRIE::,TEEN
5 |Residente en el pais (Extranjeros) Sl NO
6 Tengo contratadas dos o mas personas para realizacion de las actividades que se requieren en cumplimiento del objeto del 9| NO X
presente contrato (articulo 340 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)
¢) Mis ingresos totales en el afio gravable 2020, fueron iguales o superiores a 1.400 UVT (2020), equivalentes a $49,849,800 Sl NO X
Valor de los aportes obligatorios al Sistema de Seguridad Social correspondiente al 40% de los ingresos recibidos efectivamente en el MES ANTERIOR provenientes
del contrato materia de pago sujeto a retencion.
Aporte Obligatorio de Pensién mensualizado
8 Aporte Obligatorio de Salud mensualizado $ 113,600.00 P € S 145,400.00
Afiliacion Aportes Riesgos Laborales ARL $ 22,200.00 Nota: el valor pagado por ARL no disminuye la base de la retencion en la fuente
9 Ingresos no constitutivos de renta, ni de ganancia ocasional mensual
AFC $| Ahorro Voluntario Pension $
Intereses en créditos de vivienda de habitacion.
10 |Certificado expedido por la entidad vigilada por la Superfinanciera que indique el valor de los intereses pagados en el afio Sl NO X
inmediatamente anterior (2020). Indique el o los titulares del crédito de vivienda. Anexo
Pago medicina prepagada o planes complementarios de salud (para el titular, conyuge y hasta dos hijos)
11 [Certificado expedido por la entidad vigilada por la Supersalud que indique el valor pagado en el afio inmediatamente anterior | S| NO X
(2020). v/r maximo deduccion mensual $569,712
Dependientes: Certifico bajo gravedad de juramento que las personas claramente identificadas con numero de identificacion y
vinculo de parentesco, las cuales soporto, tienen dependencia econédmica de mi.
a) Hijos menores de 18 afios (entregar registro civil). Anexo Sl NO X
b) Hijos entre 18 y 23 afios estudiantes (entregar registro civil y recibo de pago de matricula o certificado de pagos expedidos por la
’ Sl NO X
entidad aprobada por el ICFES). Anexo
12 [¢) Hijos en situacién de dependencia originada en factores fisicos o psicolégicos. (entregar registro civil y certificado expedido por gl NO X
medicina legal é EPS). Anexo
d) Cényuge o compafiero permanente, en situacién de dependencia sea por ausencia de ingresos o ingresos menores a 260 UVT
(2020) $9,257,820 anuales (entregar certificado de Contador Publico. Cuando sea dependencia factores fisicos o psicoldgicos | Sl NO X
entregar Certificado de medicina legal 6 EPS). Anexo
e) Padres y los hermanos por situacion de dependencia sea por ausencia de ingresos ¢ ingresos menores a 260 UVT (2020)
$9,257,820. anuales (entregar certificado de Contador Publico. Cuando sea dependencia factores fisicos o psicoldgicos entregar | S| NO X
certificado de medicina legal 6 EPS). Anexo
13 |Soy declarante del impuesto sobre la renta y complementarios. SI NO X
14 (OPCIONAL) Como declarante del impuesto de renta, solicito se me practique una tarifa de retencion en la fuente superior a la establecida en el %
paragrafo 3° del Articulo 3° del Decreto 0099 de 2013, la cual serd por un porcentaje de: ’

Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema de de Seguridad Social en Salud y Pension

corresponde a los ingresos provenientes del contrato materia del pago sujeto a retencion.

DECLARO QUE LOS SOPORTES ADJUNTOS NO SERAN PRESENTADOS ANTE OTRA ENTIDAD PARA DEPURACION POR LOS MISMOS CONCEPTOS, RESPETANDO LOS TOPES
ESTABLECIDOS EN LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICARE DE INMEDIATO.

- Dada en Bogota D.C. alos: DD 28

MM |
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80920223 OSCAR JAVIER DIAZ MEDINA | CALLE7LBSUR#80J | 7956811 goskidm29@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAFISCALES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
SALUD
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 202101 2021-01 ! 09/02/2021 48019475 $299.400
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 113.600 0 0 0 0 0 0 113.600 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 145.400 0 0 0 0 0 0 145.400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 22.200 22.200 0 0 22.200 222 22.200 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 18.200 0 0 18.200 1

TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte

Dias Mora Valor Mora Aporte

Total a Pagar

No. Afiliados

SENA

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora Roy A;;‘)ionriggz‘;‘"as kel a'l‘éepsyd;frg LMA [ Total a Pagar

Salud 1 113.600 113.600
Pensién 1 145.400 145.400
Riesgos Laborales 1 22.200 22.200
CCF 1 18.200 18.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0
TOTALES 4 299.400 299.400

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 80920223 OSCAR JAVIER DIAZ MEDINA | CALLE 7L %SUR #80J | 7756811 goskidm29@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2021-01 2021-01 ! 09/02/2021 48019475 $299.400
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2l o8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 80920223 DIAZ MEDINA OSCAR JAVIER 59| 0 N 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS008 908.526 113.600 14-23 908.526 3 22.200 CCF24 908.526 18.200 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de Afiliados en la Base de Datos Unica de Afiliados al Sistema de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUNMNAS DATOS
TIPO DE ] e
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 80920223
NOMBRES OSCAR JAVIER
APELLIDOS DIAZ MEDINA
FECHA DE NACIMIENTO kR R
DEPARTAMENTO BOGOTA D.C.
MUNICIPIO BOGOTA D.C.
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE

AFILIACION FINALIZACIQN AFILIADO
EFECTIVA DE AFILIACION

CAJADE

ACTIVO COI\QZ\EATSQSON CONTRIBUTIVO | 01/03/2017 | 31/12/2999 | COTIZANTE
COMPENSAR

Fechad 02/19/2021 Estacion d

oo | | oo | sziesror

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las Entidades en cumplimiento de la Resolucion 4622 de
2016.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion Efectiva hace referencia
a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en
el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizaciéon de Afiliacion,
establece el término de la afiliaciéon a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A
su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la
consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA, junto
con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la BDUA, corresponde directamente a su fuente de informacion; en
este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las entidades y los prestadores de servicios de salud, como
complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los servicios de
salud a los usuarios.

Lt W ik

19/02/2021, 10:48 a. m.



Firefox https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta...

Si usted encuentra una inconsistencia en la informacién publicada en ésta pagina, por favor remitase a la EPS en la cual se
encuentre afiliado y solicite la correccion de la informacién inconsistente sobre su afiliacion. Una vez realizada esta actividad, la
EPS debe remitir la novedad correspondiente a la ADRES, conforme lo establece la normatividad vigente.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA

2de?2 19/02/2021, 10:48 a. m.
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1

Informacion general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupuestal
Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

1del

Datos guardados

& Cancelar
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UTC -5 14:08:39
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Buscar...

Id de pagina:: 23000726 Ayuda @

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

Porcentaje Recepcion de articulos

Plan de Pagos

¢Se requieren emisiones de
L . Si " No
coédigos de autorizaciéon?

Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion

No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados

Valor total de la factura Estado

Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
1. CRP 11699 2481 .pdf 1. CRP 11699 2481.pdf Comprador Descargar Detalle
2. ARL 2481.pdf 2. ARL 2481.pdf Comprador Descargar Detalle
M EVIDENCIAS OSCAR DIAZ.zip EVIDENCIAS OSCAR DIAZ.zip Proveedor Descargar Detalle
Il informe firmado. pdf.pdf informe firmado. pdf.pdf Proveedor Descargar Detalle
] INFORME 1-NOVIEMBRE 2020.pdf INFORME 1-NOVIEMBRE 2020.pdf Proveedor Descargar Detalle
[ 2 INFORME CPS 2481- 2020 DIAZ 2 INFORME CPS 2481- 2020 DIAZ Proveedor Descargar Detalle
MEDINA OSCAR JAVIER .zip MEDINA OSCAR JAVIER .zip
] EVIDENCIAS CPS 2481-2020 DIAZ EVIDENCIAS CPS 2481-2020 DIAZ Proveedor Descargar Detalle
MEDINA OSCAR JAVIER-2.zip MEDINA OSCAR JAVIER-2.zip
] CERTIFICADO ARL POSITIVA CERTIFICADO ARL POSITIVA Proveedor Descargar Detalle
AJUSTADO.pdf AJUSTADO.pdf
M Evidencias INFORME 3- CPS Evidencias INFORME 3- CPS Proveedor Descargar Detalle
2481-2020- DIAZ MEDINA OSCAR 2481-2020- DIAZ MEDINA OSCAR
JAVIER .zip JAVIER.zip
ENERO 2021 DIAZ MEDINA OSCAR ENERO 2021 DIAZ MEDINA OSCAR Proveedor Descargar Detalle
JAVIER.pdf JAVIER.pdf
EVIDENCIAS INFORME 4- CPS EVIDENCIAS INFORME 4- CPS Proveedor Descargar Detalle
2481-2020- DIAZ MEDINA OSCAR 2481-2020- DIAZ MEDINA OSCAR
JAVIER .zip JAVIER .zip
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
Normativa  Soporte Remoto  Ayuda  Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

24/02/2021, 2:09 p. m.



cooaue N | COMITE/REUNION: proceso de Enrega de uiasy dfinicionde niiode Actvidades 0 Caros izarto Leon Gomes-proyecto | DD | MM AA
ACTA No. NA Jornada Escolar Complementaria 2 2 2021
LUGAR: GOOGLE MEET HORA DE INICIO: 9:00:a.m. HORAFIN:  10:00a.m.
ASISTENTES
NOMBRE CARGO DEPENDENCIA
Fredy Carrillo Gestor IED Deportes
Pablo Molina Formador Deportes
Jimy Vargas Formador Deportes
Julian Mufioz Formador Deportes
Juan de Dios Mufioz Formador Deportes
Mauricio Reina Formador Deportes
Robinson Hernandez Formador Deportes
Manuel Barreto - Giovanny tapiero- Liz Murillo Docentes Enlace SED
Oscar Escobar Coordinador IED SED
ORDEN DEL DIA
1. SALUDO DE BIENVENIDA 4. ESPACIO PARA DUDAS Y PREGUNTAS
2.EXPLICACION DE LOS TEMAS A TRATAR 5.ASIGNACION DE TAREAS
3. INDICACIONES GENERALES 6.
TEMAS TRATADOS

1. Saludo de Bienvenida: Se realizo el saludo por parte de los gestores a cargo de la reunion, y la verificacién de la
asistencia de los formadores.

2. Explicacion de los temas a tratar: Se socializa con los formadores, los temas que se trataran en la reunién, dentro de
los que estéan, la entrega de guias a los escolares y el proceso para recoger las evidencias respectivas segin los
lineamientos establecidos por la coordinacion pedagogica del proyecto de Jornada Escolar

3. Explicacién de los temas a tratar: Se socializo la dinamina de entrega de guias a los escolares, con los cuales no se
pueden vincular a las clases sincronicos en cada uno de los grupos. Cada uno de los formadores debera identificar el
listado de los escolares que no puedan ingresar a las sesiones sincronicas, para enviar la guia correspondiente a dos
semanas de actividades, a traves de la plataforma CLASROOM del colegio, en la cual cada escolar tendra un correo

electonico, al igual que los formadores asignados a la institucion.

La trazabilidad de la comunicacién, para verificar que los estudiantes entreguen la retroalimentacion de las actividades
propuestas en la guia, se podra hacer por medio de los grupos de whtass app a los que se podran vincular los formadores
para tener contacto con cada director de grupo.

En cuanto al tema de inicio de actividades de manera virtual, se esta a la espera de listados por parte de la institucion y a la
oficializacion de nombramiento de los docentes por parte de la Secretaria de Educacion para que a su vez los docentes
enlaces puedan apoyar la gestion de indole operativo con el Gestor IED, asigmado al colegio.

*Se realiza la recomendacion a los formadores, de la correcta planificacion de las sesiones de clase, las cuales deben
mantener un orden y estructura, cumpliendo con los lineamientos del programa y enfocadas a la formacion integral de los
nifos y nifias asistentes.

4. Espacio para dudas y preguntas: Cada uno de los formadores, expreso sus dudas frente al tema de las guias, en
cuanto a como subirlas al SIM, como realizar el seguimiento a los escolares, el formato que se usara, se expresaron
algunas de las situaciones que se han presentado en las sesiones de clase, en cuanto la conectividad entre otras cosas.

5. Asignhacion de Tareas: Se asignan un formador de manera voluntaria para que realice el acta de la reunion. El gestor
solicitara los contactos de los directores de grupos que estan pendientes para cada uno de los grupos de los formadores,
para de esta forma garantizar el seguimiento de los escolares. Los formadores deben enviar el listado de los escolares tan
pronto se envie el listado de escolares datos de contacto y el horario de trabajo. Se establece fecha de posible inicio de
actividades mediados del mes de Febrero posiblemente el dia 15.

GESTION DOCUMENTAL - V.2



COMPROMISOS

TEMA RESPONSABLE FECHA LIMITE
PARA SU REALIZACION
Envi6 de los listados de ca_d’a uno qe Io§ grupos de los escolares Docentes enlace 0/02/2021
para envié de guias digitales
Solicitar los contactos de Ios_dlrectores de grupo que estan Docentes enlace 0/02/2021
pendientes.
Entrega de guias de aprendizaje a la IED Gestor |IED Fredy Carrillo 15/02/2021

EVALUACION Y CIERRE DE LA REUNION

¢Se logré el objetivo?

sl [x]

NO [ ]

Observaciones

LA PRESENTE ACTA CONSIGNA LAS MEMORIAS REALIZADAS EN LA REUNION VIRTUAL MEDIANTE LA
APLICACION O PLATAFORMA VIRTUAL GOOGLE MEET ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS, ANTE LA
DECLARATORIA DEL ESTADO DE EMERGENCIA NACIONAL SANITARIA, “durante el periodo de aislamiento preventivo
obligatorio las personas naturales vinculadas a las entidades publicas mediante contrato de prestacion de servicios
profesionales y de apoyo a la gestion, continuaran desarrollando sus objetos y obligaciones contractuales mediante trabajo
en casa y haciendo uso de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones”, DE ACUERDO CON LO
CONTEMPLADO EN EL DECRETO 491 DEL 28 DE MARZO DE 2020. POR LO CUAL CONTIENE FIRMAS DIGITALES Y
SE RELACIONA LAS PERSONAS PARTICIPANTES

gendo las

9:00 AM se da por terminado el comité/reunién, en constancia firman:

PRESIDENTE / DELEGADO / JEFE DEPENDENCIA /

QUIEN CONVOCA

SECRETAR'O (S) Si en lareunion no se maneja esta delegacion coloque N.A.

=

FIRMA FIRMA
NOMBRE Fredy Carrillo Corredor NOMBRE
CARGO Gestor IED Zona 5 CARGO

NOMBRE COMPLETO DE QUIEN ELABORA EL ACTA:

Fredy Armando Carrillo Corredor

GESTION DOCUMENTAL - V.2



LISTADO DE ASISTENCIA / REGISTRO DE DIVULGACION

EVENTO: Proceso de Entrega de Guias y defiinicion de inicio de actividades IED Carlos Pizarro Leon Gomez Proyecto Jornada Escolar Complementaria 2021 FECHA:
HORA INICIAL 9:00a. m. HORA FINAL 10:00a. m. LUGAR GOOGLE MEET
DILIGENCIAR POR ASISTENTES EXTERNOS AL IDRD _
No NOMBRE CARGO DEPENDENCIA FIRMA ENTIDAD CORREO ELECTRONICO TELEFONO
! FREDY CARRILLO CORREDOR GESTOR IED DEPORTES
2 PABLO MOLINA BAQUERO FORMADOR DEPORTES
3 MAURICIO REINA CELI FORMADOR DEPORTES
4 JULIAN MUROZ TORRES FORMADOR DEPORTES
° JUAN DE DIOS MUNOZ SANTANA FORMADOR DEPORTES
6 ROBINSON HERNANDEZ PACHECO FORMADOR DEPORTES
! JIMY VARGAS ALARCON FORMADOR DEPORTES
8 MANUEL BARRETO DOCENTE ENLACE SED
° GIOVANNY TAPIERO DOCENTE ENLACE SED
10 LIZ MURILLO DOCENTE ENLACE SED
1 OSCAR ESCOBAR COORDINADOR IED SED

12

13

14

15

16

17

18
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