g Departamento FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

Administrative HOJA DE VIDA
7 de la Funcién PERSONA JURIDICA
Pablica

(LEYES 190 DE 1995 Y 443 DE 1998)
RESOLUCION 580 DEL 19 DE AGOSTO DE 1999

RAZON SOCIAL O DENOMINA‘CION‘ “ éACUMEN POST SAS

SIGLA NIT No.900620597-1
PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PU BLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO : PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE
CLASE :
Lol Tl G DA Tl s O e O
i 5 i CCUAL’) (VER AL CLASE (VER AL RESPALDO)
RESPALDO)

DOMICILIO PARA PAlS COLOMBIA DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA

CORRESPONDENCIA
MUNICIPIO  SANTIAGO DE CALI DIRECCION  CARRERA 2b# 13 OESTE 69
TELEFONOS 3163684343 FAX NJ/A APARTADO AEREO N/A
RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOGIEDAD

1 PRODUCCION Y POSTPRODUCCION AUDIOVISUAL 2 ANIMACION 2D Y 3D

3 REALIZACION MAPPING SOBRE FACHADA. REALIDAD AUMENTADA. 4 REALIZACION DE EVENTOS Y ESPECTACULOS PUBLICOS

5 6

RELACIONE LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS QUE HA CELEBRADO, EMPEZANDO POR EL ACTUAL O ULTIMO -

ENTIDAD GONTRATANTE PUB | PRIV TELEFONO | FECHA VALO
TERMINACION R
ICORPORACION FERIAS Y ESPECTACULOS DE CALI - CORFEC ALI X 31-12-2021 471.500.000)
ICORPORACION FERIAS Y ESPECTACULOS DE CALI - CORFEC ALI IX 20-12-2021 123.000.000)
IMEGAPROYECTOS DE ILUMINACIONES DE COLOMBIA SAS IX 21/12/2021 425.000.000,
ICORPORACION FERIAS Y ESPECTACULOS DE CALI - CORFECALI X 30-12.2021 105.000.000
ONDO MIXTO PARA LA PROMOCION DE LA CULTURA Y ARTES DE SUCKE X 10.12-2071 £0,000000)

PRIMERAPELLIDOI_J ] SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES 1

DIAZ OCHOA ANDRES MAURICIO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NUMERO ACTUA EN CARACTER DE : CAPACIDAD DE CONTRATACION

C.Cx CE PASAPORTE 14.638.531 Representante Legal B Ap{ai_%rado $ NO TIENE RESTRINCIONES

ACTUANDO EN CALIDAD DE REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO, MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE : S NO x ME

ENCUENTRO INCURSO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD O INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL PARA CELEBRAR UN CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS (ART. 10. LEY 190 DE 1995).

OBSERVACIONES :

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS, EN EL PRESENTE FORMATO SON VERACES (ART. 50. LEY 190 DE 1995),

FIRMA FECHA DE DILIGENCIAMIENTO 14/02/2022

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE LA ENTIDAD O SOCIEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART. 40.

LEY 190 DE 1995),
CONTRATANTE FORMA FUHVPJUOT



NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE

CIUDAD Y FECHA 14/02/2022

IANDRES MAURICIO DIAZ OCHOA ~ REPRESENTANTE LEGAL

CONTRATANTE

FORMA FUHVPJOO1




