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RESOLUCION 580 DEL 19 DE AGOSTO DE 1999
. IDENTIFICACION

RAZON SOCIAL O DENOMINACION | | EDITORES SAS
SIGLA SAS

[NITNo. 901244720-0

PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PUBLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO : PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE CLASE :
ORDEN TIPO
| NAL. | | DPTL.| |DIST. | | MPL. | | OTRO| &CUAL? |ﬂ(VER AL RESPALDO) CLASE |E(VER AL RESPALDO)
DOMICILIO PARA CORRESPONDENCIA |PA"s COLOMBIA |DEF’ARTA""ENTO RISARALDA
MUNICIPIO. PEREIRA DIRECCION EDIF.TRILOGIA, B / ALAMOS, CRA. 23 #14-148
TELEFONOS 315 663 8104 - 323 234 4286 FAX |APARTADO AEREO

IIl. SERVICIOS
RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOCIEDAD

1 pusLICIDAD

2 EDICION DE PERIODICOS, REVISTAS Y OTRAS PUBLICACIONES PERIODICAS
3 ESTUDIOS DE MERCADO Y REALIZACION DE ENCUESTAS DE OPINION PUBLICA 4

5

6

. EXPERIENCIA Y SITUACION ACTUAL
RELACIONE LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS QUE HA CELEBRADO, EMPEZANDO POR EL ACTUAL O ULTIMO :

ENTIDAD CONTRATANTE PUB PRIV TELEFONO FECHA TERMINACION VALOR
CORPORACION AUTONOMA DE RISARALDA X (606) 311 6511 24/01/2026 $42.000.000
GOBERNACION DE RISARALDA (606) 339 8300 21/112/2025 $80.000.000
ALCALDIA DE PEREIRA X (606) 324 8000 15/12/2025 $28.000.000

IV. REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) OSPINA |NOMBRES CAMILA ALEJANDRA

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NUMERO ACTUA EN CARACTER DE : CAPACIDAD DE CONTRATACION
C.C. |ﬁ CE. |J PASAPORTE |J 1088 340 604 Representante Legal | ﬁ Apoderado |J $ SIN RESTRICCIONES

PRIMER APELLIDO | OPEZ

ACTUANDO EN CALIDAD DE REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO, MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE : S| |J NO |ﬁ ME ENCUENTRO INCURSO DENTRO DE LAS

CAUSALES DE INHABILIDAD O INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL PARA CELEBRAR UN CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS (ART. 1o. LEY 190 DE 1995).
OBSERVACIONES :

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS, EN EL PRESENTE FORMATO SON VERACES (ART. 50. LEY 190 DE 1995).

FIRMA \é% |FECHA DE DILIGENCIAMIENTOpEREIRA, R/IDA DICIEMBRE 16 DE 2025

V.OBSERVACIONES DE LA ENTIDAD CONTRATANTE

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FIﬁNTE]A LOSIlf!IOCUMENTOS QUE LA ENTIDAD O SOCIEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART. 4o0. LEY 190 DE 1995).
NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE r’ ]f.l Y “11|Q|q CIUDAD Y FECHA
U N

Pereira, 26 diciembre de 2025

CONTRATANTE FORMA FUHVPJ001
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