FORMATO UNICO ' ENTIDAD RECEPTORA
HOJA DE VIDA

PERSONA JURIDICA

(LEYES 190 DE 1995 Y 443 DE 1998)
RESOL L,CION 580 DEL 19 DE AGOSTO DE 1989

R IDENTIFICACION

ONSOLENOMINACIN \/\du\ , E\CCKOQ\QG L . :
SIGLA \CE. Cgmm ) o

PARA ENTIDAD O SCCIEDAD PUBLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO : PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE CLASE :
ORDEN TIPO -

[_—l I_—l m '_1 r—?i $CUAL? 'E wc :s; (VERALRESPALDO) . CLASE mmMRESPMM)

pomiciLio para corresponpzncia [PAS (YN e |ozparTaMENTO (A [ AquvercC,
MUNCFO (@ —~ 17~ DRECCON (V.o 94 R Ny S1-2.K
TELEFONOS 60"1 w4614 S FAX N/ lAPARTADO AEREO
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RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOC:ECAD )

' W™seao d__Cade \aser ? Hentorumieato  pédonNo egu@ Podo
r": F’\p\&ﬂ; mM\Q Ceariectho Giu M (@) :

III EXPERIENCIA Y SITUACION ACTUAL

) A ENTIDAD A 8 | PRV | - TELEFONO - | - FECHA TERMINAGION """
6\%\« Seer SAS x_ 1318250380 37(10 2028
Exe\l Mel\ccl SaAS % us1s29 2a/10/2025
PC N Te\evson K_leoup( 92921308 (2025
Sa\Ceceran  SAS X 131294339433 06 /08 /2025

| Facalics  Gearval de (g Nacan L8 §153Q° 2000 | 13 /12 [ 2024

V:REPRESENTANTE LEGAL 0/APODERADO.

GUNDO APELLIDO (O s ; ;
PRIMER APELLIDO h Vil SE (CDE CASADA),i =c. NOMBRES A \ms o
{DOCUMENTO DE IDENTIFICAGION NUMERC £CTUA EN CARACTER DE - CAPACIDAD DE CONTRATACION

cC. @ CE. D PASAPORTE D Represantante Legal @ Apoderada D $1.5Q0. 0.
14:231. 31

JACTUANDO EN CALIDAD DE REPRESBNTANTE LEGAL O APGDERADO, MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTC QUE : ] D NO E ME ENCUENTRO INCURSO DENTRO DE LAS
[CAUSALES DE INHABILIDAD O INCOMAATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL PARA CELEBRAR UN CONTRATO DE PRESTACKON DE SERVICIOS (ART. 1o. LEY 190 DE 1995).

FOBSERVACIONES :

PARA TODOS LQS EFECTOSLEGALEST CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS, EN EL PRESENTE FORMATO SON VERACES (ART. 50. LEY 190 DE 1995).
FIRMA [ NS AT |FECHA DE DILIGENCIAVIENTO \y ) J od de 2025

V.OBSERVACIONES DE LA ENTIDAD CONTRATANTE

$CERTIFICO QUE LA INFORMACION AGUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS GUE LA ENTIDAD O SCCIEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART. 40. LEY 130 DE 1595).
NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE IC!UDAD Y FECHA

CONTRATANTE FORMA FUHVPJ007
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