INFORME DE ACTIVIDADES 04

DEL 19 DE NOVIEMBRE AL 18 DE DICIEMBRE DE 2025
SECRETARIA DESARROLLO TURISTICO ECONOMICO Y SOCIAL.

CONTRATISTA:

ALEXANDER ZAPATA HENAO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD:

18.466.938

CONT. PRESTACION DE SERVICIOS

CD-PS-528- 2025

FECHA DE INICIO:

21 DE AGOSTO DE 2025

FECHA DE TERMINACION:

18 DE DICIEMBRE DE 2025

FECHA ACTUAL:

18 DE DICIEMBRE DE 2025

OBJETO DEL CONTRATO:

SECRETARIA DE DESARROLLO TURISTICO,

“PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN LA
ECONOMICO Y SOCIAL,

APOYANDO Y FORTALECIENDO LOS PROCESOS PARA LA GENERACION DE
EMPLEO Y EMPRENDIMIENTOS EN EL MUNICIPIO DE MONTENEGRO”

OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

EVIDENCIA
APORTADA

. Apoyar las convocatorias con
el fin de promover los procesos
de insercion y ofertas laborales
en el municipio de Montenegro.

Se apoyo¢ las convocatorias para
promover la insercion y oferta
laboral en el municipio de
Montenegro, enviando ofertas al
correo electrénico de la secretaria
de desarrollo econdémico, turistico
y social. (03 Y 04 de diciembre de
2025).

Imagenes de las piezas
publicitarias de ofertas
laborales, enviadas al
correo de la secretaria
de desarrollo turistico,
economico y social.

. Apoyar en la orientacion de
nuevos emprendedores del
sector rural y urbano del
Municipio, promoviendo la
formalizacion para acceder a
proyectos productivos.

Se realiz6 apoyo a emprendedor
rural de la vereda El brillante finca
Villa Soledad (20 de noviembre de
2025)

Registro fotografico

. Apoyar en la creacion de
nuevas asociaciones Yy/o
fundaciones, tanto en areas
rurales como urbanas del
Municipio, asi como también
revisando promoviendo la
legalidad y la inclusién en el
ambito laboral.

Se apoyd con la aclaracion a
nuevas observaciones de
estatutos de la asociacion de
emprendedoras del Municipio de
Montenegro para su formalizacion
y creacion (01 de diciembre de
2025)

Estatutos
documento PDF.

en

. Brindar apoyo a la Secretaria
en la gestibn de charlas,
talleres y capacitaciones para
el fortalecimiento en
competencias para la insercion
laboral, para lo cual se
evidenciara  con registro
fotografico y listado de
asistencia.

Se apoyo con charla a a

cuidadoras del sector de
discapacidad con el fin de
incluirlos en la formalizacion

laboral certificados por el SENA
(diciembre 04 de 2025)

Registro fotografico y
registro de asistencia.

. Brindar apoyo a la Secretaria
en la gestibn de charlas,
talleres y capacitaciones para
el fortalecimiento de
emprendimientos rurales, para
lo cual se evidenciara con

Se apoyo con charla al presidente
de la asociacion de quesos, para
fortalecer dicho emprendimiento.
(04 de diciembre de 2025 a las
3;00 pm)

Registro fotografico y
registro de asistencia.




INFORME DE ACTIVIDADES 04

DEL 19 DE NOVIEMBRE AL 18 DE DICIEMBRE DE 2025
SECRETARIA DESARROLLO TURISTICO ECONOMICO Y SOCIAL.

registro fotografico y listado de
asistencia..

6. Apoyar mediante la
presentacion de proyectos, con
el fin de fortalecer los
emprendimientos rurales y
urbanos y los distintos sectores
productivos del Municipio.

En este periodo, no se ha
realizado esta actividad.

N/A

7. Apoyar a la Secretaria con el
diligenciamiento de las bases
de datos con la informacion
recopilada en campo, para lo
cual se evidenciara con
formato establecido.

En este periodo, no se ha
realizado esta actividad.

N/A

8. Asistir a algunas reuniones que
sean requeridas por la
Secretaria en relacion con el
objeto contractual

Se asistio a reunion: Plan regional
de competitividad del Quindio (04
de diciembre de 2025).

Registro fotografico

9. Apoyar, acompafar y difundir
algunas actividades
programadas por la
Administracion Municipal y la
Secretaria, en relacion con el
objeto contractual.

Se realiz0 Acompafiamiento al
mercado campesino (06 de
diciembre de 2025). y fiestas
pueblo tapao (28 de nov de 2025)

Registro fotografico

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $10.000.000=
VALOR CUENTA DE COBRO $2.500.000=
VALOR PAGO DE SEGURIDAD NOVIEMBRE DE 2025 $534.100=
PLANILLA DE PAGO MES DE NOVIEMBRE DE 2025 4633100701
VALOR PAGO DE SEGURIDAD DICIEMBRE DE 2025 $534.100=
PLANILLA DE PAGO MES DE DICIEMBRE DE 2025 4634197032

ALEXANDER ZAPATA HENAO
CC. No. 18.466.938 de Quimbaya Q.




Montenegro, Quindio 18 de diciembre de 2025

ALCALDIA DE MONTENEGRO
NIT: 890.000.858

DEBE A:
ALEXANDER ZAPATA HENAO
CC. 18.466.938

LA SUMA DE
DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($2.500.000=)

POR CONCEPTO DE:

Cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato N°528 cuyo objeto es:
“PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN LA SECRETARIA DE
DESARROLLO TURISTICO, ECONOMICO Y SOCIAL, APOYANDO Y
FORTALECIENDO LOS PROCESOS PARA LA GENERACION DE EMPLEO Y
EMPRENDIMIENTOS EN EL MUNICIPIO DE MONTENEGRO”, Correspondiente
al periodo del diez y nueve (19) de noviembre hasta el diez y ocho (18) de diciembre
de 2025.

Certifico bajo gravedad de juramento que sobre mis ingresos de renta de trabajo no
aplicaré costos o deducciones asociadas a dichas rentas, razén por la cual solicito
al Municipio de Montenegro aplicar retencion de acuerdo a la Tabla de retencién en
la fuente del articulo 383 del Estatuto Tributario Nacional.

Consignacion a la cuenta de ahorros N°187-568266-26 de BANCOLOMBIA.

Se firma en Montenegro, Quindio a los 18 dias del mes de diciembre del 2025.

ALEXANDER ZAPATA HENAO
CC. 18.466.938




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach o
SO/ = SOPORTE DE PAGO GENERAL ya
Socia ” Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 18466938 | | \UMERO PLANILLA: 4633100701  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ALEXANDER ZAPATA HENAO || pERIODO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: QUIMBAYA DEPARTAMENTO: QUINDIO || DiAS DE MORA. o
DIRECCION: CLEMENTINA  TELEFONO: 7520533 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/02  NUMERO AUTORIZACION: 9994899793
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES

cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 294.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 294.400 $0 $294.400
SUBTOTALES: $294.400 $0 $294.400

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 230.000 $0 $0 $0 $ 230.000 $0 $0 $ 230.000
SUBTOTALES: $230.000 $0 $0 $230.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalfES , ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA g $0 $0 $0 $9.700 $9.700 $0 $0 $9.700
SUBTOTALES: $9.700 $0 $0 $9.700

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 << PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E % O|FlWwaoXx o = Pz = Ll < O al = o 5 FSP fPORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne - NOMBRES ; s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = < |3 ol B o y VOLUNTARIOS TOTAL o - | VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X | HHFFFO > > 2] (@) = - > < > = |
SIE:: ‘chg ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA | \oObTE | ADMIN ? IBC  |COTIZACION| \ poeo| aporTE | APMIN 2 IBC DE APORTE%: ADMIN |\ o R TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 |cC f@m@ :\rI\ITDEEPENDIE $ 1.840.000 NO 230301- |30 $  $294.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 294.400EPS005- |30 §  $230.000 $0 $230.00014-11 - 30 $ 18466938 | $9.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
18466938 ALEXANDER CONTRATO PORVENIR| | 1.840.000 SANITAS 1.840.000 ARL SURA 1.840.000
PRESTACION S.A.
DE
SERVICIOS

TOTAL PAGADO: $ 534.100

2025/12/02 9:03 AM USUARIO: SOI NCAMARGO PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach o
SO/ = SOPORTE DE PAGO GENERAL ya
Socia " Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 18466938 | | \UMERO PLANILLA: 4634197032  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ALEXANDER ZAPATA HENAO || pERIODO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: QUIMBAYA DEPARTAMENTO: QUINDIO || DiAS DE MORA. o
DIRECCION: CLEMENTINA = TELEFONO: 7520533 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2025/12/09  NUMERO AUTORIZACION: 9995020778
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES

cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 294.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 294.400 $0 $294.400
SUBTOTALES: $294.400 $0 $294.400

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 230.000 $0 $0 $0 $ 230.000 $0 $0 $ 230.000
SUBTOTALES: $230.000 $0 $0 $230.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalfES , ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA g $0 $0 $0 $9.700 $9.700 $0 $0 $9.700
SUBTOTALES: $9.700 $0 $0 $9.700

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 << PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E % O|FlWwaoXx o = Pz = Ll < O al = o 5 FSP fPORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne - NOMBRES ; s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = < |3 ol B o y VOLUNTARIOS TOTAL o - | VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X | HHFFFO > > 2] (@) = - > < > = |
SIE:: ‘chg ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA | \oObTE | ADMIN ? IBC  |COTIZACION| \ poeo| aporTE | APMIN 2 IBC DE APORTE%: ADMIN |\ o R TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 |cC f@m@ :\rI\ITDEEPENDIE $ 1.840.000 NO 230301- |30 $  $294.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 294.400EPS005- |30 §  $230.000 $0 $230.00014-11 - 30 $ 18466938 | $9.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
18466938 ALEXANDER CONTRATO PORVENIR| | 1.840.000 SANITAS 1.840.000 ARL SURA 1.840.000
PRESTACION S.A.
DE
SERVICIOS

TOTAL PAGADO: $ 534.100

2025/12/09 10:13 AM  USUARIO: SOl CC883687 PAGINA 1 DE 1
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R e MCHRA  BANCOLOMBIA S.A Establecimisnto Bancaria.

VIGILADO

Certificacion
Bancaria

Miércoles, 17 de septiembre de 2025

A guien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que ALEXANDER ZAPATA HENAO
identificado(a) con CC 18466938, a la fecha de expedicion de esta certificacidn, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura

Producto No. Producto a3aa-mm-dd Estado

Cuenta Ahorros / A la mano 18756826626 2023-08-30 ACTIVO o

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes nimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del pais: 01800 09 12345.Sucursales telefonicas en el exterior: Espafia(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

C.H )

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electronico. En caso de recibir alguno,
reportelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com.co




