Santiago de Cali, enero de 2026

Doctor GUILLERMO LONDONO RICAURTE
Secretario de Convivencia y Seguridad Ciudadana

Cordial Saludo,

Me permito presentar a su consideracién mi Hoja de Vida con sus respectivos
soportes con el fin de prestar mis servicios a la secretaria de Convivencia y
Seguridad Ciudadana a través de la suscripcion de un contrato de prestacién de
servicios como apovyo a la gestion

Por lo tanto, desde ahora manifiesto que cumpliré con el objeto contractual
pertinente, asi como con todas y cada una de las aclividades vy obligaciones gue se
deriven del mismo.

Para tal efecto mi Hoja de Vida se encuentra soportada con los documentos de
identificacion y constancias que acreditan mi idoneidad y experiencia, con el
propdsito de ejecutar las actividades a contratar de acuerdo a mi perfil.

Las actividades que se establezcan en el posible contrato, conforme a mi perfil
Profesional y experiencia, las cuales puedo cumplir a partir del momento que se me
solicite.

lgualmente, manifiestio no me encuentro incursc en ninguna de las causales de

inhabilidades e incompatibilidades y conflicto de interés para contratar con el
Estado.

Lo anterior para su consideracion y aprobacion.

Atentamente,

Q?I‘fﬂ QQQMM@A’D

ROSA LILIAN VARGAS PARD

C.C. N.° 20.703.216

DIRECCION: CARRERA 10 # 8-32

TELEFONQ: 3147384629

CIUDAD: PRADERA

CORREO ELECTRONICO: ROVARPAR29@HOTMAIL.COM







FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
PRIMER APELLIDO .| SEGUNDO APELLIDG (O DE CASADA) NOMBRES
VARGAS PARDO ROSA LILIAN
DOGUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAls
ce. Xce. O eas O No. ze703218 FOMQO (D |co (X EXTRANJERO (O  co.omsia
LIBRETA MILITAR '
PRIMERACLASE  (7) SEGUNDA CLASE (7)) NUMERQ D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIREGCION DE CORRESPONDENCIA
CARRERA 10 8 32 B/SAN ROQUE
FRGHE piA | 30 |mes | 41 |aRo | 1965 |
PAlS ' COLOMBIA PaAls COLOMBIA DEPTO  VALLE DEL CAUCA
DEPTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO PRADERA ,
MUNICIPIO PRADERA TELEFONO 3147384629 EMAIL  rovarpar29@hotmail.com

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL GLTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION BASICA
SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION MEDIA

= | 2 ¥ | o+ | & e | | & | o 10° e mes | o7 ‘AR |7 1ess

EDUCACIéN 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 (S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

PREGRADO ] X ADMINISTRACION DE EMPRESAS

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:

INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
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FORMATG UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAL -~
GOBERNAGION DE VALLE DEL CAUCA X GoLOMBIA
DEPARTAMENTO . MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA cALl , x
TELEFONOS FECHA DE INGRESO . FECHA DE RETIRO
26200000 pia-| 11 | Mes| 10 | ado| 2024 pia | 30 | mMes| 12 | Ao | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION .
APOYO A LA GESTION SECRETARIA APOYO A LA GESTION CARRERA 6A 9 10 Edificio Palacio de San Francisco
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAf
GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA X GOLOMBIA
"DEPARTAMENTO™ . - MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL'CAUCA:* CALI
TELEFONOS ~ ‘ FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
26200000 _ pia | 14 | Mes| 06 | ano| 2024 [om| a0 | aes|- 08 | amo | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ’ ' - | DIREGGION, - = TN
APOYO A LA GESTION SECRETARIA APOYO A LA GESTION, CARRERA 6A 8 10 Edificio Palacio de San Francisco

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA | PRIVADA [PAIS

DEPARTAMENTO i JMUNICIPIO . CORREQ EILECTRONICO

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

o . Dia:. | }\Aes: ' . ,.P\ﬁo: | * Dia: I ’ | Mes: I 2l I Afio:, '
AREA DE CONOGIMIENTO -|miveL epucativo DIRECCION T s

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

SERVIDORPUBLICO  ~ o o 5
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO - 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE ’ 0 0
EXPERIENGIA DOCENTE - . 0 0
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ACTA DE ‘GRADO
Colegio Cooperativo Ciudad Pradera

tnscripcion S.£._ 02050011

DANE__376563004~35

Direccion__ CARRERA 11 No, 343

Teléfono
jornada___ NOCHE
En la ciudad de __ PRADERA alos_ VEINTE | { 20 ) dias del mesde
BULIO del a0 1988 __ se reunieron, cdhiéi"f}n de formalizar la graduacién delos
alumnos de Gltimo grado, los suscritos Rector y Secretario en la Rectoria del_COLEGIO COOPERATIVO' .., feent o

CIUDAD DE IRADERA

Institucion aprobada hasta NURVA VISITA

* ra - . .
en el nivel de Educacion Media Vocacional y Autorizada

por el Ministerio de Educacién Nacional para otorgar el Titulo de Bachiller en la Modalidad _ACADEMICA

,-seglin Resolucién No. 18667 del 15~ A

de__ NOVIENDRE de 19_85

Comprobada la situacién Legal y Académica de cada uno de los alumnos que cursaron y aprobaron los

estudios correspondientes al Nivel de Educacion Media Vocacional, se procedid a otorgar el TITULO DE

BACHILLER _ AGADEMICO . al graduando cuyo nombres, apellidos y nfimero del

documento de identificacién se relacionan a continuacion: ROSA LILIAN VARGAS PAREO
C.CeN0,29'703,216 de Pradera

Es fizl copia tomada del Acta original general No._ 010 de fecha _JULIO 20 de 1988

que consta de__ 24 alumnos que comienza con el nombre de _GLORIA PATRICTA ATEGRIAS
GAVIRIA y se cierra con el nombre de LILIA MIR.EiA ZAMER ANO
ZATRRANO , firmado y sellado por LIC. DIBGO ARIZABATETA CALDERON ‘
(Rector) y_ YOLIMA ESCOBAR BSCOBAR (Secretario). g
Dada en _FRADERA a los__VEINTE dfas del mes de_JULIO :
de 19.88 ) ’

o

Firmado y Sellado

Ei Rectono:Direcior ri SE. / ﬁ“\%‘ef“ LIS
QECTOR - . , CSECRTTARDA

C.C. Nu. 2.415 de’ Bogot4 . CC.N81.231,452 de Cal:l.

*DIPLOMA No. _.93183 - o d
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La Repidblica de Colombia

y en su nombre R

EL COLEGIO COOPERATIVO
CIUDAD DE PRADERA

Jornada Nocturna

autorizado por el Ministerio de Educacién Nacional, segin
Resolucidon No. 18667 del 15 de Noviembre de 1988

.

Confiere a

Rosa Lilian Vargas Pardo

CC. Mo. 29763:216 de PraderaValle

elTitylode

Por haber cursado y aprobado los estudios correspondientes al nir
~de educacién media vocacional, segtin losplanies y programas vigent:

-~ Rector / "Secretario"

Expedido- en Pradera Valle aJc‘) deﬁ@b@ de ]bé“?‘ o
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RRoT

CTOR DE ADMISIONES, REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO

EL SUSCRITO DIRE!
DE LA UNIVERSIDAD SANTIAGO DE CALI

CERTIFICA

Que VARGAS PRADO ROSA LILIANA, identificada con Cédula de Ciudadania No
aturas de Primero (1) a Décimo (10)

29703216, quién cursé y aprobd 56% de las asign )
semestre, que corresponde a la FACULTAD DE CIENCIAS ECONOMICAS Y
ENMPRESARIALES, plan de estudios ADMINISTRACION DE EMPRESAS, durante los

periodos académicos comprendidos entre Enero de 1991 a Noviembre de 1993.
Para constancia de lo anterior se firma y sella en Santiago de Cali, jueves, 13 de junio de
2024,

Atentarpent /

WA

YANETH VARGAS RUEDA

Directgra
Admisjones, Registro y Control Académico

NOTA:Parala elaboracion del presente certificada.se consulté Ia informacidn que registra el sistema vigente de la Universidad
(SINU) a través de las opciones habilitadas per el mismo para tal fin, e informacion suministrada por el archivo fisico.

Elsboré: Lina Mosquera

Calle 5 Carrera 62 Campus Pampalinda A.A. 410, g
g | . 4102 / Taléfana: PBX 5183000
web: www.usc.edu.co / Nit. B30.303.787-1 / Santiago de Cali - Colombia

Powered by @ CamScanner






COGPERATIVA ESPECIALIZADA DE

EDUCACION “CIUDAD PRADERA” LTDA.
Personerle Jurfdica 2624 del 16 de
Diclembre de 1982,

Carrera 11, 343 - Tels.: 92274 - 4392
Pradera, Valle

CERTIFICADO NMo. 300892-079
REGISTRO EDUCATIVO No. QZ050G1L1

Aprobado del 6o, al 1lo, segun
Resolucién No. 0983 de Septiem-
bre 5 de 1989, Bto, Diurno y Re-
soluclén No. 18667 del 15 Now.
1985, Bto., Nocturno.

DANE 37658300435
LS SUSCRITOS RECTOR Y SECRETARIA DEL COLEGIO “COOPERATIVO CIUDAD PRADERA",
ESTABLECTMIENTO MIXTO, PRIVADO, AFPROBAL®) POR RESCOLUCIONES ARRIBA
MENCTONADAS .
- S ¥
¢ E R T 1 F o N '

Que ROSA LILTAN VARGAS PARDO K gsh

A :
how haesas ;)72»@

identificada con la c.c No. 29°70F
v Aprobd

.26
en este Plantel los grados So.

- k]
’ expddida en Pradera, Valle, Cursd
100, v 1lo. de Educacidn Basics

Rermndaria. Modalidad Academica, en la Jornads de la Noche, durante los
periodos lectivos 1.985-88, 1986-87 vy 1887-88, con las sigulentes
calificaciones e intensidad horaria : ’
GRADO NOVENO DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA MODALIDAD ACADEMICA PERIODO
LECTIVO 1.9B5-86

AREAS CALIFICACIONES I1.H.
CTIENCIAS NATURALES Y SALUD 8.4 ocho, cuatro 3
MATEMATICAS . 6.8 seis, ocho 5
EDUCACION RELIGIOSA Y MORAL 8.8 ocho, ocho 2
CIENCIAS SOCIALES 9.4 nueve, cuatro’ 7
COOPERATIVISMO 8.3 ocho, tres 1
ESPAROL Y LITERATURA 7.8 siete, ocho 4
IDIOMA EY¥TRANJERO 7.9 siete, nueve 3 ‘
CONDUCTA BUENA

PROMEDIO FINAL 8.2 ocho, dos

GRADO DECIMO DE EDUCACION MEDIA VOCACIONAL MODALIDAD ACADEMICA PERIODO
LECTIVO 1.986-1.987

CIENCIAS NATURALES Y SALUD 9.5 nueve, cinco 7
MATEMATICAS 6.2 seis, dos 4
EDUCACION RELIGIOSA Y MORAL 8.9 ocho. nueve : 1
FILOSOFIA 8.4 ocho, cuatro ® 3
CIERCIAS SOCIALES 9.3 nueve, tres 3
ESPAfiOL Y LITERATURA 9.3 nueve, tres = 4
IDIOMA EXTRANJERO 7.9 siete, nueve . i 3
CONDUCTA BUENA = -
PROMEDNIO TINAL 8.5 ocho, cinco )

(GRADO UNDECIMO DE EDUCACION MEDIA VOCACIONAL MODALIDAD ACADEMICA PERIODO
LECTIVO 1987-1988 . .

CIENCIAS NATURALES Y SALUD 8.9 ocho, nueve 7
MATEMATICAS 9.6 nueve, seis -4
EDUCACION RELIGIOSA Y MORAL 9.3 nueve, trses . 1
FILOSOFIA 9.2 nueve, dos 3
CIENCIAS SOCIALES 9.4 nueve, cuatro 3
ESPAROL: Y LITERATURA 9.2 nueve. dos 4
IDIOMA EXTRANJERO 9.4 nueve, cuatro "3
CONDUCTA BUENA

PROMEDIO FINAL ‘ 9.2 nueve, dos

Por Decreto 1024 de Abril 15 de 1.982, este certificado necesita
autenticacién en la Notaria v el visto buétio de la Direecién de Nucleo de
Pradera.

SE EXPIDE. EL SIGUIENTE CERTIFICADO A SOLICITUD DE LA INTERESADA 'PA

CONTINUAR ESTUDIOS

Re

Moveientos Moventa y Dos. (1.982).

firma en Pradera Valle a los treinta (30) dias del mes de Junio’de 5;'
Sin tachones, A
Continta al reverso solo con firmas.

borronee ni enmendd
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Departamento del Valle del Cauca Cédigo: FO-M9-P2-26

CERTIFICACION Version: 02
CONTRATO PRESTACION DE
SERVICIOS Y Fecha de aprobacion: 16/01/2023

NIT. 890399029-5 MINIMA CUANTIA

Péagina 1

EL SUSCRITO SUBDIRECTOR TECNICO DE APOYO A LA GESTION (E)
DE LA SECRETARIA DE CONVIVENCIA Y SEGURIDAD CIUDADANA DEL DEPARTAMENTO
DEL VALLE DEL CAUCA

CERTIFICA:

Que la sefiora ROSA LILIAN VARGAS PARDO, Identificada (a) con la cédula de ciudadania o NIT.
N° 29703216 de Pradera - Valle, celebré y ejecutdé a cabalidad el siguiente contrato con el
DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA:

1. Contrato niimero: 1.410-17.13-2122 del 21 enero 2025.
Tipo de Contrato: Prestacion de servicios

Objeto: PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION, EN LA SECRETARIA DE
CONVIVENCIA Y SEGURIDAD CIUDADANA, PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DE
INVERSION DENOMINADO "IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS PARA LA PREVENCION
SITUACIONAL DEL DELITO EN EL VALLE DEL CAUCA".

Actividades Especificas:

1.Apoyar en el drea de gestion documental de la secretaria en los temas de su area de conocimiento.

2. Apoyar en la recoleccion y organizacion de informacién que se genere en el desarrollo del proyecto
de inversion. 3. Realizar la gestién documental (digital y fisica) asociada al cumplimiento del proyecto
de inversién y acorde con las Tablas de Retencion Documental. 4. Realizar la radicacion interna y
externa de documentos generados en la ejecucidén del proyecto de inversién. 5. Realizar el cargue
mensual de la informacion de las cuotas de pago resultante de sus obligaciones del presente
contrato a la plataforma SECOP I, informes que deben contar con las firmas que correspondan.

Valor: VEINTIUN MILLONES DE PESOS M/CTE ($ 21.000.000).

CDP: 5500005967 del 15 enero 2025.

RPC: 5600077127 del 21 enero 2025.

Fecha de Acta de Inicio: 21 enero 2025.

Fecha de terminacion del contrato: 30 DE JUNIO DE 2025,

© ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA PROHIBIDA SU REPRODUCCION
POR CUALQUIER MEDIO, SIN AUTORIZACION DEL GOBERNADOR (A) Y/O SU REPRESENTANTE.
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; ) E A N Formulario de! Registro Unico Tributario

2, Concepto l 0 | 2 i Actualizacién

4. Nimero de formulario

Il

(415)77072124 {80 141042
Z /"\ ‘*-\
5. Ndmero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV { 12. Direccién seccional - { J}I /,%uzén electronico
297032+168|7 Impuestos y Aduanas de Palmira {f’ !,- T
IDENTIFICACION NS
24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26, Namero de ldenﬁﬁca/c;r}‘ﬁ/—\f%\
Persona natural o sucesidn iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 29703218, ;
Lugar de expedicién 28, Pais 29, Deparaments o M_::f
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 7 G\T.,? '~ 563
31. Primer apeliido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre (/ ‘/'/ ?’\\} ‘,/:{// 343\9!105 nombres
VARGAS PARDO ROSA - "\A\ (NS £ L(!,.’IAN
35. Razén social ) ” P
36. Nombre comercial w4
38, Pafs 38. Departamento 40, Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |valledel Cauca Pradera 56 3
41, Direccion principal
CR 10 8 32BRR SAN ROQUE )
42, Correo slecirénico rovarpar28@hotmail.com _//.‘»
43, Cadigo postal faa. Teterond /5 LN 267 46 3 2|45 Telefono 2 3147384629
S~ CLASIFICACION
Acﬁvj:fa&nconémicaK K Ocupacion
Actividad principat ct'viqﬁ h-unaa,é;m P Otras actividades 52, Nimero
46.Codigo 47, Fecha inicio actividad 48. Cacfgg - gg Fecimmuo_{cywcad 50, Céigo 1 2 51, Cadigo establecimienl?s
[8 2 1 1}|2 00 5,0 5,0 2]}i7 0/2\pTg>o11 D40~V{0 4] [8 2 9 9] j | ] | |

Y / ¢ *Respbnsabilidades, Calidades y Atributos
\\9\ 10 " 12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26

oot A RS TRST T T TTR

Exportadores

1 2 3 4 5 6 7 8 5 10
I I l I l l , ! ‘ ! 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

| 57. Modo |

54. Cédigo
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

N I S S U B B o |

IMPORTANTE: Sin pesjuicio de fas actualizaciones a qus haya !ugar,ta mscnpnlon en el Registro Unico Tributario -Rl!‘{- fendya’ vlgancla indefinida y en consecuencia no 56 ex:gim 1] renovacion
Pam usS sReiusiio de fa D.Ah. . € -

59Anexos R D NO: E Rt GONodeFolms. E

La informacién suministrada a uaves del f lario oficial de insceipcién, ac‘uaﬁzaaon, p Sin perjuicio de Ias verilicaciones que la DIAN reafice.
y cancelacion del Registre Unico Tributario (RUT) deberé ser exacta y veraz; en caso de Firma izada:
inexactitud en alguno de los datos i los pt ys administrativos

sancionatarios o de suspensiGn, segun e caso, Parégrafo del amculo 1.6.1.2.6 de! Decreto 1625
del 2016. De igual manera a! formalizar el trémite el usuario fue informado y acepla 1a politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012, 984, Nompre VARGAS PARDO ROSA LILIAN

Fi icitante:
rma del solicitante: 885, Caigo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 28-12-2025 12:16:08PM



28/12/25, 12:18 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo ias 12:17:54 PM horas del 28/12/2025, el ciudadano ideniificado con:
Cédula de Ciudadania N° 29703216
Apellidos y Nombres: VARGAS PARDO ROSA LILIAN

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 regisiran 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
documente de identidad regisirade y sclo aplica para ¢! {erritorio colombianc de acuerde 2 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.

Direccidn: Avenida &l Dorado #
76 — 25 barrip Modelia,
Bogota D.C.

Atencién administrative:
Lunes a Viemes 8:00 am a
12:00 pmy 2:00 pma 5:00 pm
Linea de atencion al
ciudadano: 5159700 ext.
30552 {Bogots)

Resto del pais: 018000 910
112

E-mail: dijin.araic-
alc@policia.gov.co

Ministerio de

Defensa Nacional Contratacioén
Todos los derechos reservados.

FaN

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WehJudicial/formAntecedentes.xhtmi

in






EEE

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES B

' 12:19:59
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 287036009

Bogota DC, 28 de diciembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cerlifita gue una vez consuliado ef Sistema de informacitn de Regisiro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRM), el(la) sefior(a) ROSA LILIAN VARGAS PARDO identificado(a) con Cédula de ciudadania niimero 29703216:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de Ias sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exljan para st desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 4o. det 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 ef estado, de los fallps con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas conira servidores, ex servidores piblicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accidn de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y Ia ley particular o demds 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 informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENGION :

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 HQJAS.

Division de Relacionamiento con €l Ciudadano.
Linea gratuitz 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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CONTRALORIA

GENERAL OE 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 domingo 28 de
diciembre de 2025, a las 12:21:18, el niimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadanié" :
No. Identificacion 29703216 i
Caodigo de Verificacion 2870321 6251 2281221 18

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional; siempre nero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Résol
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legale

la firma mecénica aqui

Generd: WEB

T e

ToOR==

Con el Cédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. .
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Paginaldel
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.







28/12/25, 12:23 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia o

Portal de Servicios a! Ciudadanc PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

£ Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 28/12/2025 12:22:37 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadanfa N°. 29703216 y Nombre:

ROSA LILIAN VARGAS PARDO.

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 intermo de validacion No. 231268629 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
hitps://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 niimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

"
Q Nueva Busqueda ]{ Bi Imprimir J

Sk e

COLOMBIA
POTENGIA DE LA

¢ ViDA

Palicia Nacional de Gofombia
Oieeciin Geraml - $a 5800 26- 21 -
. Canto Agministinlive iacanal DA, Bogo .0,

L5235 ds lncidn: SIEB0C- G2

hitps://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

BiGOVCO

(https://www.policia.gov.co,

"






CONSULTA EN LiNEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

t.a Policfa Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 12:26:28 horas de: 28/12/2025, el ciudadano identificado con cédula de civdadania No. 29703216,
Apellidos y Nombores VARGAS PARDO ROSA LILIAN

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracidn por la entidad o empresa GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA , con
NIT 8903990295 y su utilizacién es exclusivamente dentro det proceso de seleccidn al cargo, oficio o profesion, en
cumglimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de fa cual se esiablece el régimen de inhablidades a quienes
hayan sidlo condenados por delitos sexsales cometidas contea menares, se creA el registro de inhahifinades v se dician
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cus! se reglamenta la Ley 1918 de

2018, con observancia de las Leves 1581 del 17/70/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
trazamiento de da:os.

htips:/Ainhabilidades.policia.gov.co:8080/consuita

11




CERTIFICA QUE:

El(La) Sefior(a) ROSA LILIAN VARGAS PARDO identificado(a) con CC 29703216 se
encuentra afiliado a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de 31/01/2022

Estado de la Afiliacion: ACTIVO
IPS: UBA MEDICIPS PRADERA
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del(de la) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE, a los 28 dias del mes de diciembre del afio 2026.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS.
NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

72
o Phatf
Geren/c’fa}dZAﬁliéciones

Nueva EPS S.A
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?@@&pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, ei/la sefior/a ROSA LILIAN VARGAS PARDO identificado/a con documento
de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 29703216, se encuentra afiliado/a desde 30/05/2007 al Régimen de
Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogots, el dia 25 de diciembre de 2025,

&fe
e
Ny

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Mota: Certificado generado desde la pdgina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacion y no tiene costo alguno.

Colpensiones

Sede Pdnup:l Casrers 7 Hp. 23-21, Bogeld D.C, Colorda Direccién correspendend, QMOVMQNHJKLWBURJMDC Cdeming

(057)50 433 0303 wwxum(omwunmu«.amm 03 6200 S10905 Lnta Geatuta EERS: 01 B00S 310777






20-09-2024 11:28:47 Certificado Medico Iaboral

TIANIPSSAS
Nit: 000293402-9
. N B e Sede: 1. PALMIRA
g i A _é%gj Direcoion: GRA 26 # 32124 BI LA TRINIDAD
4 4F BY e Telefano: 5022876707 EXT 101
Yerviss Humime Pas ihsnaney Ernali: serviclente@iianips.com
3 7 PR 2 7
S
Facha Atencion 2024-09-20 $1:14:00
Nombres y Apsllidos: ROSA LILIAN VARGAS PARDO
identificacién: cec Nimero: 28703216
Fechia de Nachmiente:  1985-11-30 £dad: 58
£Linsro: F tdentidad do Género: FEMENINO
RH: o+ LCiudad - Sede; PALMIRA
Estado civil; SOLTERO Escoloridad: TECNICO
Estrato: 2 Cludad; PRADERA
Diveccld: SAN ROQUE Telélono: 3147384628
EPS: NO REFIERE ARL: COMPANIA SURAMERICANA
ADRINISTRADORA DE RIESGOS S
FROFESIONALES Y SEGURO DE VIDA -
SURA
AFP: COLPENSIONES
Acompaiiante: Tel. Acompaiiante:
Empresa: CLIENTE PARTICULAR Cargo: APOYO ADMINISTRATIVO
Sude: 1. PALMIRA

e
NO PRESENTA RESTRICCIONES

ey

CUPACIONAL

1. EXAMEN MEDICO ©
DE INGRESQ

i Rty ¥

DEFINIDD PARA SU

7 LR R 25 Rttt £
8E LE RECOMENDA CONTINUAR EN SU ENTIDAD DE SALUD EL PLAN DE MANEID
ALTERACION DEL PESO POR MEDICO Y NUTRICIONISTA

HIPERTENSION ARTERIAL SE RECOMIENDA CONTINUAR £l SU ENTIDAD OF SALUD EL PLAN DE MANEID DE SU ALTERACION DE LA
TENSION ARTERIAL

OBSERVACIONES- RECOMENDACIONES -SE LE RECOMIENDA CONTINUAR EN SU ENTIDAD DE SALUD EL PLAN DE MANEJO DE SUS ENFERMEDADES
DE BASE POR MEDICOS TRATANTES

ks g R RN T O MR i = e

CONSIDER! NES OCUE St ALTERAGION GEL PESO CONSTILIVE UnA ENFERMEDAD METABOLICA DE ORIGEN COMUM QUE NO LE

ESPECIALES POR PATOLOGIA METABOLICA  GENERA NINGUN TIPO BE RESTRICCION GCUPACIONAL DIRECTA ACTUALMENTE PARA LA OCUPACION,
PERQ SE REQUIERE QUE SEA EVALUADA Y MANEJADA EN LA EPS EN QUE ESTE AFILIADO, PARA 5U
CONTROL Y SEGUIMIENTO. ESTO EVENTUALMENTE PUDIERA OENERAR DIFICULTADES PARA EL
DESPLAZAMIEMNTO CUON CARGA ADICIONAL O CON NECESIDAD DE UNA MOVILIZACIGN RAPIDA, O REALIZAR
UNA ACTIVIDAD FISICA INTENSA POR PERIODOS DE TIEMPO PROLONGADO, POR LO QUE ESTA SITUACION
DEBE SER EVALUADA DE ACUERDO A LAS CONDICIONES ESPEGIFICAS EN QUE SE DESEMPANARA EL
TRABAJO EN EL MARCO DEL SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA
EMPRESA.

En el Examan Médico Ocupacional realizado so hizo una completa revisién de su sistema osleemusaular, extromidades ¥ columna, buscando patologlas o satuelas de eslas
que pudlaran consltulr un rlesgo aumentado para 1a realizacion de las actividades de su uzbajo hablual, o de aguslias que inpliquen postires forzadas o mavimlentos

PR

repeliivos, Cualquier alteracion significafiva encontrada se ampliard en e} Cerificado Iédico, con e} objetn de definir su estado, implitaciongs ocupocionales o [a
de {ralamienlo.

GNSIBERS
Las Roseluclones 2348 del 11 de julia de 2007 y 1918 de Junio § de 2009 del Mintsterio de la Proteccidn Sasial {aclualmente Ministerios de Trabajo y de Salud y Protecelan
Soclal) reglamenta la practica de las evaluaci Gdicas de control pariddico con ef objeto di monitorear 1a exposicion a los faclores de riesgo ocupacional ¢ identificar

posibles alteraciones tamparales, per o agravamt del astado de salud del tmbajador, ocasionadas per fa fabor o por el medio amblente de frabaja, y para




20.09-2024 11:28:17 Cetificado Medico fabaral

TIANIPSSAS
" - Nit: 00293402-9

N . Sede: 1. PALVIRA

g £ 5 g Direccion: CRA 26 # 32-124 B/ LA TRINIDAD
£ & .{3’ L @ R

i

oo
N Toleforne: 5032870727 BYT 101 H
Servicio Himana Pow Humongs Email: servicliente@Hanips.com Vs
delectar pracozmente enfermedades de arigen coman

. con el fin de sslablecar un manejo preventivo. También establece qua la Empresa solo puede conocer el
CERTIFICADO MEDICO DE COMTROL PERIODICO det aspirante. Los doctimentos completos de la Histoiia Clinica Ocupacional estin sometidos 2 reserva profesional y
quedan bajo nuestra guarda y cuslodia, acords con fo bleci |

jo en {3 R 1918 de junio 5 de 2008 v o} trabajador puede oblener una copla de ellos cuando lo
requiera, entendlenido que hacen patte Integral de su historial médien.

CERTIFICO QUE NO HE OMITIDO INFORMAGIGN ACERGA DE M1 ESTADOD DE SALUD, TOBO £8 VERIDICO Y PUEDE SER CONFIRMADO

}

: M) b 49”1'16 (0’('-&9' 6"'”‘-‘ S AT

CHRISTIAN RAMIRO CACERES GARCIA ROGA LILIAN VARGAS PARGO
1113835300 Dosumento: 20702216

Rivi: RETHUB NRO. 1113835300 DEL 14/02/2013, LICERNCIA Firma del trabajador

SST -RESOLUCISN NRO, 8767 DEL 68/10/2023

Finna y sello del médico avalusdor




. % Baﬂ@;@ﬁ@m bﬁa ‘ | » ‘ www.ban;:o]omt?ia.com.co

Pradera 26 de diciembre de 2025

BANCOLOMBIA S.A. informa que, a la fecha de emision de este certificado la Sra.
ROSA LILIAN VARGAS PARDO identificado con- CC 29703216, cuenta con los

siguientes productos financieros en el Banco:

Nombre Producto N.° Producto Fecha Apertura Estado

CUENTADE 86419684297 2021/03/15 ACTIVA
"AHORROS ' : a

1

TREDS M i ip™  MICORA LA fanweiew Baurs

*Importante: esta certificacion solo hace referencia a los productos mencionados
anteriormente. : '

*Si desea verificar la informacién de esta constancia, puede comunicarse a la linea de atencion al cliente en; Bogota: (601) 343
|00 00, Medellin (604) 510 90 00, Cali (602) 554 05 05, Bamanquilla (605) 361 88 88, Cartagena (605) 693 44 00, Bucaramanga
' (607 697 25 25, Pereira (606) 340 12 13, a nivel nacional: 018000912345; desde Espafia: 900 985 717 y Estados Unidos: 1866
379 9714. Defensor del Consumidor Financiero: Maria Adelayda Calle Correa, de lunes a viemnes entre 8:00 a.m. a 12 p.m.y2:00"
p.m. a 5:00 p.m. linea gratuita 01 8000 52 2622, teléfonos (604) 3561225, correo electrénico defensor@bancolombia.com.co, 0
en la: Carrera 48 #18 A 14, Edificio FIC48, Piso 11, Medellin. ’ ) ’

: M@ﬁ’m%% .

‘Linea de Atencién al Cliente: Bogots: 343 00 00, Medellin 510 90 00, Call 554 05 05, Barranquilla 361 88 88, Cartagena 693 44 00, Bucaramanga 637 25 25, Pereira
34012 13, a nivel nacional: 018000912345; desde Espaiia: 900 995 717 y Estados Unidos: 1866 379 8714. Defensor del Consumidor Financiero; Mar(a Adelayda
Calle Correa, de lunes a viernes entre 8:00 a.m. a12 p.m. y 2:00 p.'m. 3 5:00 p.m. linea gratuita 01 8000 52 2622, teléfonos (604) 3561225, correo electrénico
defensor@bancolombia.com.co, o en [a direccién: Carrera 48 #18 A 14, Edificio FIC48, Piso 11, de Medellin,




MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE
Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con nimero de
identificacion CC 29703216 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROS0S

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

Se expide en Bogota el 28/12/2025 12:39 PM

Cddigo Verificacién: YQVRBNTZWE
Vélida hasta: 28/03/2026

Direccidn de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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Funcién Publica

PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
(Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacién 2025-12-28 12:47
Nombres y apellidos completos
Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido
ROSA LILIAN VARGAS PARDO
Documento de identificacion
Tipo CEDULA DE CIUDADANIA NéGmero 29703216
Lugar de nacimiento
Pais COLOMBIA Departamento VALLE DEL CAUCA Municipio PRADERA
Lugar de domicilio
Pais COLOMBIA Departamento VALLE DEL CAUCA Municipio PRADERA

Nombre de la entidad/organisme/institucion/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento VALLE DEL CAUCA Municipio CALI
Direccién | ['CARRERA 6 CALLE 9Y 10 PALACIO SAN FRANCISCO"]

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, ptblica o privada, que
presten funcién pablica, que presten servicios ptiblicos respecto de la informacion directamente relacionada con la prestacion
del servicio ptblico.

s et SRRt ST : ;

De acuerdo con lo consagrado en Ia Ley 2013 de 2019 a contmuacxon procedo a pubhcar y dlvulgar proactlvamente mi
declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los tinicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

Los ingresos y rentas que obtuve en el aiio gravable 2024 fueron

Version 4.3 - Agosto 2024 Pagina1de5s







' CONCEPTO

VALOR

Salarios y demds ingresos laborales

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$0,00

Las cuentas bancanas de Ias que soy tltular en Colombla y en el exterior son:

Saldo‘total de la cuenta a diciemibre 31 del afio

: | Tnpo de cuenta Sede de la cuenta (Pais) inmediatamente anterior
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
' Tipodebien . Pais b ‘Departamento . "Muhici“p‘io - Valor

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto

Saldo

Tengo participacion en juntas, consegjos o directivos: Si

No

X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:
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Nombre entidad o institucién : - Grgano Calidad de miembro - . Pais
Tengo participacicn en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si No | X
Ala fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
rec cion, ET ' gt .
Nomfre corporacion “Tipo Calidad de socio - Pais

sociedad o asociacion - - - :

Tengo actividades econdmicas privadas:

Si

No

Las actividades econ6micas de carécter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de

forma ocasional o permanente son las siguientes:

D‘etalle.de‘lasj actividades _k _

: -.Forma participacion

e
2013 de

T 'E»

§

tinuaci

s
S0

ublir y divulgar pro

o

R

activamente el registro

de la informacién que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los

intereses de mi cényuge o compafiero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

Tengo cényuge o compafiero(a) permanente:

Los intereses personales de mi cényuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:

Si

No

X

Si No

Primer nombre

Segundo nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Tipo documento

Ntimero
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Descripcién del potencial conflicto de interés con su cényuge o compafiero(a) permanente:

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacion de conflicto de interés Si No| X
frente a la labor o actividad que desempefio:

A continuacién presento la informacién de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de
consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicio de interés frente a la labor o
actividad que desempefian.

N ¥ Tipo_,dé_ e a0 e L e, ; o
Paréntesco Pariente documento de ,D_o;lir:teiag;% de Descripcion del poiencial conflicto de interés

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacién con
dnimo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi
cargo actual:

Si No| X

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizaciéon con &nimo o sin &nimo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacion describo cémo puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si Noi X

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

Nombre del fideicomiso o

encargo fiduciario Calidad - : Valor ' Pais
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Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

fipo de inversion Vafor e e T L ) - pals

Realicé donaciones: Si No| X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracion de renta del Gltimo afio gravable son:

~ Nombre entidad - come DR T vlor

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

Los conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negocios gue realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionaies.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccion popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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