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CONTRATO No. y FECHA! 0078 DEL 13 DE ENERO DE 2026

' NO. PROCESO EN SECORP I Al-CD-PSN-0075-2026

SECRETARIA EJECUTORA:! AGRICULTURA Y DESARROLLO RURAL
CONTRATISTA: JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ

AGRIC8- CONTRATAR LA PRESTACION
DE SERVICIOS PROFESIONALES, EN
OBJETO DEL CONTRATO: CUMPLIMIENTO DE LOS PLANES,
PROGRAMAS Y PROYECTOS A CARGO
DE LA SECRETARIA DE AGRICULTURA
Y DESARROLLORURAL
VEINTICUATRO MILLONES PESOS
($24.000.000) MCTE
CIENTO VEINTE (120) DIAS
CALENDARIO

N/A

VALOR DEL CONTRATO:

PLAZO:

FECHA DE ACTA DE
LEGALIZACION:

En Ibagué, a los 15 dias del mes de ENERO de 2026, en la Secretaria de Agricultura
y Desarrollo Rural se reunieron JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ, Contratista
y Cesar Emilio Ossa Nufiez, Supervisor, para suscribir la presente ACTA DE INICIO,
previa verificacion y cumplimiento de los requisitos de ejecucion y legalizacion, asi
como afiliacién al sistema de seguridad social integral y parafiscales si a ello hubiere
lugar.

En constancia se firma por los que en ella intervinieron a fin de dar inicio a la
ejecucion del objeto y las obligaciones suscritas.

EL CONTRATISTA EL SUPERVISOR

Q\A/ Elecelins é)egw Codo Ussee K.

JSgE EDUARDO NIETO GONZALE Cesar Emilio Ossa Nufiez

C, 1.110.488.646 C.C:1.110.490.138
i/ Asesor
/ Sec. de Agricultura y Desarrollo Rural.

La version vigente y controlada de este documento, solo podra ser consultada a traves de la plataforma PiSAMI y/o
de Intranet de la Administraciéon Municipal. La copia o impresion diferente a la publicada, sera considerada como
documento no controlado y su uso indebido no es responsabilidad de la Alcaldia de Ibagué
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[INFORME PERIODICO: X | No. 1
UNICO
PERIODO DE EJECUCION: DESDE EL 15 DE ENERO DE 2026 HASTA EL 13 DE
FEBRERO DE 2026
VALOR AUTORIZADO A SEIS MILLONES DE PESOS ($6.000.000) MCTE
CANCELAR
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
TIPO CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

CONTRATO No. Y FECHA:

0078 DEL 13 DE ENERO DE 2026

NO. PROCESO SECORP i

Al-CD-PSN-0075-2026

CONTRATISTA

JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ

SECRETARIA EJECUTORA:

SECRETARIA DE AGRICULTURA Y DESARROLLO
RURAL

OBJETO DEL CONTRATO:

AGRIC8- CONTRATAR LA PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES, EN
CUMPLIMIENTO DE LOS PLANES,
PROGRAMAS Y PROYECTOS A CARGO DE
LA SECRETARIA DE AGRICULTURA Y
DESARROLLO RURAL

¥ No. DE DIAS/MESES)

VALOR DEL CONTRATO: VEINTICUATRO MILLONES DE PESOS ($24.000.000)
MCTE

PLAZO: CIENTO VEINTE (120) DIAS CALENDARIO

ACTA DE INICIO 15 DE ENERO DE 2026

PRORROGAS-sI APLICA N/A

(No. DE DIAS/IMESES)

ADICIONES- s1 APLICA N/A

(VALOR ADICIONADO)

SUSPENSIONES-SI APLICA (FECHA | N/A

FECHA PREVISTA

TERMINACION
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

DE
(INCLUYENDO

14 DE MAYO DE 2026

MONITOREO DE RIESGOS DEL CONTRATO

presente contrato y deja
ejecucion: DESDE EL 15
consecuencia, acredita que Sl

El supervisor hace constar que ha revisado y conoce la matriz de riesgos contractuales del
constancia que hizo el respectivo monitoreo para el periodo de
DE ENERO DE 2026 HASTA EL 13 DE FEBRERO DE 2026 en
NO X, se materializo los riesgos del proceso

RIESGO: N/A
CLASE: N/A FUENTE: N/A ETAPA: N/A TIPO: N/A
CONTROL: N/A
RESULTADO DE REVISION DEL | SE EJECUTA: Sl NO
CONTROL:

ES EFICAZ: Sl NO

"La versién vigente y controlada de este documento, solo podré ser consultada a través de la plataforma institucional
establecida para el Sistema Integrado de Gestion; la copia o impresién de este documento serd considerada como
documento NO CONTROLADO'




INFORME DE ACTIVIDADES No. 1 - PRIMER PAGO

PERIODO DE EJECUCION: DESDE EL 15 DE ENERO DE 2026 HASTA EL 13 DE
FEBRERO DE 2026

CONTRATO N.° 0078 DEL 13 DE ENERO DE 2026

SECRETARIA DE AGRICULTURA Y DESARROLLO RURAL

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ
No. DE IDENTIFICACION 1.110.488.646

DIRECCION Calle 50 # 7b — 17 Casa 28
TELEFONO/CELULAR 3103229517

EPS SANITAS

FONDO DE PENSIONES PROTECCION

CUENTA BANCARIA

94111660241 SESION DE DERECHOS

TIPO DE CUENTA

AHORRQOS

BANCO

BANCOLOMBIA

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

AGRIC8- CONTRATAR LA PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES, EN
CUMPLIMIENTO DE LOS PLANES, PROGRAMAS
Y PROYECTOS A CARGO DE LA SECRETARIA
DE AGRICULTURA Y DESARROLLO RURAL.

PLAZO DE EJECUCION (INCLUYENDO
PRORROGAS Y/O SUSPENSIONES)

GIENTO VEINTE (120) DIAS CALENDARIO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO
(INCLUYENDO ADICIONES)

VEINTICUATRO MILLONES DE PESOS
($24.000.000) MCTE

FECHA ACTA DE INICIO

15 DE ENERO DE 2026

PRORROGAS - S| APLICA (No. DE

L

DIAS/MESES) N/A
ADICIONES - Si APLICA (VALOR
ADICIONADO) N/A




OBLIGACION No 3.

Coadyuvar en la elaboracion de informes y avances de los proyectos, programas y actividades de
las metas del plan de desarrollo asignadas a la secretaria de agricultura y desarrollo rural.

Descripciéon de las Actividades Adelantadas:

En el periodo informado se ayudo en la parametrizacion de la plataforma para el seguimiento
del plan de desarrolio de Ibagué — Plataforma mi Gestion en relacion a las metas del plan de
desarrollo designadas a la secretaria de agricultura y desarrollo rural.

T macut C : o

OBLIGACION No 4.

Apoyar en la elaboraciéon de informes y/o reporte de ejecucion presupuestal para
rendicion de cuentas y documentos que den respuesta a la correspondencia
solicitado por entidades e instituciones externas, dependencias de la administracion
municipal y organismos de control relacionados con el objeto contractual.
Descripcién de las Actividades Adelantadas:

En el periodo informado se realizo el seguimiento de las metas programadas para la vigencia 2026
haciendo seguimiento fisico a las metas y a la ejecucion presupuestal tal cual como se nuestra en
la siguiente matriz:

|PROGRAMACION| _ AYRELE AVANCE
o taTaL | FMANCIERO A | ‘pgeq | PORCENTAJ OC

__FERRERD AVANCE

META
CUATRENIO

IR
CION FISICA
Fiin

Cadugo DPI SUBAC THIDADES MI GESTION

2050000003527 |

Mejoramiento de |

inclusidn produc [n.'a|_ i
2 o

1 5 230000 § 95 000000




OBLIGACIONES GENERALES

OBLIGACION No.1. Presentar informe mensual al supervisor del contrato sobre las actividades
realizadas y/o pendientes por tramitar, e incluir soporte de evidencia de cargue de documentos
en el SECOP Il.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: A traves del presente se rinde el primer informe,
de actividades y adjunto pantallazo del cargue de la informacion a la plataforma SECOPII

OBLIGACION No. 2. Realizar el cargue de los documentos requeridos en la plataforma del
SECOP |l respecto a estampillas, documento equivalente y/o factura, informes de ejecucién con|
soportes y evidencias de cumplimiento y terminacion del contrato.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: A través del presente se rinde el primer informe
de actividades y adjunto pantallazo del cargue de la informacion a la plataforma SECOPII

OBLIGACION No. 3. Asistir con puntualidad a todas las capacitaciones, reuniones y comités
citadaspor el supervisor del contrato.

Descripcion de las Actividades Adelantadas:

Se asistid puntualmente a todas las capacitaciones programadas por parte del secretario,
equipo de trabajo y demas entidades y dependencias adscritas a la alcaldia municipal y que
manejan informacion transversal con la secretaria de agricultura y desarrollo rural.
OBLIGACION No. 4. Entregar al supervisor los documentos elaborados en cumplimiento de
las obligaciones contractuales y archivos a su cargo, organizados, rotulados y almacenados,
atendiendoestandares y directrices de gestion documental, sin que ello implique exoneracion
de la responsabilidad a que haya lugar (Articulo 15 de la Ley 594 de 2000). PARAGRAFO. El
deber de entregar inventario de los documentos de archivo a cargo del contratista se
circunscribe tanto a los documentos fisicos en archivos tradicionales, como a los documentos
electronicos que se encuentrenen equipos de computo, sistemas de informacion, medios
portaties de almacenamiento y en general en cualquier dispositivo o medio electrénico.
Incluidas las claves, si dentro de sus funciones a desarrollar manipulaba plataformas estatales
donde le fueron asignadas las mismas.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: los documentos elaborados en
cumplimiento del contrato se encuentran en original en la oficina de contratacion
y en digital en la plataforma SECOP Il dispuesta para tal fin. Sin embargo, se hace
entrega de los documentos digitales elaborados a fin de ser usados por terceros
en el futuro.

OBLIGACION No. 5. Guardar la debida reserva de los asuntos de los cuales conozca con
ocasional desarrollo contractual.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: A fin de dar cumplimiento con la presente
obligacién se ha guardado absoluta reserva de los asuntos conocidos por ejercer mis
funciones o por las funciones delegadas por el supervisor del contrato directamente o a través
de interpuesta persona delegada por el secretario de agricultura y desarrollo rural.
OBLIGACION No. 6. Realizar oportunamente los pagos al Sistema de Seguridad Social
Integral conforme a la Ley 1150 de 2007 Art. 23 y la Ley 789 de 2002 Art. 50 y normas que las
modifiqguen ocomplementen.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: se realizo el pago al sistema de seguridad social a
través de la plataforma Aportes en linea y como evidencia se adjunta la planilla No. 9501963870 por
valor de $ 715.000 correspondiente al mes de enero de 2026 y planilla No. 9501964088 por
| valor de $702.700 correspondiente al mes de febrero de 2026.




OBLIGACION No. 7. Dar estricto cumplimiento a los procesos, procedimientos y aplicar todos
los documentos y formatos del Sistema Integrado de Gestion implementado por la
administracion municipal.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: Cada uno de los documentos elaborados han
se han gestionado en los formatos del Sistema Integrado de Gestion implementado por la
administracion municipal.

OBLIGACION No. 8. Dar estricto cumplimiento del codigo de integridad y buen gobierno del
municipio y a los valores relacionados a continuacion que guiaran el cumplimiento del objeto
contractual: servicio, productividad, responsabilidad, solidaridad, lealtad, pertenencia,
honestidad, justicia, respeto y tolerancia

Descripcion de las Actividades Adelantadas: Conozco el codigo de integridad y buen
| gobierno de la alcaldia y lo pongo en practica en cada una de las actividades desarrolladas.
OBLIGACION No. 9. Conocer las matrices de los sistemas de gestion de calidad, gestion
ambiental y de seguridad y salud en el trabajo con que cuenta la administracion municipal y
como se identifica cada una de ellas.

Descripciéon de las Actividades Adelantadas: Conozco las matrices de los sistemas de
gestion de calidad, gestion ambiental y de seguridad y salud en el trabajo con que cuenta la
administracion municipal y las pongo en practica en cada actividad desarrollada en
cumplimiento del contrato.

OBLIGACION No. 10. Cumplir con la Resolucion 312 de 2019 y demas normatividad
relacionada, en cumplimiento de las normas de seguridad y salud en el trabajo de la entidad
durante el desempefio de las actividades objeto del contrato.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: Se cumplié a cabalidad esta obligacion.
OBLIGACION No. 11. Cumplir con las obligaciones del Decreto 723 de 2013, capitulo 4 articulo
16 “obligaciones del contratista” relativo al cumplimiento de las normas del Sistema General de
Riesgos Laborales.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: Respecto a las obligaciones del decreto 723
de 2013, capitulo 4, articulo 16 “obligaciones del contratista” relativo al cumplimiento de las
normas del sistema general de riesgos laborales. Realice afiliaciéon a la compariia POSITIVA.

OBLIGACION No. 12. El contratista se obliga a conocer, identificar y cumplir con los requisitos
minimos del Sistema Integrado de Gestion de la Alcaldia Municipal de Ibagué (Gestion de
Calidad 1SO 9001:2018, Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo 150 45001:201 8 y Gestion
Ambiental 1SO 14001:2015), los cuales forman parte integral del contrato que ejecuta el
Contratista, pero no reemplazan las obligaciones de Ley que sean aplicables, ni las
especificaciones contenidas en la invitacion, el contrato y/o convenio y en los demas anexos.
La Alcaldia Municipal, cuenta con estandares, cuyos requisitos y procedimientos se consideran
aplicables a las actividades desarrolladas en el marco de los contratos suscritos, por lo tanto,
es responsabilidad del contratista identificar riesgos e implementar buenas practicas de
seguridad y salud durante el desarrollo del contrato, estos documentos estan publicados o son
de consulta en el SIGAML.

Descripcion de las Actividades Adelantadas: para dar cumplimiento a lo descrito en esta
actividad he recibido las indicaciones y leidos las circulares y demas documentos que dan
cuenta acerca del correcto manejo y funcionamiento del Sistema Integrado de Gestién de la
Alcaldia Municipal de Ibagué.

OBLIGACION No. 13. El contratista debe conocer y cumplir con la politica de sistema de
gestion Anti soborno, en concordancia con lo dispuesto en la legislacion vigente en materia de
integridad, transparencia y lucha contra la corrupcién, teniendo como objetivo principal, prevenir
| y prohibir cualquier intento o acto de soborno.




E.P.S.Sanitas

Sanitas ]

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantia y prestacion del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Jose Eduardo Nieto Gonzalez, identificado(a) con CC numero 1110488646, esta registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente

informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE AFILIACION

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES)"

CC 1110488646

Jose Eduardo Nieto Gonzalez
Titular

Titular

17/02/1989

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral
10 - Cobertura Integral
01/10/2016

Activo(a)

147 semanas

181 semanas

51 semanas

Contributivo

01/10/2016

No aplica

Vigente CEDULA DE CIUDADANIA 1110488646 JOSE EDUARDO

NIETO GONZALEZ Desde 24/03/2026

Generado por interfaces

02/01/2026

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.



Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:
El(la) Sefior(a) NIETO GONZALEZ JOSE EDUARDO identificado(a) con CC nimero 1.110.488.646 se encuentra afiliado(a) en
Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 02 de mayo de 2013 y sus recursos se encuentran distribuidos como se
enuncia a continuacion, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. EI100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del(la) interesado(a) el dia 24 de marzo de 2026.

Cordialmente,

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 482 33 64 — Medeliin (604) 510 90 99 — Cali (802) 386 00 80 -
Barranguilla (605) 319 79 99 ~ Cartagena (605) 642 49 99 ~ WhatsApp +57 310 220 5575
o llamanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https://customers.wolkvox.com/clicktocalliproteccion/



LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ identificado con CC. 1110488646 registra la siguiente informacién en el ramo
de Riesgos Laborales:

INFORMACION DEL CONTRATANTE

Nombres ylo Razén ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE
Tipo y Numero de
Documento NI - 800113389

INFORMACION RELACION LABORAL

Fecha de inicio de Fecha inicio

cobertura 2026/0113 contrato 2026/01/13
F Independiente con Contrato  Fecha de fin

Tipo de vinculacién contrato 2026/05/13

Riesgo 1 1_841?01 - ACtiVid:d(?s. )
Cédigo actividad ejecutivas de la administracion

publica, incluye el desempeno

seoncmics de las funciones

Estado afiliacion Activa

Fecha retiro - Estado del contrato Activa

Esta certificacion se expide a los 24 dias del mes de marzo del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacion del contrato, el sistema aplicara automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo conirato o prorroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este cerlificado, escanea el codigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la  opcion  "Validar  certificados  de afiliacion" e ingresa el siguiente  codigo:
CC24032026J1110488646G14691222. Este  codigo  es valido por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S. A,

Positiva Compaiiia de Seguros S.A..
Nit, 860.011.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-1 11-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) | LA ASEGURADORA
defensordeicliente@positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (601) 610 8164 | DE TODOS LOS
Lunes a Viemes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como COLOMBIANOS

Conciliador ante Positiva.

Mis informacion: hh.ps:llwww.positiva_gov.colweblguestldefensoria-del—cunsumidot
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u ofro organismo de



=

Comprobante de pago

® Pago realizado

Pago en
Aportes En Linea

;Cuanto?
$702.700,00

Fecha
23 de marzo de 2026 alas 05:51p. m.

Referencia

'S M11814020
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= Bancolombia

Comprobante en linea
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 162855664

Comercio
APORTES EN LINEA

Fecha
23 Mar 2026 17:27:20

Numero de factura
9501963870

Descripcion del pago
Pago de la Planilla de aportes con
clave: 9501963870

Numero de comprobante
TR1725495664

Producto origen

Ahorros - Bancolombia
et 9611

VIGIH ADOD TENDINCIA FIANCIERA

/‘rvwn-..\

Referencia 1
10.129.7.4

Referencia 2
o

Referencia 3
1110488646

Valor del Pago
$715.000

Costo de la transaccion
$0

/

23 Mar 2026 17:27:20
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Certificacion
Bancaria
Viernes, 27 de febrero de 2026

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que GUSTAVO ANTONIO RAMIREZ RENGIFO
identificado(a) con CC 1110485243, a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Producto ‘ No. Producto ‘ Fecha Apertura

aaaa-mm-dd Estado

Cuenta Ahorros 94111660241 2020-07-09 ACTIVO

“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 nUmeros:
Medeliin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotd - 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: Espana(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

C J
Catalina Corlés Urnbe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO

1 =Bancolombia

Bancolombia

reportelo ge i

s daros ;:.l:wm‘ni»"-t:(h‘ sus productos Dancanos me e vnculos de correo electronico.

nediato a coreQsospechoso fobancolombia.com.ca



D (| H \ N Formulario del Registro Unico Tributario

2 Goneepto | 0 [ 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 14942967501

15) (EJJI 8 3|0l|0 Mlllllﬁ II[N
5. Numero de [dentificacién Tributana (NIT) 6 DV | 12. Direccion seccional _[1T Buzdn electrénico
1110488 6 4 6] 2 |mosyMansdebagut 9 |
IDENTIFICACION
24 Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de ldentificacien - 27 Fecha expedicin
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1110488646 200709189
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 30. Ciudsd/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Tolima 7 3 'Ibagué 001
31. Pamer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 7 W S:lﬁ’:)::o: nombres
NIETO GONZALEZ JOSE EDUARDO

35. Razon social

36. Nombre comercial = X 37 ;g;.afﬁ#
e S 1 P
HBICACIGN
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Tolima 7 3 |Ibagué 001

41. Direccion principal
CL50 7B 17 CON JACARANDA CA 13
42. Correo electronico jedunieto1@hotmail.com

43 Codigo postal |44 Tetgtonc 1 T 310322951 745 Telstono2
T CLASIFICACION
Actividad aconomica e Ocupaclén
Actividad principal Activided secuncaria = Otras actividades 52 Numero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48.Codiao 49. Fecha inicio cfivicad 50 Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
841 2][20190708||]8299][201907,038] 016 1] | 11314 L

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 é 9 10 11 12 13 14 15 16 17 12 19 20 21 22 23 24 26 26

I e e T o T A T O O O

05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
07- Retencion en la fuente a titulo de rent
22- Obligado a cumplir deberes formales a
42- Obligado a llevar contabilidad

49- No Responsable de IVA

Oblig_aﬂ-;l aduaneros Exportadores
1 2 3 4 [ [ 7 ] 9 10
L 41 1 & 8 £ b 1 0 B = ™ e § :
54, Codigo [57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
T T O O oo | J
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las tizach a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendréa vigencia i ja y en ia no se exigird su renovacién
Para uso exclusivo de Ta DIAN

s anexon 51 || no [X] €0 No.deFos: | 0] 61 Fecha [2026-03-2411:43:25 ]

La informacion suministrada a traveés del formularia oficial de inscripcidn, actualizacién, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacla y veraz, en caso de constalat | Fima autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se dm los procedimi administrativos
i o de suspensién, segun el caso.
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 201
Firma del solicitante: L
o

084, Nombre NIETQ GONZALEZ JOSE EDUARDO
985. Cargo CONTRIBUYENTE

/ Fecha generacién documento PDF: 24-03-2026 11:43:54AM



Ibagué, 24 de marzo del 2026

Sefiores
ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE

Yo, JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ identificado como aparece al pie de mi correspondiente firma y bajo la gravedad de juramento

manifesté:
1.  SOY RESPONSABLE DE IVA NO SOY RESPONSABLE DE IVA  __x___
2. NO_X__ sl soy contribuyente del impuesto sobre la renta y complementarios para el afio gravable 2025.

3. De conformidad a la Ley 2277 de diciembre 13 de 2022 y al Decreto 2231 de diciembre 22 de 2023 de igual manera bajo
gravedad de juramento manifiesto:
Sl NO__X__ tomaré costos y deducciones (Gastos), asociados a mis rentas de trabajo que no provienen de una relacion
laboral o legal y reglamentaria en mi declaracion de renta 20235.

4. 8l NO __X__ cuento con un certificado por intereses o correcciéon monetaria cancelados por el afio 2025, en virtud de
préstamos para adquisicion de vivienda. En caso afirmativo certifico que este no esta siendo utilizado por otro contribuyente.
Anexo carta de solicitud dirigida a la entidad con el respectivo soporte

5. 8l NO _X___ cuento con un certificado por los pagos de medicina prepagada durante el afio 2025. En caso afirmativo
certifico que este no esta siendo utilizado por ofro contribuyente. Anexo carta de solicitud dirigida a ja entidad con el respectivo
soporte.

6. Sl NO __X__cuento con dependientes. En caso afirmativo, esta deduccién no esta siendo utilizada por otro contribuyente,

en relacion con el o los siguiente (s) dependiente (s):

Calidad de
ltem Nombre Documento de ldentidad Parentesco Dependiente

1
2
3

Nota Aclaratoria: se debe sefalar el numeral al cual corresponda la calidad dependencia. Para los numerales 2, 3, 4, 5y 6 anexar
certificados.
La calidad de dependiente, esta definida en la Ley 2411 de agosto 08 de 2024 y Articulo 387 ET

1 | Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios de edad. T

2 | Los hijos del contribuyente con edad entre 18 y 25 afios, cuando el padre madre contribuyente persona natural se encuentre financiando
su educacién en instituciones formales de educacién superior certificadas por el ICFES o la autoridad oficial correspondiente; o en los
programas técnicos de educacion no formal debidamente acreditados por la autoridad competente

3 | Los hijos del contribuyente mayores de 18 afios que se encuentren en situacion de dependencia, originada en factores fisicos
psicoldgicos, que sean certificados por el Ministerio de salud y Proteccion Social o la entidad determinada por las normas vigentes

4 | El conyuge o compafiero permanente del contribuyente que se encuentre en situacion de dependencia sea por ausencia de ingresos o
ingresos en el afio menores a 260 UVT, certificada por contador publico, o por dependencia originada en factores fisicos o psicologicos
que sean certificados por Medicina Legal.

6 | Los Padres y hermanos del contribuyente que se encuentren en situacion de dependencia, sea por ausencia de ingresos o ingresos en
el afio menores a 260 UVT, certificada por contador publico, o por dependencia originada en factores fisicos o psicologicos que sean
certificados por Medicina Legal

6 | Los parentescos de crianza que sean declarados por un juez de familia en virtud de lo sefialados en la Ley 2388 de 2024 Art.12 Anexo:

Certificado Juez de familia.

A continuacion, relaciono los pagos a efectuarse en el presente mes.

N° de pago N° y aiio del contrato Valor Bruto del Pago en el mes
PRIMER PAGO 0078 DEL 13 DE ENERO DE 2026 SEIS MILLONES DE PESOS ($6.000.000)
MCTE
TOTAL: SEIS MILLONES DE PESOS ($6.000.000) MCTE

Adicionalmente manifiesto que los documentos adjuntos a la presente Orden de Pago corresponden a los aportes realizados al Sistema
de Seguridad Social en Salud, Pension y Riegos Laborales, que se originaron con ocasién al Contrato de Prestacion de Servicios No.
0078 DEL 13 DE ENERO DE 2026 Con No. 9501963870 por valor de $ 715.000 correspondiente al mes de enero de 2026 y planilla No.

9501964088 por valor de $702.700 correspondie

FIRMA:

s de febrero de 2026.

C.C. No. 1.170.488.646 EXPEDIDA EN IBAGUE

DOAENEREVE




PROCESO: GESTION DE HACIENDA PUBLICA

Cédigo: FOR-02-PRO-GHP-08

r i\sﬁx:&\u . Version: 06
MR FORMATO: DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES  |fecha: 14/05/2025
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR Pagina: 1 de 1
Persona Natural de quien se adqulere los bienes y/o servicios DOCUMENTO SOPORTE
Asticulo 771-2 Estatuto Tributario MNo. Resolucion 187640923065059
aprobado ¢l 12 de Mayo 2025 prefijo
ALCI desde el 80001 al 110000 con
vigencia de 24 masas
Nombre o
Rigon Sosll: JOSE EDUARDO NIETO GONZALEZ NIT 1.110.488.646 No. 78733
Direccién: CALLE 50 # 7B - 17 CONJUNTO JACARANDA CASA 28 Tel: 3103229517
Ciudad: IBAGUE - TOLIMA DIA MES ARO
13 2 2026
CANTIDAD DESCRIPCION DE LA OPERACION Vr. UNITARIO Vr. TOTAL
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 0078 DEL 13 DE
ENERO DE 2026
AGRICS- CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES, EN CUMPLIMIENTO DE LOS PLANES,
! PROGRAMAS Y PROYECTOS A CARGO DE LA SECRETARIA DE $ 6,000,000 $ $.000.000
AGRICULTURA Y DESARROLLO RURAL
PRIMER PAGO DESDE EL 15 DE ENERO DE 2026 HASTA EL 13
DE FEBRERO DE 2026
SON:
SEIS MILLONES DE PESOS Neto a Pagar| § 6.000.000
Observaciones:

FIRMA AUTORIZADA: &

ACEPTADA
FIRMA Y SELLO DEL CLIENTE

JOS! EDUARDO NIETO GONZALEZ C.C:
CG/No.1.110.488,646 DE IBAGUE _’/
La A!c-ldl(da 1bagué actuard como resp ble del de datos p y hard uso de l0s mismos Gnicaments para las ﬁrulldadn para la cual se -m:u-mrl facultado.
Los datos aqui serdn pr usados, pilados, transmitidos, sferidos, y disp! lo blece la Ley 1581 de 2012, el Dacreto
1377 da 2013, articulo 2.3.2.3.3 del Decreto 1086 da 2016 {Unico del Sector Admi del Interior) y el Anexo técnico 1. 5 Ejes, obj; 5 e , lineas. ég metas y
resultados, Numeral 5.2, Eje de proteccion y asistencia, ademis de la Politica de oy F de Datos P del Municipio de Ibagué uua n encuantra en al URL
‘La version vigente y controlada de este documento, solo podré ser consultada a través de la p para el 8 I do de |a copia o impresion de este serd

considerada como documento NO CONTROLADO'




|
|
|

4  |PROCESO: SISTEMA INTEGRADO DE GESTION [~ =
g — Y MIPG ' Version: 01

By | Focha: 2412028
2 B FORMATO: FIRMA DEL COMPROMISO o 0 2020

e

| [
| Cédigo: FOR-802-PRO-SIG-01 |

INSTITUCIONAL Pagina: 1de?2

|
i
l

FIRMA DEL COMPROMISO INSTITUCIONAL

En cumplimiento de los sistemas integrados de gestion de la Alcaldia Municipal, del
programa de transparencia y ética publica y de las demas normas institucionales.

1. DATOS DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA
Nombres y apellidos: %‘b’f’ &Su:ucﬁg ’J\\G}D 60“}:?10%
Numero de documento: L} “O dgg. &6
Cargo o numero de contrato: 0 g} 13 &reo Af 2L

Unidad Administrativa: SFiciade e A e, 'D(:Esq%\‘\a

J <
2. DECLARACION DE COMPROMISO

Yo.rw Ao r\&eb C‘ﬂ(’bﬁt\’c"c . identificado(a) como

aparece en la parte superior, en mi calidad de funcionario o contratista de la Alcaldia
Municipal de Ibagué, me comprometo voluntaria y responsablemente a cumplir los
principios, politicas, normas y procedimientos institucionales. asi como a acatar las
disposiciones establecidas dentro de los diferentes sistemas de gestion implementados por
la entidad, los cuales se relacionan a continuacion:

SISTEMAS INTEGRADOS DE GESTION

Sistema de Gestion de la Calidad - ISO 9001:
Garantizar la mejora continua de los procesos, |a satisfaccion de los ciudadanos y la
eficiencia institucional.

Sistema de Gestion Ambiental - ISO 14001:
Cumplir con las normas ambientales, promover la sostenibilidad y prevenir la contaminacion
derivada de las actividades institucionales.

Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo - 1SO 45001:
Proteger la vida, salud y bienestar de los servidores publicos, identificando y controlando
los riesgos laborales.

Sistema de Gestion Antisoborno - ISO 37001:
Prevenir, detectar y enfrentar cualquier acto de soborno o corrupcion, promoviendo la
transparencia y la integridad en todas las actuaciones.

Norma Técnica de la Calidad del Proceso Estadistico — NTC PE 1000:
Asegurar la calidad, confiabilidad y oportunidad de la informacion estadistica institucional.
Sistema de Gestion de Seguridad de la Informacion - I1SO  27001:
Proteger la confidencialidad, integridad y disponibilidad de la informacién institucional,
garantizando el uso adecuado de los datos publicos y personales.

La version vigente y controlada de este documento, solo podréa ser consultada a través de la plataforma
institucional establecida para el Sistema Integrado de Gestidn; la copia o impresion de este documento sera
considerada como documento NO CONTROLADO

S | B



M Alcaldiode CERTIFICADO DE REGISTRO '
’ﬂ"' IBAGUE PRESUPUESTAL
‘.‘ ) 4\‘:‘ Nit ECOTI‘:J‘.‘;-?

1310 - 253

Ibagué, 15-01-2026

EL(LA) DIRECTOR(A) DE PRESUPUESTO DE LA
SECRETARIA DE HACIENDA EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES LEGALES Y ESTATUTARIAS

CERTIFICA

Que a la fecha de aprobaciéon de este documento se han comprometido $24.000.000
discriminado asi:

No. Solicitud: 203
BENEFICIARIO: NIETO GONZALEZ JOSE EDUARDO

NIT/C.C.: 1110488646 No. Contrato: 78 /2026 Fecha Contrato: 13-01-2026

Objeto:

Agric8- contratar la prestacion de servicios profesionales, en cumplimiento de los planes,
programas y proyectos a cargo de la secretarla de agricultura y desarrollo rural;

. ; _ Bien y
CDP - CodRubro - FF - BPPIM - Producto - SF Objeto de Gasto Servitio Valor
Servicios para la
380-2,12.3.2.02.02.009 -01-2024730010114-2402042- lomunidad, sociales y 91119 24.000.000

personales

Total  24.000.000

Aprobo

Revis6  YOLANDA VALBUENA ACU?A



