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	GESTIÓN TÉCNICA
	

	FECHA: 2025/07/09
	CÓDIGO M-GT-FOR-052
	VERSIÓN: 01
	PÁGINA: 1 de 1



	INFORME DE ENTRENAMIENTO

	ENTE TERRITORIAL
	INDEPORTES CAUCA

	NOMBRE DEL DEPORTISTA
	
	No. DOCUMENTO DE IDENTIDAD
	

	CONTACTO
	
	CORREO ELECTRONICO
	@
	DIRECCION
	

	OBJETO DEL INFORME
	ESTIMULO FUERZA DE CAMPEONES
	DEPORTE
	

	CATEGORIZACIÓN
	EJEMPLO; CATEGORIA AVANZADA
	VALOR DEL INCENTIVO
	$ 000.000

	NÚMERO DE LA RESOLUCIÓN
	No. XXX
	FECHA
	
	NÚMERO DEL APOYO RECIBIDO
	

	INFORMACIÓN DE LA CUENTA BANCARIA
	AHORROS
	CORRIENTE
	ENTIDAD BANCARIA
	NÚMERO DE LA CUENTA

	
	
	
	
	

	

PERIODO DEL INFORME
	
APOYO No
	FECHA INICIO INFORME
	FECHA TERMINACIÓN INFORME
	LIGA DEPORTIVA A LA QUE PERTENECE

	
	1
	
	
	

	ACTIVIDADES REALIZADAS

	
DESCRIBIR ESPECIFICA Y DETALLADAMENTE, QUE ACTIVIDADES DE ENTRENAMIENTO DEPORTIVO REALIZO DURANTE EL PERIODO INFORMADO. (MESOCICLO DE ENTRENAMIENTO)

ACTIVIDADES RELACIONADAS CON EL ENTRENAMIENTO
 (Debe coincidir con plan de entrenamiento del entrenador.)


PREPARACION FISICA:  SEMANA 1, SEMANA 2, SEMANA 2, SEMANA 3
 (Describir si hay trabajos de fuerza, velocidad, resistencia, favor describir que hizo en cada microciclo) 
(Debe coincidir con plan de entrenamiento del entrenador)


PREPARACIÓN TECNICA / TACTICA: QUE REALIZARON DURANTE EL MES:
SEMANA 1, SEMANA 2, SEMANA 2, SEMANA 3 (debe coincidir con plan de entrenamiento del entrenador)


APOYO CON AREA METODOLOGICA; SI ESTAN REALIZANDO VISITAS TECNICAS, CHEQUEOS O DEMAS ACCIONES,



EQUIPO CIENCIAS DEL DEPORTE:

APOYO EN AREA FISIOTERAPIA,
PSICOLOGIA,
TRABAJADOR (A) SOCIAL,
TRABAJO EN GIMNASIO.

DESCRIBIR QUE REALIZO. 
(SI ALGUNA DE LAS ACTIVIDADES CON EL PERSONAL DE APOYO, NO SE REALIZARON COMO DEPORTISTA, ENTONNCES NO DESCRIBIR)


NOTA.

SI ES NECESARIO AMPLIAR LA CASILLA DEL INFORME.DESCRIPTIVO, SE PUEDE REALIZAR.

EL TAMAÑO DE LAS CASILLAS DEL REGISTRO FOTOGRAFICO, PUEDE SER AJUSTADA, SEGÚN LA NECESIDAD











	REGISTRO FOTOGRAFICO 
SEMANA 1

	

FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
 (AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS




	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	

	

FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
 (AJUSTADA A LAS MARGENES)

(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS



	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
 (AJUSTADA A LAS MARGENES)

(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	



	REGISTRO FOTOGRAFICO
SEMANA 2

	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS



	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	

	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS
	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS




	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	

	REGISTRO FOTOGRAFICO
SEMANA 3

	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS








	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	

	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS









	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	





	REGISTRO FOTOGRAFICO
SEMANA 4

	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS

	
FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	

	FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS






	FOTO A COLOR (MARCA DE AGUA)
(AJUSTADA A LAS MARGENES)


(no colocar fotos borrosas) NI REPETIDAS


	FECHA
	
	FECHA
	

	ACTIVIDAD
	
	ACTIVIDAD
	






FIRMA DEL DEPORTISTA; ____________________________


REVISADO POR: ___________________________________
                          PROFESIONAL DE APOYO FUERZA DE CAMPEONES

INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE DEPORTE DEL CAUCA
Calle 5 N° 9 – 10 Centro, POPAYÁN
Teléfono: (057+2) 8372926 Fax: 8372928
www.indeportescauca.gov.co 
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