Magangué — Bolivar, octubre de 2024

Doctor
PEDRO MANUEL ALI ALI
Alcalde Municipal

Cordial Saludo

Presento a usted muy respetuosamente, oferta de servicios de apoyo a la gestién, para el
FORTALECIMIENTO DE LOS PROCESOS ADMINISTRATIVOS Y OPERATIVOS EN LAS INSTITUCIONES
EUCATIVAS OFICIALES DEL MUNICIPIO DE MAGANGUE EN SERVICIOS GENERALES DURANTE LA
VIGENCIA 2024 en desarrollo de actividades propias de las funciones de la Alcaldia Municipal de Magangué,
para realizar las siguientes actividades:

1. Colaborar con la Entidades contratante en lo que sea necesario para el objeto contratado se cumpla
y que este sea de la mejor calidad.

2. Acatar las instrucciones que durante el desarrollo del contrato le imparta el CONTRATANTE, y de
manera general, obrar con lealtad buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando las
dilaciones y en trabamientos que pudieran presentarse.

3. Garantizar la calidad de los servicios contratados.

4. Encontrarse al dia en el pago de los aportes a la seguridad social durante la ejecucidn del contrato
(salud, pension y ARL).

5. Presentar mensualmente informe de las actividades realizadas relacionadas con el objetivo
contractual al Supervisor del Contrato.

6. Apoyar en la coordinacion de estrategias de control de entrada y salida del personal que colabora
en la institucion como también el de la poblacion estudiantil.

7. Coadyuvar en el buen uso de los elementos o materiales que son utilizados para la prestacion del
servicio, ademas ser responsable con las actividades encomendadas, y mantener buenas
relaciones interpersonales con todos los funcionarios que laboran en la institucion, colaborando a
su vez en cualquier solicitud requerida en el desarrollo de su prestacion de servicios.

8. Apoyar en la coordinacion de estrategias que lleven a la proteccion y tranquilidad de la restriccion
de ingreso a la institucion de personas extrafias.

9. Cumplir con las normas de Bioseguridad y procedimientos de seguridad integral

10. Participar en las actividades planificadas por el Centro Educativo cuando se le solicite

11. Entregar informes mensuales de las actividades presentadas

12. Informar a la direccion del establecimiento cualquier dificultad que tenga en el desempefio de sus
funciones

13. y demas funciones que le sean asignadas por parte del supervisor.

La oferta correspondiente a la suma de TRES MILLONES DOCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS M/CTE
($3.250.000,00), que seran cancelados por parte de EL MUNICIPIO DE MAGANGUE a favor del
CONTRATISTA de la siguiente manera: Se cancelara DOS pagos por mensualidades vencida de UN
MILLON TRESCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($1.300.000,00) cada una y una ultima cuota por los dias
restantes POR VALOR DE SEISCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS M/CTE ($650.000,00).

Declaro que conozco y acepto las condiciones para esta contratacion y que no me encuentro inmensa en
causal de inhabilidades e incompatibilidades algunas de orden constitucional y legal para ejercer cargos
publicos o celebrar contratos de prestacion de servicio con la Administracion publica y me comprometo a
firmar el contrato en caso de que me sea adjudicado.

Acredito la formacion adquirida a través de los soportes anexos a mi hoja de vida.

Atentamente,

ORIGINAL FIRMADO

DAIRO AURELIO JARAVA CABALLERO
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIS

: 08:37:26
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO e feo 0
GENERAL DE LA NACION No. 255173107

Bogota DC, 27 de septiembre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) DAIRO AURELIO JARAVA CABALLERO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 3875120:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CATISNERN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

W
Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
Www.procuraduria.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 27 de

septiembre de 2024, a las 08:39:19, el niimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacién 3875120 e
Caodigo de Verificacion 3875120240927083919

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 dé octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

/.‘
7 et
’/ e o
f Lz

- :

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genero: WEB

CGR ==
Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

’ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoté D.C Pagina 1 de
) Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




27/9/24, 8:36 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:36:30 AM horas del 27/09/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 3875120
Apellidos y Nombres: JARAVA CABALLERO DAIRO AURELIO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para tfodas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la
condena o ia prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre v cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000810112
E-mail; dijin.araic-
atc@policia.gov.co

Rl e
@EIN Portal Unico

Presidencia de Ministerio de Laceme GOV.CO

la Republica Defensa Nacional de Contratacion

Todos los derechos reservados.

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml

1/1



27/9/24, 8:35 . Consulta RNMC

Policia Nacional de Colombia

(A (Default.aspx) &

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

8 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 27/09/2024 09:34:56 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 3875120 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro intarno de validacion No. 102570493 . La persona interesada podra
verificar ia autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menl ciudadanos/ consuita medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

)
[ Q. Nueva Busqueda J[ B Imprimir |

515 2000

e : Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
g Ios y Direccion General - Cra. 59 N° 26 - 21 (. POTENGAIELA
" 5 Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C VI DA
it @J&w . Linea de atencion: 018000-910112

@ 60V.CO

https:,’lsrvcnpc.poiicia.gov.colPSlerm__cr‘.p_consulla.aspx
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FINANCIERA

EHDENCIA
DE COLOMBIA

VIGILADO *"

ARL |SUMG>S

Medellin, 06 March 2024

SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A.
CERTIFICA:

Que la informacién detaliada a continuacion corresponde a lo que se encuentra registrado en los sistemas
de ARL SURA S.A. a la fecha 05/03/2024 18:31, con relacién a la afiliacion y cobertura de DAIRO
AURELIO JARAVA CARALLERO identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA 3.875.120, afiliado en
calidad de Trabajador Independiente Voluntario.

Fecha de Inicio de cobertura: 18/02/2023

Fecha de fin de cobertura:

Estado actual de la cobertura: EN COBERTURA
Cadigo de ocupacion: 1000

Descripcién ocupacion: Ind Afiliados por pagos
Clase de riesgo: 2

Porcentaje de cotizacion: 0.522

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la infermacion aqui
contenida sea real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente cédigo Unico
de generacion valido por un mes: C1 1280593632406570292

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Dirececion 1P:190.28.145 .87,
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BBVA

BBVA COLOMBIA
NIT 860.003.020-1

CERTIFICA

Que DAIRO AURELIO JARAVA CABALLERO identificﬁado(a) con cédula de ciudadania nimero
3.875.120 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la Cuenta De Ahorros Libreton

No 00130530000200222231 aperturada el 06 de abril de 201 6, cuenta activa y que a la fecha ha
presentado un manejo conforme a lo establecido contractualmente. <l

Ei nimero de cuenta podra ser utilizada en nuestros canales como se indica a continuacién:

S digitos: 530222231
10 digitos: 0530222231
16 digitos: 0530000200222231

Recuerde que par&pago en ndmina a través de Net Cash, el formato a utilizar es de 16 digitos.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular el dia 07 de marzo de 2023 a ias 11 31, con destint
a Quien interese.
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