CONTINVUAGOA DOCUMENTOS
e ACA DE \NLLLO
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA BIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

INGENIERO DISENADOR Y CALCULISTA

EMPLEOQ O GONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTQ MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEQ O CONTRATO ANTERICR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARNO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1.995, 488 y 443 de 1.998)

I

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

X003

IINDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

; TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

4 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE

4 3
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si o NO . ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD 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 ANOTADQS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE

\dnico 6(6‘“”

FIR#A DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

novero 1,067.959.647
FRANCO CORCHO

_APELLIDOS

~ JHIRLEAN DANIELA
Aowhres

1 . 17-ABR-1998 :
; FECHA ACIMIENTO |
MONTERIA i
{CORDOBA) i

LUGAR DE NACIMIENTO 5

1.58 A+ F |
ESTATURA GS AH SEXO i
02-MAY-2016 MONTERIA l I :

FECHA Y LUGAR DOE EXPEDICION “h ! 5

INDICE DERECHO AEGIHT NACIONAL {
JUAN oS VACHA |
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La Rrpuhlica de Colombia

v en su nombre, el

Colegin La Salle

Monteria, Cordoba

0. 1698 del 01 de octubre de 1958,

con Licencia de Funcionamiento Resolucion | i
erlo n[lcm(

expedida por el Ministerio de F.ducacion Nacional y reconoctien
de la Secretaria de Educacion del Departamento de Cordoba,
sequn Resolucion No. 01488 del 27 de octubre de 1999,

C onficrc a:

Ihirlean Daniela Francn Corcho

)
Identificada con T.I No. 98041 767995

E( Titulo de

Bachiller Acadfmicn

Por faber cursado y aprobado los estudios correspondientes al nivel de
Educacion Media Académica, sequin los planes y programas vigentes.

/
” 7 &
=T N ) L = g
‘_\\-fl‘-' L )-'_) : £ g iel ."(f; ! C’_‘y ,':_"' JE L™
],5P,_f(1r£ Alberto fimerfez Arroytve )ﬁmhu Cecilia I.l};ﬂ"l’ Moreno
C.C. No. 6.882.327 de Montena C.C. No. A.984.295 de Montena
Rector Secretaria Academica

(COLEGIO.LA SALLE.

MONTERIA
| ~ (a=11
Kszle Dl

Dado en Monteria, a los 6 dias del mes de diciembre de 2014.

Anotado al Folio No. 277 Libro d¢ RegistroZ .
PremMr
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CERTIEICADO DE ANTECEDENTES e
20:16:06
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 257586154

Bogota DC, 06 de noviembre 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) JHIRLEAN DANIELA FRANCO CORCHO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1067959647:

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 posesion en cargos que exijan para su desemperio 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 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarics 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 repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptblico, en los términos que
. establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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:
htips://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CATASINERN

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.

Division 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.

sansnes mranniendoein e ~a
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\ .

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 06 de
noviembre de 2024, a las 20:15:19, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento ; Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1067959647
Cadigo de Verificacion 1067959647241106201519

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando €l 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 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

-
s

/ # -

o o e U e gl S
At et e i

~

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genard: WER



6/11/24, 20:17 Policia Nacional de Colombia Zgﬁ

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:17:53 PM horas del 06/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1067959647
Apellidos y Nombres: FRANCO CORCHO JHIRLEAN DANIELA

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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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 acerquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccién: Avenida El Dorado # 75—
25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes 2
Viernes 8:00 am a 12.00 pmy 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadanc:
5159700 ext. 30552 (Bogota)

Resto del pais: 318000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

B Portal Unico de P GOV.CO

ki)

ﬁ Presidencia de ‘&5' Ministerio de
la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.



6/11/24, 20:19 Consulta RNMC ZOOCD\
@ Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

® La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 06/11/2024 08:19:37 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1067959647 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

. De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacion No. 104687469 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el ndmero de cédula
corresponda con el documento de identidad suministrado.
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IA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO *

20 \1

ARL | SUCQ

!‘ \\"[/

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 20G24.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de trabajo: 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: 5 Porcentaje Cotizacion:  6.96 %
C1067959647 FRANCO CORCHO JHIRLEAN DANIELA 20/11/2024 16915022 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos
Este ceriificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi comao para su desafiliacion

importante: La informacion contenida en este cerlificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generade con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:39.05 .
Los Irabajadores marcados cen asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccion 1P: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

L 3

El{la) Sefior{a) FRANCO CORCHO JHIRLEAN DANIELA identificado({a) con CC nomerc 1.067.959.647 se
encuentra afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 03 de diciembre de 2020 y sus
recursos se encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 19 de noviembre de 2024.

Cordialmente,

7 /f7 4
O it
E. !

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www . proteccion.com




El
JENENC

CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CONTADOR

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;

E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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1 Ei
JENcENL

CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Senores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo PAULA ANDREA SUAREZ OVIEDO identificada con cédula de ciudadania No. 1.067.923.758
expedida en Monteria, me comprometo a prestar mis servicios como Contador, con una dedicacién
del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucién de la ETAPA No. 1-
DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-5IM-026-2024 cuyo objeto es “ESTUDIOS,
DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN INSTITUCIONES
EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

N
t/N P\ aIEY

C. C. No. 1.067'923.758 de Monteria
T.P. 278546-T

-

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FPT RIS UF COATumr Y

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA
ALCALDIA DE MONTERIA

TOS PERSONALES

IFRIMER APELLIDO SEGUNDQ APELLIDO Q DE CASADA 'NOMBRES

SUAREZ QVIEDO PAULA ANDREA

SEXO [NACIONALIDAD PAIS

C.C. X CE PAS 1.067.923.758 F X ] COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE Ne DM.:
'F-ELCHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA pn | 0, 9 Imes{ 0, 6 jamo| 9, 3] MZ 27 LT 14 BARRIO EL NISPERO
PAIS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CUNDINAMARCA MUNICIPIO MONTERIA
|MUN|C|P|0 BOGOTAD.C. TELEFONO 3116771151 EMALL suarezpaula541@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

IEDUCACIéN BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS To. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110.
DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

EDUCACGION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA |FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | Bo. | %o. | 100.] 110. Mes| 1, 2 Jaro[ 2, 0 1, 0]
X
|EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADOQ O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (Sl ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADCS st | NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
UN 10 X CONTADORA PUBLICA 3 2020 278546-T

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

DIOMA LOHABLA LOLEE LO ESCRIBE
R B |MB| R B |[MB| R B | MB
INGLES X X X
FRANCES




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

EXPERIENCIA LABORA

©

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

INGENIERO DISENADOR Y CALCULISTA

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.

20\S



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1.995, 483 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

IINDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

4 7
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE

4 7
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUESI  (Oio @ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M| ANOTADQS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95).

) C
d/{\i P -\';%'-\ﬁe%

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLIZO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

2016
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REPUBLICA DE COLOMBIA

IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nunvero 1 _067_923.753
SUAREZ OVIEDO

APELLIDOE

.~ PAULA ANDREA

MNUOMBHES

g

Al FTYA §

Dougez O

FECHA DE NACIMIENTO 09-JUN"‘ 993

BOGOTA D.C
(CUNDINAMARCA)

LUGAR DE NACIMIENTO
1.56 A+ F
ESTATURA GS RH SEXO
09-SEP-2011 MONTERIA

FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICICN ***

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

by M 5

A-1300100-00470226-F- 1067923758-20130917 0034903543H 3 7482105148
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9| JUNTA CENTRAL
i IDE CONTADORES

278546-T

PAULA ANDREA
SUAREZ OVIEDO
C.C. 1087823758
RES. INSCRIPCION 311 DEL 09/03/2021
CORPORACION UNIVERSITARIA DEL CARIBE
JOSE ORCANDO RAMIREZ ZULUAGA
e U IOB GEAERAL 313236

AT

! s P .. WA S
2 LSUNTA CENTRAL
( ~ i lor conTanoRES q'

“ane % coma O Pidico de
w2 es o offico documentc que o acredia coma Contador
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3 PEXC (57)(1) 844 £450
kagi=3
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JUNTA CENTRAL G D
DE CONTADORES

Certificado No:

P@EPEAEOSHBHEPEE@EREE

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico PAULA ANDREA SUAREZ OVIEDO identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1067923758 de MONTERIA (CORDOBA) Y Tarjeta Profesional No 278546-T Sl
tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS ** **#* *## ks ks dasdarsrsonnnnnys

R R R E R R R S S R R S R R R R R R R R R R R R R R

R R R R R s R R R R E E SRR T R R R R SR SRR R R R R R R R R R R

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

Dado en BOGOTA a los 6 dias del mes de Noviembre de 2024 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

- T N
o SAMIANT ANCS
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1899, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

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

20\



QCECAR

Comanain Univeritana oo Uanerans 48 Canibe

Personer xa uridica No. 7788 MEN-ICFES
NIT, 892201 263-1

ACTA DE GRADO N°. 0387

En la ciudad de Monteria, Departamento de Cérdoba, Republica de
Colombia, el dia 05 de Marzo de 2020, se llevé a cabo la ceremonia de
graduacion, autorizada por el Consejo Académico, mediante Acuerdo
N°.02 del 17 de Febrero de 2020, en la cual la Corporacién Universitaria
del Caribe, CECAR, otorgo el titulo profesional a nivel de Pregrado, de:

Contadora Publica

a

Pavla .Andrea Sudrez Oviedo

Identificada con Cédula de Ciudadania N°.1.067.923.758 de Monteria,
Cordoba.

Programa éste registrado en el Sistema Nacional de Informacién de la
Educacién Superior - SNIES, segun cédigo N°. 5798.

Verificadas todas las formalidades se procedié a tomarle el juramento
de rigor y a la entrega del respectivo diploma.

El diploma queda radicado bajo el N°1545 del folio N°0062 del Libro de
Diplomas N°12.

i Lm«.ﬁ/

RECTOR DECANO

-V
SECRETA}?fO/G&(’ERAL

Occidente, Viz Coroza!
2798800 £xt. 1128
Fax: (09‘\ 2801584
Si , Colombia
weww.cecaredu.co

Carretera Troncal
Teleh

2020
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB
20:54.22
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
(GENERAL DE LA NACION No. 257587945

Bagota DC, 06 de noviembre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) JHIRLEAN DANIELA FRANCO CORCHO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1067959647:

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 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 ias decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones pablicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
. establezca la Constitucién Politica y Ia ley particular 0 demas 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:
hitps://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAVARSNNRLN

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.

Division 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.

ransnar rancrndoiria e Am
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 06 de
noviembre de 2024, a las 20:53:42, ¢l nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 1067959647
Caodigo de Verificacion 1067959647241106205342

Esta Certificacion es valida 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 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

/
/ A
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generds WHR




6/11/24, 20:54 Policia Nacional de Colombia 20 2' :.5

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:54:39 PM horas del 06/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1067959647
Apellidos y Nombres: FRANCO CORCHO JHIRLEAN DANIELA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
. de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es vélida siempre y 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 Medelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 800 am a 12:00 pm y 2,00
pm a 5:00 pm

Linea de stencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 818000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

Presidencia de ‘ % ‘ Ministerio de f “?7] Portal Unico de
LN \

la Republica Defensa Nacional Contratacién

Todos los derechos reservados.



6/11/24, 20:55 Consiiie KA. 2029

@ Policia Nacional de Colombia

(A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

A Consulta Ciudadano

® La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 06/11/2024 08:55:17 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1067959647 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
. Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 104688579 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta 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.

f )
Q Nueva Busqueda h B Imprimir J

515 9000

Policaa Nacional de Colombia [ CQLDMBIA

Direccién Generat - Cra. 53 N° 26 - 21 \o
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FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRC DE NOVEDADES AL SGSSS

Salud Tota/

NIT 800.130.5 5001017500 °* e
I DATOS DEL TRAMITE | | @6/\ 4 lc )_\_,t
_— A. AFILIACION

DOy ouvvedD | Paclal Avdweo.
. B W VOB Y 913 259

DATOS COMPLEMENTARIOS

DO\ Coreonmy 23000000

R\ Y TP e T Lo
@ Mo ena A < Combo\oq

s e (bentyl

e

8
DATOS DE IDENTIFICACKON DEL LEADOR ¥ OS APORTANTES O DF LAS ENT DAD RESP( \ ABLE LA AFILACION COLECTIVA, INS OFICIO
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FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

SaludTotal.

NIT 800.1

8. REPORTE DE NOVEDADES

Soavey  Ovedo, | Povloy Andeec,
e Lok o % Vi T 940 1A% 06 414 2014

N

ACIONES ¥ AUTORIZACIONES

Viti. FIRMAS

IX. ANEXOS

X. DATOS A SER DILIGENCIADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL

ORIGINAL EPS



1A FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO

20273
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ARL | SUMQa

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
tas fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Cédigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: 5 ttaje Cotizacion 6.96 %
C1067923758 SUAREZ OVIEDO PAULA ANDREA 20/11/2024 92030238 DEPENDIENTE POR INICIAR

nulf

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efeclos de afiliacin del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 08:20:36 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retfiro,

Direccion IP: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

PAULA ANDREA SUAREZ OVIEDO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.067.923.758, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

| . Cordialmente,

Gerencia de Clientes
-~ A/ -
:Q:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

TOPOGRAFO 1

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 06 de noviembre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetadas sefiores:

Yo JONATHAN ALEXANDER LOPEZ GUERRERO identificado con cédula de ciudadania No.
1.063.274.318 expedida en Montelibano, me comprometo a prestar mis servicios como
TOPOGRAFO, con una dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para
la ejecucién de la ETAPA No. 1 - DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-
SIM-026-2024 cuyo objeto es “ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE
INFRAESTRUCTURA FISICA EN INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

2

C. C. No. 1.063.274.318 de Montelibano

Direccidn: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 130 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA
ALCALDIA DE MONTERIA

1 DATOS PERSONALES

[FRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO O DE CAGADA NOMERES
LOPEZ GUERRERO JONATHAN ALEXANDER
SEXO NACIONALIDAD PAIS
icc. X CE PAS 1.063.274.318 F M X COLOMBIANO
TIERETA MILITAR
pRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE Ne DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

[FECHA pA [ 0, 4 IMes[ 0, 1 Jako| 8 6 | Cra 4 #13 -06 barrio ancizar flores

PAIS COLOMBIA PA[S COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO MONTELIBANO

IMUN|C|P10 MEDELLIN TELEFONO 311 425 6860 EMAIL j.lopez.querrero@hotmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APRCBADO ( LOS GRADOS 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110.

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA |FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 4o. | 50. | 60. | 7o. | 80. | %0. | 100. | 110. Mes [ 1, 1 Jako|[ 2, 0 0, 3]
b 4

|EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOG
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGI

ICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)

STER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERQ DE LA TARJETA PROFESIONAL @ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS si_| No O TITULO OBTENIDO MES ARO PROFESIONAL
TL A X TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA 3 2013 01-14376

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

IDIOMA LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
R B |MB| R B | MB| R B | MB
INGLES X X X

FRANCES




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORA

203\

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

s e s
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGQ O CONTRATQO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQC ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO () CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRC
DIA MES ANO DIA MES ANQ
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO G CONTRATO ACTUAL DEPENDERNCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

OCUPACIGN TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

11 6

§EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

1 6
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S ONO . ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATQS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODQS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATG UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

FIRMA DEL SERVID = O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMAGION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

2032
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. REPUBLICA DE COLOMBIA
'IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

1.063.274.318

NUMERO

LOPEZ GUERRERO
APELLIDOS i
NATHAN ALEXANDER

BARES

recHa pe nacMienTo  04-ENE-1986

MEDELLIN "
(ANTIOQUIA):
LUGAR DE NACIMIENTO _

175+ O% M
ESTATURA G.S. RH SEXO
22-ENE-2004 MONTELIBANO : ~
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION  (A82Rsccyifs~,

: REGISTRADORA NACIONAI

2 ALBABEATRIZRENGIFO LOPET

P-1302500-38127021-M- 106327423 18-20040812 02246042244 02 151369045
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Repiblica de Colombia
CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIA
Ley 70/ 79

CERTIFICADO DE VIGENCIA No: 521585/2025
EL DIRECTOR EJECUTIVO DEL CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIA

HACE CONSTAR

¢

Que el(la) Sefior(a) JONATHAN ALEXANDER LOPEZ GUERRERO , identificado(a) con cédula de
ciudadania No. 1063274318 , se encuentra inscrito(a) en el Registro Unico de Topografos RUTOPO del CPNT
como TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA de la Institucién de Educacién Superior SENA , bajo la Licencia
Profesional No. 01-14376 con fecha de expedicion del 26 de Julio de 2013.

Que el(la) Sefior(a) JONATHAN ALEXANDER LOPEZ GUERRERO, tiene vigente su Licencia

Profesional No. 01-14376 y a la fecha NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS , que lo (la)
inhabiliten en el ejercicio de su profesién.

Dada en Bogotd, D.C. a los 6 dias del mes de Febrero de 2025.

X'

‘ LUIS ALEJANDRO ZAFRA ARAMILLO
Director Ejecutivo

*Firma del profesional

*La firma del profesional es requerida para comprobar la anuencia de su participacion en procesos contractuales. La falta de la firma del profesional NO invalida el
certificado.

Notas 1- El anterior certificado no suple la Licencia Profesional para ejercer un cargo.
2- La validez del documento se puede verificar en la pagina web Www.cpnt.gov.co a través del niimero de certificado de Vigencia.
3- Este certificado digital tiene plena validez de conformidad con 1o establecido en el Art. 2 de Ja Ley 527 de 1999, decreto 1747 de 2000 y Art. 6 Pardgrafo 3
de la Ley 962 de 2005.

Calle 42 No. BA- 69 Oficina 601 Teléfono: 288 14 90 - 245 1694 - Bogota, D.C.
www.cpnt.gov.co - Email: info@cpnt.gov.co - presidencia@cpnt.gov.co
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CERTIF ILADO WO 21087

CERTIFICADO DE TRABAJO

P DA COPUININIO A LA GRUIGACION 72 08 ARTIOLD W B8 CIDIDD SETANTIVD (X1 TV
CERT IF 1CAMOS

Due o] sefor JONATHAN ALEXANDLOPEZ GUERRERD , identificado con
1a cédula de ciudadania N9 1063274318, presto sus Servicios & enta
Emspresa, desde el 03 de Enecro de 2014 hasta el 28 de

Geptiosbre de 2014,
A la terminacion del contrato de trabajo doseompefaba o1 cargo de

TOPOGRAFD con une asignacion salarial de
$2,236,5%00.00 Mensuales y su retiro se debio at

TERMINACTON LABOR COMTRADA .

OFRAs Contrato 4610007033 ORRAS CIV,MONT . CLEC,DE INGTRUR,

DE TURLPRE-ALIS ¥ PUES.CN FARCHA NUE.UNIDADES PARA EXF.UFF FLOKETA

#8 ISMOCOL S.A. ¥%®

YOFAL . Do tubre 0% de 014

C.0. frchivn

SOGOTA DT, Cate 100 Mo, 1378 P T - Eaiicis Torve Wanaarever - POX. (05T (1) 164 3636 - FAX: (067 (1) 744 38 38 €1 117

BUCARAMANGA, CARRERA 78 Mo 55 - 08 - PEE. 857 33 77 - AA 427 - FAL §4) 1) 21 (ADMNISTRACION
FAX $43 6361 (COMPAAS) - MANTEMMENTO 636 50 14 . 055 00 236 - KM 13 VA PECECLESTA

20809,



by |
{\ Topo Mine S.A.S.

Nit. 9002657070
) Topografia de minas, obras civiles, Urbanismo, alcantanilados, acueductos,
_vias. tomas de muestras geologicas. etc.

Aontel ibano corooba. 20 de Junwo de 2014,
CERTIFICADC LABORAL
A guien interese

Se hace constar que &l senor Jonathan Alexander Lépezr Guerrero, idertficado

concc 1083274318 labord en nuestra empresa como 10pégrafo

PERICDO LABORADO | 1 ge Juniode 2013 — el 10 de Noviemore 201
OFICIO DESEMPENADO : Topdgrafo.

TIPO DE CONTRATO : Contrato por duracicn de obra

Durante el penodo laborado ha demostrd ser una persona responsable,
rabajadora y honesta

Para mayor constanca se firma en Mentelibano el dia 20 de Junic de 2014.

Dians Lopez Caceres
Jefe de Persona

Telgfax: 7625188 -300 211 6181
E-mail: topomineitdaugmail.com
Monteltbano- Cordoba

20



. - rme s B - -
SERTET S.A.S
Bwowribns toranabiguem dagess doimlos wn wgpogs of

NTY %0 %he 1% 4

CERTIFICACION

£l abajo firmante y quen actua como Representante Legal de ‘a3 empresa SERVIQIOS
TECNOLOGICOS ESPECIALIZADOS EN TOPOGRAFIA SERTET SAS, cert“ca que ¢ senor
JONATHAN ALEXANDER LOPEI GUERRERO con cedula de cudadarsa 1063274318
iaboro en esta empresa como Jefe de Topografa b3 o '3 modalidad de contrato 3 termIng
o infenor a un ano, desde e! 18 de Juwo de 2012 hasta el 07 de febrero de 2013 en la
celebracion del contrato ISMOCOL S.A y SERTET SAS para & Proyecto ce Amplacon de
Puerto Bolivar oel Cermedn (Guayra - Colomba)

La presente certficacion se expide a solxrtud del mteresado a3 05 1 dia del mes de
Noviembre de 2013

Atentamente,

JANULTON ECHEVERRI DIAZ
Rep Legal
SERTET SAS

A a0 el e e e e e N b A S o Ll D i 0 A o b b e A A S o Wi G
Cra® 823 38 Mantacia Cordote Yol TRIL20Y (ol BNSSO0 &% - 1145400040 o mvel sectiet s Dypoal covn

204\
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TopoMine Ltda

Nit. $00265707-0
1 Topografia de minas, obras civiles, Urbanismo, aicantarillados, acueductos,
* vias, tomas de muestiras geolégicas, etc.

Montelibano. cordoba
05 de Marzo 2010

CERTIFICADO LABORAL

Cordial saludo,

Para notificar que el sefior JHONATAN ALEXANDER LOPEZ
GUERRERO identificado con c.c 1.063.274.318 de Montelibano
Cordoba, laboro en nuestra empresa como Topografo.

PERIODO LABORADO : 1 Dic de 2009 hasta
05 marzo de 2010

OFICIO DESEMPENADO : Topografo

MOTIVO DEL RETIRO : Voluntario

TRABAJO EN MISION PARA LA EMPRESA CERRO MATOSO S.A,
realizando ias [abores en proyectos especiales.

Durante el periodo laborado demostro ser una persona responsable,
trabajadora y honesta.

Gracias

Agradezco la atencion prestada.

eonardo Oviedo G.
Jefe de Personal

Telefax: 7721543 - 3205719128 - 300 211 61 81
E-mail: topomineltdaagmail.com
Montelitbano- Cordoba
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FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

A E.P.S Sanitas

NIT_BOC 25 4205
5 Repitkca de Colombia - SISTEMA CENERAL DE SEGURIDAD S
SUPERINTENOENCIA NACIONAL DE SALUD

20001

CODIGG o

4287

1L 0

Paqina 1 de 2

T 1 -DATOS DEL TRAMITE (Lea las instrucciones gy se encueniran anexas at formulano anles de diigenciario}

1. Tipo de tramite A Afiligcisn | 2. Tipo de Afillacion
‘ L A, indoadual 1
B. Reporte de Novedades |

4. Tipo de afiliado,
A Cotizante B. Cabeza de Familia C. Beneficann

- Cotizante o Cabeza de Familia

|- Beneﬁr:-am o A(vhm:u adicional |

5 T:po dc cot
A. Dependient B. Independiente

/El Colectiva

lnst lucional

Cédlga
C. Pensionadn

{8 registrar por

O De Oficio 3. Regimen A Conrbutivo |

B Subsndsau) \

12 EPS)

A. AFILIACION

i - DATOS Mm DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabaza de familia)
6. Apeilidos y n
ooy, Guexy ~e_~r‘“>
anar Apalho

Segunda npeiwu
dal d

&(J'no« Maa v\

19, Sexo

ipo de ocume nj [ nra 4 OLb 1;}£\. %\%

Famening

Pumer nombire
Mm%:\

Alarxandec

f..egundu nombre
"10. Fecha de

i 040149%6.

i - DATOS COMPLEMENTARIOS
Datos  personaies
11. Etnia

Tipo
15. Administradora de Riesgos Laborales - ARL o

S SLISN

18, Residencia

>

Muricipio | Distrl

O\

Urbans

AV SN

T12. Dllclpa:idad

113 Puntaje SISBEN

Condicion {
16. Administradora de Pe p 17.ingreso Ba
Qv ue WY A
Tr!r fono Fijo Teléfono Clulas
} A 415 BD
ona

e Locahdad / Comuna
Rureal v ‘é)

T T4 Grupo de poblacion ;special

se de Cotizacion - BC

".500- O’()@

Comeo Electronico

Depanagento g
»%m |

19. Apetlidos y nombres

anm apellido

20. Tlpn de documenla d- vdenhdnd IR

IV - DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR (datos basicos de identificacion del cényuge o companiero(a) p&fmaneme cotizante)

Datos basicos de identificacion de los beneficia

BS

Segunda apelido . Primer nombre
del doc de id d 22. Sexo
| Femening Masculino
os y de los afiliados adicionales
Segundospelido [ Prmecnombre

25, .‘hpc de docmmnh de id.n!id-ld.

BS 1 )|
Datos complementarios
29. Parentesco

B1 I
7BZ 1
B3
= 2
85|
32. Datos de residencia

Municipio / Distrita Zora
. st Urbana

81

82 |

B3

-+ " H

B4

et , . i 1
55

Seleccmn de ia IPS anana

[ 30. Etnia

e Departamenio “Telefono fjo yio Celulal
Rurat_

34. Nombre de la Institucion Pr"(ador: de Senm:no: de Salud - !PS

31. Discapacidad |

o Segundorombre
23 Fechade
nacimiento

_Segundoromors

| 28. Fecha de nacimiento

33 VW de |I UPC dll .I\Ihdc Idlﬂﬂﬂll
(l\regnslwponldEP'i) i

_ Codigo de1a IPS
{A registrar por ta E.PS.}

V. DATOS DE mm DEL EHPLEAD(R Y OTROS APORTANTES O DE LAS m RESPONSABLES DELA AFI.I.ACION COLECTIVA, INSTITUCIONAL G DE OFICIO

35. Nombre o razén social 36. Tipo de documento de identificacion ‘- 37. de identificacio uTI:edlmo
Cgmeovc_p_o Bdmcokins N ET | O\ ‘03« sy ,—L : “,,_"f_"f‘ef's'
39, Ublmlén Direceion Tatetona Fijo Corea E!om nico Municiphp ¢ Drstiito | Devartan 1a

6 S ~ 1Y '30-*\ ZoUubI¥AA o e wes Covolaod.
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B. REPORTE DE NOVEDADES 20001428 Pégina 2 de 2
4D '_l'lpo de Novedad
|| 1. Modificacion datos basicos de identificacion L 7‘ 11. Vinculagion a una enlidad auloricada para realizar afilaciones coleclivas
» 2. Correccion de datos basicos de identificacion 12. Desvinculacion de una entidad autonzada para reahzar afiliaciones colectivas
[ ] 3. Actuatizacién del documento de identdad 13. Mowiidad ‘Vﬁ) A Régimen Contributive

! 4, Actualizacion y correcaian de datos complementarios | 8. Régimen Subsidiade

_ 5. Terminacion de la inscripcion on s EPS ,; 14. Traslade ) A, Misinc Rég:men
- hgo ‘— S ‘ : B. Diferente Réagimen
f 6. Rewnscripcion en la EPS ,‘ 15. Reporte de fallecimento
i7. Inclusién de beneficiarios o de afiiados adicionales _ - 16. Reporte del trdmite de proteccion al cesante
8 Exclusidn de beneficiarios o de afiiados adicionalas _' 17 Repaorte de 1a calidad de Pre-pensionadn
9, imicio de relacion laboral o adquisicion de condiciones para cotizar { ; ! 18. Reporte de 1a cahidad de Pensionado

10. Terminacion de la relacion laboral o pérdida de las condiciones para sequir cotizando

VL. DATOS PARA EL REPORTE

41. Oatos basioos de identificacio

Primaor apeltida

o I _ Segundospelie _ 1 R und
Tipo de documento de identidad | Numero del documento de dentidad Sexo . Fecha de Radicacién 42. Fecha

Primer nomore " Segundo nombre

o o o { Femenino | Mascuino

06

= et . e Mot de Trasiato 145, Caja de Compensacién Famitiar o Pagador de Pensiones
P 44, Motivo i i pe:
e SOWAN ') | Cadigo | ;

i
.\ Vit CIONES Y AUTORIZACIONES
4 ?’Declaracién de dependencia ecandmica de Jos beneficianas y afiiados adicionales
4

/beclaramon de la NO obhigacion de atibarse al Regimen Contnbutiva, Especial o de Excepcion

i

43, EPS Antarior B

i —— L i

f[)eclamciﬁn de existencia de razones de fuerza mayor o caso forfuito que impiden la entrega de los documentos que acreditan ia condicion de beneficiarios

/ Declaracton de NO inlernacion dei colzanie, cabesa de familia, beneficanc o afiliados adicionales en una Insilucitn Presiadora de Servicos de Salud

[ Autorizacién para gue la E.RS. solicite y obtenga datos y copia de Is historia clinica del cotizante o cabeza de famitia y da sus heneficiarios o afiliados adicionales
" S JMutorizacién para que la E.PS. reponte la mformacion que se genere de la afifiacion o del reporte de novedades 2 ia base de datos de afiliados vigenie y g las enlidades publicas que por
! sus funciones 1a requieran
| 152 ofizacion para que la E PS. maneje los datas personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afilados adicionales, de acuerdo con lo previsto en la Ley 1581 de
=1 /2012 y el Decreto 1377 de 2013
f'53. Autonizacion para que la E_PS. envie informacién al comreo electronico o al celular come mensaje de texto

VI, F“@_»h et

54, El cotizante, cabsza de familia

7Y

eficiario | 85, El Emplead o entidad respansable de Ia afiliacion colectiva, i o de oficio

IX. ANEXOS (j{_/
) CN RC T CC_ CE PA CD sSC

| 56. Anexo copia del documento de identidad e S —¢ - o —— r - -
' Cantidad | | i | i | Totai

; 57 Copia del dictamen de incapacidad permanenie emitido por la autoridad competente

| |58, Copia del Registro Civit de Matnmonio o de la Escrtura Publica, Acta de Coneliacion o Sentencia Judicial que declare Ja union marital

| 59 Copia de ls Escritura PUblica o Sentencia Judicial que declare el divorcio. Sentencia Judical que dediare la separacion de cuerpos y Escriura Plblca, Acta de Conciliscion o Sentencia
4 Judicial gue declare (a terminacion de unidn marital

Copia del Certificado de Adopcion o Acta de Entrega del menor
. Copis de la Orden Judicial © dal Acto Administrativo de Custodia
. Documento que conste 1a pérdica de la patna potestad o el Certificado de Defuncion de Ios padres o la Declaracion suserita por el cotizante sobre 1a ausencia de los dos padras
. Copia de la autonzacion de lraslado por parte de la Supenintendencia Nacional de Salud

84 Certificacién de vinculacion a una entidad autorizada para realizar afiiaciones colectivas
|| B5. Copia del Acto Administrativo o Providencia de las autoridades competentes en ia que conste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacion de oficio

X. DATOS A SER DILIGENCIADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL

66. dentificacion de la Entidad Territorial |67, Datos del SISBEN |68.Fechade Radicacion | 69, Facha de Validacion
. Codigo del Municip Codigo del Departamenta Namero de Ficha Puntaje Nived i e ! i
i Gol Dapiarie oo Nverodebiche:

TN oohoni 5 = e e e PN

i i ]

70. Datos funcionario que realiza fa vafidacion

" Primer apelkdo “Segundo apelfidic T "7 Pnmer nomore .
Tipo de documento de identidad | Numero del documento de identidad | 71, Firma del funcionarie -
[ MY yrai |
Observaciones: .
Nombre y documents de identidad del sjecutive comercial [Sello de radicacion "7 Sticker procesamiento EETE s o 7
CC No. ' )

Recuerde que con la firma, manifiesta la veracidad de Ja informacion registrada
y de las declaraciones contenidas en el capitulo VIl del formulario.




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

2095

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSQORCIQ
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacién

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Cdodigo de Tipo Cotizante Estado

identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de trabajo: 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase. 5 Porcentaje Cotizacion: 6.96 %

€1063274318 LOPEZ GUERRERQO JONATHAN 20/11/2024 V2312215 DEPENDIENTE POR INICIAR
ALEXANDER

null

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE ViDA SURAMERICANA S A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:54:29 .
Los trabajadores marcados con asterisco (") son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos {(**} son coberiuras pendientes de retiro,

Direccion IP: 186.146.15,25, 198.143.41.28, 172.16.42.57



oorvenir

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

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

JONATHAN ALEXANDER LOPEZ GUERRERO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.063.274.31 8, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

Cordiaimente,

Gerencia de Clientes
\\ //
‘;@:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

TOPOGRAFO 2

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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JEXRENL

CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 06 de noviembre de 2024

Sefores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo MIGUEL ANTONIO NARVAEZ ORTEGA identificado con cédula de ciudadania No. 1.148.695.872
expedida en Pueblo Nuevo, me comprometo a prestar mis servicios como TOPOGRAFO, con una
dedicacion del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucién de la ETAPA
No. 1 - DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FiSICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

/{’/’;jq u«;t,// ,-7",'/4\"){'/"1’» /

C. C. No. 1.148.695.872 de Pueblo Nuevo

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Darcnna Matiwral
Cersona natura

(Leyes 180 de 1.995, 488 y 4423 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTCRA

ALCALDIA DE MONTERIA

1 DATOS PERSONALES

[FRIMER APELLIDC SEGUNDO APELLIDO O DE CASADA NOMERES
NARVAEZ ORTEGA MIGUEL ANTONIO
SEXD NACIONALIDAD PAIS
cc. X CcE PAS 1.063.274.318 F M X COLOMBIANO
LIERETA MILITAR
PRIMERA CLASE ) SEGUNDA CLASE Ne DM,

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA DA [ 1, 9 |mes[ 0, 6 Jao[ 8, 3| Barrio [a balsa

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA

DEPTO CORODBA MUNICIPIO pusblo nuevo

MUNICIPIO PUEBLO NUEVO TELEFONO 3207574369 EMAIL

FORMACION ACADEMICA

{EbuCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APRCBADO ( LOS GRADOS 1o, A 5o, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11a.

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

EDUGACION BASIGA ik
PRIMARIA SEGUNDARIA MEDIA |FECHA DE GRADO
to. | 20. | 30. | 4o. | So. | 66, | 70. | 8o, | s0. [ 100. ] 110. MEsS [ 1, 1 ]Javo| 2, 0 0, 3]
X

LEDUCACIC’IN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECMICA) TL (TECNOLARICS TE (TECNOLAGICS ESPEQIALIZANS) LINLLIND/ERQITARIAY
Tss (ESPEGIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELAGIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION Ma. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS Sl NO 0O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
TL 4 X TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA 12 2013 01-19851

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], © MUY BIEN [ME]

LO HABLA

ninma : LO LEE LO ESCRIBE
R B MB R B MB R B MB
INGLES X X X
FRANCES




FORMATO UNicO
HOJA DE VINA

VRS
Persona Natural
{Leyes 130 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

209

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABGRAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
B : 3 FMDI F{‘i Ar‘T(ML =) t‘r’\NTDATﬁ ‘:!IPF:MTC
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRD
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
. EMPLEQ G CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pais
SERTET 8.A8 X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONQS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
DIA 1 MES 8 ANO 2018 DIA MES 1 ANO 2017
CARGO C CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
TOPCGRAF
_ EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR :
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pajs
SERTET 8.A.S X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICD ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
DIA 5 MEs 3 ANO 2016 DIA 30 MES 8 ANO 2018
CARGO O LONTRATO ACTLIAL DIRECOION
TOPOGRAFO
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR :
EMPRESA 0 ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAis
SERTET S.A.8 X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
DIA 20 MEs 10 AN 2015 DIA 31 MES 12 ANO 2015
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
TOPOGRAFO
T EMPLED O CONTRATO ANTERIOR ;
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA FRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO GORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONGS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL J DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA; S| REQUIERE ADICICNAR MAS EXPERIENGIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.



FORMATO UNICO
HOJIA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 488 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

25T0

TND'IOUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.
- TIER EXPERIENCI
AN _TIEMPO DE A
AROS MESES
SERVIDOR PUBLICO
4 7
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
4 7
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

"5 ™ = FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE si ONO ‘ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
£ INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTCS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HGJA DE

[VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 5So. DE LA LEY 150/85).

[ ’ )
/L '//'?q u(:./ ,7“ -:"dr‘/"l £d

FIRMA DEL-SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

~OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO

PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
- CEDULA DE CRICADANLA

wweeo 1,148.695.872
NARVAEZ ORTEGA

APELLDOR

MIGUEL ANTONIO

M ij[ NarVaez

FiEMA

recma oe nachenTo  19-JUN-1993

PUEBLO NUEVO

{CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO
1.65 O+ M

ESTATURA G.S. R SEXO

28-JUL-2011 PUEBLO NUEVO

FECHA ¥ LUGAR OE EXPEDICION ™

PRRR VL L g

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARKL SANC#Z TORRFS
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CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIA
Nombre MIGUEL ANTONIO NARVAEZ ORTEGA

Ceduia 1.148.695.872

Licencia Profesional No 01-19851

De fecha 19/12/2019
TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA
/"/ﬂ“m-‘
R02-9852 Presidente Encargada PR 4

Esta tarjeta forma partgaintegral dn la Licencia Profesional
Junto cogta aprobatoria.
Esta tarjeta es documentogublico | 1 junto.corgel Certificado de vigencia
: : e TOPOGRAFQ en la

Republica de Colombifde conf¥ Ley 70 de 1979 y el

Si esta tarjeta es encontrada, por favor, enviarla a la direccién
de la oficina del Consejo Profesional Nacional de Topografia
Calle 42 N° 8 A - 69 Ofc 601. Tel. 2881490 - 2451694

http://icpnt.gov.co Bogota - Colombia

Para cualquier informacién comunicarse con el Consejo Profesional Nacional
de Topografia. Email: Info@cpnt.gov.co

2052
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Repiiblica de Colombia

CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIA
Ley 76/ 79

CERTIFICADO DE VIGENCIA No: 473507/2024
EL DIRECTOR EJECUTIVO DEL CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFiA
HACE CONSTAR

Que e¢l(la) Sefior(a) MIGUEL ANTONIO NARVAEZ OR:I‘EGA , identificado(a) con cédula de ciudadania
No. 1148695872 , se encuentra inscirito(a) en el Registro Unico de Topdgrafos RUTOPO del CPNT como
TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA de la Institucion de Educacién Superior SENA , bajo la Licencia
Profesional No. 01-19851 con fecha de expedicion del 19 de Diciembre de 2019.

Que el(la) Sefior(a) MIGUEL ANTONIO NARVAEZ ORTEGA, tiene vigente su Licencia Profesional No.

01-19851 y a la fecha NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS , que lo (Ia) inhabiliten en el
gjercicio de su profesion.

Dada en Bogota, D.C. a los 1 dias del mes de Agosto de 2024.

= p,

LUIS ALEJANDRO ZAFRA JARAMILLO
Director Ejecutivo

*Firma del profesional

*La firma del profesional es requerida para comprobar la anuencia de su participacion en procesos contractuales. La falta de Ia firma del profesional NO invalida el
certificado.

Notas 1- El anterior certificado no suple la Licencia Profesional para ejercer un cargo.
2- La validez del documento se puede verificar en la pagina web www.cpnt.gov.co a través del nimero de certificado de Vigencia.
3- Bste certificado digital tiene plena validez de conformidad con Jo establecido en el Art. 2 de la Ley 527 de 1999, decreto 1747 de 2000 y Art. 6 Pardgrafo 3
de la Ley 962 de 2005.

Calle 42 No. 8A- 69 Oficina 601 Teléfono: 288 14 90 - 245 1694 - Bogota, D.C.

www.cpnt.gov.co - Email: info@cpnt.gov.co - presidencia@cpnt.gov.co
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Y en su Nombre ia:

Institucion Educativa
Téenica en Pramacidan Sacial

“El Rosario”

PUEBLQ NUEVO - CORDOBA
ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO RECONOCIDO OFICIALMENTE
POR LA SECRETARIA DE EDUCACION DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA,
MEDIANTE RESOLUCION No. 01125 DE OCTUBRE 6 DE 1999
Confiere a:

MIGUEL ANTONIO NARVAEZ ORTEGA

IDENTIFICADO (A) CON T.I. No.93061921247 DE PUEBLO NUEVD

El Titulo de:

BACHILLER TECNICO EN
PROMOCION SOCIAL

Por haber cursado y aproebado los Logros de Formacién Integral
Correspondientes Al nivel de Educacién Media Técnica, de acuerdo al
Proyecto Educativo Institucional - P.E.I. de la Institucién

Anotado en el Control Internc del Plantel en el

Dado en Pueblo Nuevo - Cérdoba, a los 17 dias del mes de Diciembre de 2010

Lo € fekiad 8, Dot Opou
LUIS ERNESTO PIEDRAHITA ALVAREZ ROSALIA AGAMEZ ABAD

CC No 8.151.075 de Santa Rosa de Csos C.C. No. 26.050.624 de Pueblo Nuevo
Rector Secretaria




20Ss

| barima y ver
REPUBLICA DE COLOMBIA

Aprendizaje SENA

Eur Cumplimicnto de la Ley 119 de 1994 v en atencion a qie

MIGUEL ANTONIO NARVAEZ ORTEGA

Con Cedila de Cindadania No. 1.745.69.

Curso v aproho el programa de Formacion Profesional Fntegral
v cumplick con las condiciones requeridas por ia entidod, ie confiere el

Titulo de

TECNOLOGO EN

TOPOGRAFIA

En testimanio de lo anterior, se fivma ol presenie Tituio en Monteri,
a los veintisiele {275 dias del mes de diciembre de dos mil rece (200 3

Firmado Digitaimenle por
AURA JOSEF INA MIRANDA M
SERVICIO NACIONAL DE APRE
Autenticidad del Documento
Bogota - Colombia
AURA JOSEFINA MIRANDA MENDOZA
SUBDIRECTORA(EY CENTRO DE COMPRCHY, INDUSTRIA ¥ TURISMO DE CORDORBA
REGIONAL CORDOBA

DOZA
DIZAJE - SEMA

4KI9870 - 27122003
Noy FECHA REGISTRO

1 s sestmticsehad (e exte dexcurmerin Jeede ser verifiadts e of regere sorrinine g

ncmentra en |
Wi g D3 TININIVI00C ) I4RA0ART
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Concurso de Méritos Abierto No. 009-2024

FORMULARIO A-8 CONFORMACION DEL EQUIPO DE TRABAJO

OBSERVACIONES
1.148.695.872
Carta de Compromiso SE ANEXA
HOJA DE VIDA SE ANEXA
Diploma de pregrado en: TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA
Matricula Profesional 01-19851
NO
Certificado de Vigencia de la Matricula Profesional SE ANEXA
Diploma de Post grado en: NO APLICA
Experiencia general: 4,62
Experiencia Especifica: NO SE SOLICITA

NOTA: REPITA EL CUADRO CUANTAS VECES SEA NECESARIO PARA DESRIBIR EL PERSONAL CALIFICABLE




0 7t f
g L

0 v SiAdop) TN
& -

000 005 *C oy ot 1 9o e

hog, V0
DO OO wew s W 9 £9 -
8] Tvdnd VNVENN
T WSLT YR\ 0p OV WOT QWP DV ORI

\UViep) \ 56@6 TNOdQ,.ﬂN i gd YQCNAT)

Lok oot QAo 0TS oA ROV
O\GUWN T ool o0 o} ~F
A TR S -\ R
01Oty ERSIY WO 10 Lo
A



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

2088

4

ARL [SUrrG=

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) personals) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVQ 2024.

A continuacién se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Caodigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de rabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: 5 Parcentaje Cotizacién: 6.96 %
C1148695872 NARVAEZ ORTEGA MIGUEL ANTONIO 20/ 172024 196eY 144 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efeclos de afiliacién del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacidn contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 08:07:51 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberluras marcadas con dos asteriscos (™) son coberturas pendientes de retiro.

Direccion IP: 186.146,15,25, 198.143.41.28, 172.18.42.57
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porvenir

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

MIGUEL ANTONIO NARVAEZ ORTEGA, identificada(a) con cédula de ciudadania 1.148.695.872, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Ay
ZN

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi fograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional,
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

TOPOGRAFO 3

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 06 de noviembre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo CRISTIAN ALONSO ALMANZA HERNANDEZ identificado con cédula de ciudadania No.
1.003.719.988 expedida en San Pelayo, me comprometo a prestar mis servicios como TOPOGRAFO,
con una dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucion de la
ETAPA No. 1 - DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

C. C. No. 1.003.719.988 de San Pelayo

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FO RMATO U N l CO ENTIDAD RECEPTORA
H OJ A D E VI D A CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE LOS
VALLES DEL SINU Y DEL SAN JORGE - CVS
Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

Libertd y Orden
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) i NOMBRES
LAMANZA HERNANDEZ i CRISTIAN ALONSO
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION i SEXO 1\ NACIONALIDAD PAIS
cc PceO pas O no. 1.003.719.988  FOM® | co. @ exrrangero () COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE )  SEGUNDACLASE )  NUMERO B Y Y
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA pia 12:3] mes [09] aro [1,9.9.0] | _
PAIS COLOMBIA pais COLOMBIA pepTo _CORDOBA
DEPTO  CORDOBA municipio  SANPELAYO o el
MUNICIPIO  SAN PELAYO TEREEONG EMAIL @emailcam L

2a FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 0. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

2 EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: BACHILLER ACADEMICO 3
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA | FECHA DE GRADO

\Jo| 20| 30| 40| S0 | 80 | 70 | 8o | 0. | 10 X MES il_L_lJ ANO {2,010

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS sSi | NO O TITULO OBTENIDO MES ARO PROFESIONAL
TE 3 X TOPOGRAFO 09 12|0(1]|4| 01-18662

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPARNOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

T
( IDIOMA i L(?HA LA LEE LOES
R|B MBIR B IMB|R | B | MB

|




3 & EXPERIENCIA LABORAL

72062

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1938)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

TOPOGRAFO ?

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA i PRIVADA PAIS
i
DEPARTAMENTO { MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
| |
TELEFONOS 5 FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
| DiA | MESF,IANOI.,;[?DIA ] mes [ ] aro]|
CARGO O CONTRATO ACTUAL ] DEPENDENCIA ' DIRECCION
| !
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA : PRIVADA PAlS
KMA CONSTRUCCIONES SAS 5 X COLOMBIA
DEPARTAMENTO ! MUNICIPIO ir CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
BOLIVAR | CARTAGENA ]
TELEFONOS | FECHA DE INGRESO ! FECHA DE RETIRO
; — | : <
| Dia [2,3] mes[0.1] Ao [2.0,23] | pia [2,1] wes [0,4] ao 20,23
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA ’ DIRECCION
i
TOPOGRAFO ;’ J}
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PalS
3 |
SERTET S.A.S X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO J' CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA MONTERIA |
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
(DA (2.1] Mes [09] avo [2,022] | pia [1,8] mes [0, 1] avo [2,0,2,3
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
TOPOGRAFO ; g
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
SERTET S.A.S X COLOMBIA
DEFPARTAMENTO MUNICIPIO J CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA | MONTERIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO j FECHA DE RETIRO
| Dia [1,6] Mes [0.2] Ao [2.0,1,7] | oia MES [0, 7] ARO [2,0,2,2
CARGO O CONTRATO ! DIRECCION

|
|
f
DEPENDENCIA |
|

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

& TIEMPO DE EXPERIENCIA |
OCUPACION ARGS | s 5
EXPERIENCIA GENERAL 5 | 9 ‘*

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Sl O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION 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, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95).

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

0 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

izt

o, SRR

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS
COMO SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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Republica de Colombia ( )

:*o&;sé;c PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIA
Nombre CRISTIAN ALONSO ALMANZA HERNANDEZ

Cédula  1.003.719.988

Licenca Prolesonal No 01 -1 8662 :
De fecha 12/10/2018 i -
TECHOLOGO EN TOPOGRAF 1A 3 ; ne
22 TR

R{2-8062 Pres.dente ‘

Esta taneta forma partgintegral de la Licencia Profesional
Junto
'© Esta taneta es docum

‘acredita al titular para

Certificado de wgencia
TOPOGRAFO en la .
Ley 70 de 1979 y &i

g Decreto 0all® de 1981

Si esla tarjeta es encontrada, por favor, enviaria a la direccion
. de la oficina del Consejo Profesional Nacional de Topografia

" Calle 42 N° 8 A - 69 Ofc 601. Tel. 2881490 - 2451694
http://icpnt.gov.co Bogota - Colombia

Fars cuatguier informacion comunicarse con el Consejo Profesional Nacional
de Topografia. Email: info@cpot gov co



2066

]
4

Repablica de Colombia
CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIA
Ley 70/ 79

CERTIFICADO DE VIGENCIA No: 474024/2024
EL DIRECTOR EJECUTIVO DEL CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE TOPOGRAFIiA

HACE CONSTAR

Que cl(la) Sefior(a) Cristian Alonso Almanza Hernandez , identificado(a) con cédula de ciudadania No.
1003719988 , se encuentra inscrito(a) en el Registro Unico de Topégrafos RUTOPO del CPNT como
TECNOLOGO EN TOPOGRAFIA de la Institucién de Educaciéon Superior SENA , bajo la Licencia
Profesional No. 01-18662 con fecha de expedicion del 12 de Octubre de 2018.

Que el(la) Sefior(a) Cristian Alonso Almanza Hernandez, tiene vigente su Licencia Profesional No. 01-18662
y a la fecha NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS , que lo (la) inhabiliten en el ejercicio
de su profesion.

Dada en Bogota, D.C. a los 4 dias del mes de Agosto de 2024.

)

. LUIS ALEJANDRO ZAFRA JARAMILLO
Director Ejecutivo

 Ceee

*Firma del profesional

*La firma del profesional es requerida para comprobar la anuencia de su participacion en procesos contractuales. La falta de la firma del profesional NO invalida el
certificado.

Notas 1- El anterior certificado no suple la Licencia Profesional para ejercer un cargo.
2- La validez del documento se puede verificar en la pagina web www.cpnt.gov.co a través del nimero de certificado de Vigencia.
3- Este certificado digital tiene plena validez de conformidad con lo establecido en el Art. 2 de la Ley 527 de 1999, decreto 1747 de 2000 y Art. 6 Pardgrafo 3
de la Ley 962 de 2005.

Caile 42 No. 8A- 69 Oficina 601 Teléfono: 288 14 90 - 245 1694 - Bogot4, D.C.
www.cpnt.gov.co - Email: info@cpnt.gov.co - presidencia@cpnt.gov.co
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

2064

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afifiada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSQORCIO
EDUCATIVO 2024,

A continuacion se relacionan las fechas de afiiiacién

Numero Nombre Fecha inicie Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado

identificacion cobertura cobertura fransaccion

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase. 5 Porcentaje Catizacion:  6.96 %

C1003719988 ALMANZA HERNANDEZ CRISTIAN 20/11/2024 18815020 DEPENDIENTE POR INICIAR
ALONSO

null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion det trabajador a2 SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 08:06:29 .
Los trabajadores marcados con asterisco {*) son afiliades Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de reliro.

Direccidn iP: 186.146.15.25, 198 143.41.28, 172.16.42 57
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CONSORCIO

EDUCATIVO 2024

CADENERO 1

Direccidén: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO

EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo ANDRES DANIEL LOPEZ MOLINA identificado con cédula de ciudadania No. 1.064.983.745
expedida en Ciénaga de Oro, me comprometo a prestar mis servicios como CADENERQ, con una
dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucién de la ETAPA
No. 1- DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”,

Adoles Lope

C. C. No. 1.064.983.745 de Ciénaga de Oro

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba ; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA

ALDIA DE MONTERIA

ruc

1 DATOS PERSONALES

[FRiMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO O DE GASADA
LOPEZ MOLINA ANDRES DANIEL
SEXO PAls
cC. X CE PAS 1.064.983.745 F M COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE Ne D.M.:
IFECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FEcHA oA [ 15 1 Jmes[ 1, 0 Jako[ 0, 5 |
PAIS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO CIENAGA DE ORO
|MUNICIPIO CERETE TELEFONO 3243956572 EMAIL andresdlopezm25gmail.com
2 FORMACION ACADEMICA
|EDUCACI6N BASICA Y MEDIA

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADQ APROBADO ( LOS GRADOS 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11o.

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA |FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60 | 70. | 8o | 8o. | 100.{ 110. Mes| 1, 2 [ao[ 2, 0 2, 2|
X

|EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
[TC (TECNICA) TL (TEGNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA APROBADOS si | no O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B]. O MUY BIEN [MB]

IDIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R B [MB| R B IMB| R B | MB
INGLES X X X
FRANCES

203\



3 EXPERIENCIA LABORA

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEOQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

202

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNIGIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTQO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INGENIERO DISENADOR Y CALCULISTA
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO HUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.985, 489 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

IKDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

1 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE

1 3
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

[ FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 150/85).

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI OIO .JE ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE

,‘: JD//KS Z O/} 3

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

PRESENTADOS COMO SOPORTE.

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

2073
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Repitblica be Colombia
b Y EN SU NOMERE LA:
i INSTITUCION EDUCATIVA ’
i e,
vl SAN ISIDRO ® g f’
£’} 5 - ?h- 5
) CIENAGA D 0RO - C6RDOZA 25 -
) : DANE: 123185006337 :
;.: CREADO MEDIANTE ACUERDO #002 DE FEBRERO 20 DE 1535, EMITIDO POR EL HONORABLE CONCEJD DE g
i CIENAGA DE ORO-CORDOBA. INTEGRACION DE LA INSTITUCION MEDIANTE RESOLUCYON 531174 1€ .
i SEPTIEMBRE 70 DE 2002. CON RECOMOCIMIENTO DE CARACTER DFICIAL EN SUS NIVELES 2
,:: (PREESCOUAR, BASICA Y MEDIA) GRADOS (0- 11) SEGUN, RESOLUCION NO.254 DF JUNID %
- 16 DE 2011, EMANADA DE LA SECRETARIA DE EDUCACION DEPARTAMENTAL DE i
:,' CORDOBA, LA CUAL RATIFICA CUALQUIER RESOLUCION o
‘-: ANTERIOR, HASTA HUEVOS AVANCES DEL PEL. -
!-J"" :i
t;l 7 ‘t?an{fdw a: W
i 5
" ANDRES DANIEL LOPEZ MOLINA
(0 IDENTIFICADC (A) CON. T.1 No. 1064983745 DE CIEMAGA DE ORO -
" iy
y P 3
i &l Hitudo de:
f ,.‘ n:!
':ﬂ r 3 ’ ’ Q;;
f: fi)
\,,3, Bachiller Academico g
f {3
() 15
.';) POR HABER CURSADO Y APROBADO LOS ESTUDIOS CORRESPOMNDIENTES g:!
;4 | AL NIVEL DE EDUCACION MEDIA ACADEMICA, SEGUN PLANES L
b ¥ PROGRAMAS ESTABLECIDOS EN EL PROYECTO 5
; v EDUCATIVO INSTITUCIONAL P.E.I. ™
i i |
f’J |’:)
r(’; Anotado al Folio No. 98 del Libro de Registros No. 1 5
s i
‘H Diploma No. 32 :»::
2 .
{, 4 Dado en Ciénaga de Oro - Cordoba a los 9 dias del mes de Diciembre de 2022 : ,:
! !
i 5
f . 1)
:f'f; . ;a/fa;e'?'-'(v‘-;"""-.'ﬁ o
E E HENRIQUE LUNA CAUSIL OLGK TERESA CASTANO BARON q
. ©.C. No. 78.690.594 de Monteria /' €. No. 25.870.634 de C. e Oro. D)
' Rector ‘ Secretaria 11}

\\
J Puede Valdar fa sutenticidad de este documento en validador datasiswebpublicidad com
i Digitando el co0igo inico de venficacion 032 /

|
™4 \\
Vil \
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

21:38:33
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 4 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257589501

Bogota DC, 06 de noviembre 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) ANDRES DANIEL LOPEZ MOLINA identificado(a) con Cédula de ciudadania namero 1064983745:

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 posesion 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 2019.

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 piiblico, en los términos que
. establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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 informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CATISNNOAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES ViLlDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS. |
Divisi;’j\ 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.

rananar memniradoria A An
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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 F iscales 'SIBOR', hoy miércoles 06 de
noviembre de 2024, a las 21:38:19, el niimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1064983745
Cadigo de Verificacion 1064983745241106213819

Esta Certificacion es valida 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 Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

-
S
A

P
,

-~

HERNAN GUILLERMOQ JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generds WER



6/11/24, 21:38 Policia Nacional de Colombia 2036

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:38:47 PM horas del 06/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1064983745
Apellidos y Nombres: LOPEZ MOLINA ANDRES DANIEL

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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan
cen 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.

Direccién: Avenida El Dorado # 75—
25 barrio Medelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes 2
Viernes 800 am a 12:00 pmy 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000 910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

Presidencia de ‘ &' Ministerio de ! Portal Unico de
la Republica Defensa Nacional Contratacién

Todos los derechos reservados.

E GOV.LO GOV.CO

frsior. i cracoa




- ORIGINAL: EP.S. -

- 1a, COPIA: EMPLEADOR O ENTE TERRITORIAL -

FORMULARIO UNICO DE AFILIACION ¥ REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

mutualser

NIT 806.008.394-7
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‘ Fecha oe Radicacion

|. DATOS DEL TRAMITE ) ) Lea las instrucciones que se encuentran anexas al hmh:lamimfii‘_‘ dihgencilﬂo Q_[G ) ! E ‘ l ) [s LL
{ Tipo de Tramite N T 2. Tipo de Afiliacion . -Cotizante o Caheza de Familia '__ﬂr i 3. Régimen
{ : * -Beneficiario o atlliado adicional | | /
A. Afitiacién [ 8. Rgporte de Novedades [ | | B.Calectiva [} €. institucional { | P D.Deoficio | | A Conteibutive (¥| B Subsidiada [
4. Tipo de ahiliado M ~__ [5.Tipo de cotizante __v/ . Codigo
A, Cotizante B Cabeza de Familia | | C. Beneficiatio [ | | A. Depend! [V B.independ [} cPe s {3 regwstrar poc ta £PS) | )

1i. DATOS BASICOS DE mmnncncmn (del cotizante o cabeza de familia)

A. AFILACION
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et
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Datos person
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\ 13. Puntaje $ISBEN

Condicion L |
717, ingreso base d

e i I
15. Administradora de Riesgos Laborales - ARL

ngOx

de P

0“0\-&(&;& 0y
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14, Grupo de poblacion especial
i ¥
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b
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870 D

Dalos e identiicacion del conyuge o comy, cotizante

19. Ap!'llidns vy nombres

20. Tipo de documento

P 121. Numerao det documento de identidad
L deidentidad s S

Masculine [ ] |

23. Fecha de nacimiento

H i i

Datos basicos de idenﬁﬁmtién':iz los benehciarios y de los ahha;i:s ;aicionales
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l . ORIGINAL: EP.S. - 1. COPIA: EMPLEADOR O ENTE TERRITORIAL - @@ @ @ P

FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

mutualser

NIT 806.008.394-7

B. REPORTE DE NOVEDADES o
(" a0. Tipo de o I S N
| 1_‘} 1. Modificacion de datos basicos de identihcacién. ‘L:j, 11. Vinculacion a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectvas. ‘
; [ ] 2. Correccion de datos basicos de identificacion. [T} 12 Desvinculacion de una enndad autorizada para realizar afillaciones colectivas i
Ej 3. Actualizacion del documento de identidad. L 13. Mowlidad: ';.;‘ A. Regimen Contributivo ‘
| :—_—} 4. Actuakizacidn y correccion de datos complementarios. r: 8. Regimen Subsidiado. i
I :J 5. Terminacion de la inscripcion en la EPS :J 14. Traslado. \_F_' A Mismo Régimen. |
i v/ Codigo | | (] 8. Diferente Regimen ;
| :F Y| 6. Reinscripcion en la EPS. ':___. 15. Reporte de fallecimiento i
l 'L] 7. Inclusion de beneficiarios o de afiliados adicionales. :_: 16. Reporte del tramite de proteccion al cesante 1}
!. D 8. Exclusion de benehciarios o de ahliados adicionales. D 17. Reporte de la calidad de Pre-pensionado. 1
‘[ 5:_] 9. lnicio de relacion laboral o adguisicion de condiciones para cotizar [77] 18.Reporte de ia calidad de Pensionado. l.
. | f i] 10. Terminacion de relacion laboral o pérdida de las condiiones para segur cotizando. J

(a1, Datos basicos de identificacion

Lopedy | Molwva | Andiees 1 Dowvel

s R | o o = 4 Facha de nacmento e 1
e idenndad €L\ SOIOA - A&2 Y s semenno L oo ] 4410, 1 GOS © 6 4ALO LY

143, EPS anterior | 44, Motivo de traslado ias. Caja de Cempensacién Familiar o Pagador de Pensiones
. i : Cadigo [~ _J

ey
i |

h e =
Vi. DATOS PARA EL REPORTE DE LA NOVEDAD
— bihche s iz v AT

L o~ T——
AL RACIONES Y AUTORIZACIONES

o |

— S —————— e

|/ » Declaracion de dependenua econdmica de los beneficiarios y afiliados adicionales
i [jd/DecJaracton de la no obligacion de afifiarse al Régimen Contributivo, Especial o de Excepcion.
i A

claracion de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de los decumentas que acreditan la condicion de beneficiarios.
Declaracion de no intermediacian del cotizante, cabeza de familia, beneficiarios o afiliados adicionales en una Institucion Prestadora de Servicios de Saluc.
SO Autorizacion para que 1a £85 salicite y obtenga datos y copia de la historia clinica def catizante o cabera de familia v de <us beneficiarios o afiliados adicionales

)

1. Autorizacion para gque la EPS reporte la informacion que se genere de la afiliacion o del reporte de novedades a |a base de datos de afiliados vigentes y a las
| entidades publicas que por sus funciones la reguieran.

Ed._‘ 52. Autorizacién para que la IPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de famiia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerdo con io previsto
| en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

L {j 53 Autorizacion para que la £PS envie informacion al correo electronico o al celular como mensajes de texto )

4 'lbr( C? ‘ 1-7 : % 55. £l empleador, aéﬁém%sponmbm de la ahliacion colectiva
54. Bl cotiza 28 de illa ¢ penefic i

¢, cabe | mstitucional o de Oficio P,

IX. ANEXQS -
ﬁr[—_j 56. Anexo copia del documente de identidad: ’@}i‘t EC] {ij 12}_] @ @ f@ (

|

canndac: (3 (3 (0 (O O OO0 00 O vora 7] |
!

|

J!

—

| lat

57. Copia de! dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

[::] 58 Copia del registro civil de matrimonio o de la Escritura publica, acta de conciliacién o sentencia judicial que declare la union marital
b

U

1
i
1
{
!
59. Copia de la escritura publica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia judicial que declare ta separacion de cuerpos y escritura publica, actade
J posy E
. l conailiacion o sentencia judicial que declare la terminacion de la union marital.
|
|

O

60. Copia del certificado de adopcion o acta de entrega del menor.

&

|
1
!
|
_J 61. Copia de la orden judicial o del acto administrativo de custodia. i
[__J 62. Documento en que conste la perdida de la patria potestad o el certificado de defuncion de los padres o la declaracion suscrita por ¢l cotizante sobre la ausencia [
= de los dos padres. i

| r | 63. Copia de la autorizacion de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud. l'.

D

{
L D 65 Copia del acto administratvo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la cabidad de benehciario o se ordene la afiliacion de oficio.
X. DATOS A SER DILIGENCIADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL

—

64 Certificacion de vinculacion a una entdad autorizada para realizar afikaciones colectivas.

- SRR CESCCHRSC S B v
/66. identificacién de fa Entidad Territorial 67. Datos del SISBEN l 68. Fecha de radicacion | 69. Fecha de validacién i‘, !
Codigo del Municipro |, Codigo del departamento Numero de ficha Puntaje Nivel | I 13
| ] [ 1 | ) - | 1:
e M ST | o £ e U IS S0 017 B SN 2NN I LN B TS I Y 5

70. Datos del funcionario que realiza fa validacion

suprenchrl)

i AR T 1 i

Tipo documento de ! | 71. Firma del funcionario
 enpdad [ 1 | Namerodel documento de identidad oL
lo SERVACIONES: N o
i SR L
}.‘,, o ———————— e - — ————— —— — s e
} s - A —— — ——— e e e e e ———— S ——
\\_

“Recuerde que con la frma del formubano e atthado manthesta la veracdad de la informacion registrada y de las declaraciones contendas en el capitulo Vil delformalatio.
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SUPERINTENDENCYA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO
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Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado. se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Nimere Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase. 5 Porcentaje Couzacion, 6.96 %
C1064983745 LOPEZ MOLINA ANDRES DANIEL 20/11/2024 28x96858 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos
Esle certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S A asi como para su desafiliacion
importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con a informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 08:13:05 .
Los trabgjadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccign IP: 186.146.15,25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CADENERO 2

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiares:

Yo JEAN CARLQOS VALVERDE BUSTAMANTE identificado con cédula de ciudadania No. 1.003.187.861
expedida en Ciénaga de Oro, me comprometo a prestar mis servicios como CADENERO, con una
dedicacion del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucion de la ETAPA
No. 1- DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FiSICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

7CC\ 1 (O lu Cr C"C'

C.C. No. 1.003.187.861 de Ciénaga de Oro

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cordoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1.985, 483 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA

AL CALDIA DE MONTERIA

1 DATOS PERSONALES

[PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO O DE CASADA NOMBRES.

VALVERDE BUSTAMANTE JEAN CARLOS

SEXO NACIONALIDAD PAIS

cc. X CE. PAS 1.003.187.861 F M X COLOMBIANO
[LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE N° DM.:
FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FEcHA DA | 1, 5 Imes[ 0, 7 JaRo[ 9, 6 |
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO CIENAGA DE OROQ
MUNICIPIO CERETE TELEFONO 3004010568 EMAIL Valverdebustamanejeancariafbmad com

2 FORMACION ACADEMICA

IEDUCACIfJN BASICA Y MEDIA

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

IMARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 60. A 110.

EDUCACION BASICA

PRIMARIA SECUNDARIA

MEDIA _|FECHA DE GRADO

10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | Bo. | 90.

100. | 110. MES| 1, 2 a0 2, 0 2, 1|

|EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
[es (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DCCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREMISTA EN UNA LEY)

MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA APROBADOS st | NO Q TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

|ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

EhONA LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
RiB|ImMB| RIB|MB| RI| B |mMB
INGLES X X X
FRANCES )




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

({Leyes 180 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEQ ACTUE O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INGENIERQ DISENADOR Y CALCULISTA
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO HUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO T L DE EXPERIENCIA
WQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.
- TIEMPO DE EXPERIENCIA
CUPACIO!
g i ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
2 1
|EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
2 1
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTOC QUE SI 00 .AE ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD 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 M| ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 180/95).

Tean A ’v ercC

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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Y EN SU NOMBRE, EL

" INSTITUTO INVASA

"'Q
B C )
y ON LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO: RES. N° 0000055 DE 13 DE ENERO

y <8 Sligllir!:g 7Y RES. N° 2619 DE NOVIEMBRE 20 DE 2019 EMANADAS DELA 2.
B4l SECRL-TARIA DE EDUCACION DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBAY LA 1S
oy | “TARIA DE EDUCACION Y CULTURA DEL MUNICIPIO DE SAHAGUN i
-] IS RESPECTIVAMENTE. o
Aot STh}'EUCION EDUCATIVA CON PROGRAMA DE EDUCACION BASICAY R 282
Al Mopa; /A ACADEMICA FORMAL PARA JOVENES ¥ ADULTOS, CON
=Sk Cow IDAD SEMIPRESENCIAL EN JORNADA SABATINS Y DOMINICAL, 38
v EDUCAATURALEZA PRIVADA Y CARACTER DE ESTABLECIMIENTO £
iy - TIVO POR NIVELES Y CICLOS Y CON PROMOCION FLEXIBLE. — §iggeg,
N ENDIDO 1.0 ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 27 DEL DECRETO N° 3011 ¥ 28
e DE 19 DE DICIEMBRE DE 1997. ¥
sy

JEAN CARLOS VALVERDE BUSTAMANTE :
C.C. N° 1.003.187.861 de Cienaga de Oro %

2 F Titulo de: ‘
e BACHILLER ACADEMICO e

POR HABER CURSADO Y APROBADO LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES
AL NIVEL DE EDUCACION MEDIA ACADEMICA PARA J OVENES Y )
ADULTOS, SEGUN LOS PLANES Y PROGRAMAS ESTABLECIDOS EN EL e
PROYECTO EDUCATIVO INSTITUCIONAL. L B

-

ANOTADO EN EL LIBRO DE CONTROL INTERNO DEL PLANTEL 3O} FoLio @3 2owoman-9 Y -21 g
DADO EN SAHAGUN A LOS 4 DIAS DEL MES DE DICIEMBRE DE 2021 o Rl P
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

1.003.187.861
VALVERDE BUSTAMANTE

eLLOS

JEAN CARLOS

WBAGE

SEAN Valverde

FERAA

v ot ae e 15-JUL-1996

CERETE
(CORDOBA)

LUGAR DE NATINIENT(

1 BO O+
ESTAY

o7 NOV 2014 c:emm DE ono ‘ PU
W \‘.h

FECHA Y LUGAR DF EXPEDICK

P A01300- 00904 1 74-44- 100D 1B THE 1 201 7081 § 00554253127 1 [
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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 F iscales 'SIBOR', hoy miércoles 06 de
noviembre de 2024, a las 21:58:36, ¢l niimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacién

1003187861

Codigo de Verificacion

1003187861241106215835

Esta Certificacion es valida 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 Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecdnica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

CoanarAd: WEHR

/
& P
S
i & gl
i
¢ /

P4
~

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES BB

21:58:51
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257590077

Bogota DC, 06 de noviembre 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) JEAN CARLOS VALVERDE BUSTAMANTE identificado(a) con Cédula de ciudadania namero 1003187861:

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

. 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 2019.

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 pablicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o lamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
. establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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 informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/Awww procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

QDA MIMIN

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. )

Division 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.

vaniner mEaaniEa AL RS A A




6/11/24, 21:59 Policia Nacional de Colombia Zmo

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:59:05 PM horas del 06/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1003187861
Apellidos y Nombres: VALVERDE BUSTAMANTE JEAN CARLOS

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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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 Medelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 800 am a 12:00 pmy 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
ate@policia.gov.co

" ﬁ ' Ministerio de
st w : =
la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.
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6/11/24, 21:59 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 06/11/2024 09:59:44 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1003187861 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacion No. 104690265 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de cédula
corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q. Nueva Busqueda h B Imprimir J

515 8000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA

3 Ios y Direccidn G -Cra. 59N° 26 - 2 K. ROTENCIA v LA
5 Centro Administra ral CAN, Bogota D.C V' DA
Loatpia 500051013

Linea de atencion: 01¢

&
v paT?
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

2093

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan ias fechas de afiliacién

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion

Centre de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase. 5 Porcentaje Cotizacign. 6.86%
C1003187861 VALVERDE CARLOS JEAN CARLOS 20/11/2024 26163146 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamenie,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGURQOS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacién registrada en |3 base de datos el 19/11/2024 08:04:41 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*} son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos {"*) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 186.146.15.25. 188.143.41.28, 172.16.42 .57
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CONSORCIO

EDUCATIVO 2024

CADENERO 3

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefores:

Yo MIGUEL ANGEL VALVERDE BUSTAMANTE identificado con cédula de ciudadania No.
1.003.187.862 expedida en Ciénaga de Oro, me comprometo a prestar mis servicios como
CADENERD, con una dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la
ejecucién de la ETAPA No. 1- DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024
cuyo objeto es “ESTUDIOS, DISENQS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA
FISICA EN INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

Mi1Gue LN ALUERQDC,

C.C. No. 1.003.187.862 de Ciénaga de Oro

Direccidn: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cordoba; Teléfono: 301 364 67 93;

y

E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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Y COT AT

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA

ALCALDIA DE MONTERIA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDQ APELLIDO O DE CASADA INOMBRES

VALVERDE BUSTAMANTE MIGUEL ANGEL

SEXO NACIONALIDAD PAIS

¢ X CE PAS 1.003.187.862 F M X COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE Ne DM.:
F'_ECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA pa [ 2, O0Imes[ 0, 5 lano[ 8, 4]
PAlS COLOMBIA PAlS COLOMEBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO CIENAGA DE ORO
|MUNICIPIO CERETE TELEFONO 3225706989 EMAIL mianvabu@amail.com

2 FORMACION ACADEMICA

|EDUCACION BASICA Y MEDIA

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 60. A 110.

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA _|FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | 80. | so. | 100. | 110. mes| 1, 1 Jako][ 2, 0 1, 2|
X

|EDUCACION SUPERIOR (FREGRADO Y POSTGRADO)

TL (TECNOLOGICA
MG (MAESTRIA O MAGISTER)

TC (TECNICA)
rEs (ESPECIALIZACION)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)
DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

UN (UNIVERSITARIA)

NO. SEMESTRES (GRADUADO
APROBADOS Sl NQ

MODALIDAD
ACADEMICA

NOMBRE DELOS ESTUDIOS

TERMINACION

O TITULO OBTENIDO MES

No. DE TARJETA
ANO PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

IDIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R B {MB| R B |{MB| R B | MB
INGLES X X X
FRANCES




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

{Leyes 190 de 1.895, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABCRAL

2046

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
e e

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INGENIERO DISENADOR Y CALCULISTA
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONQS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED o L‘ONT_RA‘EO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO HUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: Sl REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 130 de 1.995, 483 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

!INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

- TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

3 1
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE

3 1
TOTAL TIEMPQ EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si OJO ‘WE ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
ICONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 150/95).

MicueLNAL QD

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDo
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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A REPUBLICARECOLOMEIA

Y EN SU NOMBRE LA
INSTITUCION EDUCATIVA
«“SAN ISIDRO”

CIENAGA DE ORO - CORDOBA

CON RECONOCIMIENTO OFICIAL DE LA SECRETARIA DE
EDUCACION DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA, MEDIANTE
RESOLUCION No. 000213 DE OCTUBRE 5 DE 2004

Confiere a:

MIGUEL ANGEL VALVERDE BUSTAMANTE

IDENTIFICADO (A) CON T.L No. 1.003.187.862 DE

EL TITULO DE:

BACHILLER ACADEMICO

POR HABER CULMINADO LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES AL NIVEL
DE EDUCACION MEDIA ACADEMICA Y CUMPLIDO TODOS LOS
REQUISITOS DE PROMOCION ADOPTADOS POR EL ESTABLECIMIENTO
EDUCATIVO EN SU PROYECTO EDUCATIVO INSTITUCIONAL (P.EL)
DE ACUERDO A LA LEY Y LAS NORMAS REGLAMENTARIAS

Anotado en el Control Intemo del Plantel

Libro No. 01 Folio No. #& _Diploma No, 7

ba. a los 30 dias del mes de Noviembee de 2012

Dado en Ciépaga de Oro - C

Yt

OLGA JERESA CASTANO BARON
C.C. No. 25.570.634 de Ciénaga de Oro
Secretaria
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EYAE
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES =
22:17:.05
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257590599

Bogota DC, 06 de noviembre 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) MIGUEL ANGEL VALVERDE BUSTAMANTE identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1003187862:

NO REGISTRA SANCIONES N! 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 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 pablicas en
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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 suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria‘gov4co/Pagesicertiﬁcado-anteoedenteslaspx

SATASNNEAN

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.

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.

----- e Ta LT T NP
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 06 de
noviembre de 2024, a las 22:16:52, ¢l nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
. REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 1003187862
Caodigo de Verificacion 1003187862241106221652

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero 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, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

-

[/ S

SR o T e i
~

-

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

(CanarA: \WTER




6/11/24, 22:17 Palicia Nacional de Colombia 2 ’\ O 2.

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:17:16 PM horas del 06/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1003187862
Apellidos y Nombres: VALVERDE BUSTAMANTE MIGUEL ANGEL

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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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.
Atencidn administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencién al civdadano
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pafs: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

‘ @‘ Ministerio de
la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.

Portal Unico de

e COV.CO




2103

6/11/24, 22:18 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

{n (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

4L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 06/11/2024 10:18:01 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1003187862 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR,

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 104690684 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de cédula
corresponda con el documento de identidad suministrado.

fr 3
[ Q Nueva Busqueda “ B Imprimir

515 9000

Policia Nacional de Colombia ./ COLOMBIA
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IA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO "™

Z\0S

ARL |SUMAa=

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s} relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVQ 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Niimero Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado

identificacion cobertura cobertura transaccion

Centro de trabajc. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: 5 Porcentaje Cotizacion: 6.6 %

C1003187862 VALVERDE BUSTAMANTE MIGUEL 20/11/2024 23721211 DEPENDIENTE POR INICIAR
ANGEL

null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador 2 SEGURQOS DE VIDA SURAMERICANA S A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualguier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 08:00.56 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberluras marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccidn IP: 186.146.15.25, 188.143.41.28, 172.16.42.57
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JENEEC

CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CADENERO 4

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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JEXeERC
CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Senores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo RAFAEL CAMILO MOLINA PEREZ identificado con cédula de ciudadania No. 1.003.458.649
expedida en Ciénaga de Oro, me comprometo a prestar mis servicios como CADENERO, con una
dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVC 2024 para la ejecucién de la ETAPA
No. 1- DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FEfSICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

» s A W f

C. C. No. 1.003.458.649 de Ciénaga de Oro

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com




TR DY TR . & RiIcD ENTIDAD RECEPTORA
FORMAT l Al CALDIA DE MONTERIA

«ﬁ%?p HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 150 de 1.995, 488 y 443 de 1.998)

1 DATOS PERSONALES

'PRIMER APELLIDO [SEGUNDO APELLIDO O DE CASADA NOMBRES
MOLINA PEREZ RAFAEL CAMILO
SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc. X CE PAS 1.003.458.649 F M X COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE N° DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIREOCIEN DE CORRESPONDENCIA

FECHA pa [ 1, 1 mes[ 0, 9 Jao[ 0, 2]

PAIS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO CIENAGA DE ORO
IMUNICIP'O CIENAGA DE ORO TELEFONO 3225671362 EMAIL martinezloraelsisofia@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

|EDUCACI¢N BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADOQ ( LOS GRADOS 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110.

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA__|FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. [ 60. | 70. | 80. | g0. | 100.] 110. MEs| 1y 2 [aR0o[ 2, 0 2, 31
X

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO CRDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

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

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS Sl | NO 0 TITULO OBTENIDO MES ANG PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE. ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B]. O MUY BIEN [MB]

DIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R B | MBI R B |MB| R B | MB
INGLES X X X
FRANCES




(Leyes 130 de 1.935, 483 y 443 de 1.998)

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

3 EXPERIENCIA LABORAL

e e e e ey e e e
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICQ COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPRESA C ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEOQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INGENIERO DISENADOR Y CALCULISTA
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONQOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

2\08

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.895, 483 y 443 de 1.998)

4 TIEMPQ TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

. JIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
10

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE

0 10
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUESI  (Oio @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIGS 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, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/35).

¥ " &
F' { W

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

BEEEEEEEEEEEEEEEE e e, — e S

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA $IDG CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN $IDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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Republica de Colombia
Y en su nombre

UCATIVO LUIS CARLOS GALAN
Aprobado por Resoluciéon N° 1922 de SEPTIEMBRE 27 de 2021
Secretaria de Educacion Municipal de Sincelejo - Sucre

Confiere a:

— |

NA PEREZ RAFAEL CAMILO
|dentificado(a) con C.C N° 1.003.458.648
De CIENAGA DE ORO

El titulo de

g D -
S e

L1111

P | #

ler Académico

Por haber cursado y aprobado, los estudios correspondientes
al nivel de Educacion Media Académica, segun los Planes y Programas Vigentes,
de acuerdo con la Ley 115 de 1994 y el Decreto 3011 de 1998.

st

NG T
Ta

o
£

M
LUCY-RAMOS BITAR
DIRECTORA (E)

ANOTADOENELFOLIO 018 ACTAGENERALN® 050 LIBRODEACTASN®01
EXPEDIDO EN SINCELEJO - SUCRE ALOS 08 DIAS DEL MES DICIEMBRE DE 2023

L

‘Esle diploma no requiere de registro en la Secretaria de Educacion segin
Decreto 821 de Mayo 6 de 1.994
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=
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

13:54:41
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257631708

Bogota DC, 07 de noviembre 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) RAFAEL CAMILO MOLINA PEREZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1003458649;

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 certificarén todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o0. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 piblicos y particulares que desempefien funciones plblicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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:
htips://iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAVARSNERN

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.

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.

ransnas memansrmaloln s s
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales "SIBOR', hoy jueves 07 de
noviembre de 2024, a las 13:55:15, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
. REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 1003458649
Caodigo de Verificacion 1003458649241107135515

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado
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7111124, 13:55 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 01:55:31 PM horas del 07/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1003458649
Apellidos y Nombres: MOLINA PEREZ RAFAEL CAMILO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 todas aquellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y 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 |a Policia
Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75 — 25 barrio Modelia,
Bagata DC.

Atencidn admimistrative: Lunes a Viemes 800 ama
12:00 pm y 200 pm a 500 pm

Linea de atencidn al ciudadano: 5159700 ext. 30552
{Bogotd)

Resto del pafs: 018000 910 712

E-mail: dijin.araic-atc@policiagov.co

' % ' Ministerio de Defensa Portal Unico de LRSS GOV.CO
Republica Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.

htine:llantaradantac nalicia amz ra 7NNRAANaR nidicialfnrmAntaradantac vihtml 1M1
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7M11/24, 13:56 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) QU

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/11/2024 01:56:15 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1003458649 .

. NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién
No. 104731852 . La persona interesada podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pégina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, mend ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta
consulta es valida siempre y cuando el ndmero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

. { Q Nueva Busqueda “ B Imprimir jl

515 9000

@7 COLOMBIA
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

2\\S

ARL |SUrA=

——

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la{s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se reiacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: 5 Porcentaje Catizacion 6.96 %
C1003458649 MOLINA PEREZ RAFAEL CAMILO 20/11/2024 E71263G1 DEPENDIENTE PCR INICIAR

null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos
Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S A asi como para su desafiliacion
importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S A

Este certificado fue generada con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 08:03:00 .
Los lrabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos ("'} son coberluras pendienies de retiro.

Direccion 1P: 186.146.15.25, 198.143.41,28, 172.16.42 57
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

Ei(la) Sefior(a) MOLINA PEREZ RAFAEL CAMILO identificado(a) con C€C nimero 1.003.458.649 se encuentra
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 15 de febrero de 2023 y sus recursos se
encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 19 de noviembre de 2024.

Cordialmente,

J; /- f‘f:; ,‘1

s o £
N8t
i3 /

}
Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion comuniquese con nosotros:
{ inea de servicio Proteccién: Bogotad: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www . proteccion.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CADENERO 5

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo EFRAIN ENRIQUE CABRALES MERCADO identificado con cédula de ciudadania No. 1.233.339.856
expedida en Monteria, me comprometo a prestar mis servicios como CADENERO, con una
dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucién de la ETAPA
No. 1- DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo cbjeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FORMATO UNICO
ALCALDIA DE MONTERIA
HOJA DE VIDA
Persona Natural
(Leyes 190 de 1.895, 488 y 443 de 1.998)
1 DATOS PERSONALES
[FRIVER APELLIOO SEGUNDO APELLIDD O GE CASADA ~ [NOMBRES
CABRALES MERCADO EFRAIN ENRIQUE
SEXO NACIONALIDAD PAlS
cc. X GE. PAS 1.233.339.856 F M X COLOMBIANO
CIERETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE N® D.M.:

{FECAA Y [UGAR DE NACIMIENTO

DIRECCION DE GORRESPONDENCIA

FECHA pn [ 2, 3 Imes[ 0, 7 o[ 8, 7] CARRERA 8D No. 14-16 LACHARME

PAiS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO MONTERIA

‘MUN!C!PlO MONTERIA TELEFONO 3005545787 EMAIL cabrales.arg@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

IEDUCA-:M.‘)N BASICA Y MEDIA

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

MARQUE GON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110.

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA |FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | 80. | sa. | 100.] 110. Mes| 1, 2 [ako[ 2, 0 1, 3]
X

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TL (TECNOLOGICA
MG (MAESTRIA O MAGIS

TC (TECNICA)
ES (ESPECIALIZACION)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)

TER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD NO. SEMESTRES (GRAD

JADO

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS

ACADEMICA APROBADOS St

NO O TITULO OBTENIDO

TERMINACION

No. DE TARJETA
PROFESIONAL

MES

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

IDIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R B | MB| R B IMB| R B MB
INGLES X X X

FRANCES

2120



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRES

TACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGOQ O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA pals
DEPARTAMENTQO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARNO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
: EMPLED O CONTRATO ANTERIOR )
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNIGIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO pia MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPERDENCIA DIRECCION
‘ : EMPLEQ (J CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: Sl REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABCRAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA

2\ N\




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 130 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

A ¥y

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
3 5
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
3 5
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUEST  (Oio @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
£ INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS 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 FORMATQ UNICO DE HOJA DE
\VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 180/95).

-

’
FIRMA INTRATISTA

7

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES i
20:54:24
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hola 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257667756

Bogota DC, 07 de noviembre 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) EFRAIN ENRIQUE CABRALES MERCADO identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1233339856:

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 posesion en cargos que exijan para su desemperio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o0. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
. establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas 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

CAFARSANRAN

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.

Division 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.

samsnar memsnradiima A Ao
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informaci6n del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 07 de
noviembre de 2024, a las 20:55:10, el nimero de identificacidn, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 1233339856
Caodigo de Verificacion 1233339856241107205510

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

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

.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generds WHR




7/11/24, 20:55 Policia Nacional de Colombia P & e

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:55:27 PM horas del 07/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1233339856
Apellidos y Nombres: CABRALES MERCADO EFRAIN ENRIQUE

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
. de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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 Medelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 800 am a 12:00 pmy 2:00
pma 500 pm

Linea de atencién al ciudadanc:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 18000810112
E-mail: dijin.araic-
ate@policia.gov.co

Presidencia de ‘E‘ Ministerio de

la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los dereches reservados.

58 Portal Unico de




7/11/24, 20:56 Consulta RNMC PApL

@ Policia Nacional de Colombia

{Ar (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

4 Consulta Ciudadano

° La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/11/2024 08:56:39 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1233339856 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cadigo Nacional de Seguridad y
. Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No, 104762901 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de cédula
correspanda con el documento de identidad suministrado.
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FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

Sa/Udrota/ g No. DE RADICACION

o s il *5001017500" Fecta de Ragicacion .
I. DATOS DEL TRAMITE Ob A4 ouY
— 7 | 7
/s | ¥ , "

A. AFILIACION

DATOS BASH.OS DF IDENTIFICACTON (del cotizant

‘.(‘«Qbm\QS Hevmio i égoaw\ _ Bangoe
W33 A v 330y A}

APLENENTARIOS

Sow T O | 1.300.000
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INTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO S'Pt*

Ny

ARL |[SUra=

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacién se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado
identificacién cobertura  cobertura transaccién

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase. 5 Porcentaje Couzacion: 6.86 %
C1233339856 CABRALES MERCADGC EFRAIN ENRIQUE 20/11/2024 22127189 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado liene validez para efectos de afiliacidn det trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGURQOS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:44:58 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos astenscos (**) son coberluras pendientes de retiro.

Direccidn IP: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172,16 42,57
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oorvenir

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

EFRAIN ENRIQUE CABRALES MERCADO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.233.339.856, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

‘ Cordialmente,

Gerencia de Clientes
b \ 4 ”
‘;Q:

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CADENERO 6

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Maonteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo YONIS JAVIER BARON LORA identificado con cédula de ciudadania No. 1.067.952.752 expedida
en Monteria, me comprometo a prestar mis servicios como CADENERO, con una dedicacién del
100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucién de la ETAPA No. 1-
DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es “ESTUDIOS,
DISENQS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN INSTITUCIONES
EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

74)(‘;&3 T lorq

C. C. No. 1.067:952.752 de Monteria

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA
ALCALDIA DE MONTERIA

]

1 DATOS PERSONALES

'FRlMER APELLIDO SEGUNDQ APELLIDO O DE CASADA NOMBRES
BARON LORA YONIS JAVIER
SEXO NACIONALIDAD PAIS

c.c. X CE. PAS 1.067.952.752 F M X COLOMBIANO

LIBRETA MILITAR

PRMERACLASE O SEGUNDA CLASE Ne D.M.:

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA om [ 1, 7 mes[ 0, 1 Jamo][ 9, 7| Cra 5 N° 33-58 Centro

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO MONTERIA

MUNICIPIO MONTERIA TELEFONO 3143123309 EMAL yonisj17@amail com

2 FORMACION ACADEMICA

EJUCACIéN BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110.
DE EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA__|FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | Bo. | sc. | 100. | 110. MES| 1, 2 [ao[ 2, 0 1, 3|
X

TC (TECNICA)
|ES (ESPECIALIZACION)

|EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)
DOC (DOCTORADO O PHD)

TL (TECNOLOGICA
MG (MAESTRIA O MAGISTER)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

UN (UNIVERSITARIA)

2\32

MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO | NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS Sl NO Q TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

IDIOMA LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
R B IMBl R B IMB| R B | MB
INGLES X X X
FRANCES




3 EXPERIENCIA

BORAL

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 180 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

AV Co

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTQ MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATQ ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
: EMPLEO O GONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
| EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICG ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA MES ANO DiA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AL EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRG
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 4.998)

4 TIEMPO L. DE EXPERIENCIA
PND]QUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.
. TIEMPO DE EXPERIENCIA
GemaThn ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
2 2
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
2 2
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE ST (Oio @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS 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, (ARTICULO 50. DE LA LEY 150/85).

?é)(’;ls fi‘ éorq

FIRMA DEL SERVIDRR PUSLICO O CONTRATISTA

2129

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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S N

Y EN SU NOMBRE LA:

INSTITUCION EDUCATIVA
ISABEL LA CATOLICA

MONTERIA - CORDOBA

CON RECONOCIMIENTO OFICIAL DE LA SECRETARIA DE EDUCACION
MUNICIPAL DE MONTERIA, MEDIANTE RESOLUCION
No. 1669 DE ABRIL 18 DE 2006

Confiere a:

YONIS JAVIER BARON LORA

IDENTIFICADO (&) CON T.1. No. 970117243086 de Monteria

EL TITULO DE:

BACHILLER ACADEMICO

POR HABER CULMINADO LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES AL NIVEL
DE EDUCACION MEDIA ACADEMICA. Y CUMPLIDO TODO LOS
REQUISITOS DE PROMOCION ADOPTADOS POR EL ESTABLECIMIENTO
EDUCATIVO EN SU PROYECTO EDUCATIVO INSTITUCIONAL (BE.L)
DE ACUERDO A LALEY Y LAS NORMAS REGLAMENTARIAS

Anotado en el Control Interno del Plantel
Libro No. {J04 Folio No. D25 Diploma Ne. b5

Dado en Monteria - Cordoba. a 11 de Diciembre de 2013

P B woststs

AMPARO MAKCHENA ESCOBAR DORIS RUIZ MATOTE
C.@&"No. 34950850 DE MONTERIA C.C. No. 34.979.966 DE MONTERIA
Rectora Secretaria



212y

E5E
O]
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES b
21:40:06
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LANACION No. 257669389

Bogota DC, 07 de noviembre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1), el(la) sefior(a) YONIS JAVIER BARON LORA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1067952752

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 posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificarén todas las anotaciones que
. figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 plblicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
. establezca la Constitucién Politica y Ia ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las

sanciones con debida ejecutoria recibidas de las auforidades 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:
hitps://www.procuraduria.gov.co/Pagesi/certificado-antecedentes.aspx

CAVARSNERN

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.

Division 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.

samannr memnieadsiFia Ao An
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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 jueves 07 de
noviembre de 2024, a las 21:40:21, el namero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1067952752
Cadigo de Verificacion 1067952752241107214021

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y ntimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

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

/‘,

-
e 4
-
7 PR SAR g A == e
Py = e RO = -
/

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genera: WEB



7/11/24, 21:40 Policia Nacional de Colombia L\ 29

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:40:24 PM horas del 07/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1067952752
Apellidos y Nombres: BARON LORA YONIS JAVIER

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
. de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificaciéon 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 Medelia, Bogotd D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00
pma 500 pm

linea de stencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bagota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
ate@policia.gov.co

E Presidencia de ‘ 23' Ministerio de ‘ | Portal Unico de
la Republica Defensa Nacional Contratacidn

Todos los derechos reservados.

@' soveo GOV.CO



7/11/24, 21:40 Consulta RNMC 2\20

@ Policia Nacional de Colombia

(A (Default.aspx) &

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/11/2024 09:40:54 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1067952752 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

. De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 104763846 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de cédula
corresponda con el documento de identidad suministrado.
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DE COLOMBIA

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

VIGILADO

ZYHL

J

ARL |SUMQa

i

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en ef siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Niimero Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: § Porcentaje Cotizacion: 6.86 %
C1067952752 BARON LORA YONIS JAVIER 2001172024 18208581 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

"

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacién det trabajador a SEGURQOS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:41.26 .
Los trabajadores marcades con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendierites de reliro.

Direccian 1P: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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oorvenir

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

YONIS JAVIER BARON LORA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.067.952.752, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes
-~ \ 4 -~
83

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Srupo
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CONDUCTOR 1

Direccidn: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
. MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefiores:

Yo JAIRO LUIS VERGARA MERCADO identificado con cédula de ciudadania No. 1.193.557.606
expedida en Monteria, me comprometo a prestar mis servicios como CONDUCTOR, con una
dedicacién del 100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucion de la ETAPA
No. 1- DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es
“ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

o (lowo\foym

o 1.193.557.806 de Monteria

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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FPTHT R S DF COT AT

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA
ALCALDIA DE MONTERIA

1 DATOS PERSONALES

[PRIVER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO G DE GASADA TNOMBRES

VERGARA MERCADO JAIRO LUIS

SEXO NACIONALIDAD PAIS

cc. X CE PAS 1.193.557.606 F M X COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE =~ O SEGUNDA CLASE Ne D.M.
FECHA Y LUCAR OF NACIMIENTC DIRECCION DE CORRESFONDENCIA
FECHA pia [ 1, 7 Imes[ 1, 1 |ako [ 2000 | Calle 31 # 11 21 Centro
PAIS COLOMBIA PAiS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO MONTERIA
lMUNlC’PIO MONTERIA TELEFONO 3005020127 EMAIL jairovergarame@amail.com

2 FORMACION ACADEMICA

|EDUCACI6N BASICA Y MEDIA

DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOUS 10. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110.

EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA _|FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | 8o | so. | 100.] 110. MES| 1 2 |ako[ 2, 0 1, 6]
X

JEDUCACiGN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TL (TECNOLAGICA
MG (MAESTRIA O MAGISTER)

TC (TECNICA)
|ES (ESPECIALIZACION)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)
DOC (DOCTORADO O PHD)

UN (UNIVERSITARIA)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (Sl ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

NO. SEMESTRES GRADUADO
APROBADOS St NO

MODALIDAD
ACADEMICA

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS

No. DE TARJETA
PROFESIONAL

TERMINACION
O TITULO OBTENIDO MES ANO

JESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R]. BIEN [B]. O MUY BIEN [MB]

DIOMA LOHABLA LOLEE LO ESCRIBE
R B ilMB| R B |MB| R B | MB
INGLES X X X

FRANCES




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1.895, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

o e T
EMPLED ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

2\46

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FEGHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARNO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATOQ ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANQ
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FEGHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
| EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
'EMPLEO O GONTRATO ANTERIDR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO HUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 483 y 443 de 1.998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
2 5
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
2 5
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI OJO ‘AE ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD 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 PCR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATQ UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/35).

C)oro\ferger

Fﬂlﬁ. SERVIDOR PUBLYCO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

297



2198

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICA PERSONAL

CEDULA DE CIUDADANIA
v 1.193.557.606
VERGARA MERCADO

FecHa DENacwiento  17-NOV-2000

LUGAR DE NACIMIENTO

1.76 A+ M

ESTATURA G.S. RH SEXO

20-NOV-2018 MONTERIA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Vi
mmziw““:l

P-1300100-01050196-M-1193557606-20181212 00636093844 1 7505232663




S EPUBLICA DE COLOMBIA

5 MINISTERIO DE TRANSPORTE
L { MZENCIA DE CONDUCCION
Laeslye. . No. 1193557606
JIBRE i
JAIRC LUIS VERGARA MERCADO
FECHA DE NACIRIENTD 3 SANGRE-RH
17-11-2000 A+
SECHA DE EXPEDICION %
31-05-2023

RESTRICCIONES DEL CONDUCTOR

ORGHHAHT DE TRANSITO EXPEDIOOR
ETRIA MCPAL TTEyTTO MONTERIA

~ CATEGORIAS AUTORIZADAS

IZT TOGORM] CLASE DE VEHICULO VIGENCIA SERVICIO

A2  MOTOCICLEIAY MOTOTRICICLO DE
2

LUALQUIER CILINDRAJE. J1ATEY || PRARTICUIAR

AUTOMOVIL. MGTOCARRO,
B1  CUATRIMOTO.CAMPEROD, 31452033 | PARTIGULAR
TA Y MICROBUS.

VALID VE318 08

EN mﬂﬂa. Rm
(06002781201

2199
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La Republica de Colombia
v en su nombre, el

Colegio Diocesaro Juan Pablo II

Monteria, Cordoba

Autorizado por ef Ministerio de Educacion Nacional,
sequn Resolucion No. 9298 del 18 de julio de 1988,

Confiere a:
Jairo Luis Vergara Mercado
Identificado con T.I. No. 1.193.557.606
E( Titulo de
Bachiller Académico

Por fuaber cursado y aprobado (os estudios correspondientes al nivel de
Educacién Media Académica, segtin [os planes y programas vigentes.

:{3@* dechiiann
U gECRET

o 8 TARL ,
- Mﬂ / m T d;} D 'j.f 4
gﬁ SL{"I‘[M

Anotado al Folio No. 093 Libro de Registro No. 01
Dado en Monteria, Cordoba, el dia 2 de diciembre de 2016

No requiere registro, sequan Decreto Noo 921 del ¢ de anayo de 1994, expedido por of MLEN

0474562024 Premifir
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

21:55:31
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257669815

Bogota DC, 07 de noviembre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR, el(la) sefior(a) JAIRO LUIS VERGARA MERCADCO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1193557606:

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 posesion 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 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 pablicas en
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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://iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CATISNNERN

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.

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.

anrannr ey e b ol s




2\S 2

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 07 de
noviembre de 2024, a las 21:55:56, el numero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1193557606
Caodigo de Verificacion 1193557606241107215556

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en ¢l
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, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

I/
/ -
-
fFA e et e A T

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

GenarA- WER



7/11/24, 21:56 Policia Nacional de Colombia 2' ‘::53

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:55:59 PM horas del 07/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1193557606
Apellidos y Nombres: VERGARA MERCADO JAIRO LUIS

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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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.

Direccién: Avenida El Dorado # 75—
25 barrio Medelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes 2
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 200
pm a 500 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext, 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 0718000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

35' Presidencia de ‘a' Ministerio de 98 Portal Unico de CREE GOV.CO
la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.




Consulta RNMC 2 \6 <\

7111724, 21:56

@ Policia Nacional de Colombia

(A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC
Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/11/2024 09:56:33 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1193557606 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 "“Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 104764141 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de cédula
corresponda con el documento de identidad suministrado.

( R
Q Nueva Busqueda h B Imprimir J

515 9000

Policia Nacional de Colombia ./ COLOM.B'A

Direccidn General - Cra. 53 N° 26 - 21 (: POTENCIA DF LA
Centro Administrativo Nacional CA gota D.C ‘\ V'DA

Linea de atencion. 018000
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ARL |SUMrAa=

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacién se relacionan ias fechas de afiliacién

Namero Nombre Fecha inicio Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clage: 5 Porcentaje Cotzacion: 696 %
C11935657606 VERGARA MERCADC JAIRC LUIS 20/11/2024 13612702 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

-

]

£

§= Atentamente,

‘ﬂ

53

i3 #ooik

g5 > i

£° Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este cerlificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:43:06 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiiados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

VIGIIADO SUPERIN

Direccidn IP: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

Ella) Sefior(a) VERGARA MERCADO JAIRO LUIS identificado(a) con CC numerc 1.193.567.606 se encuentra
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 26 de marzo de 2022 y sus recursos se
encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 19 de noviembre de 2024.

Cordialmente,

~
P
g

K

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

“Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.,

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion comuniguese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www proteccion.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CONDUCTOR 2

Direccién: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados sefares:

Yo RUBEN DARIO AVILA DE AVILA identificado con cédula de ciudadania No. 1.067.956.833 expedida
en Monteria, me comprometo a prestar mis servicios como CONDUCTOR, con una dedicacion del
100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucién de la ETAPA No. 1-
DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrato No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es “ESTUDIOS,
DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN INSTITUCIONES
EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

Ooben Daws N

C. C. No. 1.067.956.833 de Monteria

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com



PRI OF T OTORT

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

ENTIDAD RECEPTORA

ALCALDIA DE MONTERIA

1 DATOS PERSONALES

e Loy

FPREMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO O DE CASADA NOMBRES

AVILA DEAVILA RUBEN DARIO

SEXO NACIONALIDAD PAIS

cc. X CE PAS 1.067.956.833 F M X COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
prIMERACLASE O SEGUNDA CLASE N° D.M.:
FECHA. ¥ LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESFONDENCIA
FEchA DA | 24 6 JMes[ 1, 0 JaRo[ 9 ) 7 | Mz F Lt 22
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO MONTERIA
MUNICIPIO ARBOLETES TELEFONO 3045397802 EMAIL rubendarioaviladeavila@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

|EDUCAO|6N BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110.
DE EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA
EDUCACION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA__|FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40 | 50 | 60. | 70. | 8o. | 8o. | 100.] 10. MES| 1 2 (a0 2, 0 1, 4|
X
{EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TG (TECNICA) TL (TECNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
MODALIDAD NO. SEMESTRES IGRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS St NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B]. © MUY BIEN [MB]
P LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R|B|mMe| R|{B|[MB| R | B |MB
INGLES x x X
FRANCES

2159



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1,995, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLGGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

2\60

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO GORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DDEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONQS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
= EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR :
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO HUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA MES ARO DIA MES ARNO

CARGOC © GONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL. IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

I

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

IlNDlQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN ANOS Y MESES.

OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

2 8
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE

2 8
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUESI (10 @ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M| ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATQ UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/85).

Bober Dane A

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

216\

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDC CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL

EDULA DE CIULDADAN!

1.067.956.833
AVILA DEAVILA

RUBEN DARIO

[ 3
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ARBOLETES
(ANTIOQUIA)
LUGAR DE NACIMIENTO
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11-NOV-2015 MONTERIA F L
FECHA v LUGAR DE EXPEDICION A et |

SR e DK ER RN
J o a 2 g E 5

SRS e e ] MV BT #56833-20160203 00481 soowoA |




263

RE?UBLICA DE CGLOMBI'A.._, e

T i : MINISTERIO-DE. TRANSPORTE ik
LICENCIA DE CONDUCCION

aaahﬁ*"h’w

Liveriad y Orden

No. 1067956833

NOMERE
-RUBEN DARIO AVILA DEAVILA
'FECHA DE NACIMIENTO SANGRE-RH
26-10-1997 B+
FECHA DE EXPEDICION
13-01-2017 -
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; i %@
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INSTITUCION EDUCATIVA

“CECILIA DE LLERAS”

SEANTERL . RN
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B%E
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES i
22:33:38
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 257670715

Bogota DC, 07 de noviembre 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) RUBEN DARIO AVILA DEAVILA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1067956833:

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 desemperio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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 pablicos y particulares que desempefien funciones plblicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
. establezca la Constitucion 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:
hitps:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAVASSAERN

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.

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.

senanas mranienadorin coce on
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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 jueves 07 de

noviembre de 2024, a las 22:34:02, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
. REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1067956833
Caodigo de Verificacion 1067956833241107223402

Esta Certificacién es valida 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 Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecéanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

1/‘ il
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P
e
,/(

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

GanarAs WHR




7/11/24, 22:34 Policia Nacional de Colombia
2165

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:34:06 PM horas del 07/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1067956833
Apellidos y Nombres: AVILA DEAVILA RUBEN DARIO

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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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 Medelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2.00
pma 500 pm

Linea de atencidn al ciudadanc:
5159700 ext, 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

® Govco GOV.CO

PR

Presidencia de ‘% ' Ministerio de
s w

la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.

(1;} Portal Unico de




7111/24, 22:34 Consulta RNMC 2_ \ 6 8

@ Policia Nacional de Colombia

(A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/11/2024 10:34:44 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1067956833 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
. Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 104764954 . La persona interesada podrd
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de cédula
corresponda con el documento de identidad suministrado.
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SaludTotal..

I DATOS DEL TRAMITE - /
‘ ral

A. AFILIACION

(\o \ow 0e, auv\n QLoveny DONO

FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

044 2024

Do\ | . PCoxuven ¢ )‘§OO OOO
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PAY l®)

FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

SaludTotal..

NIT 800.130.907-4

No, DE RADICACION

*anobro1iVvsoo”
B. REPORTE DE NOVEDADES

o

V1. DATOS PAR A EL REPORTE DF LA NOVEDAD

Aova . DR avln _Qooenn Dax\o
Lok X agh & o a0\ 0 A4 gl 1oy
i'.’Ilﬁ(.‘,;r ART\K'II(‘J?H SY «"u‘”i..“ﬂi.?,\i?‘.)r‘ﬂ..-"‘:r‘

i

irg

47, Declar
A8e Ny 3 v of

N

o

Vil FIRMAS

IX. ANEXOS

DATOS A SER DILIGENCIADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL .
P ie io Entidad T ' . T67 Date
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SUPERINTENDENCEA FINANCIERA
VIGIL—ADO DE COLOMBIA

2137

ARL |SUra=

—

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Cédigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase. 5 Porcentaje Cotizacion 6.96 %
C1067956833 AVILA DEAVILA RUBEN DARIO 20/11/2024 E1Vd5918 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacian del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con ia informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:46:43 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccion IP: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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oorvenir

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

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

RUBEN DARIO AVILA DEAVILA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.067.956.833, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

. Cordialmente,

Gerencia de Clientes
,Q:

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.




(== 1|
JENRENC
CONSORCIO

EDUCATIVO 2024

CONDUCTOR 3

Direccidn: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com
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JENRENC

CONSORCIO
EDUCATIVO 2024

CARTA DE COMPROMISO

Fecha: 31 de octubre de 2024

Sefiores
MUNICIPIO DE MONTERIA
MONTERIA -CORDOBA

Respetados seiores:

Yo JOSE ANDRES OTERO RESTAN identificado con cédula de ciudadania No. 1.069.505.906 expedida
en Sahagtn, me comprometo a prestar mis servicios como CONDUCTOR, con una dedicacion del
100%, al proponente CONSORCIO EDUCATIVO 2024 para la ejecucion de la ETAPA No. 1-
DIAGNOSTICO Y GESTION PREDIAL del contrate No. LP-SIM-026-2024 cuyo objeto es “ESTUDIOS,
DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FiSICA EN INSTITUCIONES
EDUCATIVAS DEL MUNICIPIQO DE MONTERIA”.

Joor fhobu, O.

C. C. No. 1.069.505.906 de Monteria

Direccion: CR 6 # 65 - 24 OF 331 CC place mall Monteria Cérdoba; Teléfono: 301 364 67 93;
E mail: consorcio.edu2024@gmail.com



2\34

TP DY T T TINIRT ] ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO UNICO
ALCALDIA DE MONTERIA
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

1 TOS PERSONALES

IPRIMER APELLIDO I SEGUNDO APELLIDO O DE CASADA INGMBRES
QTERO RESTAN JOSE OTERO
SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc. X CE PAS 1.069.505.906 F M X COLOMBIANO
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE Ne DM.:
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA pia [ 1 6 Imes[ 0, 4 Jao] 91 9] Calle 9 #16 — 38, Ciénaga de oro
PAIS COLOMBIA PAiS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO CIENAGA DE ORO
MUNICIPIO MONTERIA TELEFONO 3015557427 EMAIL ing.ioseaoteror@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADQ APROBADQ ( LOS GRADOS 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110.
DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA

EDUCAGION BASICA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA |FEGCHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 50. | 60. | 70. | Bo. | s0. | 100.| 110 MES | 1 2 a0 [ 2, 0 1, 5
X

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

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

RELACIONE AL FRENTE EL NUMEROQ DE LA TARJETA PROFESIONAL (S} ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
MODALIDAD NO. SEMESTRES IGRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS st | NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB]

IDIOMA LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
R B {MB| R B MB| R B | mB
INGLES X X X
FRANCES




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

{Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO. O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEOQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA D ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ANO DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

2193

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

2196

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
|!NDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN AROS Y MESES.
OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO
2 6
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
2 6
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTOQUESI  (OQio  @ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD
E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATGS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICC QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 150/85).

o Aol O.

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

novERO 1 .069.505.906
OTERO RESTAN

APELLIDOS

//"\_
: JDSE ANDRES

/ﬁbuaass

FECHA DE NACIMIENTO 1

MONTERIA
(CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.76

ESTATURA G S. RH

15~JUN-2017 SAHAGUN
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

5-ABR-1999

P-1303700-00943887-M-1069505906-20171006 00578943824 1 48886564

rt Y

S O

REGI mADO NACIO AL
JUAN CARLOS GALINDO YACHA

2\3%
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MINISTERIO DE TRANSPORTE
LICENCIA DE CONDUCCION

iy 7 No. 1069505906
AOMBAE
JOSE ANDRES.OTERO RESTAN
FECHA { € NACIMIENTD SANGRE-RM
1£ 04-1999 = O+.
FECHA o= SKPEDICION .
27-12-2018
RESTRICCIONES DL CONDUCTOR i !

‘ﬁ REPUBLICA DE COLOMBIA

ORGANISHO DE TRANSITO EXPEDIDOR
WCPAL TTEyTTO MONTERIA

[ = R -,

’ﬁmr.u.;m:l.u_._‘ JORE TR0 1 L1 I SRRIE LGN I JES SRS A

r
|

& CATEGORIAS AUTORIZADAS

o) |CATEGORAT CLASE DE VEMICULO VIGENCIA | SERVICIO
-y KUTOMOVIL, MOTOCARRO,

=2 B1  [SUATRIMOTO, CAMPERO, 7422028 | PARTICULAR
j ICAMIONETA Y MICROBUS

9

id

-

ﬂ

83

de

i i

! JIF :
5.%i, ! .
ESTA LICENCIA ES VALIDA EN TODO EL TERRITORIO NACIONAL

LC0O6001115328
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ESNE
BER:
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB
22:50:46
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

No. 257671059

Bogota DC, 07 de noviembre 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) seficr(a) JOSE ANDRES OTERO RESTAN identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1069505906:

NO REGISTRA SANCIONES N! 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 posesion 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 3o. y 40. del articule 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriver: 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 plblicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
. establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas 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 suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la p4gina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAVAENERN

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 NUMEROC DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

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.
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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 jueves 07 de
noviembre de 2024, a las 22:51:01, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1069505906
Caodigo de Verificacion 1069505906241107225101

Esta Certificacion es valida 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 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado
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7111124, 22:51 Policia Nacional de Colombia 2 ‘6 ‘

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:51:03 PM horas del 07/11/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1069505906
Apellidos y Nombres: OTERO RESTAN JOSE ANDRES

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
. de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
. la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y 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, Bogoté D.C.
Atencién administrativa: Lunes 3
Viernes &:00 am a 12:00 pmy 2:00
pmz 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

NACL
pat®®)

Presidencia de ‘ ﬁ ‘ Ministerio de
la Reptiblica Defensa Nacional Contratacién

Todos los derechos reservados.

_ Portal Unico de R GOV.CO

RN T TR
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@ Policia Nacional de Colombia

{rr (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/11/2024 10:51:32 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1069505906 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
. Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 104765162 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta 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.
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OF COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

2184

ARL |SUrA=

Medellin, 19 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSORCIO
EDUCATIVO 2024.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fechsa inicio Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Cenltro de trabajo. 0000000001 PRINCIPAL CORDOBA Clase: 5 Porcentaje Cotizacion 686 %
C1069505906 OTERQO RESTAN JOSE ANDRES 20/11/2024 71472451 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

Direccidn de Afiliaciones y Recaudos
Este cerlificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion

Importante: La informacion contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGURQS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con fa informacion registrada en la base de datos el 19/11/2024 07:58:40 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*} son afitiados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscas {**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccign IP: 186.146.15.25, 198.143.41.28, 172.16.42.57
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oorvenir

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

JOSE ANDRES OTERO RESTAN, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.069.505.906, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 19 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

\ 7
7N

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ; por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

SGrupo
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NIT. 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ioc, e o
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2018 il
- PATRICLSUSPO9V4
NﬂMERo ELECTlsi()NiCO
POLIZA No: 540- 47 - 994000032415 ANEXO: 0O
5401 844963
Plorcossinmsr s T e S S S sz = A B e
o | AGENCIA EXPEDIDORA: HONTER]':A COD. AGENGIA® 540  RAMO: 47 3
g DA MES ARO DA MES ~ ANO | }
% TIPO DE MOVIMIENTC: EXPEDICION TIPO DE IMPRESION: REIMPRESION 22 E 10 i 2024_[ | 2 10 ! 2024 w
gl ) o - S T " ) \DE WREE&&""" p,
R ) DATOS DEL AFIANZADO

NOMBRE:

CON’SORCIO EDUCATIVO 2024

DIRECCION: CRA 6 NO 65-24 OF 506

\

ASEGURADD:  MUNICIPIQ DE MONTERIA

BENEFICIARI)" MUNICIPIO DE

 DATOSDEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

IDENTIFICACION:  NIT 901.874.254-2

ciupAb: MONTERIA, CORDOBA TELEFONO:

3013646793

mENﬁF:GAcaON: NIT Bﬁo ¢ 056. 734;l )

IDENTIFICACION:

NIT 800.096.734~1

CAMPAROS

O EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

DGRECC!GN NOTIF%CACJON ASEGURADORA Caue 100 Nn 9A~45 Piso 12 Bogotd
CBDC2079070BFBT759

el C F
[ def C:

- Principal: Mmuul Guillermo Rueda Sefrand * Celular; 312 342 6229 * Correo
Jo# Mastinez Luna * Celelar: 310 223 4304 * Correo
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8| GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA
3
$| DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA z
§| CONTRATO <
H CUMPLIMIENTO 01/10/2024 02/03/2027 4,621,776,164.80 =
Té PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 01/10/2024 02/08/2029 4,621,776,164.80 gé
B ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA CBRA VER NOTA ACLARATORIA 4,379,255,038.0C iy
CALIDAD DEL SERVICIO 01/10/2024 02/03/2027 242,521,127.00 18
g 3
12 ) =)
-2 UNION TEMPORAL Y CONSORCIQS at
& ]
o
g NIT 900264302 - CONSTRUVAL INGENIERIA S5.A.S - PART: 10.00% 5
S| NIT 901706520 - DESARROLLOS URBANOS Y OBRAS CIVILES SAS = PART: 30.00% =
% CC 30685544 = CARVAJAL PINEDA, CLAUDIA STELLA = PART: 60.00% %
<
s| BENEFICIARRIOS g
é NIT 800096734 - MUNICIPIO DE MONTERIA §
i
% POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATC DE EJECUCION DE OBRA: 2
i =)
% **+OBJETO DE LA GARANTIA**# 2
© O
§|EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS <
o OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONTRATO DE OBRA PUBLICA No. LP-SIM~026-2024 CELEBRADO ENTRE iz
£| LAS PARTES, RELACIONADO GCON  “ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTC DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN 2
8| INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIC DE MONTERIA” 8
£
= &
B T— R oo B T P FRUON S - PR 4
3 VALOR ASEGURADO ToTAL: }‘ "VALORPRIMA: l casTos EXPEDICION: WA ! TOTAL A PAGAR: ‘3
$ 13,865,328,494.60 is kxxxa%116,921,121 | §**+15,000.00 § #%%232,217,863 | § *¥xww¥139, 153,985 I
| | ]
8/ " NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART ] NOMBRE COMPANIA COASEGURC CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO i%
RL GESTION EN SEGUROS LTDA 11072 100.00 | =
k | E
s i =
E | P
g | it
X sy — e =St == e ‘,E
[ ION: DECLARG ¥ ESTAR QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMBISTRADQ ¥OLI EN BL , PUEDEN s!n ) fLi]
: ,,..W.w,gﬁ.:m‘:e.mm'azzz:zwxmxw* S T S et e e s o SO o e et | 2
o E IHNTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES ENLA DECLARACI LOSCAMLEBBEI;RESHICML, . CORRE! 0 ELECTROMICO ¥ EN ALGUNOS CASOE MENSAJES DE TEXTO Y POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA. a
E ENCASDQIIEDESEECM&RE.CM&LDECMTMTOOT&EWCMHMSWOPAMUGESWHECMMFAVORINFOMMRAL 0 ELEC ¢ mnucwcuvmmmm’mFlVOﬂ o
% INFORMAR AL CORRED GESTIONCOMERCIALGSOLIDARIA.COM.CO ¥ PARA MODIFICAR -] ACTUALIZAR 3US 708 =3 CONTACTO POR FAVOR A Lolwa_t iyl %
= H!MY!LA!OL!CITUDYNN\’RATAGIWWL CONTRATQ DE BEGURD, mmmummumummmuwmm mwam LIBRE, :mn.vmmne SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD EU
- COGPERATIVA O A LA PERSONA NA’ WAAQUSENFA TE ENCARGUE, A RECOLEC UTILIZAR, CIRCLH ENERAL JHER OTRO ‘LOSMI‘QS ES POR LUSTED
P FAMTODOGAW!LLWMMH. “VC-UALWG’W "'"IL muﬂ.mcam LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS BATOS =
8 z.Mz, uecmnmtoﬁmsvnmumm:mumw&mumrMA EF?O“O"(?A‘SO am.uww-y USM o AM mmw"ﬁam‘mﬁ' ummmT&emﬁéﬂ}g; &
i PERSONALES ACORDE CON L APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENORA FOR EL TIEMPO DE DUI WMWCULOOMMTAMND!LSWYPOI EL TIEMPO DE o
E!TABLECIDOENSUEIAM.IALES POLITICAS. IGUALMENTE DECLARQ QUE HE CONOCIDO LA LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DU ISPONIELE EN_: HTTPS/ASEGURADORASO! LDMCMGOENLACES-DEJNYEHEBMCA-BE-PR}\MCMABPX
:
g. LAS CONDICIONES GENERALES DE SUPOUZnSEPUE)E_NbEscARGAﬁDENUESTRAPAG}NAWQWWWSOLIDARMCQMCOENLAOPCIQNSEGUROS TU RESPALDO - SEGURDS PATRIMONIALES. ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDD
Fg EN SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW SOUDARIACOMCO EN LA OPCION SERVICIOS - CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
%8 !
i : |
¥ Fd /"l/‘ |
g T FIRMA ASEGURADOR i (415)1701Bmmmﬂn:owmmmumwum 84496 FIRMA TOMKDQR

CLIENTE

T

com
ngm{ com

ge b
Direccién: Carrm 13»\:2&330!!%3221 Bogcta*Ttmm {601) 781 91 80 * Fax: (BO1) 791 81 80 * Hosario: Lunes a Viemes de 800 am. a1200pm y 200 p.m a 600 pm.
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA
b@gum EXPEOIDORA: MONTERIA COD.AGENCIA: 540  RAMO: 47 NoPOLZA: 994000032415 ANEXC: ( J
DATOS DEL TOMADGOR
~

NOMBRE: CONSORCIO EDUCATIVO 2024 |DENTIFICACION:  NIT 801.874.254~2
ASEGURADO:  MUNICIPIO DE MONTERIA IDENTIFICACION:  nT 800.086.734-1

) IDENTIFIGACION:  NIT 800,096 734~1
RENFFICIARIO: MITNTCTPIO DE MONTERIA '

TEXTO ITEM 1

. ™
%%% WOTA ACLARATORIAR ***
EL AMFARO DE ESTABILIDAD OTORGADD MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, TIENE VIGENCIA DE (5) ANOS, CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE SUSCRIPCION
oL ACTA DE RECIH0 Y ENTREGA FINAL DE LA OBRA A ENIERA SATISFACCION POR PARTE DE LA ENTIDAD CONTRATANTE, LO CUAL DEBERA SER REPORTADD
OPORTUNAMENTE Y POR ESCRITO A ASEGURADORA SOLIDARIA.

. J
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Ahora Aﬁegumdam Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través el Call Center, por favor tenga en cuenta gue serd camactado para realizar el procedimiento

Asequradora Solidaria s

Cammits

» de (olombia

NIT. 860.524,654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE /
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 o .
- PATRICLSUSP09V4
NOMER%Z; ELg%E?bmca
POLIZA No: 540-47- 994000032415 ANEXO: 1
5401844963
AGENGIA EXPEDIDORA: mNTERiA COD.AGENCIAT 540  RaMO 47 '
oA MES ARO DIA MES  ANO i
TIPO DE MOVIMIENTO:  MODIFICACION TIPODE IMPRESION:  TMPRESION [ 25 ] 10 ] 20241‘ | 25 10 2024‘ i
- o e e  FECHADE EXPEDICION  FECHADE WPRESION j
I I I _ DATOSDELARNZADO e
“voweRe:  CONSORCIO EDUCATIVO 2024 pENTFCAGON. T 901.874.254-2 \a’“,_’
I
1
P ‘ 1 =2
‘DIRECCHON: CRA 6 NO 65-24 OF 506 , VC‘UVDf‘D: MONI.’_ER:CAZE??D?BAW - :TEEFONoi 3033636753 7;‘%
) - T DATOS DEL ASEGURADOQ Y BENEFICIARIO o o - &
(ASEGURADO:  MUNTCIPIO DE MONTERIA IDENTIFICACION: T 800.096,734-1 |8
g
BENEFICIARID! MUNICIPIOQ DE MONTERIA IDENTIFICACION: it 800.096.734-1 E
§
L e TSP = ki SR — [ — B e i e TR o = i Lo PN 4
AMPAROS e i ) B -4
I R T _ AMPARC _—— \E
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA u&J
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA |2
CONTRATO <
CUMPLIMIENTO 01/10/2024 02/03/2027 4,621,776,164.80 =
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 01/10/2024 02/09/2029 4,621,776,164.80 %
RESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA VER NOTA ACLARATORIA 4,379,255,038.00
CALIDAD DEL SERVICIO 01/10/2024 02/03/2027 242,521,127.00 1§
UNION TEMPORAL ¥ CONSORCIOS
NIT 900264302 o CONSTRUVAL INGENIERIA S.A.S - PART: 10.00% '
NIT 901706520 - DESARROLLOS URBANCS Y OBRAS CIVILES SAS - PART: 30.00%
CC 30685544 - CARVAJAL PINEDA, CLAUDIA STELLA - PART: 60.00%

BENEFICIARIOS
NIT 800096734 -~ MUNICIPIO DE MONTERIA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA:

|

**+*OBJETO DE LA GARABNTIA**#*

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONTRATO DE OBRA PUBLICA No. LP-SIM-026-2024 CELEBRADO ENTRE

LAS PARTES, RELACIONADO CON “ESTUDIOS, DISENOS, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN
INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2508 DIC/23 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD CO

 VALOR ASEGURADO TOTAL: |  VALOR PRIMA ‘ GASTOS EXPEDICION: W TOTAL APAGAR: }
$ kEbkkkErtdkER, 00 E $ REERARR R AR FERRE]) l $-**-******-*0‘00 $ AEFERRRNAHRA®( ($ KhkhkrRahbEhhEhEi() i
WE N = .
NOWBRE INTERMEDIARIO CLAVE WPART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO HEART VALOR ASEGURADO
RL GESTION EN SEGUROS LTDA 11072 100.00

, .- .

DECLARACION ¥ DECLARG Y ESTAR QUE LOS CANALES GUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES ¥ DG VOL PUEDEN SER
UTRIZADOS POR LA AIEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ARl SOMO PARA BL ENVIC DE MENSAJES PUBLICITARIGS A A TRAVES DE MENSAJRS CORTOS D!'!XTUM&LWIIAPORAFW!SMWQ&MTRWV
TELEFMCABDEWERCDIERCIILOWMTODO DENTRO DEL | HARBDLEGILAFL!CA&LE DE ESTA MANERA, AUTDRIZO EXPRESAMENTE PARA SER GONTAGTADOQ POR LA ASEGURADORA YO 8, DE

EW PARA LOS FINES DECLARACION, CAMALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, cﬂRﬂEOELECI‘RﬁN!OOYEHMBﬂMDGmDSIQ&MDETEm?WMMWFOHHEMIEGESMNAMW
ENCWQUEDESSEWELW‘L DECONTMTOOT&ERUHWLEXCUJSIVDFMUMDECMM FAVOR INFORMAR AL CORREO EL ADARIA COM.CO, PARA chausawms POR FAVOR
INFORMAR CORREQ ~ GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIACOMCO ¥  PARA  MODIFICAR SUS DATOS DE CONTACTG POR  FAVOR A LW

mumwnvcomtmmmmwu!mo UBTED EN CALIDAD DE W)uummuanmmvmmmmlmr A A SOLIDARIA DE COLOMSIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, ARECMECTMIMEDMI. AR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRA A LOS DATOS ES POR USTED SUMNISTRADDS,
FAMTWOSAQWLLW ALAS S, ¥ CUALQUIER GTRG RELS EL LO DEL OBJETO SOCIAL 4 QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
DE Y DE SER EL CASD, CUANDO ummuecm LA TRAMSF ¥ LOS WSMOS A UN muvmnmnoﬂmsl IMOLOSPMAIITEWD!LAL!'HSVIDE
zaﬂ. SECRETO 1074 DE 2018 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EX TODO CASO, ASEGURADRORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIINES OE SEGURIDAD, Ffl’l&mﬂﬂvm PRINCHIOS QUE IMPLIOUEN EL TRATARIENTO DE DATOS
PERSONALES AGORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE, ESTA AUTORIZACION SE SE MANTENDRA FOR £L TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO ¥ POR EL TIEWMFO DE PURACION DE LA SOCIEQAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ERTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS, IGUALMENTE DECLARG QUE HE CONOCIDO LA LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_: HTTRSHASEGURADDRASOUIDARIA COM. | COMENLACES-DENTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD. ASPX

LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR OE NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIA. COM.CO EN LA OPCION SEGUROS — TU RESPALDC - SEGLROS PATRIMONIALES. ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDO
EN SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDD A NUESTRA PAGINA WEB WWW SOLIDARIACOM CO EN LA OPCION SERVICIOS - CONSULTA POLIZA DE GUMPLIMIENTOD

oy ||| ||

L FIRMA ASEGURADOR (4187701 aamoou1n¢snzo)noounmmroon1

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA. Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogold
CBDC2078070BFB7CHC

CLIENTE

- IR

do! c F ~F Manue! Rueds Sewanc * Gelular: 312 342 6223 * Correo
D 2 Jorge b Martinez Luna * Celutar: 310 223 4304 * Cormo @Qmasl com
Dimccwn Carrera lulzssaow:mni Bogots'Tow!anu (301)75;1 91 80 * Fax: (801) 701 01 80 * Horario: Lumsﬂvﬁemnsde 800 am. a1200pm y200pm a600pm

Para mayar o @} folleto en 2! sigufents link de nuestra pagina web: hitps: conm. ios/FOLLETO-DEFENSOR-CONSUMIDOR FINANCIERC-30-01.2023 pdf

Compania de Segurcs
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA
Q\GENCIA EXPEDDORA MONTERTA COD.AGENCIA: 540  RAMO: 47 NoPOLIZA. 994000032415 ANEXO: 1 J
DATOS DEL TOMADOR
(N_GMBRE: CONSORCIO EDUCATIVO 2024 IDENTIFICACION:  NIT 901.874.254~-2
ASEGURADO:  MUNTCIDPIO DE MONTERIA IDENTIFICACION: N7 800.086.734~1
kENFFIARC: MUNTCIPTO DE MONTERTA IDENTIFICACION: T BOQ 0088 734-1
TEXTO ITEM 1

[ )
*x% NOTA ACLARATORIA ***
EL AMPARO DE ESTABILIDAD OTORGADO MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, TIENE VIGENCIA DE (5) ANDS, CONTADOS A FARTIR DE LA FECHA DE SUSCRIPCION

DEL ACTA DE RECIBO Y ENTREGA FINAL DE LA OBRA A ENTERA SATISFACCION POR PARTE DE LA ENTIDAD CONTRATANTE, LO CUAL DEBEERA SER REPORTADO
OPORTUNAMENTE Y POR ESCRITO A ASEGURADCRA SOLIDARIA.

SE CONFIRMA QUE LOS VALORES ASEGURADOS SON:

CUMPLIMIENTO 34,621,776,1585

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND $4,621,778,165
ESTABILIDAD ¥ CALIDAD DE LA OBRA § 4,373,255,038

CALIDAD DEL SERVICIO $242,521,127

CLIENTE
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RECIBO DE CAJA No. 540098524 Asequradora Solidaria

de (olombia
AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECAUDO TIPO PAGADCR
MONTERIA 540146834 29/10/2024 ASEGURADO
NOMBRE PAGADROR C.C o NIT
CONSORCIO EDUCATIVO 2024 901874254
TOMADOR POLIZA
CONSORCIO EDUCATIVO 2024
DETALLE DE PRGO )
PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 994000032415 — NRO. ELECTRONICO 54018443863
VALOR EN LETRAS (en Pesos) VALOR RECIBO
CIENTD TREINTA Y NUEVE MILLONES CIENTO CINCUENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS OCHENTA ¥ $ 139,153,985.00
CINCO PESDS
PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 994000032415 - ANEXO 0 AGENCIA MCNTERIZA, TOMADOR POLIZA: NIT-3501874254 CONSORCIO
EDUCATIVO 2024 . VALOR PAGADC 5 139,153,984.56 RELACIONADD CON EL NRO. DE RECIBC 540146894

/ TFIRMA REECIEIDO FAGD

RECIRO GENERADQ POR: RL GESTION EN SEGUROS LTDA



o

) Asequradora Solidaria
« de (olombia

NIT. 860.524.854-6

Groat.

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL o

Work. [T -

Lot Majores Lugares
pora Tratiae

NUMERO ELEGTRONICO
PARA PAGOS

5401844989

" AGENCIA EXPEDIDORA’ MONTERTA

POLIZA No: 540 -74 - 994000006883 ANEXQ:0

" conAGE 540 RAMO:T4  PAP

ASEGURADO Y BENEFICIARIO ST
IDENTIFICACION:  NIT 901.874.254-2

| ASEGURADG: - ONSORCIO EDUGATIVO 2024
DIRECCION: CRA 6 NO 65-24 OF 506 cupAD. MONTERIA, CORDOBA TELEFONO: 3013646793

\_senericimio. TERCEROS AFECTADOS

)5 DEL RIESGO Y AMPAROS

( ASEGURADO: CONSORCIO EDUCATIVO 2024 . NIT : 901874254

enga en

ITEM: 1 DEPARTAMENTO: CORDOBA CIUDAD: MONTERIA
DIRECCION: EJECUCION DEL CONTRATO LP-SIM-026-2024
ACTIVIDAD: CONTRATO DE EJECUCICN DE OBRA

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS

CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”

SE CONFIRMA QUE LA PRESENTE POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL CONTIENE LOS SIGUIENTES AMPAROS
SEGUN CONDICIONES DECRETO 1082 DE 2015:

" PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

" PERJUICIOS POR DANQ EMERGENTE Y LUCRO CESANTE.

" PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES.

" RESPONSABILIDAD SURGIDA POR ACTOS DE CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS.
" AMPARO PATRONAL.

" YyEHICULOS PROPIQS Y NO PROPIOS.

SE CONFIRMA QUE EL ASEGURADO ES MUNICIPIO DE MONTERIA identificado con NIT No. 800096734-1

IVA: TOTAL A PAGAR:

GASTOS EXPEDICION:

Ahora Aseguradora Solidaria e Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Canter, por favor t:

T VALOR ASEGURADR TOTAL: [ VALOR PRIMA: | T
$ *2,310,888,083.00 | § arwasxs1l, 222,052 ls*uﬁg,oon .00 is *a#kx2,133,000 | § kksrsxx13, 364,952
T T T T INTE MEDIARIG W#___ ——— e AREGURO cebke. .
4 NOMBRE CLAVE WPART ! NOMBRE COMPARHA WPART VALOR ASEGURADO
RL GESTION EN SEGUROS LTDA 11072 100.00 l
i
| — S B , »

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA ¥ DE LOS GASTOS CALUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONT

|||

\ — FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(3020)000000000007000540184498

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Catie 100 No. DA-45 Riso 12 Bogatd

1
CBDC2079070BEST757 CLIENTE Iﬁ!ﬁg
§

DE CO.OMBIA

VIGILADO SUPEUNTENDENTIA FINANCIERA

JPEREZ O

dei C Fi jero ~ Principal: Manuel Guilerma Rueda Serrano * Getular: 312 342 622 * Correo electrinico: defensorasalidaria@dgmail com
Dafs dei & Finan - Suph Jorge ¥ Martinez Luna * Celular: 310 223 4304 * Correo s s @amall com
Direcclon: Carera 13A% 28-38 oficina 221, Bogota * Teldfona: (501} 781 91 80 * Fax: (801} 791 81 80 * Horario: Lunes a Viemes de 8:080 am. 3 1200 pm y200pm 2 600 pm
#ara mayor o a al folleto en el siguiente link da nuestra pagina web: com ite 1/ icios/EOLLETO-DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-30-01-2023.pdf

DIRECCION: CRA 6 NO 65-24 OF 506 CluDAD: MONTERIA, CORDOBA TELEFONO: 311 3646793

o Dih  MES ARD | DA MES ARG HORAS DiA  MES AR  HORAS DI MES | ASO
§| |22 | 10 | 2024 VIGENCIADELAPOLIZA| 01 | 10 |2024 | 23:59 | | 10 | 09 | 2026 [23:59 | 708 | 22| 10| 2024
Bl TR T VIGENGIADESDE  ALAS VEENATRSA  AlAE | TAE FECHA OE INPRESION
g MODALIDAD FACTURACION: BNUAL TIPO DE MPRESION: REIMPRESION
.E.' ': ‘ : DA MES ANO HORAS DA V MES ARO HORAS DIAS
] EXPEDICION . ; ; : i
§| TPO DEMOVIMIENTO VIGENCIA DEL ANEXO| 01 | 10 2024 | 23:59 | | 10 | 09 | 2026 [23:59 | 709
A . _ I 'VicewowDEsbE | ALAS  VIGENCAWASTA  AWS
E DATOS DEL TOMADOR
7 : .
& NOMBRE:  noneomoTo EDUCATIVO 2024 IDENTIFIGAGION:  NIT 901.874.254-2
-
k:
1 \
2
=
@
o
@

TIPO EDIFICIO: NO APLICA FPARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZANA:
DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE |
CONTRATO 5 2,310,888,083.00

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 2,310,888,083.00

MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRTIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADC CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA, DE ACUERDO CON LA LEY|
COLOMBIANA, EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO #LP-SIM-026-2024 REFERENTE A “ESTUDIOS, DISERNCS, |

.

L A

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2508 DIC/83 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

J

X MORA £ EL PAGO DE LA PRIWA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN GON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUGIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DEREGHO

err 4 wpe rrmmas
1 Trsenier an koo Caling
Gront | Low Mejoren Lugerm
PIIee: | pos Trabajar
Ta

Compafia de Seguros
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POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

p
@Cm EXPEDIDORA MONTERIA COD.AGENCIA: 540 RAMO: 74 NoPOLZA 994000006883 ANEXO: 0

DATOS DEL TOMADOR

)
NOMBRE: CONSORCIO EDUCATIVO 2024 IDENTIFICACION:  NIT 901.874.254~-2 }

ASEGURADO:  (ONSORCIO EDUCATIVO 2024 DENTIFICACION: Wi 901.874.254-2

IDENTIFICACION:  NIT 001~8
RENEFICIARIC: TERCEROS AFECTADOS

TEXTG ITEM 1

SE CONFIRMA QUE EL BENEFICIARIC ES MUNICIPIO DE MONTERIA identificado con NIT No. 8000396734-1 Y TERCEROS AFECTADOS.

CLIENTE



(=) Asequradora Solidaria
» de{alombla

MIT. 860.524.684-6

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5401844989 DL!ZA No' 549 -74 994000006883 ANEXQ1
" AGENCIA EXPEDIDORA: !;DNTEBIA N T COD.AGE: 540  RAMO: 74 e o T
a DiA MES ARO DA MES  ARND HORAS DA MES ARO HORAS piA MES | ARO
§| |22 | 10 | 2024 VIGENCIADE LAPOLIZA| 01 | 10 |2024 | 23:59 | | 10 | 09 | 2026 |23:59 | 709 | 22| 10| 2024
% - FECHADEEXFEDICIGN N T VIGENCIADESDE  ALAS TVIGENGAWASTA  ALAS  DmS FECHA DE IMPRESION
g MODALIDAD FACTURACION: ANUAT, TIPO DE IMPRESION: TMPRESTON
a -
=y [allN MES ANO HORAS DA MES ANO HORAS DIAS A
] MODIFICACION
i TOEIEVRNe VIGENCIA DEL ANEXO| 01 | 10 ‘20241 23:59| | 10 | 09 | 2026 [23:59 | 708]
§ % - - - - B - o R VIGENC!ADESDE AL ”"5_________ VIGENClAHRSTA 771{\LA_S___ R
2 i ATOS DEL TOMADOR
§, NOMBRE:! CONSORCIO EDUCATIVO 2024 IDENTIFICACION:  NIT 901.874.254~-2
.
OIRECGION: CRA 6 NO 65-24 OF 506 CuDAD: MONTERTA, CORDOBA TRREFONG: ' 3013646793
g5 e ~ DATOS DELASEGURADOYBENEFICWRO
B ASEGURADO: DENTIFICACION: =
g CONSORCTO EDUCATIVO 2024 FICACION:  wT  901.874.254-2
o
= = . % A "
DIRECCION: CRA & NO 65-24 OF 506 cupAD: MONTERIA, CORDOBA TRLEFONG: 3113646793
{_seneriouRio. TERCEROS AFECTADOS B b | DENTIFICACION: _wv  001-8
. S DEL RIESGO Y AMPAROS .
ASEGURADO CON.JORCIO 1"DUCF&TIVO 2044 NIT : 901874254 \
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: CORDOBA CIUDAD: MONTERIA
DIRECCION: EJECUCION DEL CONTRATO LP-8IM-026-2024 i
ACTIVIDAD: CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA 1
TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGQO: ESTATAL MANZANA: {
DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE |
CONTRATO $ 2,310,888,083.00 i‘

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo:
BENEFICIARIOS
NIT 001 ~ TERCERQOS AFECTADOS

MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA,
COLOMBIANA,

SEGUN CONDICIONES DECRETO 1082 DE 2015:

" PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

“ PERJUICIOS POR DANQ EMERGENTE Y LUCRO CESANTE.
" PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES.

" AMPARO PATRONAL.
" yEHiCULOS PROPIOS Y NO PROPIOS.

Ahora Aseguradora Solidaria te Colembla confirma la informacién de los clisntes 2 través del Call Center, por favor te-nga an

3
. " VALOR ASEGURADO TOTAL: ] T VALORPRIMA. T eastosExpenicioN: IVA: TOTALAPAGAR: E
$ HhkkdhErkwrkrr) 00 ! $ Rhkhhhdkhhdkhdkkk k] \ $i*t***i**0 o0 $ dekdrkdk ik h() is khkhdhdhdrkkdkkdr]) 8

Sret e s AR e~ B i) SSNEEEE O S —. E————————eUe R L S S S S
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDD =
4 NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO A
RL GESTION EN SEGUROS LTDA 11072 100.00 l(g

|
E
{
|

DIRECCION NQTHCACION ASEGURADORA: Calle 100 No, 94-45 Piso 12 Bogota

CBDC20'79(1708F97D5E CLIENTE

1.00 SMMLV en PREDIOS,

SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON |
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA,
EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO #LP-SIM- 026-2024
CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA FISICA EN INSTITUCIONES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA”.

SE CONFIRMA QUE LA PRESENTE POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL CONTIENE LOS SIGUIENTES AMPAROS

" RESPONSABILIDAD SURGIDA POR ACTOS DE CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS.

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON QCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

g

:
£ (LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O CERTIFICADOS 0 ANEXOS QUE SE EXPIAN CON FUNDAMENTO
8

i

g / / / “/
3

g IRMA ASEGURADOR (415)7?018510060"(302@)&500@0«%00700@

2,310,888,083.00
LABORES Y OPERACIONES |

DE ACUERDO CON LA LEY |

REFERENTE A “ESTUDIQOS, DISEROS,

ENTE RES.2508 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 8561, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

EN ELLA PRODUCIRA LA TEnmnmnfm AUTOMATICA DEL coﬂTkAm Y DARA DERECHO'A

0184488

JPEREZ 0

G

Dehmor del Consumider Flmm:iem Principal: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Gelular: 312 342 £229 * Corree electronice: defansoriasolidania@gmail com

del © Jorge Lunta ® Celular: 310 223 4304 * Cormeo

Dmmclan Carera 13A% 28-18 oﬂcvna 21, Bogom * Teléfone: (601} 791 91 80 * Fax: (607} 791 91 80

: marts @omait com
* Horario: mea\'mmmd«ow;:m a1200pm ¥200pm 38600 pm.
victos/F

o a el folleto &n vl sigulente link de nuestra pagina wab.

Para mayar

com

OLLETO DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-30.01.2023 pdl

de Seguros

mpahia

Co



204

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA
/ N
AGENCIA EXPEDIDORA: MONTERIA COD.AGENCIA: 540  RAMO: 74 NoPOLEZA 934000006883 ANEXO: 1 J
DATOS DEL TOMADCOR
NOMBRE: CONSORCIO EDUCATIVO 2024 IDENTIFICACION:  NIT 901.874.254-2
ASEGURADD:  (ONSORCIO EDUCATIVO 2024 IDENTIFICAGION:  NIT 901.874.254-2
IDENTIFICAGION:  NIT 001-8
| BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS |
|
TEXTO ITEM 1

7 ™

SE CONFIRMA QUE EL ASEGURADO ES MUNICIPIO DE MONTERIA identificado corn NIT No. 800006734-1 Y CONSORCIO EDUCATIVO 2024 NIT No
901.874.254-2
SE CONFIRMA QUE EL BENEFICIARIO ES MUNICIPIO DE MONTERIA identificado con NIT No. 300035734-1 ¥ TERCEROS AFECTAROS.

CLIENTE
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Asequradora Solidaria

. deColombia

A

RECIBO DE CAJA No. 540098525 Y

AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECAUDO TIPO PAGADCR

MONTERIA 540146899 30/10/2024 ASEGURALO

NOMBRE PAGADOR C.C o NIT

CONSORCIO EDUCATIVO 2024 901874254

TOMADOR POLIZA

CONSORCIO EDUCATIVO 2024

DETALLE DE PAGO )

PAGO POLIZA DE RESP CIVIL EXT PATRI 994000006883 — NRO. ELECTRONICO 5401844989

VALOR EN LETRAS o VALOR RECIBO

TRECE MILLONES TOS SESENTA Y CUATRC MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS 5 13,364,952.00

cwT PATRT 554000006883 - ANEXC O AGENCIA MOWTERIA, TOMADOR POLIZA; NIT-301874254 CONSORCIO

PAGADO § 13,364,952.36 RELACIONADO CON EL NRO. DE RECIBO 540146833

RECIBO GENERADO POR: RL GESTION EN SEGUROS LTDA
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Alcaldia de MONTERIA

DESGLOSE DE AlIU AJUSTADO A COSTO DE
PERSONAL Y POLIZA
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AL

SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA

ESTUDIOS, DISENO, CONSTRUCCION ¥ MANTENIMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA EN LAS INSTITUCIOES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO DE MONTERIA FASE Ifi - EJECUCION DE OBRA FISICA

AlU-PGIO
$33,135,029,867.00 |
COSTO DIRECTO DE OBRA (CD} oo | e |
TERMINO DE EJECUCION DE OBRA { MESES ) EMPLEOS DIRECTOS GENERADOS -
A. ADMINISTRACION
CANTIDAD DE PERSONAL /
DEDICACION SALARIO FACTOR PLAZO DEDICACION/SALARIO /
CANTIDAD DESCRIPCION DEL CARGO MES MENSUAL PRESTACIONAL | CONSTRUCCION PLAZO/FACTOR
PRESTACIONAL
A C D E D F=A*B*C*D*E
1.1 PERSONAL PROFESIONAL Y ESPECIALISTAS
1 Director de Obra 50% $7,228,000.00 1.6000 17.0 $ 98,300,800.00
5 de Obra 100% $ 3,614,000.00 1.6100 17.0 $ 494,575,900.00
1 Profesional SG-55T 100% $ 3,614,000.00 1.6100 17.0 $ 98,915,180.00
1 'geniero Forestal 50% $ 3,614,000.00 1.6100 17.0 $ 49,457,550.00
1 _ingeniero civil con estudios de postgrado en el Area de Estructuras 50% $ 4,875,000.00 1.6000 170 $ 66,300,000.00
1 Ingeniero civil con estudios de p do en el Area de Hidraulica S0% $ 4,875,000.00 1.6000 17.0 $ 66,300,000.00
1 geniero civil con jios de postgrado en el Area de Geots 50% $ 4,875,000.00 1.6000 17.0 $ 66,300,000.00
1 Ingeniero Electricista 50% $3,614,000.00 1.6100 17.0 $ 49,457,590.00
2 Trabajador{a) Social 100% $ 3,614,000.00 1.6100 170 $ 197,830,360.00
1.2 PERSONAL TECNICO Y PERSONAL AUXILIAR TECNICO
1 TOPOGRAFO 50% S 2,860,000.00 1.6200 17.0 $ 39,382,200.00
1 CADENEROS 50% $ 1,423,500.00 1.8200 17.0 $ 22,021,545.00
3 INSPECTOR DE OBRAS 100% $ 2,353,000.00 1.7300 17.0 $ 207,605,190.00
3 INSPECTOR SG-SST 100% $ 2,353,000.00 1.7300 17.0 $ 207,605,190.00
2 ALMACENISTA 100% $ 1,820,000.00 1.7700 17.0 $ 109,527,600.00
1.3 PERSONAL ADMINISTRATIVO
1 SECRETARIA DE OFICINA PRINCIPAL 50% $ 1,820,000.00 1.7500 17.0 $ 27,072,500.00
4 CONDUCTOR 100% $ 1,820,000.00 1.7500 17.0 $ 216,580,000.00
1 CONTADOR 45% $ 3,614,000.00 1.6000 17.0 $ 44,235,360.00
$2,061,467,005.00
2. GASTOS OPERACIONALES
CAMPAMENTO
COSTO DURACION
DESCRIPQION AREA (M2} (6/M2.MES) COSTO MES MESES VALOR ($)
45 de obra para depésito de materiales, equipos, personal, exclusivo para obra 650.00 $8,595.79 $ 5,587,262.07 17.0 $94,983,455.00
Campamento oficina para personal y atgf\clén al publico, incluye servicios piblicos 14600 $50,000.00 $6,500,000.00 75 $110,500,000.00
provisionales
OTROS GASTOS
CANTIDAD/ DURACION
DESCRIPCION CANTIDAD COSTO MES DEDICACION MESES VALOR ($)
ini 3 Herr 1 $ 400,000.00 1.0000 17.0 $6,800,000.00
Registro Fotografico, Videos, Informes 1 S 300,000.00 1.0000 17.0 $5,100,000.00
Registro y elaboracion planos record 1 $ 300,000.00 1.0000 17.0 $5,100,000.00
Gastos de mobiliario, papeleria, fotocopias, etc 1 $ 500,000.00 1.0000 17.0 $8,500,000.00
Sotfware/Hardware para abra 1 $ 300,000.00 1.0000 17.0 $5,100,000.00
Vehiculo Campero 4x4 min 2000cc 4 $ 7,000,000.00 1.0000 17.0 $476,000,000.00
Equipo de topografia 1 $ 4,000,000.00 0.5000 17.0 $34,000,000.00
SUBTOTAL GASTOS OPERACIONALES MENSUALES $ 746,083,455.00
TOTAL COSTOS PERSONAL + GASTOS OPERACIONALES POR EL TERMING DE EJECUCION (GOP) $2,807,550,460.00
TOTAL COSTOS PERSONAL + GASTOS OPERACIONALES POR EL TERMINO DE EJECUCION EN PORCENTAJE DEL COSTO DIRECTO
3. IMPUESTOS Y GARANTIAS
3.1 IMPUESTOS
DESCRIPCION VR.BASE | IMPUESTO % VALOR ($)
FONDO DE SEGURIDAD SOCIAL $43,792,550,379.00] 5.000% $2,189,627,519.00
ESTAMPILLA JUSTICIA FAMILIAR $43,792,550,379.00 2.000% $875,851,008.00
ESTAMPILLA UNIVERSIDAD DE CORDOBA $43,792,550,379.00 2.000% $875,851,008.00
ESTAMPILLA PROCULTURA $43,792,550,379.00 1.000% $437,925,504.00
ESTAMPILLA RTE ICA $43,792,550,379.00 0.700% $306,547,853.00
ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 2% (si el valor supera 3.850 UVT $181.200.250) $43,792,550,379.00! 2.000% $875,851,008.00
ESTAMPILLA PRO DEPORTES $43,792,550,379.00 1.000% $437,925,504.00
SUBTOTAL IMPUESTOS $5,999,579,404.00
3.2 GARANTIAS
DESCRIPOON VALOR TOTAL ($)
CUMPLIMIENTO
GARANTIA SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES
UNICA ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA e
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SUBTOTAL GARANTIAS $139,328,200.00
TOTAL IMPUESTOS Y GARANTIAS $6,138,907,604.00
TOTAL IMPUESTOS Y GARANTIAS EN PORCENTAJE DEL COSTO DIRECTO 18.53%
A. ADMINISTRACION (1 +2 +3} $8,945,458,064.00
A. ADMINISTRACION (1 +2 +3) 27.00%
1. IMPREVISTOS $0.00
I IMPREVISTOS 0.00%
U. UTILIDAD $1,656,751,493.00
U. UTILIDAD 5.00%
A.1.U. (ADMINISTRACION, IMPREVISTOS Y UTILIDAD) $10,603,209,557.00

A.LU. (ADMINISTRACION, IMPREVISTOS Y UTILIDAD)

32.00%




ESTUDIOS, DISENO, CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA EN LAS INSTITUCIOES EDUCATIVAS DEL MUNICIPIO

AlU-PGIO

P. PROGRAMA DE IMPLEMENTACION DEL PLAN DE GESTION INTEGRAL DE OBRA (PGIO)

DESCRIPCION | unNiDAD | VR.BASE | CANTIDAD | VALOR(S$)
1. IMPLEMETACION PGIO - EJE S&S0
Kit de Emergencias
El Kit incluye: extintor de 10 Ibs (sefializacién en acrilico de 22 cm x 15 de extintor), UND $460,500.00 1.00 $ 460,500.00
camilla rigida, reflectivos y botiquin con elementos necesarios)
Kit para trabajos en alturas
El Kit Incluye: Arnes, Barbuguejo para el casco de dotacidn, eslinga, linea de vida, punto UND $710,000.00 1.00 $710,000.00
de anclaje fijo.
Kit para trabajos con soldadura
Careta para soldar fabricada en material termopldstico portavidrio levantable - guantes - UND $430,000.00 1.00 $ 430,000.00
overol especial.
Kit sefializacion SST
El kit incluye: sefial de 15 x 15 cm - uso de EPP, sustancias peligrosas, ruta de evacuacion, UND $110,000.00 1.00 $110,000.00
punto de encuentrg, bafios.
Examen médico ocupacional de ingreso y egreso
Examen de ingreso y egreso que incluye: agudeza visual, talla y peso, tension arterial, UND $78,500.00 1.00 $ 78,500.00
serologia para todo el personal excepto personal de trabajo en
Examen médico ocupacional + examen para ingreso trabajos en alturas
Examen de ingreso y egreso que incluye: agudeza visual, talla y peso, tension arterial, UND $120,000.00 1.00 $120,000.00
serologia + hemograma, colesterol total y triglicéridos y glicemia en ayunas.
Generacion de informes, impresion de informacion, adquisicion de informacion,
o i ik SEIREEHSIANT IS InRce UND  |$600,000.00| 100  |$600,000.00
capacitaciones y mantenimiento del plan de implementacién de PGIO
TOTAL IMPLEMETACION PGIO - EJE 5850 POR EL TERMINO DE EJECUCION $ 2,509,000.00
2. IMPLEMETACION PGIO - EJE AMBIENTAL
Kit sefializacion Ambiental
El kit incluye: sefial de 15 x 15 cm - reciclable, sefial de 15 x15 cm- orgénico, sefial de 15x UND $69,000.00 1.00 $ 69,000.00
15 cm - sustancias peligrosas.
Kit para desperdicios s6lidos
incluye tres (3) canecas para de 65 litros, compuesta de dos piezas (tapa y contenedor)
resistente a la interperie, de facil limpieza y cargue, en palietileno de alta densidad, UND $190,000.00 1.00 $ 190,000.00
redonda - bolsas para basura color negra (24 mensuales), rojo {4 mensuales) y
verde (4 mensuzles) de material pldstico de alta densidad, calibre de 2", de 65 x 85 cm
Lavado de Herramientas
Caneca para lavado de herramient; n idad I i . a,
L WESTESTI I IO S enes re_do"da. bl UND $270,000.00 1.00 $ 270,000.00
material; polietileno. Irrompible, alta densidad, resistente a carga estética, resistente a la
expasicion a la intemperie. Color: de acuerdo con la disponibifidad con la que se cuente.
Cubrimiento de Materiales Granulares
Cubrimiento de materiales granulares (bases, subbase, arena, con pléstico calibre 6 de 4 UND $53,000.00 1.00 $53,000.00
m de ancho x 10m de longitud para 40m2 por frente de obra.
Cubrimiento de escombros
Cubrimiento de escombros tela verde para cerramiento de 2,10m de ancho x 15 de UND $74,000.00 1.00 S 74,000.00
longitud para 30m2 por frente de obra.
Alquiler bafio portatil
UND 1,600,000.00 1.00 1,600,000.
Suministro de bafio portatil (2 cada mes) » s R
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Kit aseo de obra

El kit de aseo consta de pica, pala con mango, escoba, balde plastico 12 It, carretilla {tipo UND $430,000.00 1.00 $ 430,000.00
boggy con llanta neumatica), como minimo de H:45cm, cepillo carretero
Brigada de aseo
Suministro de brigada de aseo necesaria para la implementacion y mantenimiento del MES $1,300,000.00 1.00 $1,300,000.00
PGIO. Incluye el factor prestacional (1 persona 50%)
Kit de derrames pequefios
El'klt consta de un ma‘letln de tela, _desengrasante biodegradable, cinta de UND $155,000.00 1.00 $ 155,000.00
seguridad, recogedor plastico, bolsas roja, monodgafas, par de guantes, tapabocas
clasico, almohadilla, pafios y/o materiales absorbentes y barrera absorbente
TOTAL IMPLEMETACION PGIC - ESE AMBIENTAL POR EL TERMINO DE EJECUCION $4,141,000.00
3, IMPLEMETACION PGIO - EJE DE SEGURIDAD Y/O OBRA
Suminstro e instlacion de valla informativa del proyecto UND $1,300,000.00 1.00 $ 1,300,000.00
Cerrmiento tipo 3: consta de postes de madera rolliza de 2m de altura libre,enterrados
como minimo 0,3m, entre los postes debe haber dable cinta de demarcacion de peligro
calibre 4.con franjas amarillas y negras y con el texto "peligro”. Adicionalmente entre M $24,000.00 1.00 $24,000.00
postes debe disponerse de tela verde para cerramiento con una altura igual al
poste.Separacion entre postes maximo de 5m. (Reutilizabie)
Reubicacién de cerramiento tipo 3. Incluye desmonte, traslado e instalacién M $10,000.00 1.00 $ 10,000.00
TOTAL IMPLEMETACION PGIO -EJE DE SEGURIDAD Y/O OBRA POR EL TERMINO DE EJECUCION $ 1,334,000.00,
4. IMPLEMETACION PGIO - EJE MANEJO DE TRAFICO

SENALES PREVENTIVAS (fijas) UND $190,000.00 1.00 $190,000.00

SENALES REGLAMENTARIAS (fijas) UND $190,000.00 1.00 $190,000.00

SENALES INFORMATIVAS (fijas) UND $190,000.00 1.00 $190,000.00

SENALES INFORMATIVAS HOMBRE TRABAJANDO (movil) UND $175,000.00 1.00 $ 175,000.00

TOTAL IMPLEMETACION PGIO - EJE MANEIO DE TRAFICO POR EL TERMINO DE EJECUCION $ 745,000.00

5. IMPLEMETACION PGIO - EJE CALIDAD

ENSAYQ CONCRETQO A COMPRESION UND $13,000.00 1.00 $13,000.00

DENSIDADES EN CAMPO CONQ Y ARENA UND $58,000.00 1.00 $ 58,000.00

TOTAL IMPLEMETACION PGIO - EIE CALIDAD $71,000.00
P. PROGRAMA DE IMPLEMENTACION DEL PLAN DE GESTION INTEGRAL DE OBRA (PGIO) (1 +2+3+4 +5) $ 8,800,000.00

P. PROGRAMA DE IMPLEMENTACION DEL PLAN DE GESTION INTEGRAL DE OBRA (PGIO) $ 8,800,000.00
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