DOCUMENTO EOUIVALENTE A FACTURA No. 03
Jueves, abril 30, 2026

INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION
INDER BELLO
NIT 901.442.808-9

DEBE 4
MIGUEL ANDRES ZAPATA ALVAREZ

C.C. 1020447664

LA SUMA DE: TRES MILLONES CUATROCIENTOS CUATRO MIL PESOS M/L
5 3,404,000

‘l (No responsable de TVA-ingresos provenientes a remtas de trabajo)

POR CONCEPTO DE: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA
ACOMPANAR 1.0OS PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS EN EL (ECAD) DEL
INDERBELLO EN EL MARCO DEL “CD-1571-2025 ENTRE EL INSTITUTO
MUNICIPAL DE DEPORTE Y RECREACION DE BELLO — INDERBELLO Y LA
SECRETARIA DE HACIENDA DEL MUNICIPIO DE BELLO CORRESPONDIENTE
AL PERIODO 1 AL 30 DE ABRIL DE ACUERDO AL CONTRATO No, CPS-0320-2026.

De conformidad con la referencia y solo para fines tributarios, manifiesto bajo la gravedad
del juramento, lo siguienie:

e s . 7 CONCERTO - .o~ w0~ - 1 8l | NOvp.
Sov persona natural, residente en Colombia X
Tengo dos (2) omds empleados o contratistas, vinculados con esta X
actividad.
Tengo menos de dos (2) empleados o contratistas, vinculades con X
esta actividad. '
De ser afirmativa la respuesta anterior, lo contraté o vinculé por un X
periodo inferior a noventa (90) dias:
Soy declarante del impuesto sobre It renta y complementarios X

Favor consignar en cuenta de AHORROS No, 25377171643 de BANCOLOMBIA

HIQUC\ ’Eapa-‘ra

MIGUEINNDRES ZAPATA ALVAREZ
C.C. 1020447664

Direccion: CALLE 23 #357 4 95 APTO 2901
Celular: 3235876032
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4 nder INFORME PARCIAL DE

#) " BELLO ACTIVIDADES
/ /
NOMBRE CONTRATISTA: MIGUEL ANDRES ZAPATA ALvl(gﬁz /
NUMERO DE CONTRATO: CPS-0320-2026 7 /
CEDULA: 1020447664 /

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA
ACOMPANAR LOS PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS EN EL
OBJETO DEL (ECAD) DEL INDERBELLO EN EL MARCO DEL “CD-1571-2025
CONTRATO: ENTRE EL INSTITUTO MUNICIPAL DE DEPORTE Y RECREALION
DE BELLO — INDERBELLO Y LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL

MUNICIPIO DE BELLO /

SUPERVISOR DEL
CONTRATO: GERVER YAIR JARAMILLO VELAS?LEZ /
FECS 3,:’.:‘.:5;#;:0[2" domingo, febrero 01, 2026 // /
FECHA DEL INFORME: jueves, abril 30,2026 / / [
AREA: EVENTOS DE CIUDAR 7
PROGRAMA: INVERSION _/ 7
ACTVIDAD ESPECIFICA: - APOYO ADMINISTRATIVO _ /

En el marco del plan de desarrolio del Municipio de Bello, denominado “Juntos Construimos”,
procurando la articulacion de las lineas recreativas y deportivas, y cumpliendo con lo establecido en el
contrato celebrado con el INDER Bello se hari venido desarrollando las actividades determinadas en las
acciones y ofertas disefiadas por el INDER Bello.

Atendiendo las necesidades y objetivos planteados en cada uno de las acciones programadas, a
continuacién, presento la informacion detallada de las actividades realizadas, resaltando aspectos como:
Poblacion impactada, actividades desarrolladas, objetivos alcanzados, entre otros aspectos.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

OBLIGACIONES
ESPECIFICAS DESARROLLO DE ACTIVIDADES EVIDENCIAS
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Realizar mensualmente,
un irforme de” %
resultados; experiencia
g’impacto; conforme a
los ndicadores y -~
ineamienios orientados
porel supervisor, &
relacionadoscon el
objeto del contrato, -
’ » i,

o .i' .

T _ % _.IBrindé apoyo en la elaboracion del infarme del PlIP del equipo
.| de Eventos de Ciudad del mes de abril, del mismo modo
acompaiié en la realizacién del informe del plan de accién
comespondiente al mes de abril que sera entregado al drea de
* Planeacién y a [a subgerente Cristina Gallego.

Anexo 1

Asesarar y-acompaiar ;"
las actividades delos *
puntos de atenclén’y

horarios acordados coti |
la supervisinyfo . . ”

pactados con la »

‘comunidad, éste Gltimo
«con prévio conocimiento
y aprabacion por parie
del Supervisor = ¢

Sy W S Fatd
e

.
v B B

Realicé acompafiamiento permanente en la Oficina de Eventos
de Ciudad y en diferentes escenarios deportivos del municiplo,

| brindando orientacion a clubes y usuarios que requerian
- linfarmacién relacionada con nuestra dependencia o con otras

areas def INDER Bello. Durante estas [ornadas se hize especial
énfasls en sociallzar las caracteristicas y lineamientos para las
inscriciones de la Baby Fitbol, Juegos Escolares @
intercaleglades, con el fin de que los clubes y participantes
pudieran iniciar con anticipacion su preparacién y organizacion

‘para dichos eventos.

Anexo 2

Realizar ¢l proceso de -
recepcidn'y.revisiér de”™
documentos-del

personal contratista,
que hacer-partg de los.
equipos de trabajo del
programa que coordina,
para el pago de £

Realicé la recepcion y revisisn detailada de los informes de

actividades presentados de manera virtual por los integrantes
del equipo de trabajo, verificando que la informacién estuviera
completa, organizada y en concordancia con los linearmientos
establecidos por la coordinacidn. Asimismo, se validd que los

| reportes cumplieran con las obligaciones contractuales

correspondlentes.

honhorados: v ¢ -

Anexa 3

Codigo: GFI-FT -01
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o ' " TSe asistio de manera continua a las reuniones del comité técnico | Anexo 4

== %, ! raglizadas semanalmente, en las cuales se planeo y los

" |diferentes eventos que se avecinan para nuestra dependencia
- {como los son Juegos Escolares, Juegos Intercoelgiados, Baby

PR Futbat y Juegos Multiples, en estos espacios también se apoye

Asesorary acompanar |enla elaboracion de las actas de cada una de las reuniones,

1a planeacién, ejecucion | garantizando el registro de los temas tratados, decisiones y

y seguimiento de las compromises del equipo de trabgjo.

actividades y eventos ~

especiales, quese [De igual manera, se brindd acompaiiamiento en los juegos

oy %
,

generana nlvel . Multiples, donde se apoyd el proceso de acreditacién de los
iqsﬁtuclona]'de.-acuerdo | estudiantes de grado 10° y 11° de las instituciones educativas
adl'cronograma  « del municipio de Bello, verificando la correcta inscripcién y

previamente acordado - participacion de los colegios en el evento.

[
5

: «
™~ &\\3 ot ~
3 - -~
. Fan I’
ytoe
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Realizar visitas de Durante este mes se realizaron encuentros de trabajo con los Anexo 5
campo, a los diferentes | entrenadores de las disclpiinas de fitbol masculino y femeninc
selecclonados darante | del INDER Bello, con el objetivo de revisar el estado actual de
sus seslones'de * |los procesas y Ia proyeccion de los deportistas participantes en
ertrenamientoy * Ilos Juegos Escolares.

acompafiamiento ..
permanente durantelas
diferentes s oa i

competenciasya sean ©

preparatorias o .

fundamentales. -

Asegorar, desarrollary | Durante este periodo brindé apoyo en la revision sistematizada }Anexo £
‘acompafiar los .| de cuatro (4) equipos que participaran en ef zonal del Baby
‘procesos de 1 Futbol 20286, verificando el cumplimiento de los requisitos de
capacitacion, : inscripcion ¥ la correcta organizacion de la documentacion.
investigacién, andlisls,. .

coptroly *  |Este proceso permitio validar aspectos como la informacion de
sistematizaciénde . [los jugadores, la conformacion de los equipos y el cumplimienta
‘experiencia, de los lineamientos establécidos para el tomeo, garantizando asi
relacionados con el un control adecuado y opartuno previo al desarrollo del evento
entrenamientio :

déportivo, la formacion
deparliva, fa cultura
deportiva dela ciudad y
la proyeccion del '
|sistemna deportivo
Bellanita,.
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Desarroliar las:demés:
actividades. 5~ ¢
relacioniadas con el
objeto contractual
designadas.por 1a -~ -

supervision del.. & ..
contrato.

o e e R e

Apoyé el 19 de abril el desfile del dfa del nifio que se realizo por
% | algunas calles del municiplo y con su activdad centraten la

unidad deportiva Tufio Ospina

Anexo 7

ENFOQUE DIFERENCIAL: NA

“ Enfoque Diferenclal y Clclo vital per usuarlos atendides en el mes -~
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. MIGUEL ANDRES ZAPATA ALVAREZ, \
Efabard: il \J\\(\\)g, Zoao, 30/04/2026
. ANDRES MAURICIO HINCAPIE MESA - X
Revisa: COORDINADOR 30/04/2026
: 2
FaL ¢ 175
‘. GERVER YAIR JARAMILLO VELASQUEZ,
Aprabo: SUPERVISOR BN0412026
Los amriba firmantes daclaramos que hemos revisado el documento y lo encorijjangs ajustado a las normas ¥
disposiciones legales vigetites ¥, que por fo taiito bajo huestra responsabilidad i preseritainos para flrmar.
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2714126, 9:57

ANEXOS ABRIL MIGUEL - Documentos de Google

:i?
[ 4

Y inder

) " BELLO

ANEXOS AL INFORME DE
ACTIVIDADES

1. Informacién General

Nombre del contratista

Miguel Andrés Zapata Alvarez

No. de contrato

0320-2026

Fecha del informe

30/04/2026

supervisor

GERVER YAIR JARAMILLO VELASQUEZ

2. Anexos

Anexo 1

Cadigo: GFI-FT-01

Version: 03
Fecha de aprobacion: 2025 /03 /18
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ANEXOS ABRIL MIGUEL - Documentos de Google

i
ANEXOS AL INFORME DE

® ; P
) nder ACTIVIDADES

- BELLO

Anexo 3

P 08:55 3oer I

aor 2026

9 abr 2026 7:34:.59a.m U Aven
Panarpeficano e .. Panamericano
) E Bello
Antioquia Antioguia

Cadigo: GFI-FT-01 Version: 03 Pagina 2 de 4
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ANEXOS ABRIL MIGUEL - Documentos de Google

ANEXOS AL INFORME DE
ACTIVIDADES

Anexo 6

Codigo: GFI-FT-01

Version: 03
Fecha de aprobacion: 2025 /03 /18
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ANEXOS ABRIL MIGUEL - Documentos de Google

[
[ ) ANEXOS AL INFORME DE
”ndef ACTIVIDADES
) . BELLO
Anexo 7

M\q\JC\ %6\00\\”0&

Nombre del contratista
Miguel Andrés Zapata Alvarez
Fecha: 30/04/2026

Codigo: GFI-FT-01 Version: 03

Fecha de aprobacion: 2025 /03 /18
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

g S0/ = SOPORTE DE PAGO GENERAL asamlombia
[ T wATOA GENEKALES DEL ARGRTANTE. f ST GATOS GENERALES OF LA PLANLLA = 2]
[ PO IDENTIFICATION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMZRO DE IDENTIFICACION;: 1004ATEEA || 1R PLANILLA: B010171008  11P0 DE PLANLLA: | INDEPENDENTES
HOMBRE O HAZON SOCIAL: MIGUEL ANDRES ZAPATAALVAREZ || : : - eEeE
B Dl e Aot || PERIoD) coTZASicN oo HES a0 ARO 225 PERICI0 COTAGION S8l VES R 202
OIRECCH AVITHST 31 TELEFONO, 8595120 . ) ; ; satetsa |
TP APORTANTE: (2NJEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: HHGEPENDIENTE || FRCHA G (ukikyrray; 2260408 HUMERO AUTORTZACION st |
PO EMPRESA. PRAVADA  AGTTVIDAD ECONOMICA Activicades reguiaiionss y facliadoms do la sal. | | |
FORMA DE PRESENTACION SUCURSAL SUCJRSAL / DEPENDENCIA 02 - BOCA
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD. SENA £ ICAF [REFORMA TRIBUTARIAL N i

— Fw_ —— — S— r——
SUBSISTENCIA _ COTIZACH
5 $

BALDD A FAVOR

PLANILLA VALGR ccnw:muT
| =1 3d, _ _sawmed

—___ SAIDOAFAVOR
L |

T E————
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|olEBsE
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E
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i
: 8
| 2 ‘ |
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- | 3620 gy = ] (3 § S2zeed 50 $2ae00iai- ? 16204 788 sszo:J 50 &0 §d 50 sd sé
| | |

i 73 SENA | 1GBF
| g &
i mm.sg ne TOTAL | TOTAL | TOTAL
E

APORTEAPORTERS

| §|5 & ;

‘! e PAPATA  IWCEPERY (ARCE NO

CaATEBA MRS NTE

+.750 904 AR SURA | |

.

 $508.300

TOTAL PAGADO:

026418 .40 PM USUARIC: SO1 CTI020447864 PAGINA 1 DE 1



JRIEe SDI i PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

Z Bancolombia
R / COMPROBANTE DE PAGO -
{ 2 DATOS GENERALES DEL APORTANTE % g ]
\ TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1020447664
| NOMBRE O RAZON SOCIAL: MIGUEL ANDRES ZAPATA ALVAREZ |
| CIUDAD/MUNICIPIO: MEDELLIN DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA
| DIRECCION: AV 17 # 57-31 TELEFONO: 5595120
| TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE |
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y |
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 02- BOCA |
| APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO 1
A ~ DATOS GENERALES DE LA PLANILLA A |
NUMERO PLANILLA: 6010171008 TIPO DE PLANILLA: INDEPENDIENTES |
| PERIODO COTIZACION MES: marzo PERIODO COTIZACION MES: marzo |
| OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2026 SALUD: ANO: 2026 |
| DIAS DE MORA: 0
| FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/04/06 NUMERO AUTORIZACION: 194366158

NOVEDADES
"ING [RET | TDE [ TAE | TDP | TAP [COR| VSP | VST | SLN [COM[ IGE [LMA [VAC AVP[VCT [ IRP

I J | |

r = S LIQUIDACION GENERAL o )
TOTALES i
N | COTIZANTES | TOTAL PAGADO |
EnE o PENSION s
ADMINISTRADORA | |
NIT | CODIGO NOMBRE. .. ... | ]
18002297390 230201 - 230201- PROTECCION N $280200 |
. SUBTOTAL: 1 $280.200
[ ; SALUD s o
- - ADMINISTRADORA T ]
NIT | cODIGO NOMBRE 1 i
8000887022 EPS010 |  CIASURAMERICANADE SERVICIOSDESALUD [ 1 $218.900 |
o B SUBTOTAL: 1 | s218900
RIESGOS PROFESIONALES ]
- hOMINISTRADORA | |

_NT | coDiso | _ NOMBRE o

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA 1 $9.200
- ~ suBTOTAL: T | sez0
VALOR SIN MORA: - $ 508.300 |
VALOR MORA: | $0
|

TOTAL PAGADO: $ 508.300




