INFORME DE GESTION CONTRACTUAL

INFORME DE GESTION CONTRACTUAL No. 08 de 2025
CONTRATO N°.063 de 2025

Nombre del
Contratista

YENNY PAOLA CASTRO PENA

Identificacion del
Contratista (C.C. /
NIT)

1.076.657.365

Nombre y Cargo del | CINDY JOHANNA PAREJA MORON

Supervisor

Numero del Contrato | 063-2025 Pago Numero 8 De 11

Periodo Informado 01 AL 30 DE No. De Registro 2025000097 DEL 14 DE
SEPTIEMBRE Presupuestal FEBRERO DE 2025

Cuenta Bancaria y 011110980- CREDIFLORES Corriente Ahorros | X

Entidad

Valor del Pago

2.500.000 (DOS MILLONES QUINIENTOS MILPESOS MTE)

Fecha Acta Inicio

Fecha de Terminacion

14 DE FEBRERO -2025 - o
Vigencia Inicial

13-DICIEMBRE-2025

Prérroga S| No | x Fef:ha de Terminacion N/A
prorroga

Adicion Sl NO | X | Valor Adicionado N/A

Suspensiones Sl NO | X | Periodo de Terminacion N/A

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO INSTRUCTOR
DEPORTIVO EN LA DISCIPLINA DE BALONCESTO DE LA DIRECCION DE CULTURA, TURISMO,
RECREACION Y DEPORTE DEL MUNICIPIO DE SUTATAUSA, CUNDINAMARCA EN CUMPLIMIENTO AL
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO CON EL INSTITUTO DEPARTAMENTAL PARA LA RECREACION'Y El
DEPORTE N°132- 2025

Obligaciones especificas

Actividades realizadas

pedagogico en el municipio, deporte y/o
modalidad asignada en los niveles de

DECLARACION DEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDADES REALIZADAS
1.Desarrollar el proceso técnico vy | Desarrollé las actividades planeadas para el mes de

iniciacion, fundamentacion ylo | formato  Excel de planeaciones
especializacion deportiva, proceso | INDEPORTES.
debidamente articulado a los Planes

Septiembre teniendo en cuenta la malla curricular, para asi
establecer los temas a tratar, el cual se plantearon en

entregado  por




Pedagogicos o Mallas  Curriculares,
previamente entregados por la Coordinacion
del Deporte Formativo.

Fecha: del 01 al 30 de Septiembre de 2025

2.Adelantar los procesos de convocatoria,
inscripcién y seguimiento a través de los
medios necesarios y donde se involucren
Juntas de Accion Comunal, Instituciones
Educativas, Resguardos Indigenas,
Personas en Situacion de Discapacidad,
Poblacion Diversa y demas comunidades
que se puedan beneficiar su proceso técnico
y pedagégico llevando un registro mensual
en el formato establecido

En el mes de Septiembre segui realizando la convocatoria e
inscripcién de nifios, nifias y adolescentes a pertenecer a la
escuela de formacién de baloncesto en la vereda Pefias de
Cajon.

Esta actividad las desarrolle del 01 al 30 de Septiembre de
2025

3.Mantener una  cobertura  minima
poblacional de acuerdo a las caracteristicas
de la disciplina deportiva a cargo, de la
siguiente forma

Realice el proceso de Cobertura de los nifios, nifias y
adolescentes de la vereda Pefias de Cajon, teniendo en
cuenta que se benefician los siguientes deportistas:

Iniciacion :13 nifios y nifias

Fundamentacién: 26 nifios y nifias
Especializacion :13 nifios y nifias

Total, deportistas beneficiados: 52 nifios, nifias y
adolescentes.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

4. Desarrollar 12 horas de trabajo con los
grupos establecidos por cada disciplina
deportiva (2 sesiones de 2 horas con el
grupo de iniciacioén, 2 sesiones de 2 horas
con el grupo de fundamentacion y 2
sesiones de 2 horas con el grupo de
especializacion), Cada sesion de clase
programada, debera tener como minimo una
duracion de (2 horas) distribuida en: fase
inicial, central y final estas sesiones de
practica no pueden ser acumulables en el
mismo dia (maximo una sesién diaria por
grupo de formacién). Adicional se deben
desarrollar 4 horas de trabajo con las
instituciones educativas del sector rural.
Ademas se establece 2 horas para
planeacion, andlisis de resultados de
evaluacion, elaboracion de informes; para un
total de 18 horas semanales de trabajo

Planee y ejecute las diferentes sesiones para los diferentes
grupos de formacion que son:

Iniciacion, Fundamentacion y Especializacion.

Para el Mes de Septiembre la escuela de formacién de
Baloncesto en la vereda Pefias de Cajon, teniendo en
cuenta las 12 horas de trabajo en estos grupos de
formacion, en las Instituciones Educativas de la Vereda
Pefias de Boquerdn y Pefias de Cajon se ejecutaron 4
horas de trabajo en las mismas donde desarrollo la escuela
de formacién, siempre teniendo en cuenta el formato de
planeaciones establecido por INDEPORTES.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

5. Presentar la planeacion de las sesiones
de clase antes del inicio de cada mes, al
respectivo  supervisor, describiendo los
objetivos, aspectos fisicos, técnicos y
evaluativos a tener en cuenta, asi como los

Presente las planeaciones de las sesiones del mes de
Octubre antes de ejecutar las sesiones en campo de
trabajo.

Entregue las planeaciones de las sesiones mensuales del




métodos empleados en ellas segun formato
establecido y previo visto bueno del gestor
vinculado a Indeportes

mes de Octubre describiendo los objetivos, aspectos fisicos,
técnicos, tacticos y evaluativos a tener en cuenta, asi como
los métodos planeados teniendo en cuenta el formato de
planeaciones establecido por INDEPORTES.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

6. Desarrollar el proceso de seguimiento,
control y evaluacién de su plan pedagdgico y
técnico establecido para cada nivel de
formacion junto con la respectiva malla
curricular, atendiendo las indicaciones del
Gestor Provincial y el Coordinador del
Deporte Formativo. Para eso, deberd
implementa en el proceso de evaluacién de
sus deportistas a cargo de manera periddica
y en los tiempos de establezca la
supervisiébn en  coordinacion con la
Coordinacion del Deporte Formativo, los
logros preestablecidos para cada nivel de
formacion y entregar por cada uno de ellos
un reporte acorde con los lineamientos y
parametros establecidos por la coordinacion
de deporte formativo

En el mes de Septiembre se continuo con el fortalecimiento
a las diferentes pruebas en temas de velocidad, resistencia
y flexibilidad a los diferentes grupos de formacién que son:

Iniciacién, Fundamentaciéon y Especializacion. de las
pruebas realizadas en el mes de Mayo.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

7. Programar, desarrollar y apoyar la
realizacion de al menos un festival semestral
de Deporte Formativo en su municipio,
atendiendo las indicaciones técnicas vy
pedagogicas preestablecidas para cada uno
de ellos segun las indicaciones de la
supervision en Coordinacion del Deporte
Formativo

En el mes de Septiembre se realizd un Torneo 3x3 interno
en las tres categorias, Iniciacion, Fundamentacion y
Especializacion en el polideportivo de Pefias de Cajén

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

8. Acompafiar y apoyar con su grupo de
nifios deportistas el proceso de observacion,
seleccién, deteccion y desarrollo de talentos

Se envid la documentacion de 2 deportistas a participar en
los juegos deportivos y para deportivos en la pagina
asignada por la DCTRD

deportivos 'y reserva deportiva  del . ,

departamento Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

9. Participar, apoyar y asistir a las | Asisti y participe en la Capacitacién de Psicologia Deportiva
reuniones, capacitaciones, eventos y | de INDEPORTES, Asisti y Apoye el Festival de Tejilarte,

encuentros programados por el municipio e
Indeportes, coordinado con la supervision y
el gestor provincial

Asisti y Participe en
INDEPORTES.
Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

la Capacitacion Virtual de

10. Estructurar, Entregar y mantener
actualizado la base de datos vy
documentacion requerida por la supervision
y el gestor en medio fisico y/o digital de la
inscripcion 'y participacion  de  los
beneficiarios al programa deporte formativo.

Recolecte formatos de inscripcién y consentimiento
informado de la escuela formativa de Baloncesto a la vez se
anexo la copia del documento de identidad y certificacion de
FOSYGA. con sus respectivos y los archive en carpeta de
forma fisica como evidencia del proceso realizado.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025




11. Apoyar el desarrollo del programa
institucional Escuela tu Tiempo libre en los
municipios del departamento de acuerdo a
las directrices emitidas por el supervisor y la
coordinacion del programa

Asisti y Apoyé la Unidad de Exploradores en el Municipio de
Ubaté con el componente de Salud de la Cruz Roja
Colombiana con INDEPORTES.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

12. El contratista vinculado mediante el
presente contrato deberd contar con la
tarjeta de entrenador a partir del mes de
mayo de 2025, en cumplimiento de la Ley
2210 de 2022, so pena de incurrir en tramite
de terminacion del presente contrato.

Cuento con la tarjeta de entrenador deportivo emitida por el
COCED e INDEPORTES, expedida recientemente.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

13. Compartir constantemente en sus redes
sociales (WhatsApp, Facebook, Instagram y
demés) para incentivar el sentido de
pertenencia de nuestra entidad.

Compartir constantemente las publicaciones realizadas por
la pagina de la Alcaldia Municipal en Facebook, WhatsApp
y demas grupos de Informacioén.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

14. Apoyar en la logistica de los diferentes
eventos propio de la gestion de la
administracion municipal.

Asisti y Apoyé el Festival de Tejilarte.
Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

15. Participar con su poblacién asignada
minimo 2 beneficiarios de la escuela para las
actividades de la Mesa de Participacion de
nifios, nifias y adolescentes en sus
diferentes fases

El dia 15 de septiembre los beneficiarios Milton Bello,
Santiago Gil y William Bello, asistieron al encuentro de
integrantes de la Mesa de Participacion de nifios, nifias y
adolescentes.

Fecha: 01 al 30 de septiembre de 2025

16. Las demas inherentes al objeto del
contrato que le indique el supervisor del
contrato.

Participe en las actividades programadas por la Alcaldia
Municipal e INDEPORTES en el mes de Septiembre. Asisti
y participe en la Capacitaciéon de Psicologia Deportiva de
INDEPORTES, Asisti y Apoye el Festival de Tejilarte, Asisti
y Participe en la Capacitacién Virtual de INDEPORTES.

Fecha: 01 al 30 de Septiembre de 2025

Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades mencionadas en
el presente informe corresponden a las 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.

YENN%?Q—S%Z‘FO}’;QA
CC:1.076.657.365




CUENTA DE COBRO

|No. 08

Ciudad y Fecha de la operacion

| Sutatausa

miércoles, 1 de octubre de 2025

EL MUNICIPIO DE SUTATAUSA DEBE A:

Nombre:

YENNY PAOLA CASTRO PENA

No. de Cédula:

1076657365

Direccion:

VEREDA CONCUBITA

Teléfono:

3124954811

Correo Electronico:

Paolacastropena@gmail.com

Tipo de contrato:

CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

No. Contrato:

063-2025

Periodo:

Del 01 de Septiembre de 2025 al 30 de Septiembre de 2025

CANTIDAD

CONCEPTO DEL PAGO

VR UNITARIO

VR TOTAL

PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES COMO INSTRUCTOR
DEPORTIVO EN LA DISCIPLINA DE
BALONCESTO DE LA DIRECCION DE
CULTURA, TURISMO, RECREACION Y
DEPORTE DEL MUNICIPIO DE
SUTATAUSA, CUNDINAMARCA EN
CUMPLIMIENTO AL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO CON EL
INSTITUTO DEPARTAMENTAL PARA LA
RECREACION Y EL DEPORTE N°132- 2025
CORRESPONDIENTE AL OCTAVO PAGO,
PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01
DE SEPTIEMBRE AL 30 DE SEPTIEMBRE.

$ 2.500.000

$ 2.500.000

VALOR TOTAL

$ 2.500.000

Valor en Letras:

DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS MTE

P L
FIRMA Y No. 1.076.657.365 DE UBATE



mailto:Paolacastropena@gmail.com
mailto:Paolacastropena@gmail.com
mailto:Paolacastropena@gmail.com
mailto:Paolacastropena@gmail.com

RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA

CC 1076657365 0 YENNY PAOLA CASTRO PENA | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 8299

25-793 VEREDA CONCUBITA 8891140 YENNYCASTRO.5@HOTMAIL.COM N

- TASOPAGO
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES

5.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2025-08 2025-08 8637774250 | 2025-09-10 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 420.700 0
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC:;'":GL(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 8694143114 2025-09-15 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA | PARAF | SENA | ICBF |ESAP| MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
o | 8 _ ida
N. ID EMPLEADO SALARIO Mogﬁll:lADRAlg DE 2 E 5 % é % @ E 'g) é E_JD % g % '9 g EPST AFPT E E é E’ NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. E‘ _E IPRIIISEEES || (Eeameiies
)
CASTRO PERIA YENNY | 1.423500 COLPENSION| 1.423500 NUBVA BPS. 4 153500 ISIN CCF- 1.423.500
1 |cciorees7ass Ao 0 20[30| 0 [30[E5EN 227.800 0 0lS.A-EPS037 1780005\ Sor 0 14.900]  0,01044 0 0 0 0 olse| 0| 420700 N 2855201

RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA

CC 1076657365 0 YENNY PAOLA CASTRO PENA | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 8299 Natural

25-793 VEREDA CONCUBITA 8891140 YENNYCASTRO.5@HOTMAIL.COM N

MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES L iS : | ‘ LG O

5.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2025-08 2025-08 8637774250 | 2025-09-10 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 420.700 0
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECEQ(;‘&MITE ESTADO PLANILLA
1 8694143114 2025-09-15 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.423.500 1.423.500 1.423.500 0 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T (\Q/S:_ESA%O VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 227.800 0 0 0 227.800
COLPENSIONES | 25-14 | 900336004 | 7 1 227.800 0 0 0 227.800
EPS(Administradoras: 1) 1 178.000 0 0 0 178.000
NUEVA E.P.S. S.A. | EPS037 | 900156264 | 2 1 178.000) 0 0 0 178.000)
ARP(Administradoras: 1) 1 14.900 0 0 0 14.900
POSITIVA | 14-23 | 860011153 | 6 1 14.900) 0 9 0 14.900)
Gran Total 420.700 0 0 0 420.700

Paginal 2025-09-24




COBERTURA ESCUELA DE FORMACION DE BALONCESTO

NDEPORTES CLADNRMARCA
PROGRAMA DEPORTE FORMATHO
e, PLANLLA DE COBERT RK/GRUPOS POBLACIMLES Y E CUIPLWENT 0
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ESCIELAS D FORMCON

=
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FORADDR i | et | o | Fenei




COBERTURA CENTRO DE INICIACION

IDERORTESCUADIRMARCH
|NBEPURE PROGRIA DEPCRTE FORMATIVO
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NSTIHTUTO DEPARTAMENTAL PARA LA
RECREACION Y EL DEPORTE DE CUNDINAMARCA

PROGRAMA DEPARTAMENTAL DEL DEPORTE FORMATIVO
CONTROL ASISTENCIA

MUNICIPIO: SUTATAUSA DEPORTE: BALONCESTO NIVEL INICIACION

MES: SEPTIEMBRE NOMBRE FORMADOR: YENNY PAOLA CASTRO PENA

1 [EMANUEL PARRA X | X | X[X[X|[X] X | X[X
2 |IANDRES GOMEZ X[ X | X|X|X|X| X | X[X
3 |ERICA REYES X | X | X[X[X|[X] X | X[X
4 [YACSON BASCO X[ X | X|X|X|X| X | X[X
S |SAMUEL RINCON X | X | X[X[X|[X] X | XX
6 JOSEPH PARRA XX | X|X|X|X| X | X[X
7 |SANTIAGO RIANO X | X | X[X[X|X] X | X[X
8 |KAREN SOFIA RODRIGUEZ X | X | X[X| X|X]| X | XX
9 |ERICK VASCO X[ X | X|X|X|X| X | X[X
10 KAROL YULIETH CANO X | X | X[X[X|X] X | X[X
11 IKER SEBASTIAN PACHON X | X[ XX X|X] X | X|X
12 DILAN MONTANO X[ X | X[|X|X|X| X | X[X
13 SARA GOMEZ X[ X | X[|X|X|X| X | X[X

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL FORMADOR




INDEPORTES

NSTHTUTO DEPARTAMENTAL PARA LA
RECREACION Y EL DEPORTE DE CUNDINAMARCA

PROGRAMA DEPARTAMENTAL DEL DEPORTE FORMATIVO

CONTROL ASISTENCIA
MUNICIPIO: SUTATAUSA DEPORTE: BALONCESTO

MES: SEPTIEMBRE

DAYANA MONTANO

NOMBRE FORMADOR: YENNY PAOLA CASTRO PENA

NIVEL FUNDAMENTACION

INGRID BELLO

DILAN BOVADILLA

SARA CAMILA CASTILLO

MICHEL MONTANO

KEVIN CAICEDO

BRAYAN GALLO

DANA SOFIA CANON

©| O Nl O O B} W N =

VALENTINA ORTEGA

=
o

SANTIAGO MAECHA

[
[

DANNA SOFIA GOMEZ

[EnY
N

SAMUEL MENDEZ

[y
w

ARLEX FARID ORDONEZ

[EnY
N

DARWIN ARIAS

=
)]

ALEXA YERALDINE LOPEZ

[EnY
»

LAURENS ROCHA

[EnY
~

VALERY RODRIGUEZ

[y
[oe]

ZULMA CARRERO

[EnY
(o]

UUAN ALBERTO VELASQUEZ

N
o

UUAN MATIAS ALARCON

N
[y

ASTRID GABRIELA LOPEZ

N
N

ANAMILETH PACHON

N
w

INGRID VALENTINA CUELLAR

N
i

HEIDY MARIANA GARNICA

N
a1

YUBER SNEIDER GRANADOS

N
(o2}

LUIS SEBASTIAN RODRIGUEZ

XXX XXX XXX XXX X X X XX XXX XXX XXX

XXX XXX XXX XXX X X X X X XXX XXX XXX

DX XX XX X X XXX XX XXX X XXX XX XXX X X
DX XXX X X XK XXX XX XXX X XXX XX XXX X X
DX X XXX X X XXX X XXX XX XXX XX XXX X X

XXX XXX XXX XXX X X X XX XXX XXX XXX

DX XXX X X X XXX X XK XXX X XXX XX XXX X X

XXX XXX XXX XXX X XX XX XXX XXX XXX
XXX XXX XXX XXX XX XX X XXX XXX XXX

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL FORMADOR




NSTIHTUTO DEPARTAMENTAL PARA LA
RECREACION Y EL DEPORTE DE CUNDINAMARCA

PROGRAMA DEPARTAMENTAL DEL DEPORTE FORMATIVO

CONTROL ASISTENCIA
MUNICIPIO: SUTATAUSA DEPORTE: BALONCESTO

MES: SEPTIEMBRE

MILTON BELLO

NOMBRE FORMADOR: YENNY PAOLA CASTRO PENA

NIVEL ESPECIALIZACION

SANTIAGO GIL

UONATHAN LEIVA

NATALIA ORDONEZ

DIANA GOMEZ

SOFIA GIL

DIEGO TIERRADENTRO

WILLIAM BELLO

©| O Nl O O | W N

CAMILO ROJAS

=
o

EDILMER ORDONEZ

[
[

FABIAN LEIVA

[EnY
N

NEIDY CONTRERAS

[y
w

SEBASTIAN PRADA

XX XXX XXX XXX X | X

XXX XXX XXX X X X | X

XX XXX XX XXX XXX
XX XXX XX XXX XXX
XX XXX XX XXX XX | X

XXX XXX XXX X X X | X

XX XXX XX XXX XXX

XXX ||| > ||| x| x| ||
XIX s[> [ x| x| X[ >|x|>|>|x]|x

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL FORMADOR




