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FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJERCITO NACIONAL

COMANDO DE RECLUTAMIENTO Y CONTROL RESERVAS

EL SUSCRITO OFICIAL DE ATENCION AL USUARIO

CERTIFICA

Que el sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado con Cédula de Ciudadania No. 1072495382,
presenta los siguientes datos referentes a la definicion de su situacién militar:

Primer Nombre: JUAN

Segundo Nombre; GABRIEL

Primer Apellido: ROJAS

Segundo Apellido: GOMEZ

Tipo Documento: Cédula de Ciudadania
Numero Documento: 1072495382

Clase Libreta Militar: Segunda Clase

) ESTA CERTIFICACION ES GRATUITA
NO ES VALIDA COMO DOCUMENTO DE IDENTIFICACION MILITAR
NO REEMHLAZA SU LIBRETA MILITAR

I

Se firma y se expide en Bogota D.C. a los 13 dias del mes de Enero de 2025, a las 8:54:09 AM.

Cordialmente,

Generd: Sistama Fénix Director de Reclutamiento - Ejército Nacional

PATRIA HONOR LEALTAD

5 b,
COMANDO DE RECLUTAMIENTO DEL EJERCITO .3
Cra. 11 B No, 104264 (501) 4261420 Bogota D.C- Colombia







AN

2. Concepte |00 | 2 Actualizacion

5. Nitmero de Identificacion Tributaria (NIT) 5.0V 12. Dweccitn seccional

Formulario del Registro Unico Tributario

4_Nimero de formulario 141154367394
I!l?? 07212489984(8020) 000014 j |15 35739Il

14. Buzdn elecironico

107 24953 8 2 § Moy 8
IDENTFICACION
24, Tipo de contribuyents 25, Tipo de documento 26, Nimem de identificacion
Persona natural o sucesion iliquida 2 Cédula de Ciudatania 13 1072495382
Lugar de expediciin 2B. Pais 29, Departameanin 30. Cudad/Nunicipio
COLCMBIA 1 6 9 Cundinamarca 2 5 Silvania T 4
31, Primer apallido 32. Segundo apelido 33. Primer nombne 34, Chos nombres
ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL
35, Razon social
36, Nombre comercial IF. Sigis
UBICACION
38. Pais 3%, Departainenio 40. CiudadMunicipio
‘COLOMBIA 1 6 9 Cundinamarca 2 5 Silvania 743
+1. Direccitn principal
CLi0 68 01
42, Corren electrénics juanrojasgobe@gmail.corn
43. Corgo postal 44. Teléions 1 323587 218 245 Teldono2 3202144264
B rde) CLASIFICACION
Actividzd evondmica Ocupacion
Actividad principal Acti sdad socunwaria Otraa actividodes 52 Namem
46. Codign 47, Fecha inicio aclividad 48. Codige 48. Fecha mico sciivicad 50, Codiga 1 z 51, Cadigo establecimientos
6920 20250101 4711 20250101
Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 ] $ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 24 22 23 24 25 26
53, Cadign | 5 4 950
05- Impto, renta y compl. régimen ordinar
49 - No responsable de IVA
50 - No responsable de Consumo restauran
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 a 4 5 [ 7 8 9 10
55. Forma 56. Tipo Sevicio 1 2 3
54, Codign ST Mado
11 12 13 14 15 16 17 1% 19 20 i 1 T
58. CPC
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las i a que haya lugar, la inscripcion en el Ragé Unico Tributark -Rlﬂﬁtnnﬁvigcndahﬂc.ﬁnidaym ia o 58 exigira su r

Para uso exclusivo de la DIAN

58, Anexos st NO | X
La kifotmadion suminisirada a tmves del formulario oficial de inscripcion, aciualizacion, suspension
b'E: ion del Registro Unico T dfeberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
mexactitud en aigunn de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionalorios 0 de suspension, segun &l caso, Pardgrafo del asticule 1.6.4.2.6 del Decreto 1625
det 2018, De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datne ley 158t de 2012,

Firma dal solicitante:

&0. No. da Fokiog:

0

Sin penuicio de kzs verificaciones que 1a DIAN realice.
Fma autorizada:

984, Nombre  ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL
965. Cargo CONTREBUYENTE

Rl
Fecha generacion documents PDF: 11.01-2025 14 574100







O AN

Espacio reseivado para ba DIAN

5. Numero de Identificacion Tributania (NIT)

160. Tipo de establecimiento

Formularic del Registro Unico Tributario
Establecimienios

4. Numero de formulario

21

(415)71707

6. DV | 12. Directién secdional

. offci sades o

161. Actridad econdrmica

Establecimiento de comerci g 2 | Expendio a la mesa de comidas preparadas

162. Nombre del establecimiento
BRASA DE ROJAS MJ

183. Departamento
Cundinamarca

165. Dirvcoion

CLi0 &8 D1

166, Nimero de matriciia mercantii

168. Teléfono

160. Tipo de establecimisio

162. Nombre del estsblecimiento

163. Deparlamendo

165. Direccion

166. Nimero de matricula mercanti

168. Taléfono

160. Tipo de establacimienta

162. Nombre del establecimiento:

183. Departamesrio

155. Direccion

166. NUmern da matricula mercantif

166. Teléfong

164, CudadMunicipio

2 5 Silvania

03506478

3235872182
161. Actividad econdmice

167. Fecha de = matricula rercatil

7 4

Pagna 2 de 2

141154367394

2489984(B020) 000014115436730 4

Hoja €

14. Buzon electronico

enirs ottos

5611

20220329

169, Frcha d= Sare

20240830

164, Ciuadiivaicipio

161. Actividad wcondmics

1E7. Fecha de la madrictia mercantit

164, Fecha de ciems

164. Ciudad/Municipio

167. Fecha de ka mairicula mercanti}

168. Fecha de oerre

Fecha generacion documento PDF: 11-01-2025 11:57:4 1 AN
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Mo Repiiblica de Golombia
&l sMinisterio de Ehucacion Nacional
p en su ombee la
Instibuctin Educativa Rural Departamental
ne Subia
Silvania - Qumdinamarca

Slprababo por la Sevetaria be Edutatiin be Cundinamarea gegiin Regolucidn be Integracion
$20.004564 el 29 be Diciembre de 2004 p Vegolucion No. 004554 bel 19 be Nobiembre 2003

@ npufiere u:

Rojas Gomez Juan Gabriel

T..93022629601 Silvania

£l Titulp 'ht_‘

Bachiller Téenicn
@ on Especialidad en Gestiin Empresarial

Por haber rursade y aprobiade los estudios correspondientes al niuel de
Eduracion Media Académica, Arcticnla 28 ley 15 de 1994, decrein D230 de
febrern 11 De 2002 y deereto 3055 de diciembre 12 de 2002 segfin los planes

1y programas vigentes.
& Tie, Gmmuhp_ﬂ Marin Aliria Sahrela Reyyes
'\ ¥ C.CNo. 20.905.248de G Rip Saa G Mo 31.052.B42 de Cail - Valie
RECYORA SECRETARIA

Libro de Repisivo No, D2 Acta No. 017 Foliv Na.

c r‘-‘_J ¥
Dado en In Inspecciin de Bubia namieiplo de Blleapia - Condinmnarea, #1128 de Noviembre dr 2002
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Acta Individual de Grado
Institucion Educativa Rurdl
Departamental de Subia

Silvania - Cundmamarca

ACTA IHDN!DUF&LDE Inscripcion DANE 225743000562
GRADUACION

En Ia Inspeccitn de Subla municiplo de Silvania -Cundinamarca, a los 28 dias del mes de Noviembre del afio 2009 se
reunicron con el fin de formalizarla graduacién de los alumnos de dlimo grado; las suscrilas .Reciora y Scereiaria
enla Recloria de la INSTITUCION EDUCATIVA RURAL DEPARTAMENTAL DE SUBIA, Instituclén aprobada hasta nueva

visita, en el nivel de Educacién Media Académica, por ls Secretaria de Educacifn de Cundinemarca, para oforgar el

Titulo de Bachiller Técnico con especialidad en Gestién Empresarlal segin Resolucién de Integraciin No. 004564

del 29 de Diciembre de 2004 y Resolucion No 004554 del 18 de Noviembre de 2003.

Comprobads la sltuacién legal y académica de cada mmo de los alumnos gue cursaron y aproberon los estudios
correspondientes al Nivel de Educacién Medla, y de acuerdo con e decreto 0230 de febrero 11 de 2002 y el decreto 3055 de
diciembre 12 de 2002 se procedi6 a olorgar ¢l Titulo de

BACHILLER TECNICO

con Especialidad en Gestién Empresarial
ﬂgmdmndommmbm&apﬂﬂmynmodedommlodeldmﬁdndscnla a contln

R‘j'zis"c’omé‘z Juan Gabriel 7=~
_f.-g_ o 1193022629601, sm;.',.m'.~ LB S

Esﬂelmphddmoﬂginalgmalmon alos zsﬁasddmduﬂovimdmdczm.quc
con ¢l nombre de ALBA MARTINEZ CARLOS JHOAN y se derva con ¢l nombre de: ;

Firmada y sellada por:
Consuelo Diaz Marin (Rectora) y Allcia Mahecha Reyes (Secrefaria)

Dado en la Inspeccién de Subla municiple de-Silvania (Cundinamarca), a los 28 dias del mes de Noviembre de 2009

En constanda 3¢ Sinma la preseate, por quienes fervialeron, en OEmpitmicnio a lo ordenado en of Articulo 7 del Decreto 150 de
198]. El Diploma ¥ Acta de Grado no requieren Begistre de I Secretaria de Educaciin, stgin Decreio 921 det 6 de Mayo de 1984

Firmado y Sellado

CONSUE iAZ MARIN ALICIA MAHECHA REYES
€.C. 20.905.248 de San Juan de Riosaco C.C. 31.892.842. de Call - Valle
Rectora Secrelaria







T wouwhee D la I{rp{nltlir:n e Uolenbis
i pur aufarizar inn hel

Ministerio de Woncaridn Nacioual

-
T

La Wudoersidan de Cundinamarca

Creada neediante @ed evanza N, 115/59 - Restolusing No. iwasn/uz A X.

E: rodiver 3

Ji i Gabriel hojus Gimez

L XNe. Lrzans30r Eagndida eu .’mlit,uun

Elthilnde
Contador Yihlico
Por haber aprobady las exigencing aenbénicns rtglnﬂtfnf&ﬁ&ﬁ de la careren
Hn teSfimonio he ello Se expide ol prefivute
BIPLOMA
Bu la cindad de Fusagasuyd, ales 3 dine e

Septivmbee e 2115

-'*-:i.
"J..-u

W ﬁE“:E T -(‘,'_m'}&..h“_' .,...___,4 .. E
Rector l l i I‘ bm { g‘ at‘ult.uh

27 3 }
,J‘:‘:})?'L-_*ﬁiﬁ [ e ileir







UNIVERSIDAD DE
CUNDINAMARCA

PROGRAMA: CONTADURIA PUBLICA

ACTA DE GRADO No. 2190

La Universidad de Cundinamarca, con domicilio principal en la ciudad de
Fusagasuga, representada por el Regtor, el Secretario General y el Decano de
la Facultad de CIENCIAS ADMINISTRATIVAS ECONOMICAS Y
CONTABLES, Programa: CONTADURIA PUBLICA, Sede Fusagasuga,
aprobado por Acuerdo No. 035 del 19 de Diciembre de 2005, en Grado
Ordinario del dia 30 del mes de septiembre de 2016, otorga a:

JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ
C.C. No 1.072.495.382 de Silvania

EL TITULO DE:
CONTADOR PUBLICO

Por haber aprobado las exigencias académicas reglamentarias de la Carrera.

En nombre y representacién de la Universidad de Cundinamarca, previo el
juramento de rigor, se hizo entrega del diploma correspondiente.

En testimonio de lo anterior, se firma la presente Acta de Grado en la ciudad
de Fusagasuga, el dia 30 del mes de sepfiembre de 2016, vélida para todos
los efectos legales correspondientes.

(FDO) RECTOR: ADRIANO MUROZ BARRERA

(FDO) DECANO DE LA FACULTAD: FELIX GREGORIO ROJAS BOHORQUEZ
(FDO) EL GRADUADO: JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ

(FDO) SECRETARIO GENERAL: RUTH PATRICIA RICO RICO

Es fiel copia tomada del original en lo pertinente.
Anotada al libro No. 8, Folio No. 2190
Fusagasuga, 30 de septiembre de 2016

Tzt
% v

Profesional Universitario | ;
.C No. 3.229.017 de Usaquen

Distional 18 No. 20 - 280 Fuspoasuni - Crndinamarss






UNIVERSIDAD DE CUNDINAMARCA
SEDE FUSAGASUGA

FACULTAD: CIENCIAS ADMINISTRATIVAS
ECONOMICAS Y CONTABLES y

PROGRAMA: CONTADURIA PUBLICA

ACTA DE GRADO No: 2190

LIBRO DE REGISTRO No. 2 FOLIO No 359

FECHA: 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

REGISTRO DE DIPLOMA No: 10695

FECHA DE EXPEDICION: 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

/ﬁ%cmza oy

Profesional Universitario |
Admisiones y Registro
u.nD.E.C.
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Drbibamente antorizada por ol Mivislerio de Educacion ational,
fenicndo © SN que

Juan Gabriel Rojas Gonies

C.€. 1.072.495.382 Silvania

Sprobo los estudios programados por la Covporacicn p cunplis
q log requisites exigidos por fos Reglamentos p Ia Ler, le confiere of titulo be

Especialista en Revisoria Fiseal
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Bxsonorta Ja/&m oA, 3061 ded nAenraterin de Gducoeidn CNipcional, %(éjﬂ ICFES 2837

Iy /nr,i-fa o f"zr.’&n-réin 4 %‘(Tﬁnrna ﬁar of riffiniilorien e Extireaeidn . Vacinnat

En la ciudad de Bogota D.C. el dia 19 de diciembre de 2019 se Hlevé a cabo el act(')'de gr_adua_ciéy,
presidido por el Doctor Gerardino Vivas Hemandez, Rector (e), en el cual la Corporaciéon Universitaria
Republicana, previo el juramento reglamentario, confirié el titulo de:

L=

ESPECIALISTA EN REVISORIA FISCAL
A

JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ

Identificado(a) con C.C. No. 1.072.495.382 de Silvania, quien cumplié con los requisitos académicos,
las exigencias establecidas en los reg}

amentos y las normas legales; le otorgé el Diploma No. 82438 que
fo (1a) acredita como fal.

La Corporacién Universitaria Republicana estd autorizada

para conferir este titulo por las normas legales
vigentes en Colombia.

En fe de lo anterior se firma la presente Acta de Grado, en Bogotd D.C. el 19 de diciembre de 2019,
Firmada por

Gerardine Vivas Hernindez Nubia Esperanza Rodriguez Calderén Judith

- Emma Carolina Herrera Pedsloza
Rector (e) Secretaria General

Decana
Es fiel copia tomada del original, en lo pertinente,

Bogota D.C. 19 de diciembre de 2019,

(-

Nubia Esperfynza Rodriguez Calderén
Secietaria General

Tormudo del Avi Generat No 911
Aanixdo ol (ofio b, 090 Libm G131
Dl 19 de divwembee de 2007

O/I’: G 20m
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JUAN GABRIEL
ROJAS GOMEZ
C.C. 1072495362 !
RES. INSCRIPCION 207 DEL 09/03/2018 '
UNIVERSIDAD DE CUNDINAMARCA _ -
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JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES

Certificado No:

CeERaBEFEBF2d4a4RAE Z 24

LA REPUBLICA DE COLOMEIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador piblico JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1072495382 de SILVANIA {CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No
238403-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * ¥ *# * x 2 ¥ 4 s 4 s s 4 awxwaakxtxksn

AR RSB EEE SRR LR A RS R SR SRR RS EEEEEE R R LRI EEEEEEEEESEEERERSREESRESESES:SZE]
RS R R R -E R RS EEREEEEEERES EEEEEREEERES _EEE_E-EERE-EENEEEXEREXEEENXEXREEEXB-EREFEEJRS

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 22 dias del mes de Cctubre de 2021 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

P4

A
Y

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN ELL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFQO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en |a pagina web
www.jcc.gov.co digitando el niimero del certificado







en VIVIENDA
LA SECRETARIA DE HABITAT Y VIVIENDA DEL DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
CERTIFICA QUE
Revisados los archivos de Ia Secretaria de Habitat vy Vivienda se encontrd que el JUAN GABRIEL
ROJAS GOMEZ identificado con cédula de ciudadania nimerc 1072495382, suscribié con la

secretaria el siguiente contrato:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
SHVS-CPS-002-2023

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
FINANCIEROS RELACIONADOS CON LOS PROGRAMAS,
PROYECTOS, ESTRATEGIAS Y LAS METAS DEL PLAN DE
DESARROLLO A CARGO DE LA SECRETARIA DE HABITAT
| Y VIVIENDA.

| Objete

| Valor total inicial

~ | $79.250.035

Fecha de inicio:

| 14 de febrero 2023

Fecha de finalizacion:

| 28 de diciembre de 2023

Estado del contrato: Terminado

Adicién: z - ) -
 Plazginicial 7 meses B 2
| Prérroga: 2
| Plazo final 10 meses y 15 dias
_ Cesion - | NIA .
| Actividades del Contrato 72.1 Realizar actividades de acompaiiamiento y revision

| programas y esirategias encaminadas a reducir el déficit
habitacional en el componente financiero, de programas,
proyectos y estrategias encaminadas a la formulacion de la
politica pablica. 2.2 Apoyar en el seguimiento vy el control en
materia presupuestal y contable en las actividades, proyectos
y programas que desarrolle la secretaria de Habitat y
Vivienda.2.3 Apoyar en la elaboracién de informes internos y
externos, financieros y contables de competencia de Ia
secretaria de habitat y vivienda en el marco de la ejecucion de
los programas de adquisicin yfo mejoramienio de
vivienda.2.4.Brindar soporte financiero en la estructuracion de
estudios previos o pliegos de condiciones en los procesos
contractuales que adelante la secretada de habitat y
vivienda.2.5 Apoyar en la revision de los balances financieros
que se requieran durante la ejecucion y liguidacion de los
| coniratos y/o convenios a cargo de la secretaria de Habitat y
Vivienda. 2.6 Participar en fos comités, capacitaciones, visilas,
reuniones, y mesas técnicas a los cuales sea citado por el
| Supervisor o e} Ordenador del Gasto.2.7 Apoyar la elaboracion
| de informes, solicitudes y/o respuestas a PQRS, requeridos
1 | por la Secretaria de Habitat y Vivienda que guarden relacién

| con el alcanee del contrato

Calle 26 #51-53 Bogoti D.

Sede Administrativa - Torre Beneficiencia Pis

Cédigo Pastal: 111321 — Telét
G »

749

b
2






o

o

El contratista ha cumplido a S X NO

satisfaccion

La Secretaria de Habitat y Vivienda deja constancia que la informacion relacionada con el
cumplimiento a satisfaccién del Confrato, se hace con base en el informe parcial de supervision
que se encuentran publicados en la plataforma SECOP H

Dada en Bogota D.C, a veintinueve {29) de diciembre de 2023

Cordialmente,

AXcmf{njAA//

KARINA JIMENA BUSTOS MARTINEZ
Secretario de Habitat y Vivienda

Proyectd: (Habitat) Nicolas Lozano Manrique ﬂ

Calle 26 #51-53 Bogoti D.C
Sede Administrativa - Torre Beneficiencia Piso 3
Codigo Postal: 111321 — Teléfono: 749 1692

Q9 o







LA SECRETARIA DE HABITAT Y VIVIENDA DEL DEPARTAMENTO DE
CUNDINAMARCA

CERTIFICA QUE
Revisados los archivos de la Secretaria de Habitat y Vivienda se encontré que el
sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado con céduia de ciudadania

namero 1072495382, suscribié con la secretaria el siguiente contrato:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
SHV-CPS-036-2022

" Objeto | PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA
| | APOYAR A LOS PROCESOS FINANCIEROS DE LA
| SECRETARIA DE HABITAT Y VIVIENDA

' Valor total inicial | s7.7e7.883 N
Fecha de inicio: 3 de febrero de 2022
' Fecha de finalizacién: 30 de diciembre de 2022 ]
' Esiado del contrato: finalizado
| Adicion: sl
Plazo inicial | Ocho (8) meses H
' Prorroga: | si
Plazo final Dos (2) meses veintiocho (28) dias
| Cesion N/A -]
| Aciividades del Contrato 2.1 Realizar actividades de acompafamiento v revision del

componente financiero para validar los informes presentados

| por la Fiduciaria del programa PODEMOS CASA.2.2 Apoyar

| en el seguimiento y el control en materia presupuestal y

l contable en las actividades, proyectos y programas que

‘ desarrolie la secretaria de Habitat y Vivienda.2.3. Apoyar en
‘ la elaboracion de informes internos y externos, financieros y
| contables de competencia de la secrataria de habitat y
| Vivienda en el marco de la ejecucion de los programas de

g ‘ adquisicidn y/o mejoramiento de vivienda.2.4.Participar en los
| comités, capacitaciones, visitas, reuniones, y mesas técnicas
| alos cuales sea citadn por el Supervisor o el Ordenador del

. | Gasto.2.5 Apoyar en la revision de los balances financieros

. | gue se requieran durante la ejecucion y liquidacion de los

| contratos y/a convenios a cargo de la secretaria de Habitat y

i | Vivienda.2.6 Apoyar a la verificacion y revision de estudios

5 | previos de los procesos confractuales de la secretaria de

' | Habitat y vivienda.2.7 Apoyar la elaboracién de informes,

. | sglicitudes ylo respuestas a PQRS, requeridos por la

| Secretaria de Habitat y Vivienda que guarden relacion con el
| alcance del contrato.

Calle 26 #51-53 Bogoti D

Sede Administrativa - Torre Beneficiencia Piso 3

Codigo Posial: [11321 — Teléfonc
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gn VIVIENDA

El contratista ha cumpiido | SI__ X NO
a satisfaccion

La Secretaria de Habitat y Vivienda deja constancia que la informacion relacionada
con el cumplimiento a satisfaccion del Contrato, se hace con base en el informe
parcial de supervision que se encuentran publicados en la plataforma SECOP |l

Dada en Bogota D.C, a los once (11) de enero de 2023

Cordialmente,

Secretario de Hahitat y Vivienda

Proyectd: {Habitat) Nicolas Lozano Manrique ‘ﬂ

Calle 26 #51-53 Bogota I.C
Sede Administrativa - Terce Beneficiencia Piso 3
Codigo Posiak: 111321 — Telefono: 749 1692
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LA SECRETARIA DE HABITAT Y VIVIENDA DEL DEPARTAMENTO DE

CUNDINAMARCA

CERTIFICA QUE

Revisados los archivos de la Secretaria de Habitat y Vivienda se encontré que el
sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ, identificado con cédula de ciudadania
namero 1072485382, suscribi6 con la secretaria el siguiente conirato:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

| PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA |

SHVS-CPS-069-2021

APOYAR LOS PROCESOS FINANCIEROS DE LA
SECRETARIA DE HABITAT Y VIVIENDA.

Valor total inicial

$12.745.852

' Fecha de inicio:

29 de octubre de 2021

_ Fecha de finalizacién:
| Estado del contrato:

30 de diciembre de 2021

' Terminado a satisfaccion

| Adicién: - N/A S |
| Prérroga: N/A 77—

' Plazo inicial Dos (2) meses i T "Bl
Cesion N/A

' Actividades del Contrato

|1 Establecer las estrategias conforme a los

lineamientos de Politica Nacional y los
glementos previos de la Politica Departamental,
para la gestién del suelo en el Departamento.2
Identificar los instrumenios de gestion del suelo
implementados ¢ que puedan impiementarse en
los municipios del
i Departamento, de acuerdo con las normas que
E en la materia se encuentran vigentes.3 Elaborar
| capitulo "Mecanismos y Estrategias de gestion
| de suelo para VIS Y VIP" como insumo para el
| documento de la

| Politica Publica de Habitat y Vivienda de

Calle 26 #5]-53 Bogota D,
Sede Administrativa - Torre Beneficienciz Piso
Cadigo Postal: 111321 — Teléfona: 749 1692
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gN VIVIENDA

| Cundinamarca. 4 participar en los Comités,

visitas, reuniones, y
l mesas técnicas a los cuales sea citado por el
l Supervisor 0 el Ordenador del Gasto 5. Apoyar
la elaboracién de informes, solicitudes y/o
respuestas a PQRS, requeridos por la Secretaria

de Habitat y
Vivienda que guarden relacion con el alcance del
contrato.

El contratista ha cumplido | Sl X NO

a satisfaccion

La Secrefaria de Habitat y Vivienda deja constancia que la informacién relacionada
con el cumplimiento a satisfaccion del Conirato, se hace con base en el informe
final de supervision que se encuentran publicados en la plataforma SECOP 1.

Dada en Bogota D.C, a los siete (7) de enero de 2022

Cordialmente,

AT X

O NELSON OSTOS BUSTOS
Secretario de Habitat y Vivienda (E)

Proyectd: (Habitat) Nicolas Lozano Manrique

Calle 26 #51-53 Bogoti D.
Sede Advinistrativa - Torre Beneficiencia Piso 3
Cadigo Postal: 111321 - Teléefona: 749 1692
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EL SUSCRITO ADMINISTRADOR DE

BODEGA AGROPECUARIA DEL SUMAPAZ SAS
CERTIFICA

Que la sefior JUAN GABREIL ROJAS GOMEZ identificado con fa

cedula de cludadania 1.072.495.382 de Silvania,labora en la Empresa
desde Marzo 2012 a Marzo 2013,desempeiiando el cargo de

AUXILIAR ADMINISTRATIVO devegando un salario

correspodiente al minimo legal vigente mas unas bonificaclones
mensuales, las cuales suman un totat de NOVECGIENTOS MIL PESOS MCT
($900.000}.Caracterizandise como una persona integra,responsable

y cumplidora de su deber.

Cordialmente.

Ve

FERNANDO ROJAS
Administrador

/







RUT 39.628.500-1

HACE CONSTAR:

Por medio de la presente certifica que el sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ
con cedula de ciudadania numero N°1.072.495.362 de Silvania-Cundinamarca
labora en nuestra empresa LA BRASA DE ROJAS AA. como auxiliar
administrativo desde 11 de agosto de 2013 hasta 15 septiembre del 2016
devengando mensualmente la suma de millén quinientos mil pesos ($1.000.000

MCTE)

1

Esta certificacién se expide en Subfa Cundinamarca a los 20 dfas del mes de
diciembre de 2016 a solicitud de inferesado

suh'ﬂ Centrn Al lada Aol Duonda Beacan o1







LA SUSCRITA CONTADORA PUBLICA

ADRIANA VENEGAS VALERA

s rdadwnlaLey145de1960yLey43de1.990 que reglamenta el gjercicio de
’ Contador Piblico en la Repliblica de Colombia

ADRIANA VENEGAS VALERA

HACEMOS CONSTAR QUE:

El sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado(a) con cédula de
ciudadania Nimero 1.072.495.382 de Silvania se encuentra vinculado con
esta empresa mediante Contrato de Prestacion de Servicios, en la ciudad de
Silvania, desde 15 de Septiembre 2016 hasta 30 de Noviembre de 2017.

En el cargo de Auxillar Contable y desarrolla las siguientes actividades
técnico contables para realizar el registro y orden de las diferentes
transacciones que se efectian, revision de soportes -coniables,
comprobantes de ingrese - egreso, conciliaciones bancarias, manejo de
software contabie, elaboracién y contabilizacién de la némina, apoyo en la
elaboracibn y preparacibn de estados financieros y declaraciones
tributarias y los que se deriven de estas labores, mantener el sistema
actualizado para la revisién del estado financiero de la empresa para los
informes periddicos contabies.

Se expide en Silvania, con destino a ia UAE Junta Central de Contadores, a
los 02 dias del mes de diciembre del afio 2017
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instituto Colombiano Agropeciari UEVD PAIS

CERTIFICACION

LA GERENTE DE LA SECCIONAL CUNDINAMARCA DEL INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO - ICA
CERTIFICA CON BASE EN LOS DOCUMENTOS QUE OBRAN EN LOS ARCHIVOS DE LA ENTIDAD Y A

PETICIGN DEL INTERESADO(A):

Que el contratista JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ, identificado con C.C. No. 1.072.495.382,
suscribié con el instituto Colombiano Agropecuario - ICA, identificado con NIT 8999990687, Contrato de
Prestacidn de Servicios N°. 2723-2018. con ias siguientes caracteristicas:

OBJETO Prestacion de servicios y apoyo a la gestion en las actividades
administrativas y financieras de la Seccional Cundinamarca, con sede en
Tibaitats

OBLIGACIONES 1. Apoyar en realizar regrstros de ingresos y egresos de acuerdo con

los reportes recibidos de oficinas locales, dependencias, convenios y
aeropueno

2. Apoyar en 13 elaboracion de los boletines diarios de Tesoreria.
Realizar los registros de pago efectuados contra las Resoluciones de
Sancién

3 Apoyar en actividades para registrar el movimiente de cuentas por
cobrar de acuerdo con o5 movimientos que sean reportados. 6. Elaborar
los informes de cuentas por cobrar de la Seccional.

4. Apoyar la elaboracién y revisién de informes de recaudos de
Oficinas Locales, de Convenios y aeropuerio.

5. Apoyar en la depuracion de partidas conciliatorias.

6. Apoyar en la elaboracidén del Informe mensual de actividades.
Indicando los resultados especificos cbienidos.

7. Apoyar los procesos necesarios en ef aplicativo SHF, en la

digilacion de documenios de acuerdo con la cadena presupuestal
establecida para el caso (compromisos, cuentas por pagar, obligaciones,
ordenes de pago, ordenes bancarias).

8 Apoyar de acuerdo a la necesidad y a las instrucciones de la
Gerencia Seccional, los demas procesos de tesoreria, presupuesto,
ingresos o cartera.

9. Apoyar en el establecimisnto de los controles necesarios en el
desarrollo de sus actividades.

10. Apaoyar en Ia realizacion y revision pertinente de Jos documentos
que registre tanto en SHF como en ¢l SCIAF, para terer seguridad de la
| realidad de las transacciones.

VALOR DEL CONTRATO

El valor total del contrato se estima en 1a suma de hasta VEINTIDOS
MILLONES CUATROCIENTOS VEINTICINCO MIL PESOS
{$22.425.00D).

FORMA DE PAGOD

Mensualidades Vencidas de DOS MILLONES QUINIENTOS OCHENTA Y

CIETE ML N ITAHEAMTNC DECNC /T K0T ENM
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PLAZO INICIAL DE El plazo de ejecucion del contrato ser4 hasta el 30 de Sepliembre de 2018, |

EJECUCION previo cumplimiento de los requisttos de perfeccionamiento y sjecucion.

FECHA DE INICIO 25 de enero de 2018, e g

J

FECHA DE TERMINACION 30 de Septiembre de 2018. 1

ESTADO DEL CONTRATO En ejecucion.

NOTA El Contrato de Prestacion de Servicios 2723-2018, no genera relacion
laboral alguna entre Ia contratisia y el Instituto Colombiano Agropecuario-
ICA.

La presente certificacion se firma en Mosquera, a los 6 dias del mes de Noviembre del 2018

Elaberd: Ana Cecils Pardo G.
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B TAZ EQUIDAD EDUCACION

CERTIFICACION

LA, GERENTE DE LA SECCIONAL CUMDINAMARCA DEL INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO - ICA
CEETIFICA CON BASE EN LOS DOCUNMENTOS QUE OBRAN EN LOS ARCHIVOS DELA ENTIDAD Y A

PETICION DEL INTERESADO{A):

Que el contratista JUAN SABRIEL ROJAS GOMEZ, identficado con C.C. No. 1.072.495.382,

suserib 5 con el Instituty Colombianc Agropecuario - ICA, identificado con NIT 8999990687, Contrato de
Prestacion de Servicios N°. 1778-2017, con las siguientes caracterlsticas:

OBJETO - Prestacion de servicios y apoyo 2 la gestion en las actividade 1
administrativas y financieras de 1a Seccional Cundinamarca, con sede
en Tibaitata

OBLIGACIONES 1.

Apoyar en realizar regisiros de ingresos y egresos de acuerd

con los reportes recibidos de oficinas locales, dependencias, convenios
y aeropuerto.

i Apoyar en la elaboracién de los boletines diarios de Tesorerla

£
Realizar los registros de pago #fectuados contra las Resoluciones de
Sancion.

Z. Apoyar en registrar el movimiento de cuentas por cobrar de
zcuerdo con los movimientos que sean reportados. Elaborar los

informes de cuenias por cobrar de la Seccional.

4. Apoyar la elaboracion v revision de Informes de recaudos de
Qlicirias Locales, de Convenios y aeropuerto.

£, Apoyar en la depuracion de partidas conciliatorias.

&.

Ihdicanda los resultados especifizos obtenidos.

7. Apoyar los procesos ncesarios en el aplicativo SHF, en la
digitacion de documentos de acuerdo con la cadena presupuesial
establecida para el cago {compromisos, cuentas por pagar, obligaciones,
érdenes de pago, ordenes bancarias).

£, Apoyar de acuerdo a la necesidad y a las instrucciones de la

Gerencia Seccional, los demas procesos de tesoreria, presupuesio,
ingresos o carfera.

o, Apovar en establecer los controles necesarios en el desarrollo
de sus actividades.

0. Apayar en la realizacion y revision pertinente de los documenios

gue ragistre tanto en SitF come 2n e SCIAF, para tener seguridad de la
rzalidad de las transacciones.

11. Apoyar los procesos para el ramite de las comisiones de
servicios y sus legalizaciones.

12. Apoyar en efectuar diariamente la revision financiera de fas
legatizaciones de la Gerencia Seccional, de acuerdo con lo establecido
en la narmnatividad vigente.

13. Apovar en solicitar las correcciones necesarias para el tramile
tle comisiones de servicio, de acuerdo con lz normatividad vigente.

Apovar en la elaboracion del Informe mensual de actividades. |

1
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mstituto Colombliand Agl‘ﬂpmﬂﬂ ji ) 0d LuUIGAG TnuiAy %
14, Apoyar el proceso de frd nite dé comisiones d¢ servicios en
revisian y autorizacion de remigiones o raposicione:s.
15. Apovyar en validar os docvmentos de remision: s en ol Sistema |
de Captura de informacién Acmiistreva y Financlers. SCIAF
16 Apoyar en gestonar € bamit: oportuno de la: comislongs
servicio y desplazamiente de las Ge-anclas Seccionaes qua g ger
asignadas
17 Apoyar en realizar seguimiento i1 l0s Procasos (e comuniquen |

las Gerancias Seccionates qui 2 sean asignadas, velficando que
gestionen oporiunamenta

18. Apoyar en arganizar y nacer anliaga de los sopc ries de pago de
comisiones de servicio y desplazamierio, en forma disrin y de acusrdo
los procesos gestionados y a fos raporiss de drdenes de pago de Sl

Nacién,

19, Apoyar el praceso de conJenics, en relacion cor la gjecucion d
los mismos, en materia financlara

20. Las demas que le sean aslgnasas por la Gerencia Sacclonal,

VALOR DEL CONTRATO El valor total del contralo sz estima en le suma de hasta VEINTE
MILLONES NOVECIENTOS DIECISEIS MIL SEISCHENT OS SESENTA
Y SIETE PESOS (520.916.367!

[FORMA DE PAGO Mensualidades Vencidas de DOS MILLE NES QUINIENTOS MIL PESO!

{82.500.000).

PLAZO INICIAL DE El plazo de gjecucion del conltratc: serd hasta el 31 de Uclubre de 2011

EJECUCION previc cumphmiente de los requisitos de perfeccionamie 1o v ejecucion.
FECHA DE INICIO 1de marzo de 2017.

EECHA DE TERMINACION 31de Octubre de 2047. — e
ESTADO DEL CONTRATO Ejecutado. - : -

NOTA

&l Contralo de Prestacion de Sarvicio: 17782017, no gerera relacii;

laboral alguna entre la contratista y el Inslituto iano |
L Agropecuario-ICA, Colormbiy

La presente certificacidn se finna en Mosquera, a los 9 dias del mes de meyu de 2018,

NELY&N

Gerente Secc

VARGAS
I Cundinamarca

Elaboro. Ana Ceclba Parde G
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TPLAZO INICIAL DE

' CEl pfazo se ewcucion del contrato serd hasta el 28 Diciempre: e
1 EJEGUCION co™ipgos 3 party del cumplhimento doe Jos requisitos do porfeccianaminni
gigtucdn

FECHADEINICIO 07 aa octutre de 2018

e e - SN s e PO

- 28 o empre de 2018
FECHA DE TERMINACION
ESTADO DEL CONTRATO "ad.can. Vigente
) BV Contrato de Prestacion de Servicios 2723-2018, no genera relacian
NOTA

Ol
alguna entte 1a contrataia y el Instituto Colomano Agropacunria-lCA

L 3 presente corvheaotn se lma en Mosquera  a ins 6 dias dol mos de Noviembro e de 20 (8

Gorente Secciondl Chndinamarca
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NIT 165 .

02020 - 38

Bogota, 2020 - Junio 09.

EL SUSCRITO JEFE DE RECURSOS HUMANOS

CERTIFICA:

Que el sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado con la cedula de ciudadania
numero 1.072.495.382 expadida en Silvania, presto sus servicios como Contador Plblico
de manera independiente de la sociedad, desarrollando las siguientes actividades:

llevar la contabilidad de la Sociedad Suminisiros y Materiales de Coiombia SAS, en
forma sistematizada en un software contable legal, de manera mensual para los
periodos contables correspondientes al afio 2019 y 2020.
Aplicabilidad de las normas internacionales de contabilidad y de informacion
financiera (NIC- NiIF) de acuerdo con la ley 1314 de 2008 y sus decretos
reglamentarios, encuadrar y adecuar la contabilidad a las exigencias de: (normas
internacionales de contabilidad y de informacion financiera (NIC- NIIF).
Atender los requerimientos de la DIAN, entes territoriales, normas imposifivas, etc.),
Adecuar la contabilidad para las presentaciones de los estados financieros hasicos
adoptando para esos efectos: (a) plan de cuentas. Segun la técnica contable actual
(NIC- NIIF), su codificacion y politicas contables, de manera que con base en ios
registros se obtenga amplia informacion. (b) se organizaran los libros de contabilidad
obligatorios y se recomendara otros que ayuden a ia contabilidad y demas del
contratante. (c} se prepararan formularios de declaraciones de retenciones en la
fuente y documentos de uso constante ¥ rutinario, gue aseguren eficiencia.
Presentar mensualmente los siguientes informes: - estados financieros basicos
simplificados y certificados, - estados financieros listados bajo ¢édigo PUC, - reporte
de ejecucion presupuestal, - estado de cartera morosa, - liguidacién y presentacion
de la declaracion de retenciones en la fuente, declaraciones de ica.
presentar en los tiempos pertinentes los siguientes informes o declaraciones:
declaracion de renta, declaraciones de impuesto al valor agregado, informacion
exagena y demas que por ley se determinen y sean de estricto cumplimiento.
Elaboracion de las conciliaciones bancarias mensuales, y seguimientos a las
partidas conciliatorias con las dreas que corresponda.
Revisién de los movimientos de la propiedad planta y equipo, elaboracion de la
depreciacion, valorizaciones y deterioros.
SERVICIOS Y MATERIALES DE COLOMBSIA SAS
NIT 901.209.958-8
CALLE 1732 # 202-32
3012308285
serviciosymatenalesdecolombia@egmail.com






SYMCOI

NIT 9 19 ¢

02020 - 38

Bogota, 2020 - Junio 09.

» Revisar el registro en la contabilidad de las cuen
vigencia correspondiente.

Registro contable de los contratos recibidos por la oficina de compras u oficina
juridica y congiliacién de saldos con cada una de estas.

tas de pago que se realicen en la

Tipo de contrato: Prestacién de servicios.
Fecha de inicio: 11 de Febrero de 2019.
Fecha de finalizacién: 15 de Abril de 2020.

Honorarios mensuales: $ 1.200.000

La presente se expide a solicitud del interesado

Ssudo.

ManuteMiguel Santana Ordofiez
Jefe de Recursos Humanos

Elzboro: Luz Miryam Castiblanco M..
22.89.18

SERVICIOS Y MATERIALES DE COLOMBIA SAS
NIT S01.209.958-8
CALLE 1732 # 202 - 32
3012308285
erviclosymateriaiesdecolombia@gmail.com
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S un LICEO MODERNO LOS ANDES CAMPESTRE
g -:;f,? Y Resolucion de Aprobacion 0914 del 17 de Octubre dei 2014 5.5 F
% ...km'..:.:.l.:.!.xm.mbf Resolueién da Aprohacian 1074 83sica Secundaria S.EF

m Resolucion de Aprabacién 1078 Bésica Media S.E.F

lceomodernolosandescampestie@gmail,com
LA SUSCRITA RECTORA

CERTIFICA

Que el Sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ Identificado con cedula de
ciudadania No. 1.072.495.382 de Fusagasuga, laboro en la Institucion Educativa
como Docente de Matematicas desde el 01 DE FEBRERO hasta el 15 DICIEMBRE
DEL 2019, de forma permanente e ininterrumpida, demostrando durante su

permanencia responsabilidad, honestidad y dedicacion en las labores que le fueron
encomendadas.

Para constancia se firma a solicitud del interesado a los 20 dias del mes de
septiembre del 2021.

Atentamente.

MARTHA CATALINA GALINDO R.
Rectora

KM 49 Vereda Usatama Baja Fusagasugs
Tels. 3163298471-3102943615-3006189093
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m Resolucidn de Aprobacion 1078 Bésica Media 5.6.F
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andescainpestre@gmail, comn

LA SUSCRITA RECTORA

CERTIFICA

Que el Sefior JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ Identificado con cedula de
ciudadania No. 1.072.495.382 de Fusagasuga, laboro en la Institucién Educativa
como Dogente de Matematicas desde el 01 DE FEBRERO hasta el 20 MAYO DEL
2020, de forma pemmanente e ininterrumpida, demostrando durante su permanencia
responsabilidad, honestidad y dedicacion en las labores que le fueron encomendadas.

Para constancia se firma a solicitud del interesado a los 20 dias del mes de
septiembre del 2021.

Atentamente.

f"&‘:} . “”'1%-' ';‘.
W oo ‘,‘1‘, ) |
1 ‘%'vﬁ: el )
ol

MARTHA CATALINA GALINDO R.
Rectora

KM 45 Vereda Usatama Baja Fusagasuga
Tels. 31632984 71-3102943615-3006189093
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUALIGA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado ¢t Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales

'SIBOR!, hoy viernes 10 de
enero d

e 2025, a las 22:03:55, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTR
REPORTADO COMO RESPONSABLE F ISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1072495382
Cédigo de Verificacion 1072495382250110220354

Esta Certificacion es valida en todo el Terdiorio Nacional, siempre y cuando el tipo y miimero 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 de octubre de 2004, ia firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado






EgeE
3 CERTIFICADO DE ANTECEDENTES E?B:E:“
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO

22:05:29

Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 261354812
4

Bogota DC, 10 de enero del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cerlifica que una vez consultado e} Sistema da Informacidn de Registro de Sanciones e inhabil
{SIR), el(la) sefior{a) JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificacto{a) con Cédula de ciudadania ntimero 1072405382

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

| ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones a inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
irate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran
Lﬁguren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incises 3o. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019,

todas las anotaciones que

NOTA: Ei certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de Ias relatiohes conlractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisionas de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas conira servidores, ex servidores piblicos y particulares que desempeiien funcicnes pablicas
ejercicio de la accion de repeficion o llamamiento sn garantia. Este documente tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y Iz ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI raporta como antecadentes solaments fas
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombraniento o suscripcion de contratos con ¢
Estado, as responsabilidad de la Entidad, validar Jz informacign de antecedentes del aspirante en la pagina web:
[hnps:ku.'v.-.procuraduria.gc:\r.cn!F'ageslcertiﬁcadn-antecedentas.aspx

SATASSANRAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisidn de Relacionamiento Con E] Giudadano

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con &) Ciudadano,
Linea gratuita 0180008410315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext, 13170; Bogotd D.C.
www.procuraduria_oov.co






1041125, 22:06 Policia Nacionat de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colgmbia informa:
Que siendo tas 10:06:36 PM horas del 10/01/2025, el ciudadano identificado con-
Céduia de Ciudadania N° 1072495382
Apellidos y Nombres: ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL

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

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la
Honorable Corte Constitucionai, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas gue no registran

antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion
de fa condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es vdlida siempre y cuando el nGmero de identificacidn 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.

Direceidn: Avenida El Dorado #
75 — 25 barrio Modeliz, Bogota
DC.

Alencion adrmnistrativa: Lunes a
Viernes &00 am & 12200 pm y
2:00 prm 2 500 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5169700 ext 30552 {Bogota)
Resto del pais: 018000 910 112
E-maik didin.araic-
atcipolicia.gov.co

= i

¢y B Presidencia Ly Ef'g Ministerio de

o r."‘

| Portal Unico







101125, 22:07

@ Policia Nacional de Caolombia

vl T

Consulta RNMC

{a} (Defauit.aspx) ¢

Portal de Servicios ai Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Pglicia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 10/01/2025 10:07:23 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania No. 1072495382 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Naciona! de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 107971783 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documente a través de Ia pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicidn del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el nimero de cédula correspenda con el documento de identidad suministrado,

Q Nueva Busqueda 1[ B Imprimir }

515 8000

e, H Folicia Nacional de Colombia i COI;OM?M
Zart) los y £ " General - C1a S8 M 26 3 (p FOTEMCIA G L

Cunto Admuinstiatva Naoonal GAH Bugstd O C V' DA
nea de atunedin B18000-210172

SRR -







MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
ella) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 1072495382 NO SE

ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo v

numerc consignados en el respectivo documento de identificacion, coincidan con los
aqui registrados.

4
Se expide en Bogota el 10/01/2025 10:10 PM

Cadigo Verificacion: BURTJY2MVG
Vaiida hasta: 11/04/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC







FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

bl

(i)

ENTIDAD RECEPTORA

P Persona Natural
Liberf
BACy Onen (Leyes 196 de 1995, 489 y 443 de 1998)
1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Raojas Gomez Juan Gabriel |
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAls |
cc. CE. pas () No. 1972485382 FOM &) e O co- (R) EXTRANJERO O coompia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE @ NUMERO 1072495382 D.M. 52
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCGIA
EEGHA vereda subia norte finca santa cecilia
DiA MES ANO

PAS COLOMBIA PAiS COLOMBIA DEPTO  CUNDINAMARGA
DEFTO CUNDINAMARCA MUNICIFIO SILVANIA

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACH

ILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADQS 60. A 110. DE EDUCAGION

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) bOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NOMERQ DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY}.

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° | 90 | ¥ | e [ = e | » | e | o 10° e MES [ 1 | afo | 2009
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN GRONGLAGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO - PROFESIONAL
s NO MES ARO
POSTGRADO 2 Eaar IR SNENIREFISORIA 14 2019 |238403.T
PREGRADO 10 CONTADURIA PUBLIGA 06 2016 |238403-T

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENGIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO: EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL}) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANQ)




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998)

GRADUADO NOMBRE DE LOS TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS ESTUDIOS O TITULCS 3
St NO QBTENIDOS MES ANO
X

4 IDIOMAS

ESPECIFIQUE LLOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE

ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

IDIOMA

LOHABLA LOLEE

LO ESGRIBE

R B MB MB R

B MB

5 ; EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENGIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN GRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEQ G CONTRATC ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | FRIVADA | Fals
GOBERNACION DE CUNDINAMARCA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIG CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.

TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRC

7480000 pia | 12 | mes| o2 [ ano| 2023 pia [ 28 [ mes] 12 | ano | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECTION

‘PRESTAR SERVICIOS PROFESICNAL AADMINISTRATIVA Y FINANCIERA AVENIDA CALLE 26 51 53 SUR

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS

GOBERNACION DE CUNDINAMARCA X COLOMBIA

DEFARTAMENTO MUNIGIRIO CORREQ ELECTRGNICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA SOACHA

TELEEONCE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

7490000 pa| 03 | mes| o2 | amo| ao o | 30 | mes| 12 | Ao | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA AADMINISTRATIVA ¥ FINANCIERA CALLE 26 - 51 53

EMPLEO G CONTRATC ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD puBLiCA | FRivaDa | Fals

GOSERNACION DE CUNDINAMARCA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTROMICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA AGUA DE DIOS

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

7480000 Dia l 29 | Mes | 10 I Afia [ 2021 Dis | 30 ’ Mes | 12 | Ao | 2021
CARGO O CONTRATG ACTUAL DERENDENGIA DIRECCION

CONTRATISTA ADMINISTRATIVA Y FINACIERA




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 459 y 443 de 1998)

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

I
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA [ PAlS |
SYMCOL SAS g COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGQTA.D.C. BOGOTA. D.C,
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3012308285 o | 11 | wes | 02 | Ao | 2018 ol | 15 | Mes | o4 [ Ao ] 2020
CARGO 0 CONTRATO AGTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
CONTRATISTA CONTABLE Y FINANGIERA CALLE 173 A 20 A 32
4
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
INSTITUTO COLOMBIANG AGROPECUARIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA MOSQUERA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRQ
4227385 pia | 23 [ Mes [ o | as0| 2018 pia | 28 | Mes [ 12 | a0 | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ADMINISTRATIVA - Kilomatro 14 via Mosquera- Bogaota
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pugtica | PRVADA | PAls
ADRIANA VENEGAS VALERA . COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA FUSAGASUGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 15 | Mes | 09 | amo | 201 pia | a0 | Mes | 11 | ado | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AAUXILIAR CONTABLE AREA CONTABLE - FINANCIERA - Sin Diraccion
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR, ]
EMPRESA O ENTIDAD puBLicA | PRIVADA | PAls '
INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA MOSQUERA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4227300 oia | o1 I Mes | 03 | 4no [ 2017 AEE = [ 10 | Ano ] 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA FINANCIERA km 14 via mosquera tibaitata
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
LA BRASA DE ROJAS AA . COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA SILVANIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3102515084 Dia | 11 | Mes ] 08 | Ado ] 2013 Dia [ 15 | mMes| oo | Ao | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGCIA DIRECCION
AUXILIAR ADMINISTRATIVO ADMINISTRATIVA subia centro (silvania) |




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1595, 459 y 443 de 1998)

EMPLEQO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

BODEGA AAGROPECUARIA DEL SUMAPAZ X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA FUSAGASUGA

T EEENGE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3012522580 pia | 30 | mes| 03 | amo| 2012 pia | o1 | mes| 03 | ano | 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DERENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR ADMINISTRATIVO AREA ADMINISTRATIVA CARRERA 12 08 25 fusagasuga
3 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA | PRIVADA [PAIS

LICEQ MODERNO LOS ANDES CAMPESTRE X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO

CUNDINAMARCA SILVANIA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3163298471 pra:  jo1 e Joz o [2020 pia: | 2 [mes| o3 [ s 2020
AREA DE CONOCHMENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

ECONOMIA, ADMINISTRACION, CONTADURIA | BASICA PRIMARIA km 39 versda usatama baja

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA | PRIVADA [PAIS
LICEQ MODERNO LOS ANDES CAMPESTRE X COLOMBIA
DEFARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
CUNDINAMARCA FUSAGASUGA

TELEFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3163298471 Dia: [m J@es: [o2 e [2019 piaz | 15 |Mes:| 12 | Ade 2019
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCIGN
ECONOMIA, ADMINISTRACION, CONTADURIA | BASICA PRIMARIA

km 49 vereda usatama baja

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPQ TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANCS Y MESES

TIEMPC DE EXPERIENCIA

OCUPACION =
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 9 3
EMPLEADC DEL SECTOR PRIVADO 3 5
TRABAJADOR INDERPENDIENTE 2 8
EXPERIENCIA DOCENTE ¢ 11




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1984, 489 y 443 de 1888)

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI__NO _&\AE ENCUENTRG DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL

ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, {ARTICULG 50. DE LA LEY 190/95).

Cludad y fecha de diigenciamiento.  * >~ Cropy - 2025
Juan To Jas

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AU SUMINISTRADA HA SIDC CONSTATADA FRENTE A LOS OCUMEk QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO

b G 23hors” VAN

A
Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUTA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000317778 PAGINA WER: www funcionpublica.gov.co

Fl






¥ ENTIOAD RECEPTORA
1 ., I EORMULARIO UNICO
\ : ) Funcion Pablica ., 50aci6N JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
¥ ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
SR PERSONA NATURAL
VIDA {LEY 190 DE 1995)

Fi , 1. DECLARACION JURAMENTADA
et W R : :. __1:1. DE BIENES Y RENTAS
¥0. JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ

IRENTIFICADO CON: cec.y CE T.L N°

1.072.495.382  CONDOMIGILIO PRINCIPAL EN:
Pais COLOMBIA 1Departamenlo CUNDINARMARCA lMunicipio SILVANIA

Direccion  VEREDA SUBIA NORTE  FINCA SANTA CECILIA  |Teléfonos 323 587 2182
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADC DE CONSANGUINIDAD 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 130 DE 19495, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA AGTUALIZACION

FPARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIANMENTE ,QUE 1.OS UNICOSE BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL { POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONG A CONTINUACION:

a} Los ingresos y rentas que obtuve en ! *iitimo” afio gravable fueron:

VALOR

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES $ 37.500.000

CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS

GASTOS DE REPRESENTACGION C

ARRIENDOS -

HONORARIOS -

OTROS INGRESOS Y RENTAS $20.000.000 -
TOTAL $ $57.500.000 3

b} Las cuentas conientes y de ahamro que poseo en Colombia y en el exterior son:

PO D RO D EDE D DO [}
3 DAD ¥ ER

= ) =

BANCOLOMBIA AHORROS 264-950079-19 FUSAGASIGA $ 4.500.000

c) Mis bienes patrimoniates son los siguientes;
MUEBLE VEHICULO

 VALOR
$ 275.000.000

~EMPLEADOR O CONTRATANTE







d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

TOYOTA FINANCIAL CREDITG VEHICULD $ 65.000.000
= P < . ,;:‘.. VAC N EN WINTAS &0 Gl _N:«:.}, Vo .:,-l: ﬁ,»;‘\;‘.. ;,-.;_,:,-_- ™ i‘.?—.',' s W — T \CIONES
a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivas:
—— — - T e .' LCH T —— 5 - TR T ]

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades ylo asociaciones:
c)En Ia actualidad: S1 NO X tengo sociedad conyisgal o de hecho vigente, con:

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYLUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION N°

c.c. CE. T

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma acasional o permanente son las siguientes:

T = = - -
; i b ; T .l‘ .‘:'5" :““' i
bg " QO\ a\s SILVANIA CUNDINAMARCA 13 - 01 -2025
FIRMA-DEL FUNCIONéﬁ.IO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNGION PUBLICA.
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLEENTE NHo. (18000-917770







e
¥ Famisanar

EPS'}
CERTIFICA QUE:
El(La) Sefior(a) JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado(a) con GC.

1072485382 se encuentra afiliado(a) a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de Servicios: 2017103/01

Estado de la Afiliacién: ACTIVO

IPS: . CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO
FUSAGASUGA

Categoria: B

La presente certificacion se expide 4 solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota
para QUIEN INTERESE, a los 10 dias del mes de 01 del afio 2025.
La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacién.

Observaciones:
NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

Fredy Alexander Caicedo Sierra

Director Operaciones Comerciales
EPS FAMISANAR S.A.S.






porvenir

solo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

JUAN GABRIFL ROJAS GOMEZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.072.495.382, se encuentra
N afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obiigatorias Porvenir.

7
La presente certificacién se expide el 10 de Enero dej 2025,

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

-,_\ [/
298

Tenga en cuenta;

Es importante que sea constante en realizar los a
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

portes obligatorios para su pensién, asi lograria recibir el ingreso que







Gobernacion « GESTION FINANCIERA codigo AGF.gE-025

Cundinamarca Versén 8
Creacisn o Actualizacién de Datos de Tercerss Fecha 09idiciembre/2024
_ pla  wEs A — P
FECHA: — i Marcar séle una opesn 1.CREAGION 2 ACTUALIZAGION
INFORMACION GENERAL
3 SECRETARIA / ENTIDAT (Generaly de Corcania al Cudacane. B

& CONTRATOILT.

¥ DENTIRCACKON RUT

8 NORERES REPRESENTANTE LEOAL

£ ICENTIFICACION REFREBENTANTE LEGAL

10, DIREFCCION PRINGIFAL

17, DEPARTRRENTC ! MUSCERO

7i TELEFONO

t4. CORPED ELECTRONCO

15 MOMERE ENTIDAD FiNASC IERA
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Certificado —
Bancario

7
Viernes, 10 de Enero de 2025

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S A. se permite informar que JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ identificado(a) con CC
1072495382, a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes praductos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS 26495007919 i 2013/0315 ACTF-IVA

*Importante; Ecta constancia solo hace referencia 3 los productos mencionados anteriormente.

*5i desea verificar la veracidag de esta Infermacidn, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
slguientes ndmeros: Medeliin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: {57-1) 343 00 0g - Barranquilla - Local:
(57-5) 361 88 88 - Cali - Local: {57-2} S54 p5 o5 - Resto del pajs: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en ef
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unides (1) 1 866 379 97 14,

Juan Camilo Moreno Gomez
Gerente Estrategia Canal Telefonico






Funcidn Publica

PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y

(Ley 20

RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
13 de 2019, Ley 1437 de 2011 » 734 de 2002 y 2003 de 201 9

Tipo de declaracién

INGRESO

Fecha de publicacién 2025-01-16 22:56

Nombres y apellidos completos
Primer normbre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido
JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ
Documento de identificacion
Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Nimero 1072495382
Lugar de nacimiento
Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARGA Municipio SILVANIA
4 Lugar de domicilio
Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio SILVANIA
Nombre de Ia

entidad/organismolinstitucién/persona

juridica pidblica o privada que presten funcion pdblica o

ejecuten bienes o recursos

servicios pudblicos o gue administren, celebren contratos ¥

publicos/Notarfas/Curadurias/ u

GOBERNAGION DE GUNDINAMARGA

oira donde frabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA.D.C. Municipio BOGOTA. D.C.
Direccién | [*Calie 26 No 57-53"]
Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con et articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, pdblica o privada, que

presten funcion publica, que presten servicios puiblicos respecto de la informacién directamente relacionada con ia prestacion
del servicio publice.

o - T — " - . Lt nrTee— e P it iby R s
R e i e T i o JURAMENTADA DE BIENES:

mi
que poseo a la fecha, en forma personal o por

¥y % g Y, BN sy > Sl iV I3 it . TG LR - -- s et e LB
De acuerdo con fo consagrado en |a Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente
declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los dnicos bienes y renias
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacién.

1.1. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2024 fueron:

Version 4.3 - Agosto 2024 Pagina 1 de 5






CONCEPTO

VALOR

Salarios y demds ingresos laborales

S

$37.500.000,00 |

Cesantias e intereses de cesantiag

Gastos de representacisn

Arriendos
Honorarios |
Otros ingresos y rentas $25.000.000,00 |
TOTAL §62.500.000,00 |
Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior S0
. - ¢ Saldo total de I cuenta a diciembre 31 del afio |
Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais) inmediatamente anterior |
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $4.500.000,00 J‘
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de hien Pais Departamento Municipio Valor |
MUEBLE COLOMBIA CUNDINAMARCA SILVANIA $275.000.000,00 |
Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
Congepto |
PRESTAMOS DE BANCOS 365.000.000,@

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/ ASOCIACIONES

Tengo participacién en juntas, consejos o directivos: Si Noj{ X
EnJa acivalidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:
Nombre entidad o institucion Organo Calidad de miembro Pais
Tengo participacidn en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si Noj| X
A la facha soy socic de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
N °F"b"* corpora?cict)r'l, _ Tipo Calidad de sacio Pais
sociedad o asociacién _

Version 4.3 - Agosto 2024
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1.3. DECLARACION DE L AS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas privadas: Si D No| X

Las actividadeg economicas de cardcter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ccasional o Permanente son ias siguientes:

Detalle de las actividades Forma participacién

2.1. INFORMACIGN DE CONYUGE 0 COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo cényuge o compahiero(a) permanente: Si No!l X

ompafiera permanente son susceptibles de [ No
€ a la labor o actividad que desempefio:

Prirmer nambre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

Tipa docurnento

Nimero

Descripcién def potencial conflicto de interés con sy conyuge o compafiero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

B
Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con

intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacién de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempeiio:

Versidn 4.3 - Agosto 2024 Pagina 3de 5







Tipo de ‘ 1
Parentesco Pariente documento de Dn%umggt% de Descripeion del potenciat conflicto de interés .
identidad aantics |

cciones en el desempefio de mj Si No| X |

Dentro def afio anterior tuve interé
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fidsicomisos en Colombia o en el exterior: Si l No| X

Los fideicomnisos y encargos fiduciarios de los cuales SOy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

F Norrbre del fideicomisa o d s T
eneargo fiduciario Calidad Valor Pais
.
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No| X

Las inversiones en bonos, fondos de inversién, fondos de ahorro voluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son;

] Tipo de inversién Valor Pals

2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Sf No | X

Las donacicnes gue me representaron reducciones en la declaracidn de renta del tltimo afio gravabie son:
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Nombie entidad

Valor

N

_—_“___\J\ J

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos perscnales de interés: Si No , X l

Los conflictos de interés pueden generarse a
> Actividades y negoctos gue realiza o tiene o
> Establecimientos que posee,

> Litigio o controversia ante autori
> Haber hecho parte de listas de ¢

partir de, por ejempio:

dades administrativas o jurisdiccionales.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

on socio o socios de hecho o de derecho.

andidatos a cuerpos colegiados de eleccidn popular.

Versidn 4.3 - Agosto 2024
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P COOPERATIVA MULTIACTIVA DEL SUMAPAZ
( nit B08.002.168-9

. > “\Fp!‘ 4 dwection colle 170 n §2-76 bairio piacirg fqrante fusogasuga
A 4 y - tel 92200465 o2l 307057
COOPSUMAPAZ ips o

medicinalaboral ceop: WMapE @agmail com

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

' N° 14,254
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEQICG OCUPACIONAL
FUSAGASUGA (CUNDINANARC A, COLOMEIA) , M
10 | 04 2025 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO
Dia | MES ARO
Ciudad i
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EI, TRABAJADOR 0 ASPIRANTE
PARTICUL ARES CONTADO PARTICULARES i
Nomnbre de la empresa Empresa en misién
DATOS DE). TRABAJADOR / ASPIRANTE (1o ge Docurnenla de tdmntificacian CC, Cedula ge Chdadania, CF. Ceduty da Exltanjeria, 1. Tarjala da Ideniuiad, PT, Passporte)
Generg Edad Bocumanto de Ildentificacian
ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL g
MASCULINO 31 ANDS CC 1072495382
Apeliidos y Nombres  Tipa Nimera ]
Cargo
ADMINISTRATIVO
CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL T
APTO PARA DESARROLLAR SU LABOR
L. Observacianes: NO APLICA
APTO __| ENFASIS CARDIOVASCULAR
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES i
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes exémenes practicados:
EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL CoN ENFASIS OSTEOMUSCULAR V/ GLICEMIA v/
OPTOMETRIA ‘/ ENFASIS CARDIOVASCULAR '
PERFIL LIPIDICO V/ ....................
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES QCUPACIONALES HABITOS ¥ ESTILO DE VIDA SALUDABLES
VALORACION POR EPS : NUTRICION, MEDICINA
GENERAL

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
HABITOS DE VIDA SALUDABLE
*  DIETA BALANCEADA

. CUMPLIR CON LAS NORMAS DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJID QUE SE HAN ESTABLECIDAS POR LA EMPRESA DE ACUERDO CON
EL PANORAMA DE FACTORES DE RIESGO

. REALIZAR PAUSAS ACTIVAS CADA 2 HORAS
. ASISTIR A LAS CAPACITACIONES PROGRAMADAS POR LA EMPRESA
- HACER USO DE LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ACORDES AL RIESGO

G CUMPLIR LAS NORMAS DE TRANSITO
HIGIENE POSTURAL

UTILIZAR TODOS LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSGNAL REQUERIDOS PARA EL CARGO DE ACUERDO CON EL PANORAMA DE
FACTORES DE RIESGO

. MANTENER LA PRACTICA DE ACTIVIDARES DEPORTIVAS, ACORDE CON SU INTERES, ESTADO FISICO ¥ CONDIGION DE SALUD

Consentimiento  informads  del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajc mencionado 8 reslizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documenta. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturalsza y propdsito de!l examen. He comprendido y he tenide la oportunidad de analizar el
propdsito, los beneficios, la inferpretacién, las Bmitaciones, y riesgos del examen médico a partr de la asesoria brindada, Entiendo que la realizscion de este
examen es voluntaria y que tuve la eportunidad de relirar mi consentimicnto en cualquier momento. Ful jnformade de lag medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultades, Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor{a) para que sumin_islre a las
personas o enlidades contempladas en Ia legislacién vigente, la informacian registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sisterna de

Impreso el 20/10/2024 3 lag 12:51 p.m Pégina 1 de 1 Software para ) seclor salid - www biofile com, co
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W'T)r-:_ Adriarn Trujille

- = gprec ialigta en Gerenca en
Segumdad y Salud en @l Trabajo

Firma‘. KDwe #EFORT I o PR S e

Nombre: TRUJILLO MARQUEZ ADRIANA

Firma:

Aspirante o Trabajador ‘-

Nombre: R GOMEZ JUAN GABI

o ————

]
_Jvon Tods
</

R .M. 52692679 L.S.0.: 250859-2019 Coédigo de Seguridad ce: 1072495382
B1324H1N18548
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0° COOPERATIVA MULTIACTIVA DEL SUMAPAZ
nit 808.002.168-9

— direccion coila 17an 12-76 bomio piedrn grahds fusogasuga
101 9220865 cel 3219397052
UMAPAZ IPS modicinalnbord CoOPEMaNaZEgMal com

Coors

EXAMEN DE OPTOMETRIA
[ DATOS PERSONALES Atencién N°: 1.793%
Fecha, 100172025 Municipio: PUSAGASUGA (CUNDINAMARCA, COLOMBIA) ©C 1072495382 Hombre: ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL Edad. 31 ANOS 4 WMESES
Genero: MASCULING Profesion o Cargo. ADMINISTRATIVO Empresa. PARTICULARES
Eps: FAMISANAR EPS Tipo Evaluacion Medica EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO F.Ultime Exanen: 10-07-2024
Lugar del Ultime Examen. SILVANIA Motive Consulin: EXAMEN OCUPAGIONAL

\

( ANTECEDENTES VISUALES

ANTECEDENTES FAMILIARES RIEGA
ANTECEDENTES PERSONALES NIEGA
ANTECENDEMNTES CCUPACIONALES NIEGA
LENTES DE CONTACTO NOUSA
MULTIFOCAL NO

TIFO DE US0 NOQ APLICA
TRAE RX NO

L USA ANTEQJOS NO USA

PRUEBAS REALIZADAS

L SINTOMATOLOGIA

_ ASINTOMATICO
P

AGUDEZA VISUAL SIN CORRECCION AVWL  AVWP  PH ! AGUDEZA VISUAL CON CORRECCION AVNL  AVIVP
0.D: NO APLICA 20026 05M T NIA luo APLICA ] N/A N/A
|

|

|

0l NO APLICA 20020 0.5M NiA NO APLICA N/A
NO APLICA N/A

AQ: l NO APLICA 20/20 0.5 NiA

[ EXAMEN EXTERNO
010 DERECHO: NO REVISADO
| 04O IZQUIERDC: NO REVISADO

p=
REFLE.JOS
L OBSERVACION: PRESENTES Y NORMALES

( COVER TEST
VISION LEJANA: NORMAL
VISION PROXIMA: NORMAL

{ MoTiLIDAD OCULAR
l OBSERVACION: NORMAL

I LS S . N

[ PUNTO PROXIMO DE CONVERGENCIA
. OBSERVACION: NORMAL

~~ OFTALMOSCOPIA
OJO DERECHC: FONDD DE OJO APARENTEMENTE NORMAL
L OJO (ZQUERDO: FONDD DE OJO APARENTEMENTE NORMAL

\.

( QUERATROMETRIA
QJO ZQUIERDO: K’ =
| 0JO DERECHO: K' =

[ REFRACCION
0.0 DERECHO: NO REVISADO AV VL 20f
f QJO IZQUIERDO: NO REVISADO AV VL 20/

rRX FINAL
GJO IZQUIERDO: NO REVISADO AV VL 20/ AV VP 20/ ADD
. 040 DERECHO: NO REVISADD AV VL 20/ AV VP 2V ADD

{ visioN coLor )]







040 DERECHO: 20420
QJO IZQUIERDO: 20720

OBSERVACION: 20 ™ DE ARCO

Zo10 EXAMEN DE 0JOS Y DE LA VISION AMBOS coMUN ) 1- IMPRESION DIAGNOSTICA

CONTROL EN UN ARO

SU CAPACIDAD VISUAL ACTUAL ES ADECUADA PARA EL DESEMPENO DE SU TRABAJO HABITUAL.

SE DAN RECOMENDACIONES
00 —_—
I
= - von To|ds
\ [l AEF.
MEDINA CASTARO MABEL CONSTANZA Cddigo de Seguridad ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL

33750701 G1324M350748 1072495382







LABORATORIO CLINICO
SALUD MEDICOS ESPECIALISTAS
Carrera 5 # 8-24 Teléfono 8726033 - Fusagasugd (Cund)

Orden: 240710026

Paciente: ROJAS GOMEZ JUAN GABRIEL
ldentificacidn: 1072495382 Teléfono: 3235872182
Edad: 31 Anos Genero: Masculino Empresa:
Fecha y Hr. 10/01/2025 11:55 Crigen:  COOPSUMAPAZ
Fecha y Hr. Imp.:  10/01/2025 01:47 Medico:
e-mail: laboratorioscoopsumapaz@gmail.com
Nota:
ESTUDIC RESULTADO UNIDADES INTERVALD DE REFERENCIA
QUIMICA
COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL] 20.5 (L) mg/dL. 45.0-65.0
RESULTADO GONFIRMADG EN LA MISMA MUESTRA
COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD {LDLY ENZIMATICO . mgldL 0.00 - 150.00
NO SE REPORTA LDL COLESTEROL POR HIPERTRIGLICERIDEMIA
COLESTEROL TOTAL 116 mgldL 0 - 200
GLUCOSA EN SUERO 91.0 mgidL 70.0-110.0
TRIGLICERIDOS 438 (H) mgldL 0-150
RESULTADO CONFIRMADO EN LA MISMA MUESTRA. SUERO LIPEMICO.
VL.DL COLESTEROL 117.12 mgfdl 0.00-0.00
Mo
Fecha y Hora de validacién:viemes, 10 de Validado por; NANCY MAGALLY SANTOS GARCIA REG.
enerode 2024 01:47 p. m. 05429 CNB
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GESTION TECNOLOGICA | Codigo: A-GT-FR-086

s Sip ! .
‘if Gobernacion de ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DE | Fecha: 090472024 |
 wUNEQul | INFORMACION Version: 3 ]
Entre,
CIFUNCIONARIO, ICONTRATISTA PERSONA NATURAL, CICONTRATISTA PERSONA JURIDICA O (] TERCERO
[ JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ —— Qo '
Uoan 0|25
Nombre Firma ,
cCx® T O CELI SECRETARIA GENERAL '
1.072.495.382
Tipo y No ldentificacion Dependencia: |
PROFESIONAL ESPECIALIZADO VEREDA SUBIA NORTE FINCA SANTA CECILIA |
Cargo - Direccion y Ciudad de Domicilio

Y el Departamento de Cundinamarca, conjuntamente las “PARTES", celebran el presente acuerdo de
confidencialidad en adelante “Acuerdo”, con ei fin de establecer los términos que regiran el uso de proteccion
de la informacion considerando el vinculo existente entre las paries y el acceso que el Contratista tiene a:
instalaciones, dependencias, recursos, sistemas, servicios, expedientes, documentos a traves de medios
fisicos y electronicos que pueden contener informacion confidencial tanto de la organizacion como de
terceros vinculados a ella. El presente acuerdo se regira por las siguientes clausulas, previas las siguientes

CONSIDERACIONES
1. Que el presente Acuerdo de Confidencialidad tiene como finalidad establecer el uso y la proteccion
de la informacidn a los que fiene acceso el Contratista

2. Las partes manifiestan que la informacion es de propiedad exclusiva de la GOBERNACION DE
CUNDINAMARCA y en algunos casos es €l responsable del tratamiento de fa misma.

3. Que con el fin de proteger la informacion confidencial, las partes se comprometen a guardar frente
a terceros que no deban conocer esta informacion, estricta confidencialidad y reserva.

Por lo anterior, las Partes convienen los siguientes términos y condiciones de confidencialidad de acuerdo
con las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA: Definiciones

ACTIVO: En relacion con la seguridad de la informacion, se refiere a cualquier informacion o elemento
relacionado con el tratamiento de la misma (sistemas, soportes, edificios, personas, fc.), que tenga valor
para la entidad.

CONFIDENCIALIDAD: Propiedad de la informacion que determina que la informacion sélo esté disponible y
sea revelada a individuos, entidades o procesos autorizados.

INTEGRIDAD: Propiedad de la informacion que tiene relacion con salvaguardar la exactitud y estado
completo de los activos.

DISPONIBILIDAD: Propiedad de que ta informacion que determina que sea accesible y utilizable por solicitud
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GESTION TECNOLOGICA Codigo: A-GT-FR-08

‘i" e i 1

"> Gobernacion de ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DE | Fecha: 09042024 |

JINAMARCA INFORMACION Version: 3 |

TERCERA. OBLIGACIONES. El Contratista se comprometfe a cumplir cabaimente los compromisos y
demas directrices del Sistema Integrado de Gestion y Control en su componente de Seguridad de la
Informacion de la Gobemacion de Cundinamarca ademas de las siguientes obligaciones:

1.

2.

9.

10.

Conocer y aplicar la politica integral del sistema de gestion asi como mantener y cumplir con la
confidencialidad, integridad, y disponibilidad que debe mantenerse sobre la misma.

Interiorizar las politicas y lineamientos de seguridad de la informacién que se encuentran en el SIGC
para la Gobemacion de Cundinamarca y conocer la (ifima version publicada de los documentos
mencionados.

No revelar, divuigar o facilitar, bajo cualquier forma, a ninguna persona natural o juridica, sea esta
publica o privada, y no utilizar para el propio beneficio o para beneficio de terceros, toda la
informacion confidencial a la que tenga acceso a iravés de cualquier medio en el gjercicio de las
funciones que le sean designadas en la Gobemacion de Cundinamarca.

Mantener la confidencialidad acordada en la presente declaracion de confidencialidad y compromiso
con la seguridad de la informacion por el fiempo que dure vigente la relacion laboral o contractual
por un plazo igual a fa duracion del contrato y dos (2) afios adicionales contados a partir de la
extincion del vinculo laboral o contractual. Su incumplimiento generara las acciones de tipo penal,
disciplinarlo, administrativo y fiscal a que haya lugar.

Si una orden judicial le obligara a divulgar informacién confidencial, dard aviso previo a la
GOBERNACION DE CUNDINAMARCA a través det lider de proceso Gestion Tecnoldgica.

No efectuar ninguna duplicacion o copia no autorizada de informacién confidencial a la que tenga
acceso a través de ningun medio.

Al finalizar la relacion Jaboral o contractual, entregar formalmente toda informacion confidencial que
le haya sido entregada o asignada para cumplir sus funciones, cuando asi lo requiera o solicite Ia
GOBERNACION DE CUNDINAMARCA. Asi mismo, no utilizar informacion o material confidencial
una vez finalizada la relacion contractual o taboral.

Guardar completa confidencialidad, disponibitidad e integridad sobre la informacion a 1a que tenga
acceso o que haya generado durante la relacidn faboral o confractual en la ejecucion de las
actividades que desempefie, asi mismo a no exiraer, consultar, copiar, bomar, modificar sin
autorizacion, ni revelar informacion crifica y sensible a la que fenga acceso.

Informar cualquier incidente que se presente con el uso de informacion confidencial al lider del
proceso de Gestién de Seguridad de la Informacion con copia & Oficial de Seguridad de la
Informacién de la Gobemacién de Cundinamarca.

Abstenerse de utilizar 1a Informacion, con el objelo o el efecto de obtener provecho propio o de
terceros por razén 0 con ocasion de actividades ajenas a [a ejecucion de las funciones designadas.
En caso de desvinculacion, terminacion, cambio o fraslado de los funcionarios y/o confratistas
deberan mantener la reserva de ta informacion que han venido manejando.

CUARTA. RESERVA. Durante la ejecucion de la relacion laboral o contractual, el Contratista o Funcionario
se compromete a informar a la GOBERNACION DE CUNDINAMARCA cualquier descubrimiento, invento o
creacion que haya hecho en el ejercicio de sus funciones, considerandose esto como parte del material
confidencial, los cuales corresponderan a actividades propias desarrolladas con ocasion a la ejecucion del
objeto contratado, convenido o acordado y sera de propiedad de la GOBERNACION DE CUNDINAMARCA.

QUINTA. EXTENSIONES. Si el contrato, convenio o acuerdo inicial termina y se inicia después un nuevo

contrafo, convenio o acuerdo, pero con el mismo objeto del contrato, convenio o acuerdo anterior, esta
derlararian de ronfidencialidad v eomnmmien econ 13 eeniiridad de la infarmarcidn tnmard vineneia cin






1T — T

T 7 ]
[ ) GESTION TECNOLOGICA Codigo: A-GT-FR-085
‘*ﬂ Ll =7 — 1
* Gobernacion de ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DE | Fecra: 19042024 ‘,
DINAMARCA INFORMACION | Version: 3

1

confiere, ni puede servir como fundamento para asumir ef oforgamiento de nuevos plazos de gracia o la
autorizacion de incumplimientos de ofras disposiciones. Ninguna renuncia a los derechos que confiere fa
Ley y a los que nacen del presente escrito, seré vélida a menos que conste por escrito que se haya dado a
conocer previamente a la ofra Parte.

OCTAVA. CESION: Las Partes no podran ceder, vender, asignar, ni transferir, bajo ninguna formay a ningun
titulo, este acuerdo de confidencialidad, salvo autorizacién expresa de la ofra Parte.

NOVENA. AUTONOMIA DE LAS CLAUSULAS CONTRACTUALES: En caso de que alguna o algunas
clausulas de este acuerdo sean ineficaces o ilegales por cualquier motivo, se consideraran ineficaces segun
coresponda, pero en lo demés el contrato conservaré su vigencia y aplicabilidad plena.

DECIMA. MODIFICACIONES: El presente documento constifuye el acuerdo fotal entre las Partes con
respecto a la informacion confidencial y sustituye cualquier declaracion oral o escria anteriormente
suministrada por las Partes.

DECIMA PRIMERA.. DERECHOS QUE CONFIERE LA INFORMACION CONFIDENCIAL: El acceso que
tenga el Contratista a la informacion confidencial de la Gobernacion de Cundinamarca, no le concede
autorizacion, permiso o ficencia de uso de marcas comerciales, patentes, derechos de autor o de cualquier
otro derecho de propiedad intelectual. Ni este acuerdo ni fa enfrega o recepcion de informacion confidencial
constituyen o implican promesa o intencién de efectuar compra o venta de productos o seyvicios, 0 promesa
de contrato de cualquier indole o compromisc con respecto a la comercializacion presente o futura de
cualquier praducto o servicio

DECIMA SEGUNDA: DERECHOS DE AUTOR: El contratista o funcionario que haga uso de elementos de
computo asignados por el departamento no debe instalar software no autorizado por la entidad, o que no se
encuentre licenciado.

Suscribo este compromiso en Bogota a los 13 dias del mes de Enero del afio 2025







Bogota D.C. 10 de enero de 2025

Sefores
SECRETARIA GENERAL
Departamento de Cundinamarca

Asunto: Certificacion de compromiso documentacion y cargue Sigep Il

Yo JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ con cédula de ciudadania No.
1.072.495.382 de Silvania (Cundinamarca) bajo la gravedad de
juramento doy fe de que la documentacion aportada al despacho de la
secretaria general, con el fin de adelantar proceso precontractual es la
misma que reposa en la plataforma Sigep Il

De no ser asi, dicho incumplimiento sera causal de cancelaciéon o
terminacion del proceso contractual.

Atentamente,

o L juan QO]&S

JUAN GABRIEV ROJAS GOMEZ
C.C.1.072.495.382 de Silvania
Teléfono:3235872182







Bogota D.C. 13 de enero de 2025

Seiores:
SECRETARIA GENERAL
Departamento de Cundinamarca

Asunto: AUTORIZACION VALIDACION DE TITULOS

Yo JUAN GABRIEL ROJAS GOMEZ con Cedula de Ciudadania No 1.072.495,382 de Silvania
{Cundinamarca), Autorizo ala Gobernacion De Cundinamarca Secretaria General, Para que
realice la validacién de mis titulos teniendo en cuenta que me encuentro en proceso de
Contratacion.

Agradezco la atencién prestada

Cordialmente;

:_]?Jar\ RO\ZJ

JUAN GABRIEL RFIAS GOMEZ
C.C.1.072.495.382 de Silvania
Teléfono:3235872182







Bisqueda ¥

Mis procesos ¥

Men( v

- ~ Administracion de contratos

®<2<2 Ultmas modificacionss

Buscar contrato

Id del conteal

8637633

5814834

5193948

3801312

658296

| BISTUENa HANZA0A |
Nymgro del Contrate Entidad Egtatal
FDLF-GPS-804-2024
FOLF-CPS-576-2024
£6-CPS-1002-2024
SHVS-CPS-002-2023
SHVS-CPS-06.2022

Tipa de sntidad

Endad Estatal

Enbdad Estatal

Enbdad Estatal

Entelad Estatal

Entdad Estatal

Facha da firma

22m20
115400 PM

1820772024 8 00 00
AM

1402120238 00 00
A

AD2022 12 00 00
Pl

11 dias para bermanar

10 dlias para termmar

24 dfas de bempa

transcumdo

13102023 110000 PM

3001272022 12 06 00 PM

Fagturacion de la entidad

JUAM GABRIELROJAS
GOMEZ

JUAN GABRIEL ROJAS
GOMEZ

JUAN GABRIEL ROUAS
GOMEZ

JUAN GABRIEL ROJAS
GOMEZ

JUAN GABRIEL ROJAS
GOMEZ

Valortotal de Ja oferta

11 000 000 COP

15 000 000 COP

37 500 000 COP

79.250 035 COP

71767 653 COP

SRCUCIN

efecucion







