FORMATO
RELACION DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

CODIGO
FO-PE-50

idu

PROCESO VERSION
PLANEACION ESTRATEGICA 4

PERSONA NATURAL PERSONA JURIDICA ]

Yo, _Carol Jasmin Jimenez Cortes, Identificado (a) con cédula de ciudadania ( X) NIT. () No.
1.014.191.505 expedida en la ciudad de Bogota, actuando en nombre propio o en representacion

de

, declaro bajo la gravedad de juramento

lo siguiente:

a)

Declaro que Si( ) No ( X ) he suscrito y mantengo contratos vigentes, con otras entidades
estatales del orden nacional o territorial, y/o con personas naturales, y/o con personas
juridicas, segun se relaciona a continuacion:

NOMBRE DEL
CONTRATANTE

ENTIDAD
PUBLICA

(X)

ENTIDAD
PRIVADA

(X)

FECHA DE
INICIO

FECHA DE

FINALIZACION

b)

d)

NOTA: Se deben relacionar todos los contratos que a la fecha de suscripcidn del presente
formato se encuentren vigentes.

Declaro que cuento con capacidad para ejecutar las obligaciones que se deriven del
contrato a suscribir con el IDU.

Declaro que cuento con la idoneidad requerida para cumplir a cabalidad las obligaciones
gue se deriven del contrato a suscribir con el IDU.

Declaro que Si ( X ) No () tengo participacion en estructuras sin personeria juridica
(uniones temporales, consorcios, otros), sociedades, empresas, negocios, fundaciones,
instituciones, asociaciones u organizaciones con o sin animo de lucro, de las cuales
mantengo algun rol de administrador: (de conformidad con lo sefialados en el articulo 22
de la Ley 222 de 1995, a saber: representante legal, liquidador, factor o miembros de las
juntas o0 consejos directivos), accionista o titular de una parte interés o cuotas de
participacion.

! De conformidad con lo sefialados en el articulo 22 de la Ley 222 de 1995, a saber: representante legal,
liquidador, factor o miembros de las juntas o consejos directivos.
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NOMBRE DE LA

SOCIEDAD, NO ,
EMPRESA IDENTIFICACION Mot S
(OTRO)
EXPENDIO DE | 1.014.191.505-8 REPRESENTANTEL | COLOMBIA
COMIDAS EGAL
PREPARADAS

EN CAFETERIA

e) Declaro que Si ( ) No ( X ) tengo familiares o parientes hasta el cuarto grado de
consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil?> que tengan algin vinculo contractual
o laboral con el IDU a nombre propio o a través de una sociedad o empresa en la que
ostente la calidad de administrador, accionista o titular de partes de interés o cuotas de
participacion?.

PRIMER | SEGUNDO PRIMER SEGUNDO NUMERO DE PARENTESCO
NOMBRE | NOMBRE | APELLIDO | APELLIDO IDENTIFICACION O RELACION

2 Padres, hijos, hermanos, cényuge, compafiero(a) permanente, abuelos, nietos tios, sobrinos, primos,
tios abuelos, bisabuelos, cufiados, abuelos del conyuge, cényuges de los hermanos, conyuges de los
nietos.

3 De conformidad con lo sefialados en el articulo 22 de la Ley 222 de 1995, a saber: representante legal,
liquidador, factor o miembros de las juntas o consejos directivos.
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2. NOVEDADES:

En todo caso me comprometo a mantener actualizada la informacién aqui suministrada y a
informar al IDU, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la ocurrencia de la novedad surgida
en torno a cualquiera de los aspectos sefalados en el presente formato a través del supervisor
del contrato, cualquier novedad presentada durante el término de ejecucion del contrato. Asi
mismo, me comprometo a informar los potenciales o reales conflictos de interés, inhabilidades o
incompatibilidades, que puedan surgir, de conformidad con la novedad ocurrida.

El presente documento se diligencia y firma bajo la gravedad de juramento a los Cuatro ( 04)
dias del mes de Septiembre del afio 2025.

Firma:
Nombre: Carol Jasmin Jimenez Cortes
C.C:1.014.191.505
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idu

INSTRUCCIONES DE DILIGENCIAMIENTO

Indigue con una X si el contratista es persona natural o juridica

[ ] [ ]

Yo, Nombres y apellidos del contratista o representante del contratista, ldentificado (a) con cédula
de ciudadania ( ) NIT. ( ) No. Indique el nimero de identificacién del
contratista o representante, expedida en la ciudad de Lugar de expedicion del documento de
identificacion, actuando en nombre propio o en representacion de nombre de la persona juridica
gue representa, declaro bajo la gravedad de juramento lo siguiente:

PERSONA NATURAL PERSONA JURIDICA

a) Declaroque Si( ) No( ) he suscrito y mantengo contratos vigentes, con otras entidades
estatales del orden nacional o territorial, y/o con personas naturales, y/o con personas
juridicas, segun se relaciona a continuacion:

NOMBRE DEL EB;B@R EEU?\SR FECHA DE FECHA DE
CONTRATANTE (X) (X) INICIO FINALIZACION
Indique el nombre Sefale en Senale en

completo de la entidad, caso de ser | caso de ser
persona natural o juridica entidad empresa o Fecha de Fecha prevista
con la cual tiene contrato publica persona de inicio del de finalizacién
vigente a la fecha de derecho contrato del contrato
suscripcién del presente privado
contrato.

NOTA: Se deben relacionar todos los contratos que a la fecha de suscripcidn del presente
formato se encuentren vigentes.

b) Declaro que cuento con capacidad para ejecutar las obligaciones que se deriven del
contrato a suscribir con el IDU

c) Declaro que cuento con la idoneidad requerida para cumplir a cabalidad las obligaciones
gue se deriven del contrato a suscribir con el IDU.

d) Declaro que Si () No (
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instituciones, asociaciones u organizaciones con o0 sin animo de lucro, de las cuales
mantengo algun rol de administrador! (de conformidad con lo sefialados en el articulo 22
de la Ley 222 de 1995, a saber: representante legal, liquidador, factor o miembros de las
juntas o0 consejos directivos), accionista o titular de una parte interés o cuotas de

cODIGO PROCESO VERSION
FO-PE-50 PLANEACION ESTRATEGICA 4

participacion.

NOMBRE DE LA

nombre completo
de la entidad, o
persona juridica
en la cual tenga

de identificacion de
la sociedad,
empresa (otro)

desempefa en la
entidad, o persona
juridica en la cual
tenga participacion

SOCIEDAD, No
EMPRESA IDENTIFICACION ROk HALS
(OTRO)
Indique el Indigue el nimero Indique el rol que Indigue el pais de

domicilio de la
entidad, o persona
juridica en la cual
tenga participacion

participacion

e) Declaro que Si ( ) No () tengo familiares o parientes hasta el cuarto grado de
consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil?> que tengan algin vinculo contractual
o laboral con el IDU a nombre propio o a través de una sociedad o empresa en la que
ostente la calidad de administrador, accionista o titular de partes de interés o cuotas de
participacion®.

PARENTESCO
O RELACION

NUMERO DE
IDENTIFICACION

SEGUNDO
APELLIDO

PRIMER
APELLIDO

PRIMER
NOMBRE

SEGUNDO
NOMBRE

1 De conformidad con lo sefialados en el articulo 22 de la Ley 222 de 1995, a saber: representante legal,
liquidador, factor o miembros de las juntas o consejos directivos.

2 Padres, hijos, hermanos, cényuge, comparfiero(a) permanente, abuelos, nietos tios, sobrinos, primos,
tios abuelos, bisabuelos, cufiados, abuelos del conyuge, cényuges de los hermanos, conyuges de los
nietos.

3 De conformidad con lo sefialados en el articulo 22 de la Ley 222 de 1995, a saber: representante legal,
liquidador, factor o miembros de las juntas o consejos directivos.
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2. NOVEDADES:

En todo caso me comprometo a mantener actualizada la informacién aqui suministrada y a
informar al IDU, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la ocurrencia de la novedad surgida
en torno a cualquiera de los aspectos sefialados en el presente formato a través del supervisor
del contrato, cualquier novedad presentada durante el término de ejecucion del contrato. Asi
mismo, me comprometo a informar los potenciales o reales conflictos de interés, inhabilidades o
incompatibilidades, que puedan surgir, de conformidad con la novedad ocurrida.

El presente documento se diligencia y firma bajo la gravedad de juramento a los dias en letras
(Dias en numero) dias del mes de indique le mes de suscripcion del formato del afio indigue el
afo de suscripcidon del formato en letra.

Firma
Nombre: Nombre completo
C.C Numero de identificacion del contratista
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FORMATO

RELACION DE CONTRATOS DE
PRESTACION DE SERVICIOS

Control de Versiones

Versién Fecha Descripciéon Modificacion Folios
4 2025-08-27 | Se elimina el numeral 3. “Validaciéon de informacién revelada” 3
3 2025-08-11 | Se realizan los siguientes ajustes: 3

a) en los literales "a" y "d" se ajusta redaccion
b) literal “i” pasa a ser literal “e”
c) se eliminan los siguientes literales "e" (anterior), "f", "g", "h", "|" y "k"

d) en el numeral 3 se complementa el campo firma a "Firma del jefe de
oficina, subdirector general, director técnico o subdirector técnico"

2 2025-08-01 | Se elimina el literal i repetido y se suben los literales, es agregada firma del supervisor 4
0 quien haga sus veces y se ajusta el instructivo.

1 2025-06-24 | Version inicial del documento. (formato Anexo de la Guia para la Gestién de Alertas 9
GU-PE-24

El documento original ha sido aprobado mediante el SID (Sistema Informaciéon Documentada del IDU). La autenticidad puede ser
verificada a través del cédigo

Participaron en la Cesar Augusto Reina Rodriguez, SGGC / John Alexander Quiroga Fuquene,
elaboracién’ OAP/

Validado por Liliana Pulido Villamil, OAP Validado el 2025-08-27
Revisado por Gisele Manrique Vaca, SGGC Revisado el 2025-08-27
Aprobado por Gisele Manrique Vaca, SGGC Aprobado el 2025-08-27

1El alcance de participacién en la elaboracién de este documento corresponde a las funciones del area que representan
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