FORMULARIO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

Subred Inegrada de Servicios de Salud
Sur Occidents E S E.

Sidean.
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1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1 DE BIENES Y RENTAS

IDENTIFICADO con G WACE O 7LD Ne 86076192

Departamento Bogota D.C.
Direccién Q@mera 87h N 40-85 sur

CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Municipio Bogota D.C.

Teléfonos 3214606682 3214606682

NOMBRES Y APELLIDOS _ | DOCUMENTG DE IDENTIDAD | — PARENTESCO
Samuel stiven gomez afanador 1013149455 Hijo(a)
laura sofia gomez afanador 1013132672 Hijo(a)

, DE LA CONSTITUCION

PARA TOMAR POSESION O PARA RETIRARME O PARA ACTUALIZACION ®
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE O
QUE POSEO A LA FECHA EN FORMA PERSONAL O POR INTE

RPUESTA PERSONA, SON LOS QUE
RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "lltimo" afio gravable fueron:

CONCEPTO
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES $ 0,00
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS $0,00 =
GASTOS DE REPRESENTACION i  $0,00
ARRIENDOS g . $ 260.000,00
HONORARIOS ' $ 1.800.000,00
OTROS INGRESOS ¥ T O 1 $ 0,00

TOTAL $ 2.060.000,00

NUMERO DE LA
CUENTA SEDE DE LA CUENTA

004870457167 twnal
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FORMULARIO UNICO INTIOAD RECEPTORA

Subred Integrada de Servicios de Salud
DECLARAC'OH JURAMENTADA DE BIENES Y Sur Occidents E.S.E.

6 B fture RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
ey de Lo m PEfEﬂna Nalural

(LEY 190 DE 1995)

1.2 DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:
CALIDAD DE MIEMBRO

= — — — =

l ENTIDAD O INSTITUCION L &

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

[ CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION 1 ~ CALIDAD DE SOCIO |

e =

c) En la actualidad: SI O NO () tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:

NOMBRES Y APELLIDOS TIPO DOCUMENTO NUMERO DOEUMEHTD

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades economicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido
desarrollando de forma acasional o permanente son las siguientes:

I DETALLE DE LAS ACTIVIDADES l FORMA DE PARTICIPACION ‘

3. FIRMA

S Z oe -9 1 (20 4~ I~ BOGOTA D.C. 30-jul-2021

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA
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