INFORME DE SUPERVISION

“7incerde

Instituto Cejefio de la Recreacion y el Deporte

1. COMPONENTE INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Nombre del Contratista:

JUAN JIMENEZ PEREZ

Documento de

Identidad/NIT: 15.448.726

2025PS055055

Niamero del Contrato:

Marque con una X el tipo de contrato:

Supervisor:

INCERDE

ALEXANDER URREGO CARDONA
PROFESIONAL UNIVERSITARIO

PRESTACION DE SUMINISTRO OBRA CONVENIO | Plazo inicial del contrato
SERVICIOS PUBLICA
El plazo establecido para la ejecucion
X del objeto del contrato sera, a partir

de la puesta en ejecucion en la
Plataforma SECOP Il, hastael 15 de
diciembre de 2025.

Fecha de suscripcién del Fecha de inicio del Fecha de terminacion del contrato:

contrato: Dia: 28 Mes: 02 |contrato:

AfRo: 2025 Dia: 28 Mes:02 Aino:

2025 Dia: 15 Mes: 12 Af0:2025

OBJETO DEL CONTRATO: Prestacion de servicios profesionales como entrenador en la disciplina de tenis de
mesa en el Instituto Cejefio de la Recreacion y El Deporte INCERDE

Factura o documento Pago numero: | Valor del Fecha de recibido de
pago: factura con soportes

soporte en adquisiciones 8
efectuadas a no obligados
a facturar N°. 8

Desde: Mes: 10

$2.500.000 | Mes:10 Afio: 2025 2025

Periodo de Cobro:

Ano:

2. EVENTOS DEL CONTRATO

Valor Inicial del contrato:

$24.000.000

VEINTICUATRO
MILLONES DE PESOS

1.08 ]

Disponibilidad

Presupuestal N°:

Registro presupuestal N°: 120
Disponibilidad 337
Presupuestal N°:

Registro presupuestal N°: 395

Adicion N°:

Valor:

Disponibilidad
Presupuestal N°:

¢ Calte 19 No- 15-54
& Telefax: 604 448 4497
@ incerdeceja@une.net.co
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= incerde

Instituto Cejenc de la Recreacidn y el Deporte

Registro presupuestal N°:
Valor total del contrato con adiciones: Valor: $24.000.000
Cesion del Contrato (SI/NO): Nombre del Cedente:
Suspension del Contrato (SI/NO): Tiempo de Suspension del Contrato:
Prérroga N°. Tiempo de la Prérroga:

3. COMPONENTE ADMINISTRATIVO

3.1. PAGOS REALIZADOS A LOS SISTEMAS DE SALUD, RIESGOS PROFESIONALES, PENSIONES Y
APORTES PARAFISCALES

El supervisor y/o coordinador verifican el cumplimiento por parte del Contratista de sus obligaciones frente a los
aportes a los sistemas de salud, pensiones, y cuando a ello haya lugar, riesgos profesionales, aportes a la Caja de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, y su
correcta relacion entre el monto cancelado y las sumas que debieron haber sido cotizadas, de conformidad con la
ley 789 de 2002, art. 50

HONORARIOS A COBRAR PERIODO DE VALOR DEL PAGO | NUMERO DE LA PLANILLA
E INGRESO BASE DE COTIZACION DE SEGURIDAD
COTIZACION SOCIAL
OCTUBRE:1.423.500 OCTUBRE OCTUBRE:449.100 | OCTUBRE:1749099819

3.2. VERIFICACION DE LAS GARANTIAS CONTRACTUALES SI LAS TIENE

El supervisor verifico el cumplimiento por parte del CONTRATISTA de sus obligaciones frente Sl NO
ala pdliza de anticipo, Cumplimiento, Responsabilidad Civil Contractual, Prestaciones Sociales

y Calidad. Las Garantias se encuentran suscritas a favor del Instituto por todo el Contrato. El NO APLICA
Supervisor revis¢ y confirmé la suscripcion de éstas, las cuales hacen parte del paquete del X
Contrato que se encuentra.

4. COMPONENTE INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO

1. Valor Inicial del Contrato | ‘ 2 $24.00d606
2. Adicién N° $0
3. Valor de la cuota (Debe ser igual al valor de la factura o cuenta de cobro $2.500.000

presentada por el Contratista).

4. Valor Ejecucion del Contrato a la fecha del Informe (Debe ser igual $20.250.000
a los valores de las facturas o cuentas de cobro presentadas por el
Contratista mas el anticipo si lo hubo).

@ Calle 19 No. 13-84 62 incerde@laceja-antioquia.gov.co
& Telefax: 604 448 4497 & LaCeja del Tambo - Antioquia

@ incerdeceja@une.net.co *; www.incerde-laceja-antioquia.gov.co




mcerde

Instituto Cejeno de la Recreacion y el Deporte

4.1 CONTROL DE PAGOS =
NUMERODE | NUMERO DE VALOR DE NUMERODE | SALDO
PAGO FACTURA/CUENTA | FACTURA/CUENTA | COMPROBANTE
DE COBRO DE COBRO DE EGRESO
1 1 2.750.000 00237 $21.250.000
2 2 2.500.000 0367 $18.750.000
3 3 2.500.000 0382 $16.250.000
4 4 2.500.000 0488 $13.750.000
5 5 2.500.000 0598 $11.250.000
6 6 2.500.000 0731 $8.750.000
7 7 2.500.000 0850 $6.250.000
8 8 2.500.000 $3.750.000

~ 5.COMPONENTE TECNICO ST
5.1. ESTADO DE AVANCE DEL OBJETO CONTRATO

PORCENTAJE DE AVANCE EN EJECUCION FISICA 84,37%

Estado de avance de las obligaciones
especificas del contratista para el periodo del
presente informe

Descripcion de las obligaciones especificas del
contratista

1. Realizar acciones necesarias para la
convocatoria, promocién, difusién, conformacion e
instruccién de las escuelas gratuitas en la disciplina
deportiva asignada, conformando un grupo entre los
6 y 12 afos de edad; dedicando dos sesiones de
entrenamiento semanal de 1.5 horas cada una a cada
categoria (grupo). 2. Realizar acciones o ; 3
necesarias para la convocatoria, promocion, difusién, | Pescripcion del Avance: El contratista cumplio con
conformacién e instruccién de las escuelas gratuitas | €l desarrollo de las obligaciones especificas #
en la disciplina deportiva asignada; conformando un| 1.2,3,4,7,8,9,10.

grupo entre los 13 y 17 afos de edad, dedicando dos
sesiones de entrenamiento semanal de 1.5 horas
cada una a cada categoria (grupo). 3. Realizar
acciones necesarias para la convocatoria, promocion,
dlfu5|on conformacién e instruccion de Ias escuelas
s, en la disciplina deportiva asignada;
nando un grupo para mayores de 18 afios de
© Calle 19 No. 13-84 £} incerde@laceja-antioquia.gov.co
@ Telefax: 604 448 4497 @ LaCejadel Tambo - Antioquia

@ incerdeceja@une.net.co * www.incerde-laceja-antioquia.gov.co




-7 incerde

Institut e la Recreacion y el Deporte

edad, dedicando dos sesiones de entrenamiento
semanal de 1.5 horas cada una a cada categoria
(grupo). 4. Realizar la inscripciéon de los usuarios y
mantener actualizada la base de datos con la
informacion de estos de acuerdo con el instrumento
disefiado en el instituto, registrando datos veridicos y
actualizando la informacion que se requiera
relacionada con la identificacién y afiliacion al sistema
de seguridad social en salud. 5. Presentar el
proyecto donde figuren los objetivos y la planeacion
requerida para el cumplimiento del objeto del
contrato, este proyecto debera ser presentado a la
Direccion administrativa 15 dias después de firmar el
acta de inicio. 6. El contratista se compromete a
responder por todos y cada uno de los insumos,
suministros, herramientas, dotacién, implementacion,
inventarios y/o materiales que le sean puestos a su
disposicion para la prestacion de servicios realizados,
y respondera por ellos, autorizando que el valor de lo
extraviado sea descontado automaticamente de los
honorarios pactados en caso de pérdida o extravio
injustificado, de acuerdo con el deber de cuidado y
diligencia inmerso en el contrato. i
Acompanamiento en actividades complementarias o
eventos institucionales del INCERDE desde su inicio
hasta su terminacion. 8. Realizar y producir dos
(2) o tres (3) registros audiovisuales (fotografia o
video) semanalmente, de las diferentes actividades
realizadas, y enviarlo oportunamente al area de
comunicaciones para su respectiva difusion. 9.
asistir puntualmente a las reuniones que programe el
INCERDE. 10. Desarrollar procesos formativos en
distintas edades en la disciplina de tenis de mesa .
11. Apoyar el programa de vias activas, recreativas y
saludables con la comunidad.

12. Presentar informe final consolidado que, de
cuenta del cumplimiento integro de la presentacién
del servicio contratado, en el mismo periodo de
radicacion de los respectivos documentos de la ultima
cuenta de cobro. Dicho documento sera
imprescindible para el tramite del ultimo pago.

5.2. ACCIONES CORRECTIVAS TOMADAS PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO (Diligencie un bloque por cada problema identificado)

¥

Acciones a |mplementar o
Problemas o hallazgos identificados P implementadas para
que afectan la ejecucion del Contrato solucionar los problemas
identificados
o Date g e 38-84 sspcerdeslacejaantiogiiagov-ce
& Telefax: 604 448 4497 € LaCejadel Tambo - Antioquia
@ incerdeceja@une.net.co * www.incerde-laceja-antioquia.gov.co




;. Se haran efectivas Pélizas/Multas? Sl

¢ Por qué?

Nota: A la fecha del informe, aun no se requiere hacerlas efectivas.

Se liquida el Contrato: Sl NO

Una vez revisados los documentos arriba sefialados las partes acuerdan la liquidaciéon del
Contrato haciendo constar que el valor del Contrato para todos los efectos legales y fiscales fue
de Mas el valor de adicion de $ (si la hubiere).

El valor de la cuenta final por saldos pendientes es de En virtud del analisis efectuado
al balance anterior, se concluye, que exceptuando el saldo a favor del Contratista, las partes de
comun acuerdo se declaran a paz y salvo y se da por terminado el Contrato
renunciando a cualquier reclamacién posterior.

E =

EET

5 4 RECOMENDAC!ONES

N/A

Informe documento soporte planllla segundad soc:|al planlllas de asnstenma dec!aracmn
juramentada.

7
Se firma en el municipio de La Ceja a los 10/2025 /
a JiMe ;
"%m r el%ec;\r? atista: Nombre del Supervisor.
JUAN JIMENEZ PEREZ ALEXANDER URREGO CARDONA
C.C. 15.448.726 I Profesional Universitario CC. 1.040.041.248

Gy, 47 /

Aprobado Por: Alejandra Martinez Botero/Directora deportiva y recreativa

Elaborado por: alexander Urrego cardona /pu m/ // M
Revisado Por: : Alejandra Martinez Botero/Directora deportiva y recreativa /

© Calle 19 No. 13-94 incerde@laceja-antioquia.gov.co
& Telefax: 604 448 4437 @ LaCejadel Tambo - Antioquia

@ incerdeceja@une.net.co *# www.incerde-laceja-antioguia.gov.co




Instituto Cejens ae lo Recreacion y el Deporte

JUAN JIMENEZ PEREZ /

EL INFORME DE ACTIVIDADES Y SUS
ANEXOS DEL MES DE OCTUBRE/DEL
CONTRATISTA ANTERIORMENTE
MENCIONADO SE ENCUENTRAN DE
MANERA DIGITAL EN LA SIGUIENTE
RUTA DE ACCESO:

https://community.secop.gov.co/Public/Te
ndering/ContractNoticePhases/View?PPI=
CO1.PPL.37860538&isFromPublicArea=Tr

ue&lsModaI False

Elaborado por: alex dUg d Pu%j /
Revisado por AIJdM dprt y /
pbdpAleMrt 2 Bot: /D

| © Calle19 No.13-94 &2 incerde@laceja-antioquia.gov.co
QD Telefax: 604 448 4437 © LaCejadel Tambo - Antioquia
@ incerdeceja@une.net.co iy www.incerde-laceja-antioquia.gov.co




LA CEJA DEL TAMBO OCTUBRE DE 2025

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR
N°8
INSTITUTO CEJENO DE LA RECREACION Y EL DEPORTE -INCERDE
NIT: 811002944-9

DEBE A:

NOMBRE DEL CONTRATISTA: JUAN JIMENEZ PEREZ

NUMERO DE DOCUMENTO DE 15.448. 726

IDENTIDAD:

DIRECCION: CARRERA 32 # 28 -71

N° DE CONVENIO O CONTRATO: 2025PS055055

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES
COMO ENTRENADOR EN LA
DISCIPLINA DE TENIS DE MESA EN
EL INSTITUTO CEJENO DE LA
RECREACION Y EL DEPORTE
INCERDE

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $ 24.000.000

VIGENCIA DEL CONTRATO: 28 DE FEBRERO AL 15 DE
DICIEMBRE 2025

PERIODICIDAD DEL PAGO: MENSUAL

PERIODO DE PAGO: OCTUBRE

DEPENDENCIA: DIRECCION DEPORTIVA
Y RECREATIVA

NOMBRE DEL SUPERVISOR: ALEXANDER URREGO CARDONA

VALOR DE LA CUENTA DE COBRO: | $2.500.000

PLANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD | 1749099819 CORRESPONDIENTE AL

SOCIAL: MES DE OCTUBRE

BANCO: CONFIAR

TIPO DE CUENTA: CUENTA DE AHORROS

N° DE CUENTA BANCARIA: 150011245

Yo, el abajo firmante certifico bajo la gravedad de juramento, que de acuerdo a lo preceptuado en el articulo 499 del estatuto
tributario, declaro voluntariamente y bajo la gravedad de juramento, que no soy responsable del impuesto sobre las ventas,
y no estoy obligado a facturar electrénicamente, ademas, me comprometo a informar oportunamente al INCERDE, cualquier
cambio que se presente frente a mis responsabilidades tributarias.

Juere Yerence®
JUAN JIMENEZ PEREZ
CC:15.448.726



INFORME N° 08
2025PS055055
VIGENCIA
DEL 28 de febrero al 15 de diciembre de 2025
CONTRATO
NOMBRE DEL
CONTRATISTA Juan Jiménez Pérez
DOCUMENTO
DE IDENTIDAD 15.448.726

PERIODO DEL INFORME

OCTUBRE 2025

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

OBJETO COMO ENTRENADOR EN LA DISCIPLINA DE TENIS DE
DEL MESA EN EL INSTITUTO CEJENO DE LA RECREACION
CONTRATO Y EL DEPORTE INCERDE

PROYECTO Juegos Deportivos Institucionalizados

SUPERVISOR Alexander Urrego Cardona

INFORME DE ACTIVIDADES
1 realizar acciones necesarias para la convocatoria, promocion, difusion,
conformacion e instruccion de las escuelas gratuitas en la disciplina
deportiva asignada, conformando un grupo entre los 6 y 12 ainos de edad;
dedicando dos sesiones de entrenamiento semanal de 1.5 horas cada una a

cada categoria (grupo).

Desarrollo de la actividad:

Las clases se desarrollan a total cabalidad donde se cuenta con unos nifios que se vienen
preparando para la baby tenis de mesa en el mes de enero el cual se les da una hora y media
de clase dos veces por semana donde se viene trabajando la coordinacion y trabajos técnicos
con sostenimiento de la bola el cual algunos nifios lo vienen ejecutando de la mejor manera y

se esfuerzan por mejorar cada clase ejecutada.




POBLACION ATENDIDA (7 A 11 ANOS)
FEMENINO [ MASCULINO
5 8

POBLACION 13 DEPORTISTAS

2. Realizar acciones necesarias para la convocatoria, promocion, difusion,
conformacién e instruccién de las escuelas gratuitas en la disciplina deportiva

asignada; conformando un grupo entre los 13 y 17 anos de edad, dedicando dos
sesiones de entrenamiento semanal de 1.5 horas cada una a cada categoria

(grupo)
Desarrollo de la actividad:

Los deportistas vienen realizando sus clases de buena manera donde se esfuerzan ya que
estaran en los juegos departamentales zonal oriente en el municipio de marinilla donde han
buscado incrementar su nivel participando en intercambios y asi realizar una buena participacion
en dicho evento, dichos entrenamientos los vienen realizando haciendo multibolas y esquemas
de juego para la competencia.

POBLACION ATENDIDA (13 A 17 ANOS
FEMENINO | MASCULINO
1 11

Poblacién atendida:12



3. Realizar acciones necesarias para la convocatoria, promocion, difusion,
conformacién e instruccion de las escuelas gratuitas en la disciplina deportiva
asignada; conformando un grupo para mayores de 18 afnos de edad, dedicando
dos sesiones de entrenamiento semanal de 1.5 horas cada una a cada categoria

(grupo).

Desarrollo de la actividad:
En este mes de octubre se cuenta con unos adultos que vienen realizando golpes basicos en
multibolas Golpes de drive y revés con desplazamientos y juego libre en mesa

POBLACION ATENDIDA (18 Y MAS ANOS
FEMENINO MASCULINO
7

Poblacion atendida: 7 ADULTOS

4 Realizar la inscripcidn de los usuarios y mantener actualizada la base de datos
con la informacion de estos de acuerdo con el instrumento disefiado en el instituto,
registrando datos veridicos y actualizando la informacién que se requiera
relacionada con la identificacién y afiliacién al sistema de en salud

Desarrollo de la actividad:

Se cumple con los requisitos establecidos por el instituto donde se viene
inscribiendo los usuarios que desean participar del programa, utilizando los
formatos que han sido requeridos por el incerde manteniendo la base de datos
actualizada teniendo en cuenta que aun se estan recibiendo deportistas ya con el
escenario nuevo esperamos aumentar la poblacion y tener mas cobertura para los
programas que ofrece el incerde en el programa de tenis de mesa



DISCIPLINA O

PRIMER NDMBFIE SEGUNDC NDMBFE PRIMER APELLID SEGUNDO .FlPELLI ﬂ PROGRAMA n

;MAHIA PAULA RIOS ARIAS 2 ANOS TENIS DE MESA
;SANTIAGO OSPINA MUNOZ g ANOS TENIS DE MESA
EMATIAS GONZALEZ GARCIA 11 ANOS TENIS DE MESA
|sEBASTIAN BEDOYA ORDZCO 14 ANOS TENIS DE MESA
;JULIAN ESTIVEN VALLEJO DUQUE 17 ANOS TENIS DE MESA
;JACOBO QCAMPO URIBE 15 ANOS TENIS DE MESA
EEMILIANO GONZALEZ GARCIA 2 ANos TENIS DE MESA
;MAXIMILIANO AMARILES BEDOYA 13 ANOS TENIS DE MESA
;GUADALUPE ALVAREZ FLOREZ 3 AROS TENIS DE MESA
;JLEAN ESTEBAN ZAPATA CASAS 16 ANOS TENIS DE MESA
JESOFI.ﬁ« VILLADA OSPINA 10 ANOS TENIS DE MESA
;F‘.AMSES FABIAN LOPEZ VASQUEZ 14 ANOS TENIS DE MESA
ENANC\:" ALEJANDRA MEZA OVALLOS 13 ANOS TENIS DE MESA
;SALOME VALENCIA BERMUDEZ 10 ANOS TENIS DE MESA
iMATEO RAMIREZ CASTARD 3 ANOS TENIS DE MESA

EJOSE ANGEL RAMIREZ CASTARNO 15 ANOS TENIS DE MESA

Poblacion atendida: aproximado 29 deportistas

5. Presentar el proyecto donde figuren los objetivos y la planeacion requerida
para el cumplimiento del objeto del contrato, este proyecto debera ser presentado
a la Direccion administrativa 15 dias después de firmar el acta de inicio.

Desarrollo de la actividad: Se cumple con el requerimiento iniciando el contrato y
se envia el proyecto y las planeaciones que se utilizaran en los usuarios que
participaran del programa de tenis de mesa, se le envia al coordinador via E-mail
donde este verifica la informacion recibida para dar cumplimiento con la obligacion
del punto 5.

PLANE'ACIC')N DE CLASES
CODIGO: FTO-09
VERSION: 04

Fecha Actualizacién: 17 de agosto de 2020

8 am 10 am
o
INSTITUCION ATENDIDA COLISEO INCERDE GRUPO | 1,234 HouﬁAs 6pma8pm
Lunes
miércoles
P : viernes
FECHA DE REALIZACION OCTUBRE DIA 1 Sabado HORA
enla 8 AM 10 AM
mafiana
Martes
jueves
PROFESOR INCERDE JUAN JIMENEZ DiA 2 Viernes HORA
en la tarde 5PMA8PM
SEMANA 1: OCTUBRE 1 A 4 2025 SEMANA 2: OCTUBRE 6 AL 11 2024
OBJETIVO/LOGRO/INDICADOR: OBJETIVO: Comprender los aspectos
Comprender los aspectos ofensivos y defensivos, como | ofensivos y defensivos, como parte
parte fundamental a la hora del desarrollo del juego y las | fundamental a la hora del desarrollo del juego
diferentes secuencias del tenis de mesa, para el |y las diferentes secuencias del tenis de mesa,
entendimiento de la tactica para el entendimiento de la tactica
TEMATICA: TEMATICA:




4 Propuesta economica In... - i]

Propuesta 2025

CInDES JUAN JIMENEZ PEREZ
apellidos:
Profesion: PROMOTOR

Obijetivo general:
Valor propuesta
mensual:

Necesidad de la
contratacion:

Actividades:

PROPUESTA DE PLANEACION ESPECIFICA

(=i, Cantidad de

categoria y/o grupos 2025 Meta en grupos diciembre 2025
programa
1 semestre 2 semestre

Deportistas

6 a2 anos escolares 3 Grupos seleccionados, 4 Grupos seleccionados
Intercolegiados escolares y preescolares escolares y preescolares
prejuvenil
Deportistas 2 3

Grupos de deportistas para
iniciar entre lo competitive y lo
social

13 a 17 anos seleccionados
tenis de mesa

Grupos deportistas
competitivo y social

Grupo de adultos 1 grupo para este|
18 afos en labor social y|primer semestre tanto en lo|1 Grupo fortalecido que
adelante competitivo tenis|social como en lo|jpueda competir

de mesa competitivo

Todos los
programas y/o
disciplinas
deportivas
Objetivos
especificos

6. El contratista se compromete a responder por todos y cada uno de los
insumos, suministros, herramientas, dotacion, implementacién, inventarios y/o
materiales que le sean puestos a su disposicion para la prestacién de servicios
realizados, y respondera por ellos, autorizando que el valor de lo extraviado sea
descontado automaticamente de los honorarios pactados en caso de pérdida o
extravio injustificado, de acuerdo con el deber de cuidado y diligencia inmerso en
el contrato.

Desarrollo de la actividad:

En este mes de octubre se cuenta con mesas, mallas y bolas para cumplir con el
requerimiento exigido por el incerde donde debemos realizar masificacién en el
municipio en la modalidad de tenis de mesa



7 acompafamiento en actividades complementarias o eventos institucionales
del INCERDE desde su inicio hasta su terminacion.

Desarrollo de la actividad:
En este mes estuve presente en la media maraton apoyando el evento donde se cumplio el
objetivo exigido por el incerde y que todo fuera un éxito para el municipio

8 realizar y producir dos (2) o tres (3) registros audiovisuales (fotografia o
video) semanalmente, de las diferentes actividades realizadas, y enviarlo
oportunamente al area de comunicaciones para su respectiva difusion.

Desarrollo de la actividad: Se envia evidencia de las sesiones de entrenamiento
realizadas con los diferentes grupos en las horas de la mafana y tarde con chicos
de los 6 a los 18 anos y adultos. Esto con el objetivo de que los compafieros de



comunicaciones puedan difundir en las diferentes redes sociales que se manejan
en Instituto de deportes INCERDE.

Acompanamiento psicologico
individual

Guill

Sebastian Lopez Judo Incerde

Buenas tardes, por favor me

pueden compartir el nimero del
9 profesor de baloncesto .55, .,

9. Asistir puntualmente a las reuniones que programe el INCERDE

Desarrollo de la actividad:
El dia 10 de octubre se realizo una reunion en el coliseo con el fin de dar claridad a los puntos de
atencion en la media maraton, donde se determinaron las direcciones por donde se realizo el
recorrido y asi cumplir con las exigencias del incerde. También la manera que se entregaron los
kits y demas requerimientos que se necesito par la ejecucion de dicho evento
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10. Desarrollar procesos formativos en distintas edades en la disciplina
deportiva de tenis de mesa

Desarrollo de la actividad:

En este mes de octubre se continua el proceso en el coliseo del INCERDE con
deportistas de las diferentes edades con miras a los juegos institucionales como lo
son los departamentales varios de estos nifilos vienen en un proceso desde el afo
pasado y se motiva a la poblacién para que este afio se animen a participar de los
programas que ofrece el incerde donde se trabaja desde la iniciacion hasta la
competencia

~ - 7M0/2025, 8:27:58 a.m.
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11. Apoyar el programa de vias activas, recreativas y saludables con la
comunidad

Desarrollo de la actividad.

Este mes no tuve participaciéon en apoyos a las actividades programadas por el
incerde

12 presentar informe final consolidado que, de cuenta del cumplimiento integro de
la presentacion del servicio contratado, en el mismo periodo de radicacion de los
respectivos documentos de la ultima cuenta de cobro. Dicho documento sera
imprescindible para el tramite del ultimo pago

Desarrollo de la actividad.

Este punto del contrato se realiza cuando se finalice el contrato en el mes de
diciembre del presente 2025 donde se entrega el informe final de lo que se realiza
durante este afo

J. oAy ) PN \‘\(“:{E""

JUAN JIMENEZ PEREZ



DECLARACION JURAMENTADA
La Ceja, octubre de 2025

Sefiores:

INSTITUTO CEJENO PARA RECREACION Y EL DEPORTE INCERDE
La Ceja

Asunto: Declaracién juramentada para disminuir la base gravable de la retencion en
la fuente a titulo de renta.

De manera atenta, y de acuerdo con lo establecido en el articulo 4, paragrafo 1 del
decreto nacional 2271 de 2009, presento solicitud para disminuir la base de retencion en
la fuente con los aportes que se realizé al sistema de seguridad social por el contrato N°
2025PS055055 del 28 de febrero

Para tal efecto de manera libre y espontanea certifico bajo la gravedad de juramento que:

a) Los documentos soportes del pago de aportes obligatorios de seguridad social
corresponden, a los ingresos provenientes del contrato materia de pago sujeto a
retencién

b) EIl valor a disminuir de base de retencién en la fuente corresponde al periodo que
origina el pago de octubre de 2025

Los aportes realizados al sistema de seguridad social segun planilla N° 1749099819
corresponden al mes de octubre de 2025, la cual adjunto, corresponde a este
contrato en la proporcidn que abajo relaciono.

c) El monto para disminuir la base de la retencion en la fuente por concepto de salud,
pension y ARL por este contrato es:

CONCEPTO octubre |
Salud $ 178.000
Pension $ 227.800
ARL $ 34.700
Caja de Compensacion Familiar $ 8.600
TOTAL $ 449.100

“De conformidad con el Paragrafo 4, del articulo 11 del Decreto Reglamentario 2231 de
diciembre 22 de 2023, le solicito a mi Agente Retenedor, practicar la retencion en la fuente
contemplada en el Articulo 383 del Estatuto Tributario, ya que para efectos de la
declaracion

de Renta del ejercicio 2024, en caso de tener dicha obligacion, no tomaré los costos y
gastos asociados a mi actividad econdmica, segun lo previsto en el Articulo 1.2.4.1.6 de
este Decreto 2231”.

Juean ) rerence®
JUAN JIMENEZ PEREZ

Nombres y apellidos
CC: 15448.726



PLANILLA SEGURIDAD SOCIAL MES DE OCTUBRE DE 2025
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VALIDACION PLANILLA.S SECOP II

OCTUBRE 2025

REGISTRO DE FACTURA

Planilla Tipo Cotizante Subtipo

1749099819

59-Independients  No aplica
con contrate de

prestacion de

‘servicios

superior a1 mes

Fecha de pago Periodo  IBC Salud Pension

2026-10-01 202510 1,423,500 178,000 227,800

Riesgos Fondo Solidaridad Fondo subsistencia Estado

3,700 Valdar

Estado  Pendiente de registro

Fecha de recepcién original -
Fecha estimada de pago -
valor 3 pagar -

Compromiso presupucstal

Plan de recepcidn

10:59
< Whatshpp

~77incerde

wil = ED

Se registrd tu respuesta,

Enviar otra respussta

Comunicarse ton el

Google o creé ni aproba este contanido,
diciones del Servici - Politea de

‘Aropietano del formulari

LB fommulari

Google Formularios

docs.google.com

1:380. are » compatible 1FEl tamarko L REETR

de 10 mMB.

R AUTOLIQUIDACE. .. >

Mombre completo *

JUAN JIMENEZ PEREZ

Fecha de diligenciamiento del
formulario

8 octubre 2025

Mumero de identificacion (C.C) *

15448726

Mamero del Contrato *
&, e

< = docs.google.com
FUZ5PSUbLULS

s b LTE B0

““Pranilias de seguridad
social

Cordial saludo,

Esperamos se encuentren muy bien y les
deseamos el mejor de los dias

A continuacion se encontrard un breve
formulario en el cual debera de suministrar
teda la informacidén pertinente para la
werificacion de la planilla de seguridad social.

Muchas gracias

juanjp1803@gmail.com Cambiar cuenta

[

Se registraran el nambre, la foto v el correo
electronico asociados con

Cuenta de Google cuando subas archivos y
envies este farmulario

* |Indica que la pregunta es obligatoria

Aca debera de subir su planilla (PDF) *

o compatible: PDFE. Ef tamafio maxima

B2 AUTOLIQUIDACIE., =

r4 2 docs.google.com & e



nueva

eps
CERTIFICA

Que la persona relacionada a continuacién, en cumplimiento a lo establecido en las
normas legales vigentes, ha cotizado al Sistema General de Seguridad Social en Salud a
través de esta Entidad Promotora de Salud las siguientes semanas de cotizacion:

Datos del COTIZANTE
CC 15448726 JUAN JIMENEZ PEREZ

Estado Cotizante: Vigente
Causal:

Semanas Cotizadas Nueva EPS S A: 482

Fecha Afiliacion: 06/05/2011

Fecha Ultimo Periodo Cotizado:
Fecha Cancelacion:

La presente certificacion se expide el dia 25 de Octubre de 2025 a solicitud del (de la)
interesado(a).

Observaciones:

NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS

Cordialmente,

SRy

Gerencia de Afiliaciones
Nueva EPS S.A.




	INSTITUTO CEJEÑO DE LA RECREACIÓN Y EL DEPORTE –INCERDE NIT: 811002944-9 
	INFORME DE ACTIVIDADES 
	1 realizar acciones necesarias para la convocatoria, promoción, difusión, conformación e instrucción de las escuelas gratuitas en la disciplina deportiva asignada, conformando un grupo entre los 6 y 12 años de edad; dedicando dos sesiones de entrenamiento semanal de 1.5 horas cada una a cada categoría (grupo). 

	POBLACION 13 DEPORTISTAS 
	 
	 
	Desarrollo de la actividad: 
	 
	Los deportistas vienen realizando sus clases de buena manera donde se esfuerzan ya que estarán en los juegos departamentales zonal oriente en el municipio de marinilla donde han buscado incrementar su nivel participando en intercambios y así realizar una buena participación en dicho evento, dichos entrenamientos los vienen realizando  haciendo multibolas y esquemas de juego para la competencia. 
	Desarrollo de la actividad: 
	Población atendida: 7 ADULTOS 
	 
	Desarrollo de la actividad: 
	Población atendida: aproximado 29 deportistas  
	Desarrollo de la actividad: 
	Desarrollo de la actividad: 
	Desarrollo de la actividad: 
	Desarrollo de la actividad. 
	Desarrollo de la actividad. 
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