FORMULARIO UNICO bl i 1

Subred Integrada de Servicios de Salud

DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y Sur £ 8.8

Eltutaro  Fioens RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
o e o Persona Natural ‘ eOQ“’

(LEY 190 DE 1995)

Ultima Actualizacion 22-n0v-2021

ol DECLARACION JURAMENTADA

1.1 DE BIENES Y RENTAS

YO, ROSIBEL MARQUEZ HOYOS

IDENTIFICADOCON C.C. ® CE. O TI O No. 1013635246 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais Colombia Departamento Bogota D.C. Municipio Bogota D.C.

Direccion calle 50 sur # 35-04 Teléfonos 3196550966 2705662
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSAGUINIDAD A:

)MB! { LAF’ELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
Brihan Aran Roa Marquez 1025552907 Hijo(a)

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION
POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995,

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 INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE
RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "ultlmo" ano gravable fueron:

PR S elo A5 VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES $ 1.101.266,00
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS $1.101.266,00
GASTOS DE REPRESENTACION $ 500.000,00
ARRIENDOS $ 400.000,00
HONORARIOS ' $0,00
OTROS INGRESOS Y RENTAS $0,00
TOTAL $ 3.102.582,00

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

SALDO DE LA
CUENTA

$ 0,00
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CALIDAD DE SOCIO

T?e N, SOCIEDAD O ASOCIACION

c) En la actualidad: Sl O NO &) tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NUMERO DOCUMENTO

NOMBRES Y APELLIDOS TIPO DOCUMENTO
CCOECE@NN®)

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido

desarrollando de forma acasional o permanente son las siguientes.

FORMA DE PARTICIPACION
necesaria

alimentacion vestlr amendo servnmos eduamon

O BOGOTA D.C. 22-nov-2021
Z@/ ’J( TN~ ¢
CIUDAD Y FECHA

FIR A DEL FUNCIONARIO O CdNTRATISTA
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