
CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO  DE CONTRATO U ORDEN DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR 

TESORERIA 

Versión 3

Fecha de 
aprobación

2/15/2018

Código: 04-02-FO-0002

INFORMACIÓN DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: james sanchez mosquera

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 1077468461

CORREO ELECTRONICO: sanchez-james@hotmail.com CELULAR: 3104920519

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO: CONTRATO PAPSIVI SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

FO09K33-
8

100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO DAVIVIENDA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 550455900125747 PENSIONADO NO

INFORMACIÓN PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NÚMERO DE CONTRATO 979 VIGENCIA 2025

NÚMERO DE CDP 1505 FECHA
2025-07-14 
08:35:43.000

NÚMERO DE CRP 32234 FECHA
2025-07-19 
00:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: PROFESIONAL EN INGENIERIA AMBIENTAL

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2025-07-01 2025-07-31

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $5,204,090

TIPO DE SERVICIOS Asistencial RESERVA DE GLOSA 0% N/A

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta en el pago de honorarios, alivios 
tributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

CONTROL DE  EJECUCIÓN DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $36,255,160

VALOR EJECUTADO $32,959,239

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $5,204,090

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $3,295,921

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 91%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica  el cumplimiento del mínimo valor de  los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el 
valor para IBC debe ser sobre un salario mínimo legal vigente.

Número de Planilla IBC DE COTIZACION APORTE A SALUD 12.5% IBC
APORTE PENSION 

16% IBC
NIVEL 

ARL
APORTE 

ARL
TOTAL APORTES

87383838 $2,081,636 $260,205 $333,062 3 $50,709 $643,975

Dado en Bogotá a los treinta y un(31) días del mes de Julio de 2025. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ 
52744682 
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

OBLIGACIÓN ACTIVIDADES PRODUCTOS

Acompañamiento en las huertas caseras o comunitarias priorizadas Formato de Acta y listado se asistencia.
Se realiza acompañamiento a 8 huerta 
casera

Recopilación y/o sistematización del proceso de huertas caseras o comunitarias. Al 
respecto, se entregará un documento en el cual se recogen las actividades de 
recopilación y/o sistematización del proceso de huertas caseras o comunitarias

Se elabora documento de sistematización
Se realiza sistematizacion del proceso de 
Huertas

Participar en la jornada de fortalecimiento de capacidades técnicas Formato de Acta y listado se asistencia.
Participé en jornada de fortalecimiento 
Técnico

Participar en la jornada de cuidado emocional
Participar en la jornada de cuidado 
emocional

Participe en la jornada de cuidado 
emocional

Realizar aportes técnicos para el informe mensual o fracción de mes y el informe final 
del producto atención psicosocial diferencial para población víctima del conflicto 
armado con pertenencia étnica Afrodescendiente

Se realiza aporte tecnico para el informe 
mensual

Se realiza entrega de informe mensual

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ 
52744682 

Supervisor 

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 261.000 261.000

Pensión 1 334.100 334.100

Riesgos Laborales 1 50.900 50.900

CCF 1 41.800 41.800

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 687.800 687.800

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 261.000 0 0 0 0 0 0 261.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230301 Porvenir 800224808-8 334.100 0 0 0 0 0 0 334.100 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-11 ARL SURA 890903790-5 50.900 50.900 0 0 50.900 509 50.900 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 41.800 0 0 41.800 1

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1077468461 JAMES  SANCHEZ MOSQUERA Kr93 B34 15 sur  Apto 
902 torre 3 3104920519 sanchez-james@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-07 2025-07 I 12/08/2025 88265320 $687.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1077468461 SANCHEZ MOSQUERA JAMES 59 0 N 230301 2.087.628 334.100 0 0 0 0 EPS008 2.087.628 261.000 14-11 2.087.628 3 50.900 CCF24 2.087.628 41.800 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1077468461 JAMES  SANCHEZ MOSQUERA Kr93 B34 15 sur  Apto 
902 torre 3 3104920519 sanchez-james@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-07 2025-07 I 12/08/2025 88265320 $687.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



 

    
DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA    

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE    

NIT:900.959.048-4    

    

    
DEBE A:    

    
James Sánchez Mosquera    

C.C 1.077.468.461 DE QUIBDÓ- CHOCÓ    

    
La suma de Cinco millones doscientos cuatro mil noventa  , ($ 5.204.090) por concepto de servicios 
como (Ingeniero Ambiental) en el Contrato Interadministrativo No. 7020506 del 2024, durante el periodo 
de 01 al 31 de Julio  del 2025, de conformidad con lo establecido en el contrato de prestación de 
servicios No 979-2025    

    
    
    
    

   
(James Sánchez Mosquera)    

C.C 1077468461 DE QUIBDÓ- CHOCÓ    

 CUENTADE AHORROS BANCO :  DAVIVIENDA    

NUMERO: 455900125747    
    
    

  Nota:    En    constancia    del    anterior    documento   

    equivalente correspondiente al mes Julio y una vez verificado el  

cumplimiento de los productos, se da visto bueno como apoyo a la supervisión.     
    
    

    
_______________________________    

LIXA SORAYA PRIETO LÓPEZ    

Apoyo a la supervisión     

Contrato Interadministrativo No. 7020506 del 2024    



 

 

 

Dirección kr.93b Nro.34-15 sur Teléfonos3104920519   3104920519 

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSAGUINIDAD A: 

 NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO 

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCIÓN 

POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, 

PARA TOMAR POSESION  PARA RETIRARME  PARA ACTUALIZACION X 

PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE  

QUE POSEO A LA FECHA, EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO 

A CONTINUACION: 

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "último" año gravable fueron: 

 

DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y 
RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA 

FORMULARIO ÚNICO 

Persona Natural 

Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

( LEY 190 DE  1995) 

ENTIDAD RECEPTORA 

Última Actualización: 23-jul-2025 

1 . DECLARACION JURAMENTADA 

1.1  DE BIENES Y RENTAS 

YO, JAMES  SANCHEZ MOSQUERA 

IDENTIFICADO CON C.C. X C.E. T.I. No. 1077468461 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN: 

País Colombia Departamento Bogotá D.C. Municipio Bogotá D.C. 



 

Documento electrónico: dc60f54f1d5ee4c4a0fdfbd5d8d15970dfac6d181b036a8848e5a97bdf02f0c5 Página 1 de 2 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

 

1.2 DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES 

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos: 

 

Las actividades económicas de carácter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando 

de forma acasional o permanente son las siguientes: 

 

Firma electrónica: 
JAMES  SANCHEZ MOSQUERA 23/07/2025 16:43:31 BOGOTÁ D.C. 23-jul-2025 

  
FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA 

Documento electrónico: dc60f54f1d5ee4c4a0fdfbd5d8d15970dfac6d181b036a8848e5a97bdf02f0c5 Página 2 de 2 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

FORMATO DE DECLARACIÓN DE CONFLICTOS DE INTERÉS 

DATOS PERSONALES 

Nombre: JAMES  SANCHEZ MOSQUERA 

Identificación: 1077468461 

Entidad: Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. 

DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y 
RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA 

FORMULARIO ÚNICO 

Persona Natural 

Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

( LEY 190 DE  1995) 

ENTIDAD RECEPTORA 

Última Actualización: 23-jul-2025 

CALIDAD DE MIEMBRO ENTIDAD O INSTITUCION 

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones: 

CALIDAD DE SOCIO CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION 

C.E 

NÚMERO DOCUMENTO 

T.I. 

c) En la actualidad: X tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con: 

C.C 

SI 

TIPO DOCUMENTO 

NO 

NOMBRES Y APELLIDOS 

2 . ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA 

FORMA DE PARTICIPACION DETALLE DE LAS ACTIVIDADES 

3 . FIRMA 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

Cargo: Contratista 

Correo: sanchez-james@hotmail.com 

Tipo declaración: Para suscribir contrato de prestación de servicios 

Fecha Declaración: 26/07/25 

El/la servidor/a público/a o colaborador/a, se compromete desde ya, a informar a la Administración Distrital, de los eventos 

o situaciones potenciales o reales que puedan llegar a ser constitutivas de conflicto de intereses, así como de actualizar 

esta declaración en el momento en que se presente alguna de las tipologías que dé lugar a la configuración de un conflicto 

de interés. 

Lo anterior, en aras de resguardar el interés general propio de la función pública y que este no entré en conflicto con el 

interés particular, de acuerdo a lo contemplado en la Leyes: 2016 de 2020 -  Código de Integridad del Servicio Público 

Colombiano, adoptado para el Distrito Capital mediante el  Decreto Distrital 118 de 2018; 1952 de 2019, modificada por la 

Ley 2094 de 2021 - Código General Disciplinario; 1437 de 2011 - Código de Procedimiento Administrativo y de lo 

Contencioso Administrativo y 190 de 1995 - Estatuto Anticorrupción anterior a la Ley 1474 de 2011. 

Para efectos del diligenciamiento: Para suscribir contrato de prestación de servicios 

Para el efecto manifiesto bajo la gravedad del juramento: 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA I. 1. Interés directo 

DESCRIPCIÓN Que el(la) servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, tenga interés particular y 

directo en la regulación, gestión, control o decisión del asunto 

NORMATIVIDAD • C.P.C, art. 126. 

• Ley 1437 de 2011, art.11. 

• Ley 1952 de 2019, art. 44, 56 núm. 1 y 2, 71, 104 num.1. 

• Ley 1564 de 2012, art 141, num.1. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA I. 2. Conocimiento previo 

DESCRIPCIÓN Que el(la) servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, haya conocido del asunto en 

oportunidad anterior 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, numeral 2. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 2. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA I. 3. Concepto o consejo fuera de la actuación 

DESCRIPCIÓN Que el(la) servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, haya dado consejo o concepto 

por fuera de la actuación administrativa sobre las cuestiones materia de la misma, o haya 

intervenido en esta como apoderado(a), agente del Ministerio Público, perito(a) o testigo(a) 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art.11 núm. 11. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 4. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 12. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA I. 4. Que se haya proferido la decisión sujeta a revisión 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) haya proferido la decisión que está sujeta a 

su revisión 

NORMATIVIDAD  • Ley 1952 de 2019, art. 140, núm. 2. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA II. 5. Relación con las partes 

DESCRIPCIÓN Que el(la) servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, tenga relación con las partes 

interesadas en el asunto 

NORMATIVIDAD • Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 3. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 3. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA III. 6. Heredero o legatario 

DESCRIPCIÓN Que él(la) servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, sea heredero(a) o legatario(a) 

de alguna de las personas interesadas en la actuación administrativa 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, numeral 12. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 7. Ley 1564 de 2012, art. 

141, núm. 13. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA IV. 7. Amistad o enemistad 

DESCRIPCIÓN Que exista enemistad grave por hechos ajenos a la actuación administrativa, o amistad 

entrañable entre el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado y alguna de las 

personas interesadas en la actuación administrativa, su representante o apoderado(a) 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 8. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 5. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, numeral 9. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA V. 8. Curador o tutor del interesado 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, sea curador(a) o tutor(a) de la 

persona interesada en el asunto 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 3. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 4. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 



 Documento electrónico: b618721b4a43232af2506a834f8119657e6c40322d0efcc603efdb09047f439a 

NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA VI. 9. Organización, sociedad o asociación a la cual perteneció o continúa siendo 

miembro 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, sea socio(a) de alguna de las 

personas interesadas en la actuación administrativa o su representante o apoderado(a) en 

sociedad de personas 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 10. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 6. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 11. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA VII. 10. Litigio o controversia 

DESCRIPCIÓN Que exista litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales entre el 

servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado y cualquiera de los interesados en la 

actuación, su representante o apoderado(a) 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 10. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 6. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 11. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA VII. 11. Decisión administrativa pendiente 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado tenga decisión administrativa 

pendiente en que se controvierta la misma cuestión jurídica que debe resolver 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 13. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 14. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA VIII. 12. Denuncia penal 

DESCRIPCIÓN Que alguno de los interesados en la actuación, su representante o apoderado(a) haya 

formulado queja disciplinaria  contra el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado 

antes de iniciarse la actuación administrativa; o durante su trámite, siempre que la denuncia 

se refiera a hechos ajenos a la actuación y que el denunciado(a) se halle vinculado(a) a la 

investigación disciplinaria 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 6. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 8. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 7. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA VIII. 13. Denuncia Penal 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado haya formulado denuncia penal 

contra una de las personas interesadas en la actuación administrativa o su representante o 

apoderado(a),   antes de iniciarse la actuación administrativa; o durante su trámite, siempre 

que la denuncia se refiera a hechos ajenos a la actuación y que el denunciado(a) se halle 

vinculado(a) a la investigación penal, o estar aquellos legitimados para intervenir como parte 

civil en el respectivo proceso penal 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 7. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 8. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA IX. 14. Acreedor/ deudor 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, sea acreedor(a) o deudor(a) de 

alguna de las personas interesadas en la actuación administrativa, su representante o 

apoderado(a), salvo cuando se trate de persona de derecho público, establecimiento de 

crédito o sociedad anónima 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 9. 

• Ley 1952 de 2019, art. 104, núm. 9. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 10. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA X. 15. Antiguo empleador 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado, dentro del año anterior, haya 

tenido interés directo o haya actuado como representante, asesor(a), presidente(a), 

gerente(a), director(a), miembro(a) de Junta Directiva o socio(a) de gremio, sindicato, 

sociedad, asociación o grupo social o económico interesado(a) en el asunto objeto de 

definición 

NORMATIVIDAD  • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 16. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XI. 16. Lista de candidatos 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado haya hecho parte de listas de 

candidatos a cuerpos colegiados de elección popular inscritas o integradas también por el 

interesado(a) en el período electoral coincidente con la actuación administrativa o en alguno 

de los dos períodos anteriores 

NORMATIVIDAD  • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 14. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XII. 17. Recomendación 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del  Estado haya sido recomendado(a) por el 

interesado(a) en la actuación para llegar al cargo que ocupa o haya sido señalado por este 

como referencia con el mismo fin 

NORMATIVIDAD  • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 15. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XIII. 18. Relación contractual o de negocios 

DESCRIPCIÓN Que alguno de los interesados(as) en la actuación administrativa sea representante, 

apoderado(a), dependiente, mandatario(a) o administrador(a) de los negocios del 

servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado 

NORMATIVIDAD • Ley 1437 de 2011, art. 11, núm. 4. 

• Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 5. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XIV. 19. Participación directa 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado hubiere participado en la 

expedición del acto enjuiciado, en la formación o celebración del contrato o en la ejecución 

del hecho u operación administrativa materia de la controversia 

NORMATIVIDAD  • Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 1 y 4. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XV. 20. Participación en proceso arbitral respecto de cuyo laudo se esté surtiendo 

recurso de anulación 

DESCRIPCIÓN Que el(la) juez(a) hubiere intervenido en condición de árbitro(a), de parte, de tercero 

interesado(a), de apoderado(a), de testigo(a), de perito(a) o de agente del Ministerio Público 

en el proceso arbitral respecto de cuyo laudo se esté surtiendo el correspondiente recurso 

de anulación ante la Jurisdicción de lo Contencioso Administrativo 

NORMATIVIDAD  • Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 2. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XVI. 21. Parientes en una de las entidades públicas que concurran al respectivo proceso 

DESCRIPCIÓN Que el cónyuge, compañero(a) permanente, o alguno de los parientes del juez(a) dentro de 

los grados de consanguinidad o afinidad establecidos en la normatividad tengan la 

condición de servidores(as) públicos(as) o contratistas en los niveles directivos, asesor(a) o 

ejecutivo(a) en una de las entidades públicas que concurran al respectivo proceso en 

calidad de parte o de tercero interesado 

NORMATIVIDAD  • Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 3. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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NOTA:  No requiere firma física debido a que ha sido firmado electrónicamente 

  

TIPOLOGIA XVII. 22. Dádivas 

DESCRIPCIÓN Que el servidor(a) público(a) o colaborador(a) del Estado reciba o haya recibido dádivas, 

agasajos, regalos, favores o cualquier otra clase de beneficios incluyendo dinero 

NORMATIVIDAD  • Ley 1564 de 2012, art. 141, núm. 3. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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Advertencia: 

Esta declaración se hizo bajo la gravedad de juramento, por lo tanto, se recibe bajo el principio de la buena fe de que 

trata el artículo 83 de la Constitución Política, entendiendo que quien la presentó es el usuario registrado en el sistema 

y se presume que corresponde a información veraz. 
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FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA 

 NOMBRE: JAMES  SANCHEZ MOSQUERA 

 CC: 1077468461 

TIPOLOGIA XVIII 23. Responsables de la Evaluación de Desempeño 

DESCRIPCIÓN Los responsables de evaluar el desempeño laboral de los empleados(as) de carrera o en 

período de prueba cuando se encuentren vinculados(as) con estos por matrimonio o por 

unión permanente o tengan parentesco dentro de los grados de consanguinidad o afinidad 

establecidos en la normatividad o exista enemistad grave con el empleado(a) a evaluar o 

cuando exista cualquier causal de impedimento o hecho que afecte su objetividad 

NORMATIVIDAD • Decreto Ley 760 de 2005, art. 38. 

INCURSO EN LA 

CAUSAL 

No 

RELATO 

SUCINTO DE LA 

SITUACIÓN EN 

CASO POSITIVO  

N/A 
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