| .4 INDER
Santander
Instituto Departamental

De Recreacion y Deporte

(Articulo 1.6.1.4.12 DUR 1625/2016-Sustituido por el Decreto 358/2020)

Autorizacion de Numeracion de Facturacion DIAN No 18764103255287 de 17/12/2025 desde la 12179 hasta la 16000

Fecha de emisién: viernes, 26 de diciembre de 2025

Vendedor o prestador del servicio. NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA

CEDULA DE CIUDADANIA 1095834608 | Teléfonos: 3183945062
Direccién: CRA 8 OCC 27 35 BRR SANTANDER

Contrato o Convenio: 2025-CPS000000371-0 | Pago No. 4
Forma de pago: 0550488445103911, AHORROS, DAVIVIENDA

Porvalorde: $ 1.250.000

Por concepto de: PRESTAR LOS SEREVICIOS APOYO A LA
GESTION COMO PREPARADAOR FISICO CON EL FIN DE
PREPARAR A LOS DEPORTISTAS QUE PARTICIPARAN EN LOS
JUEGOS DEPOTIVOS NACIONALES Y PARANACIONALES EN
REPRESENTACION DEL DEPARTAMENTO DE SANTANDER
CORRESPONDIENTE AL PERIODO DEL 12 AL 26 DE
DICIEMBRE DE 2025
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DECLARQ'QUE NO SOY,RESPONSABLE DE IVA ECABORADO POR admin
NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA
CEDULA DE CIUDADANIA 1095834608
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL = Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA|
TIPO IDENT!FICAoC!ON' CEDULA DE CIUDADANIA NUMERQ DE IDENTIFICACION: 1095834608 | | niyMERO PLANILLA: 7999371277  TIPO DE PLANILLA: IINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA R ; 4 -
PERI TIZACION OTROS ME! di bre ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES diciembre  ANO 2025
CIUDAO/MUNICIPIO! BUCARAMANGA DEPARTAMENTO: SANTANDER oi"s%ﬁ%% Au 5 aeee .
DIRECCION. CARRERA 8 OCC 27 -35 TELEFONO 6048577 U 2 033858912
TIPO APORTANTE 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE 1INDEPENDIENTE || FECHA PAGO (anaaimmidd) 2025112124 (NUMERO AUTORIZACION: 2
TIPO EMPRESA. PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
T TOTAL APORTES A PENSION -
ADMINISTRADORA APORTES VOLUNTARIOS FSP l MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE 1 No: GOTIZANTES J COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE | SOLIDARIDAD | SUBSISTENCIA _| COTIZACION | FSP APORTES | MORA 1 VALOR PAGADO
30301 P30301-PORVENIR 1 1 | S 227 800 sq | s sq sd sd $ 227 sd
BUBTOTALES: —s4q
T G AT e i o S K Sk i =] TOTAL APORTES A SALUD T e i FFEE >
INCAPACIDAD POR
ADMINISTRADORA - ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
COTIZANTES|  NUMERO NUMERO VALOR VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORZAGIEN VALOR A TORZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION Mamickis COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
PS005 PS005-SANITAS SA 1 | sd 1 sq 1 sq s 178 00d B sq S $178 sda sd § 178.009
UBTOTALES: $ 178, s s s 178.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA | No:COTIZANTES | INCAPACIDAD IRP 1 SALDO A FAVOR 1 LIQUIDACION TOTALES
CODIGO 1 NOMBRE | {NUMERO AUTORIZACION VALOR JPAGO A OTROS RIESGOS| PLANILLA T VALOR { COTIZACION APORTES | MORA | DESCUENTO | VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 1 1 1 sq s 1 sq $75 $75 s S § 7,500
BUBTOTALES: R T 7. sq sd s7.500

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
E e CCF | Sema [ icer
wl -} - ] ol
{DENTIF meo | sustio | sauario |0 oe| 3| 3| 2 2| o | & alald o sz 2 ulz] ¢ sla INDICADC CENTRO
ne ) i ols|2a|Z & S o TOTAL VALOR| TOTAL TOTAL 1BC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION sasico |sanmiol ol 2 22| Z| 2{Sffele] 2| 2| @) 8| e | 3| £ 2 & aomm 18C TARIFA ADMIN 1BC  [COTIZACION] ADMIN i8C DE ADMIN
2 APOI APOI PO lAPO
,_5,5 34 0| ESPECIAL RTE ADRES RTE TRABAJO [APORT! RTEJAPORTEAPORTE[APORTEAPORTE]
EC TOUNEZ NOEPENDIE $1423. NO p30301- § §227.800 s owmsd” “sd® TSd  Nomal §227.800EPS005- s178.000  $d §178.00014-23- §109583460| § 7.500] sd sd s sd $4 sd
NTE
RATHALIK PORVENIR] | 1.423 500 ANITAS 1.423.504 posimiva | | 1.423.50d
A COMPARI
be I DE
PEVEIS SEGUROS
A
SSUARIO: ©7 CC 1095834608 PAGINA 1 DE 1




‘Nequi

Resumen de pago

Descripcion de compra
Pago de la Planilla Integrada de
Sequridad Social y Parafisacales

Tienda

SOI ACH

Estado de la transaccion
Transaccion exitosa

Fecha de la transaccion
24 de diciembrede 2025 alas 8:41a. m.

CUS
2033858913

¢Cuanto?

$ 413.300,00

Factura de comercio
7999371277

Tu plata salio de:

2 I Disponible
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INFORME MENSUAL PREPARADOR FISICO

cumplir el objeto contractual.

al escenario a cargo ( gimnasio multifuerza), como se manifiesta en el presente informe.

Pagina 1 de 2
INFORMACION GENERAL
Nombre Preparador Fisico: NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA Periodo del Informe: 12/12/2025 al | 26/12/2025
Contrato Nro 37 Informe Nro. 04 Supervisor Contrato | RAMIRO ANDRES PABON MARTINEZ
DEPORTES ATENDIDOS/ SUPERVISOR
OBLIGACION EVIDENCIAS DE LAS ACTIVIDADES ANEXOS
Desarrollar programas para el mejoramiento de las bases fisicas de rendimiento a través del |En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 no se desarrollo programas para el rendimiento 0
entrenamiento de las capacidades fisicas condicional de coordinativas. fisico de los deportitas ya que tenian el programa respectivo con su entrenador.
s s s i v : y En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 no se evaluo la condicion fisica de los
Evaluar la condicion fisica al inicio y al final de un programa y/o un plan de entrenamiento, . <
. . Ton Sy " . deportitas ya que los entrenadores respectivos al deporte los evaluarony les 0
considerando la estructura del deporte y recomendaciones institucionales segun objeto. ) » <
implementaron su plan de entrenamiento semanal de acuerdo a esas evaluaciones.
Planificar el programa de entrenamiento fisico-deportivo, considerando las debilidades y En el periodo del12/12/2025 al 26/12/2025 se evidencia por medio de fotografias, el
fortalezas de la condicién fisca detectada en los atletas, de acuerdo con las caracteristicas  |desarrollo o realizacion de los programas de entrenamiento fisico-deportivo realizado por 2
del deporte. los entrenadores a sus deportistas.
cumplir con la asistencia en el horario acordado para la atencion de deportistas en el Se cumplio con la debida asistencia acordada con el supervisor al gimnasio multifuerza en 0
gimnasio multifuerzas en el INDER SANTANDER. el periodo 12/12/2025 al 26/12/2025 en el horario de lunes a viernes de 7:00 am a 11:45 am.
En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 se apoyo en campo a los entrenadores de las
Apoyar en campo a los entrenadores de las diferentes diciplinas para la preparacion fisica diferentes disciplinas para la preparacion fisica, se realizo en un horario establecido por el 4
cuando sea requerido. entrenador donde va con sus deportistas tomando como evidencia fotografica la ejecucion
de los ejercicios de los deportistas en su preparacion fisica.
En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 Los programas y rutinas de preparacion fisica
Proponer programas o rutinas de preparacion fisica adecuadas a poblaciones especiales, se realizaron por medio de un horario establecido, donde van los deportistas con su
considerando las caracteristicas del grupo y objetivos definidos, con el fin de contribuir a respectivo entrenador, tomando como evidencia la supervision en los ejercicios a los 7
garantizar el cabal cumplimiento y ejecucion del presente contrato. deportistas en fotografia donde ellos realizan y ejecutan las rutinas de preparacion fisica de
su entrenador.
Se cumplio con el debido registro fotografico de las evidencias como consta en las
prestar el registro fotografico del cumplimiento de las secciones de entrenamiento con las evidencias del informe, evidencias que cuentan con tiempo y descripcion de la ubicacién 3
aplicaciones tecnologicas de modo, tiempo y lugar. del lugar en el periodo de las secciones de entrenamiento con la aplicacion tecnologica
12/12/2025 al 26/12/2025,
el entrenador no podra usufructuar a titulo personal o de su club deportivo, asi como para En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025, de acuerdo a lo estipulado en el contrato con
otros contratos laborales los escenarios deportivos asignador por el INDER SANTANDER para |el Indersantander, el entrenador no saco provecho al titulo personal o de su club deportivo 0
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no podra preparar a los deportistas o delegacion de otro departamneto diferente al de

En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025, por lo estipulado en las actividades del
contrato suscrito a las oficinas de alto rendimiento del Indersantander, no se preparo a

Cumplir las demas obligaciones que se asigne el supervisor del Indersantander, con el fin de
contribuir a garantizar el cabal cumplimiento y ejecucion del presente contrato.

En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 hubo asignaciones por parte de mi supervisor
del contrato como registro de deportistas que se les cancela el apoyo deportivo, esos
documentos reposan en la oficina de tesoreria.

. ) - o i X 0
santander, sin previo acuerdo a la oficina de alto rendimiento de INDER SANTANDER. ningun deportista de otro departamento o delegados, de lo que se deja constancia en el
presente informe.
z < : ; Se apoyo y se superviso el buen uso y control de la implematcion de las maquinas en el
Apoyar con el control y buen uso de las maquinas e implementacion para la preparacion de ; z i g :
. : = ) periodo 12/12/2025 al 26/12/2025 en la preparacion de los deportistas en el gimnasio 10
los deportistas en el gimnasio multifuerza. .
multifuerza.
En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 Los programas y rutinas de preparacion fisica
las realizo el entrenador respectivo al deporte tanto de convencionales como no
proponer programas o rutinas de preparacion fisica adecuadas a poblaciones especiales convencionales en un horario ya-establecido por ellos, donde los deportistas van con su 7
considerando las caracteristicas del grupo y objetivos definidos respectivo entrenador, tomando como evidencia fotografica. Ellos realizan y ejecutan las
rutinas de preparacion fisica de su entrenador con apoyo del preparador fisico en la
supervision de cada ejercicio.
registro

fotografico de
verificacion de
cuadro de
excel de
deportistas

OTROS ASPECTOS

jmﬂ 7 -

PROBESIONAL UNIVERSITARIQ”DE ALTO RENISIMIENTO
RAMIRO ANDRE BON MARTINEZ

sl

7 /

Fi|4na del Pre;;arador Fisico
NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA
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PERSONAL ATENDIDO

En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 Se cumplio con la supervision de
los entrenamientos fisico-deportivo sin novedad, con los elementos y espacio
adecuado.

En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 Se cumplio con la supervision de
los entrenamientos fisico-deportivo sin novedad, con los elementos y espacio
adecuado.

En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 Se cumplio con la supervision de
los entrenamientos fisico-deportivo sin novedad, con los elementos y espacio
adecuado.

En el periodo del 12/12/2025 al 26/12/2025 Se cumplio con la supervision de
los entrenamientos fisico-deportivo sin novedad, con los elementos y espacio
adecuado.

Paratletismo 6

Paranatacion 14

Lucha 7

Natacion 2

OTROS ASPECTOS

NATHAKIA ANTOIANEZ SIERRA
Profesiona#Universitario




Contribuyente

Tramite

Gobernacion

Banco

Recaudo de Estampillas

Gobernacion de Santander
Secretaria de Hacienda

Recibo N2
2502500872860

CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

l Cantribuyente Rl X1 Reo

Nombre NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA

Namero 1095834608

Direccién Teléfono
PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR $ 25.000 Municipio Departamento
PRO HOSPITAL $25.000
PRO UIS $ 25.000 ]
PRO ELECTRIFICACION $25.000 '
PRO CULTURA $25.000
(445)77039380385253(8020)0250250087 2860{3300100000000137500(96)20251220
VALOR BASE $1.250.000
VALOR TOTAL CONTRATO $ 8.750.000
VALOR ORDEN DE PAGO $ 1,250.000
FECHA CONTRATO 11/09/2025
g NRO. CONTRATO x 371
Total Estampillas $ 125.000 NUMERO ORDEN DE PAGO 4
Ordenanza 012 $12.500 :
Total a Pagar $ 137.500 l
Fecha de Expedicién 2025/12/24 Fecha Limite de Pago 2025/12/30
Con destino a: Depar | de y Deportes de Santander INDERSANTANDER
g
R if
i
/" Recibo N¢ PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR $ 25.000
3 h Gobernacién de Santander . PRO HOSPITAL $25.000
* % ¥ Secretaria de Hacienda Recaudo de Estamplllas 2502500872860 PRO UIS $:25.000
’ i PRO ELECTRIFICACION 1 $.25.000
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS 1 VALOR BASE $1.250.000 PRO CULTURA §25.001
VALOR TOTAL CONTRATO $ 8.750.000
VALOR ORDEN DE PAGO $ 1.250.000
Con destino a:  Instituto Depar de R ion y Dep d INDERSANTANDER
P J y o FECHA CONTRATO 11/09/2025 Total Estampillas $125.000
Tipo de Doc. cC Numero: 1095834608 RO CONTRATO i Ordenanza 012 $ 12500
gzr:(l:ir:;‘:NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA — Total a P agar $137.50 0!
f-"'*».‘ Recibo N2
Y Gobernacidn de Santander .
oy b Recaudo de Estampillas 2502500872860
% secretaria de Hacienda P PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR 1§25000
‘ VALOR BASE $1.250.000 PRO HOSPITAL §‘2§.ng
PRO VIS 25.0
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS VALOR TOTAL CONTRATO $ 8.750.000 PRO ELECTRIFICACION $ 25000
VALOR ORDEN DE PAGO $1.250.000 PRO CULTURA $ 25.000
Con destino a: Depar de R y Dep de INDERSANTANDER FECHA CONTRATO 11/09/2025
$ 7.500 NRO. CONTRATO 371
137. Total Estampillas $ 125.000
Total a Pagar ' Ordenanza 012

Fecha de Expedicién 2025/12/24

' Gobernacién de Santander
“X%. /" Secretaria de Hacienda
A

Fecha Limite de Pago 2025/12/30

$:12 500

Recibo N2
Recaudo de Estampillas 2502500872860

2o Oug)

L1111z CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

Condestinoa: Institut

Numero 1095834608

‘ Contribuyente BT L IRe0

Nombre NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA

Dep: de Ri y Deportes de Santander INDERSANTANDER Direccién Teléfono
Municipio Departamento
PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR $ 25.000
PRO HOSPITAL $ 25.000 ¥
PRO UIS $ 25.000 f
PRO ELECTRIFICACION $ 25.000 ‘
PRO CULTURA $ 25.000
(445)8802012356005(8020)02502500872860(3800)00000000125000(36)20251220
VALOR BASE $1.250.006-
Total Estampillas $ 125.000 WALOR TOTALGONTRATD 9 870
Ordenanza 012 $ 12.500 VALOR ORDEN DE PAGO $1.256°000
: Fecha de Expedicién 2025/12/24 FECHA CONTRATO 11/09/2025
Total a Pagar $137.500 | Fecha Limite de Pago 2025/12/30 NES-SoMRATS o
’

ff-' ‘\\ Gobernacidn de Santander Recibo N2

¥ Secretaria de Hacienda

Recaudo de Estampillas 2502500872860

Con ribu él\ i TipodeDoc. CC
NATHALIA ANTOLINEZ SIERRA

Namero 1095834608

Nombre
Direccién
Municipio

Teléfono
Departamento

I A0

(415)8902012356005{8020)02502500872860(3300}00000000125000(96)20251230

) 1

(=] CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

Con destino a: |

6n y Deportes de Santander INDERSANTANDER

O OO i

I
{415)8302012356006(8020)02502500872860(2500,00000000012500(96)20251220

PRO BIENESTAR ADULTO MA' $ 25000
PRO HOSPITAL $.25,000
PRO UIS 929900
PRO ELECTRIFICACION $ 287303

PRO CULTURA
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T DAVIVIENDAN DAVipltay

Pago PSE

Transaccion
' aprobada

Resultado de la transaccion

Cadigo unico CUS
2033923842

Destino Pago
Departamento de Santander

Motivo
PSE

Fecha
24-12-2025

Niamero de aprobacion
33923842

Direccion IP
177.8.75.126

Namero de factura
141887105

Valor transaccion Costo de la transaccion Valor impuestos
$ 137.500,00 $ 0,00 IVA incluido $0,00

Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
02 8902012356 8412

* Banco Davivienda S.A. Todos (s derochos reservados 2017 &5 DAVIVIENDA




