FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA
PERSONA JURIDICA

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

LIDENTIFICACION
RAZON SOCIAL O DENOMINACION  Fundacion Gestion y Andlisis Consultores

Libertad y Orden

SIGLA FGAC |NIT No. GO0 153 84-2-6
PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PUBLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO : PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE CLASE :
ORDEN TIPO
| NAL | | oe1L | |DIST. | | WL | | OTRO|  ¢CUAL? |ﬂ(VERALRESPALDO) CLASE |E (VER AL RESPALDO)
DOMICILIO PARA CORRESPONDENCIA [PATS  Colombia |DEPARTAMENTO /gl del Cauca
MUNICIPIO Cali DIRECCION (R 57 3 57 ED EL HOSTAL OF 102
TELEFONOS  3)) 005 9964 FAX | APARTADO AEREO

. SERVICIOS

RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOCIEDAD
1Servicios Educativos para el fortalecimiento institucional

3Cultura de Paz
5Planeacion territorial e infraestructura

. EXPERIENCIA Y SITUACION ACTUAL

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

2Desarrollo Territorial sostenible
4Formacion y participacion ciudadana
6 Generacion de Ingresos

ENTIDAD CONTRATANTE PUB PRIV TELEFONO FECHA TERMINACION VALOR
CONTRALORIA GENERAL DEL QUINDIO X 2024-04-25 $63.200.000
CONTRALORIA GENERAL DEL QUINDIO X 2023-1-22 $90.000.000
PERSONERIA MUNICIPAL DE JAMUNDI VALLE X 5023-08-24 $20.000.000
CONTRALORIA CALI X 2023-12-29 $45.500.000
CONTRALORIA CALI X 2023-12-29 $55.037.500

CONTRALORIA CALI X 2023-12-29 $95.295.200

PRIMER APELLIDO (" ;adros SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA)  Baca | NOMBRES  Maria Angélica
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NUMERO ACTUA EN CARACTER DE : CAPACIDAD DE CONTRATACION
c.C. |& CE. |J PASAPORTE |J 31577 856 Representante Legal |& Apoderado |J $

IACTUANDO EN CALIDAD DE REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO, MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE : Sl |j NO |E 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 :

0\
PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, @TIHCO QUE LOS DATOS MI ANOTADOS, EN EL PRESENTE FORMATO SON VERACES (ART. 50. LEY 190 DE 1995).

FIRMA \ | \ ] | FECHA DE DILIGENCIAMIENTO 2024-04-26
| g

1
V. OBSERVACIONES DE LA ENTIDAD CONTRATANTE

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE LA ENTIDAD O SOCIEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART. 4o. LEY 190 DE 1995).
NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE CIUDAD Y FECHA

CONTRATANTE FORMA FUHVP] 001



