ALCALDIA MUNICIPAL DE FORMATO: Informe Supervisor Codigo
CAPARRAP l MA-GF-F02
NIT: 899999710-0 - MACROPROCES-C?: De Apoyo Version
PROCESO: Gestién Financiera V-0

1. INTRODUCCION

El presente informe de supervisién contiene el analisis de las actividades gjecutadas en virtud del
cumplimiento del Contrato de prestacion de servicios CD -143-2024 del 30 de julio de 2025: durante el
periodo ejecutado comprendido entre el 01 al 30 de septiembre de 2025; a su vez, se realiza una
descripcién ejecutiva, administrativa y financiera del mismo.

Adicionalmente, se estipulan las actividades realizadas, asi como las demas observaciones y requisitos

técnicos que debe cumplir al respecto segin el contrato suscrito y las obligaciones adquiridas.

RESUMEN EJECUTIVO DEL CONTRATO

Numero del Contrato:

Contratoc No. CD- 043- 2025

Nombre del Contratista:

JAIME RICARDO ANGEL POVEDA

Nuamero de Identificacion:

80322741 de Caparrapi

Fecha de Suscripcion del
Contrato:

30 DE JULIO DE 2025

Fecha del Acta de Inicio:

01 DE AGOSTO DE 2025

Fecha de Terminacion:

30 DE NOVIEMBRE DE 2025

Estado Actual del Contrato:

En Ejecucidn: X
Finalizado:

Objeto del Contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS COMO FORMADOR DEPORTIVO
DE FUTBOL Y PROMOCION DE ACTIVIDADES RECREATIVAS
EN EL MUNICIPIO DE CAPARRAPI

Desde {a suscripcion del acta de inicio y hasta el 30 de noviembre

Plazo: de 2025
No. CDP: 2025000577
No. RP: 2025000761

2.3.2.02.02.009.08.02 Escuelas de formacién deportiva/IM.AL
Rubro: CONSU. CIGARRILLO Y

TABACO/DEPORTEYRECREACION/formaciony

(marque con una “X”)

Modalidad de Contratacion:

Contratacion Directa X
Minima Cuantia

Concurso de Mérito

Seleccion Abreviada de Menor
Cuantia

Licitacion Puablica

Urgencia Manifiesta

Municipio de Caparrapi

O0eOoOMO
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Forma de Pago:

E! pago de los honorarios al (a) CONTRATISTA, se realizara de la
siguiente manera:
Cumpliendo los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion Ia
Alcaldia Municipal de Caparrapi — Cundinamarca, pagara al
contratista el valor pactado en la clausula- valor del contrato, de la
siguiente manera:

a) CUATRO (4) pagos iguales mensuales vencidos por la suma
de DOS MILLONES DE PESOS ($2.200.000) M/CTE cada
uno.

Estos pagos seran cancelados previa radicacion de la certificacion
de cumplimiento a satisfaccion del objeto y obligaciones expedidas
por el supervisor del contrato, los informes de ejecucion del
contratista, informe del supervisor, recibo de pago de los aportes en
salud, pension y ARL de acuerdo en lo sefialado en el articulo 23 de
fa ley 1150 de 2007, ley 1562 de 2012 y demas normas
concordantes que reglamentan la materia- El pago final queda
sujeto ademas de los anteriores requisitos, al recibo a satisfaccion
del inventario de los elementos entregados en custodia al contratista
(S1 APLICA) y a la presentacién del informe final de actividades.

Valor del contrato inicial:

OCHO MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS ($ 8.800.000)
M/CTE

Anticipo: N/A

Valor de las adiciones: N/A

Tipo de Pago: Parcial

[Marque con una “X”] Total X
Final

Periodo que Comprende el
Informe

01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025

Nombre Supervisor:

SANDRA MILENA ROJAS HERNANDEZ

Cargo Supervisor:

SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL

Valor a Pagar: $ 2.200.000
Valor Inicial del Contrato: $8.800.000
Valor Adicionado: $0

Valor Total del Contrato: $ 8.800.000
Valor Pagado: $ 2.200.000
Porcentaje de Ejecucién Financiera: 50 %
Saldo del Contrato: $4.400.000
Valor a Liberar Presupuestaimente: $0

Municipio de Caparrapi
Calie 9#3-32
3104990890

alcaldia@caparrapi-cundinamarca.gov.co

O DOMO
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SEGURIDAD SOCIAL

Se realizo la correspondiente verificacion de los documentos que allegé el Contratista, correspondiente
a la planilla de seguridad social (Salud, Pensién y ARL.) No. 4633711158 del mes de septiembre de

2025

1. SUPERVISION DE LAS ACTIVIDADES

Las actividades que se encuentran contempladas dentro del objeto del conirato se encaminan Unica y
exclusivamente al desarrollo del objeto del contrato, las siguientes son las actividades que se

adelantaron durante el periodo del presente:

Efectuar ia organizacion, instruccién,
planeacion, direccion y realizacion de ias
actividades que se reguieran para la
consecucion y permanencia de minimo 3
grupos de formacion deportiva en el area
y municipio asignados por el supervisor,
los cuales deben tener una cobertura
minima de 20 personas por grupo o una
cobertura global de 45 beneficiados
activos como minimo durante el mes, el
contratista seréd la persona responsable de
adelantar y gestar los procesos de
convocatoria e inscripcién a los procesos
de formacion que lidera, para la iniciacion,
fundamentacién y perfeccionamiento en el
deporte, a través de medios de
comunicacién masivos, las Juntas de
Accion  Comunal, Ias Instituciones
Educativas, Resguardos
Indigenas, personas en condicidon de
discapacidad, poblacién diversa,
funcionarios de la administracion
municipal y demas comunidades.

Ei contratista realizo las
actividades que se requerian
para la consecuciébn y
permanencia de minimo 3
grupos de formacién
deportiva en el area vy
municipic asignados por el
supervisor, los cuales tienen
una cobertura de 49 personas
en total

Se verifica

anexo 1. CD
Cobertura escuela
de formacion de

futbol. Base Excel

Consolidar y fortalecer un grupo semiliero
de nifos y nifas interesados en el deporte,
inculcando trabajo en equipo, disciplina y
perseverancia con el objetivo de nutrir el
talento deportivo en sus primeras etapas
en el Municipio de Caparrapi.

El confratista consolidé un
grupo de semillero de nifios y
nifas interesados en el futbol,
inculcando trabajo en equipo,
disciplina y perseverancia
con el fin de desarrollar

Se verifica
anexo 2.CD
FOTOS DE LA

ESCUELA DE
FORMACION

Municipio de Caparrapi

Calle 9#3-32

3104990890 _
alcaldia@caparrapi-cundinamarca.gov.co

ONDOMO

https:/iwww.caparrapi-cundinamarca.gov.co
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V-0

diferentes talentos en los
deportistas del municipio de
Caparrapi

Posterior al acta de inicio se debera
presentar ante el respectivo supervisor el
Plan de trabajc, teniendo 15 dias
calendario como término para dicha
entrega, en donde se especifique horarios,
sitios de practica, categorias y demas
datos correspondientes para el plazo
pactado del contrato.

El contratista presentd los
horarios, sitios de practica,
categorias y demas datos
correspondientes en el plazo
pactado dentro del contrato.
Se verifica que se cuenta con
los grupos de trabajo
Iniciacién: 16
Fundamentacién; 19
Especializacién: 14

nexc 3. CD
HORARIOS DE
TRABAJO Y BASE
DE
INSCRIPCIONES
POR CATEGORIA

Presentar la planeacién de las sesiones
de clase antes del inicio de cada mes y
hasta la finalizacion de su contrato al
respectivo supervisor o persona delegada
por la planeacion diaria de clase
describiendo en cada una de las partes de
ella los objetivos, aspectos fisicos,
técnicos y evaluativos, asi como los
métodos empleados.

El contratista presento al
supervisor la planeacion de
las sesiones de clase del mes
de OCTUBRE

Se verifica

anexo 4 Cd
Planeaciones de
clase de
OCTUBRE

Ejecutar 9 sesiones de formacion a la
semana, minimo 36 sesiones al mes, con
las escuelas de formacién a cargo. Cada
sesion estara compuesta por veinte (20)
minutos de preparacién, hora y treinta
(1:30) minutos de formacién y diez (10)
minutos de cierre, para un total de 2 horas
como minimo. El no cumplimiento en el
numero de sesiones sefialadas dara como
consecuencia que el pago acordado por el
respectivo periodo se realice de manera
proporcional a las sesiones efectivamente
realizadas; en caso de que se restrinja la
movilidad 0o que promuevan el
aisilamiento o distanciamiento fisico, el
contratista desarrollard 6 sesicnes de
formaciébn a la semana, minimo 24
sesiones al mes, a través de Ia utilizacién
de medios virtuales © medios de
comunicacion masivo, adoptando las
estrategias pertinentes junto con el
supervisor, teniendo en cuenta las
necesidades de los municipios Yy
conmutando, si es el caso, por actividades
de recreacion o actividad fisica.

El contratista ejecutdé con
cada categoria las sesiones
de clase solicitadas en el
numeral 5 teniendo en cuenta
los tiempos para el inicio el
desarrollo y el final de cada
sesibn o0  entrenamiento
requeridos para planificacion
de la escuela de futbol del
municipio de Caparrapi en el
estadio municipal escenario
de la practica de este deporte
durante el mes de
SEPTIEMBRE, teniendo en
cuenta el trabajo de cada
categoria y sus avances.

Se verifica

anexo 5.CD
Planeaciones de
clase septiembre vy
evidencia
fotografica

Municipio de Caparrapi

Calle 9#3-32

3104490890
alcaldia@caparrapi-cundinamarca.gov.co
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Consolidar y actualizar ia base de datos y
la informacién de inscripcion de los
miembros de ia escuela de formacion a
través de la plataforma o los medios que . .
para tal fin la alcaldia de Caparrapi tenga El . corl'ltratlsta realizo
implementada, ademas de organizar y actualizacion de la base de | Se verifica
archivar los documentos de la escuela de datos en el drive asignado | ANEXO 6

formacion (consentimiento informado vy
firmado por los padres o tutores de cada
deportista, y demas informaciéon que se
requiera), esta informacién debe coincidir
con el total de inscritos para la cobertura
por grupos o la cobertura global de
acuerdo a la obligacidén 1 del contratista.

para ello y archivéd Ilos
documentos de la escuela de
formacion de futhol.

Base de datos vy
carpeta fisica

El contratista debera tomar asistencia de
los beneficiados por sesidén realizada y
soporte fotografico que tenga fecha, hora
y ubicacién, conforme al formato
dispuesto para ello y entrega en el
respectivo informe mensual; la no entrega
de esta evidencia ocasionara que no se
contabilice como sesion realizada. En la
evidencia se debe dejar constancia del
buen uso y promocion de la imagen de la
alcaldia

El contratista desarrolld el
plan de asistencia en los
debidos formatos y anexd
soporte fotografico con fecha,
hora y ubicacién, dejando
constancia del buen uso y
promocién de la imagen de la
alcaldia.

Se verifica
ANEXOS 7
Formato de

asistencia y
evidencia
fotografica

El contratista debera entregar certificacion
por parte del Coordinador de
depories - municipal en donde conste la
realizacion de actividades mensuales
relacionadas con las obligaciones
contractuales en el municipio asignado.

El contratista entrego
certificacion de constancia
de la realizacion de mis
actividades en el mes de
SEPTIEMBRE firmada por el
coordinador de deportes
Johan Garzoén

Se verifica

ANEXO 8
Certificacion
coordinador de
deportes en fisico

Asistir a las diferentes reuniones vy
capacitaciones convocadas por el
Supervisor del contrato y el coordinador
de deportes, ademas de apoyar la
realizacién de los eventos deportivos y
recreativos que realice la alcaldia
Municipal.

Para el mes de septiembre no
se realizaron reuniones vy
capacitaciones, el contratista
apoyé el campeonato de
futbol categoria veteranos
POR UN MEJOR
CAPARRAPI 2025 en
juzgamiento y organizacion

Se verifica

anexo 9 CD
Fotografia Apoyo
campeonato de
futbol veteranos
2025.

Participar en representacién del municipio
en los encueniros y eventos deportivos
denfro y fuera del municipio donde se
destaque el trabajo deportivo que se
realiza con la escuela formacion.

El contratista participd en el
encuentro deporiivo con las
escuela de formacion de
futbol del municipio de
Caparrapi con la escuela de
formacién de futbol del
municipio de guaduas

Se verifica
anexo 10 CD
Fotografia

Municipio de Caparrapt

Calle 9 #3 - 32

3104990890
alcaldia@caparrapi-cundinamarca.gov.co
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Cundinamarca en la
categoria juvenil.
Planeary ejecutar en el marco del contrato
gomo minimo 1 {una) competencia y/o
campeonato en el municipio, con la
escuela de formacion deportiva donde se Para este mes no se realizé
den a conocer las habilidades, valores y evento se hard durante el NO APLICA
técnicas adquiridas en el proceso de mes de octubre o vigencia
formacion, resaitando la importancia del del contrato.
aprovechamiento del deporte con fines de
esparcimiento, recreaciéon y desarrollo
fisico de la comunidad.
Se verifica
anexo 11 CD

Las demds obligaciones que imparta el
supervisor y relacionadas con Ia
naturaleza y objeto contractual

El contratista realizd apoyo
comeo formador en educacion
fisica en la escuela simén
bolivar en las clases de
educacion fisica en los cursos
de1°ab”

fotografia apoyo
como formador las
clase de educacién
fisicaenla
concentracion
urbana Simoén
Bolivar anexo
firmas en PDF
firmas docentes
como soporte de
apoyo escuela
simon bolivar

il EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES

El contratista cumplié Si X | No

Se verifico la veracidad de los soportes: Si X | No

Ejecucion Fisica Total X | Parcial

Se sugieren multas Si No X

Se sugiere efectuar Clausula Penal Si No X

Observaciones sobre la Ejecucion El contratista cumpli¢ favorablemente las
actividades para las que fue contratado.

Municipio de Caparrapi

Calle9#3-32

3104990890
alcaldia@caparrapi-cundinamarca.gov.co
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v, CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

En calidad de supervisor del Contrato No. 143 del 01 de agosto de 2025, manifiesto que el contratista
cumplio a satisfaccién con todas las obligaciones establecidas en el mismo en las condiciones
anteriormente sefialadas y es procedente realizar el pago correspondiente.

Se expide el dia diecisiete (17) del mes de diciembre de 2025

™
MILENA ROJAS HERNANDEZ?

ecretaria de Desarrollo Social
Sypervisor

Municipio de Caparrapi
£ DJa) - ToJinf )
3104990890
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