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Bogotd, Junio 20 de 2023

Senores
Agencia de Educacién Superior, Ciencia y Tecnologia — ATENEA

Ref. Proceso para suscripcidon de convenio

El abajo firmante identificado(a) como aparece al pie de mi firma, actuando en mi calidad
de representante legal de la Fundacién Universitaria Compensar, manifiesto que autorizo
de manera libre, expresa inequivocamente y de forma exclusiva para los fines sefalados
en los términos de la ley 1918 de 2018 reglamentada por el decreto 753 de 2019, a la
Agencia Distrital para la Educacion Superior, la Ciencia y la Tecnologia “ATENEA” con NIT
901.508.361-4, a consultar los datos personales en el registro de inhabilidades por delito
sexuales cometidos contra personas menores de edad que administra el Ministerio de
Defensa — Policia Nacional de Colombia, de manera previa a la eventual suscripcidon del
convenio de lareferencia, y de llegarse a formalizar, manifiesto que la entidad podrd cada
cuatro (4) meses realizar la misma consulta, esto es a partir del inicio del convenio y mientras

se encuentre vigente.
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Firma’

Nombre: Margarita Anez Sampedro

Cargo: Rector y representante legal suplente.
Tipo y documento de identidad: C.C. 51779392

Cra 10 # 28-49. Torre A, piso 26.
PBX: (601) 666 0006
Cadigo postal: 111321
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