@ PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
ey P g o RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
Funcion Publica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracién INGRESO Fecha de publicacion 2026-01-20 09:39

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Nimero 79005703

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento CALDAS Municipio MARQUETALIA

Lugar de domicilio

Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio GUADUAS

Nombre de la entidad/organismo/institucion/persona
jurfdica publica o privada que presten funcion publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y ALCALDIA DE GUADUAS
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede
Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio GUADUAS

Direccién | ['Calle 4 No. 1-88"]

Cargo o funcion que cumple CONTRATISTA

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

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracion de bienes y rentas y manifiesto que los Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.1 DEINGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2025 fueron:

Version 4.3 - Agosto 2024 Paginalde5



CONCEPTO

VALOR

Salarios y demaés ingresos laborales

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$0,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son:

Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais)

Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio
inmediatamente anterior

Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor
Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
Concepto Saldo

1.2. PARTICIPACIGN EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES ¥/O ASOCIACIONES

Tengo participacién en juntas, consejos 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 Organo Calidad de miembro Pais
Tengo participacion en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si No | X
A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
Nombre corporacion, : f :
Sociadad oasscissian Tipo Calidad de socio Pais

Tengo actividades econémicas privadas: Si No | X

1.3 DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de

forma ocasional o permanente son las siguientes:

Detalle de las actividades

Forma participacién

2. CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacioén que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los

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

2.1, INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o companero(a) permanente: Si No

X

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

Si No

Primer nombre Segundo nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Tipo documento

Numero
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Descripcion del potencial conflicto de interés con su cényuge o compafiero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con

Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacién de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:

A continuacion presento la informacion 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 conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desempefian.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Docume_ento de Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad igtidad

2.3 INTERES DIRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacién con Si No | x
animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi

cargo actual;

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 organizacién con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacion describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

 24.0TRASINVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si No | 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 Pals
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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:

Tipo de inversion Valor Pais

2.5 DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DERENTA

Realicé donaciones: Si No | X

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

Nombre entidad Valor

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

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

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

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.

> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccién popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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CERTIFICACION LABORAL

CERFIFICA:

Yo, OSCAR JAVIER CARRILLO MUNOZ, identificado con cédula de
ciudadania N. 79.004.626 de Guaduas, certifico que el sefior JEIMAR
ANTONIO TABARES HOYOS, identificado con cedula de ciudadania N.
79.005.703 de Guaduas, labora bajo mi cargo y supervision desde hace 3
afios, desempefiando el cargo de operador de vibro compactador
Caterpillar 20 toneladas. Tiempo durante el cual se ha caracterizado por ser
una persona responsable, servicial y cumplidor de las labores
encomendadas.

Se expide a solicitud del interesado a los 15 dias del mes de enero de 2026.

Atentamente,

OSCAR JAVIER CARRILLO MUNOZ
CC. 79.004.626
Cel. 311-8302521




AN

Formulario de! Registro Unico Tributario .

001

2 Concepto |0 | 2 Actualizacion

4. Numero de formulario

MR

141229148858

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional \ I 14. Buzon electronico
L 790065703 l 1 |impuesios de Bogota i ANZT/

IDENTIFICACION f’ CoNY A o
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nomero de ldemlfcaclén N S "/ / .-“‘/,‘7 / R
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 790 {) 5’1 0 3 K /»; ‘
Lugar de expedicién 28, Pais 29. Departamento - 77 35 Clbtkadv'ﬁfmlcnpw S
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca 2 5 \/ { Guaduas 320
31. Prmer apellido 32. Segundo apellido 33, Primer nombre //:‘ N NS 1_;_ Qt;es nombres T
TABARES HOYQS JEIMAR £ 4 \' { | AN_:rONl’J
35 Razén social y . o
36 Nombre comercial :\ ~ ¥ S;glw S
38. Pais 39. Departamento 40, Ciudad/Municipio o T
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca - 2 5 | Guaduas 320
41 Direcgion prineipal 1 o o
VDA SANTA ROSA FCA EL MATADERO ALTODELAMONA "~/ / ™

42 Correo electronico tabaresjeimarantonio@gmail.com

43 Codigo postal ) ]44 Te{elnn&"l.__'-»-‘

872 08222 3 4 4[45 Teltono 2

’ CLASIFICACION
Actividad- ucbﬂr@hlca b : . i Ocupacion I
Actividad principal }‘ctlvldad ucumfarla- - . Otras actividades ! haio
46. Codigo 47 Fecha inicio actividad 48. Ct\ii_go . 49.Facha hncrowmw 50. Cédigo 1 2 51. Codigo esisblecimianios
loos2fizo230838| & b {4y | | | 11314
A SN L"\-Roqpérnsabilidadas. Calidades y Atributos
1 2 3 4 s 8§ = -T,‘ 8 LA ,,210 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
| g S el N N N
seemo| | | | [0 177 N T I N B .
/
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 é 8 ] T 8 9 10
‘ ‘ | ] | J J | I | | 55 Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo l i I | | | | [57 Modo |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 - T- ———————
N N O I | — *
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizacl a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributarlo -RUT-, tendré vigencia indefinida y en consecuencia no se exigiré su renovacion
Para uso exclusivo de Ta DIAN
59. Anexos D NO 60. No. de Folios: E

La inforrmacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspensién
y cancelacion del Registro Unice Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constalar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn ios procedimientos administrativos
sancionalorios o de suspensién, segun el caso. Paragralo del anticulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 201§. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informade y acepta la polilica de
ignto de datos ley 1581 de 2012

Sin perjuicio de las venficgtione:

Firma autorizada:

ue la DIAN reajice

984 Nombre MOMTOYA HINCAHIE
Gestor 11l

(478 @.LaF(

985 Cargo

Fecha generacion documento PDF: 14-01.2026 10 83 144
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado ¢l Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 13 de

enero de 2026, a las 11:28:53, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadam’a‘:=
No. ldentificacion 79005703 g
Cadigo de Verificacion 79005703260113112853

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados. ‘

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

a4

/ -
A

/ &7 - I

. et e A A

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genero: WEB

- i

Con el Codiea de Verificacidn nuede canstatar la aitenticidad del (Certifiensda B

e CGRw~



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o081 S
GENERAL DE LA NACION No. 288430874

Bogota DC, 13 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 79005703

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del 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 el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas 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
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:.’.‘www.procuraduria.gov,colPageslcertiﬁcado—antecedenles.apr

el

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

ATENCION :

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 HOJAS.

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




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:40:48 AM horas del 13/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 79005703
Apellidos y Nombres: TABARES HOYOS JEIMAR ANTONIO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 registran
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 numero de identificacion y nombres,
correspondan con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio
colombiano de acuerdo a 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.

Direccién: Avenida El Dorado #
75 — 25 barrio Modelia, Bogota
DC

Atencian administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pma 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pafs: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

‘E’i’ Ministerio de : Portal Unico

de la Republica Defensa Nacional de Contratacion




CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOQS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policla Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 11:44:08 horas del 13/01/2026, el ciudadano identificado con cadula de ciudadania No. 79005703
Apellidos y Nombres TABARES HOYOS JEIMAR ANTONIO

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se lendrd en consideracién por la entidad o empresa ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS, con
NIT 8999997014 y su utilizacién es exclusivamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesion, en
cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece af régimen de inhabilidades a quienes
hayar siclo condenados per delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de
2018, con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

DIRECCION DE INVESTIGACION CRIMINAL E INTERPOL ENLACES DE INTERES

> Portal web DIIN

> Consulta Antecedentes Judiciales

Area de Administracion de Informacion Criminal ¥ Proteccidn de Datos

SIGANOS EN LAS REDES SOCIALES

@®®

Consulta de Inhabilidades - Ley 1318 de 2013

& 2026 Policy Natonat de Colemiia - Grupo Teenalogias de la intormacian v fas Comiyinics
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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 numero de

identificacion CC 79005703 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

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

signados en el

Se expide en Bogota el 13/01/2026 11.54 AM

Cadigo Verificacion; NL8SDC9G5H
Vdlida hasta: 13/04/2026

Direccién de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC




@ Policia Nacional de Colombia

{7 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

4L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

- Que a la fecha, 13/01/2026 11:39:49 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 79005703 vy Nombre:

JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 132394996 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, men ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

B Nueva Busqueda H B Imprimir

515 9000

Policia Nacional de Colombia
Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21

coLOMBIA
OTENCLA DE | 2
Centro Administrative Nacional CAN, Bogota D.C

<. POTENCIA DE LA
Linea de atencién: 018000:910112 sy g Vl DA

i L B
S . slband 0




porvenir

solo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

ﬂ JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS, identificado(a) con cédula de ciudadania 79.005.703, se encuentra
- afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacién se expide el 16 de Enero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

05

Tenga en cuenta:

Es fundamental que revise periédicamente su Historia Laboral, el capital ahorrado y las semanas que tiene registradas, si
presenta inconsistencias, ingrese a enir.com.c y actualice su Historia Laboral.

SGrupo

Fiial de AVAL
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St NUSVQ

gente cuidando gente
NIT. 900.156.264-2

Autorizacion de mensajes de texto. (i exera 000016 mayo ce 2013)

| | T
ﬁo. JEIMAR ANTONIC TABARES HOYOS identificado (a) con | [ wlene d; se | ep 1 pe | p i ™
numero 79005703 de MARQUETALIA , certifico que:

1 i Previo al diligenciamiento del formulario de afiliacion, la EPS le

paciente?

hizo entrega de la carta de derechos y deberes del afiliado y del ST No(J

~

¢Previo al diligenciamiento del formulario de afiliacion, la EPS le

manera clara su puesto en el ranking?

hizo entrega de la carla de desempenio donde se presenta de SICINOLT | teléfono celular No. 3208222344

Asi mismo autorizo a NUEVA EPS, para que envie informacion al

ylo correo electrnico:  tebares79@hotmail.com

del paciente?

3 (Leyo el contenido de la carta de derechos y deberes del afiliado y siciNeCl | SICINoD

Autorizo la entrega de la carta de Derechos y Deberes del Afiliado y

4 ;Leyd el contenido de la canla de desemperio dea la EPS? SiT NeO

carta de Desempefio, en formalo electrnico. SICINaC]
Consulle la carta de derechos y deberes y la carta de desempefio en el

asesorado adecuadamente por la EPS?

t"’ £Si tuvo alguna duda sobre el contenido de la informacion, fue SiCINo[] | micrositio Web hifps://wwiw.nuevaeps.com co/carta-derechos-deberes

Evitando imp para ser amigable con el planeta Si (] NO[] )

Declaracitn juramentada de convivencia: Declarar que convivo con el(la) sefior(a)

ldentificado(a) con

No. = = desdepidar del afo
Cordialmente, m Afifiado manifiesta que no sabe o no puede firmar, autoriza a:
o

Firma: Firma: ___
Tipo ID: €cc No. ID:_7s005703 Tipo ID: No. ID; !
Fecha de Solicitud; 21/01/2026 Fecha {dd/mm/aaaa):
Direccion: VDA ACUAPAL KM 14 Diraceion:
Tel. 3208222344 Municipio; GuaDuAS Tel: Municipio:
Departamento: CUNDINAMARCA Hyela Departamento: Huslla /
Manifiesta con mi firma ks acegtacion de todas las d y térmings sste formato y of i expreso, previo @ in' relacion con el de mis datos p que hara
NUEVAEPS S.A. en sufecin a la pofitica para el ratamiento ca daos personales de fa NUEVA EPS S A

Autorizaciones

En virlud de la anterior certificacion, autorizo expresamente y conforme a lo
dispueslo en los articulos 14 y 15 de la Ley 527 de 1995, a NUEVA EPS S.A.
para que me remita informacion en forma de mensajes de datos; a través de
mecanismos come sms -shor! message service - , comeos electronicos y redes
sociales, relacionada con los servicios de NUEVA EPS S.A. y la carla de derecho
de deberes.

Autorizo de manera expresa a NUEVA EPS S.A. y/o a la persona natural 0
juridica & quien @sta encargue, para que recolecte, almacene, use, haga circular,
actualice o suprima mis datos personales, para acceder a los servicios de la
NUEVA EPS S.A. y para el cumplimiento de la carta de derechos y deberes,

Aviso de privacidad

Hago constar expresamenta que NUEVA EPS S.A me informd sobre los
siguientes derechos que me asisten come titular de datos personales:

* Acceder los datos personales que hayan sido objeto de tratamiento conforma a
lo dispuesio en la Ley 1581 de 2012 y las demas normas qué la modifiquen,
adicionen o complementen.

* Conocer, actualizar y reclificar los datos personales frente al responsable del
fratamiento y &l encargado del tratamiento, Este derecho se podra ejercer, entre
otros datos. en relacion con datos parciales, Inexactos, incompletos,
traccionados, que induzcan a error, 0 aquelios datos cuyo fratamiento esté
expresamente prohibido ¢ no haya sido autorizado.

* Solicitar prueba de la autorizacion otorgada al responsable del fratamiento, saivo
cuando expresamenie se exceptle como requisito para el ltratamiento, de
conformidad con lo previsto en el articule 10 de fa Ley 1581 de 2012,

* Ser informada por el responsable del tratamienta o el encargado del tratamiento,
previa solicitud, con respecto def uso que le ha dado a los dalos personales.

* Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por
infracciones a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y las demas normas que la
modifiquen, adicionen o complementen.

* Revocar la autorizacion y/o solicitar la supresion del dato cuando en el
tratamiento no se respelen los principios, derechos y garantias constitucionales y
legales. La revocatoria y/o supresion procedera cuando la Superintendencia de
Industria y Comercio haya determinado que an el tratamiento al responsable o
encargado han incurrido en conducias contrarias a esta ley y a la constitucion.
En cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y &l Decreto 1377 de 2013 y las deméas
normas que los modifiquen, adicionen o complementen, le informamos que usted
puede conocer |a politica de tratamiento de los datos personales de NUEVA EPS
S.A., a través de los siguientas mecanismos que panemos a su disposicion:
Sitio web: www.nuevaeps.co

Régimen Contributivo:

Linea Graltuita: 01 8000 954400

Linea de atencién en Bogota: (601) 307 7022

Régimen Subsidiado:

Linea Gratuita: 01 8000 95 2000

Linea de alencién en Bogota: (601) 307 7051

Oficinas de atencion al afilado de NUEVA EPS S.A

Conmutador: (601) 419 3000

Direccién Administrativa: Carrera BSk No 48A - 66 Piso 2

Sr.(a) afiliado{a), la informacion por usted suministrada en este formato, asi como
la relacionada en el formulario de afiliacion y/o demas documentos anexos, seran
utilizados por NUEVA EPS S.A. como responsable del tratamiento de la
informacion (nicamente para los fines especificos relacionados con la
administracion y prestacion de servicios en salud de Plan Obligatorio de Salud, de
acuerdo con la Ley 1581 de 2012 “Habeas Data”; dicho tratamiento podra
implicar la lraslerencia, \rasmision y/o recepcion de los datos, y el cual se
reslizard a través de si misma, terceros encargados de iratamiento de
informacion o de sus aliados comerciales, para fines comerciales y para la
correcta prestacion del servicio, de la forma indicada en los Términos y
Condiciones de cada uno de sus porales y de la Politica de Confidencialidad y
Proleccién de Datos,

INFORMACION PARA SER DILIGENGIADA POR EL TRABAJADOR INDEPERDIENTE CUYD INGRESO SEA IGUAL O SUPERIOR A 1 SMMLY . B

( ACIVOMDECOMMCA | ADWISTRADORADERESGOS LASORALES | ADWISTRADGAADE FONDOS OEPENSONES | WGRESOBASEDE COTZAGON | ez | 51 | ) onoouein |

| INDEPENDIENTE  PoSITIVA PORVENIR 4750905 ___lmm[‘ N X | GROPECUARD | o | x
[.... R L S S R e——
lmlw [ ﬁ“""m&mi_' Ticnica Prolesonal | | Especialtacin | | (ma Grado Iicio Fin f
| [om—— M ngs [ wae [] 4 Canirato  20/01/2026 Contrato i
\

SENDR USLIARID, TRABAIASOR WEDCM"N‘IE‘A 'ﬁwERDE FEPORTAR LA NDVEDIAD DE RETIRC EN

LE GENERAMORA, LACUAL TENDRA NMMWAELMEU&Q{E REPORTE U RETIRO

LA PLANILLA DE PAGD A FARTIR EL MOMENTO QUE DECIDA NG CONTIMUAR CON LOS SERVICIOS DE SALUG. ELWMCE"'!LO
mmnmvnﬁ'auvwsaemmu 1999

mmmslescmm TWNM

Tipo de L Iﬁ-ﬁ mhl'bmﬂfﬂ:ﬂllﬂm
Identificacidn pa) 1 | {uu

Nombre de OFICINA




Ips T

NIT. 200663299-4

“b Carrera 3* 1-17, Guaduas, Cundinamarca, Colombia
&t }ALUD Tel. 091-8466176 - 3104438391
© OCUPACIONAL 545 E-mail. eunipama®yahoo.es
FOODARTR BRSO Ta TE. TR Sadi 1 % Mk
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 17.016
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
GUADUAS (CUNDINAMARCA, COLOMBIA)
16 | 01 2026 EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESQ CON
bla | MES ANO prapes ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CONDUCCION
{
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABOROC EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
Nombre de la empresa Empresa en misién
CONSUMIDOR FINAL CONSUMIDOR FINAL
CHiU (Actividad Econdmica) del empleador:
SIN REGISTRAR
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de |dentificacién CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Exiranjeria, TI. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaports)
Apasllidos y Nombres Género Edad Documento de Identificacion
TABARES HOYOS JEIMAR ANTONIO MASCULINO | , SoAR0ss cc 79005703
Tipo Numero

Cargo

TRACTORISTA )

EPS AFP ARL
NUEVA EPS PORVENIR NO REFIERE

CONCEPTQ DE APTITUD OCUPACIONAL
CUMPLE CON EL PERFIL PARA EL CARGO SIN RESTRICCION.

Jbservaciones: NO APLICA

NIA I NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Conﬁnados_. Manipular Alimentos)
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definid a partir de los siguientes exdmenes practicados:
EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL ENFASIS OSTEOMUSCULAR v/ I --------------------
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL ACTIVIDAD FiSIiCA AEROBICA
HACER DEPORTE
DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL, PAUSAS ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL, EJERCICIO REGULAR, ALIMENTACION SALUDABLE.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y proposito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
propdsito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
fwguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion, igualmente para que remitan la Historia Clinica a la EPS a la
_ual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han
sido completadas entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

:GE!

Firma: Firma:

Nombre: CC: 79004424 - GUILLERMO ADRIAN CHAVES Nombre: TABARES HOYOS JEIMAR ANTONIO

Cédigo de Seguridad
R.M.: 25852/04 L.S.0.: 25-00818DE2023 IR74P1V17016  ¢C 79005703

Impreso el 16/01/2026 a las 12:24 p.m. Pagina 1de 1 Software para el sector salud - www_biofile.com.co




Banco de Bogota 3

Nit 380 002 324 4

a2 0 7+ 47 B REFERENCIA BANCARIA

EI BANCO DE BOGOTA a solicitud del interesado informa que JEIMAR ANTONIO TABARES
HOYOS, identificado(a) con Cedula de ciudadania nimero 79.005.703 esta vinculado(a) con
el BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes productos financieros:

Cuentas de Ahorros No. 356327957, abierta/o desde el 15/1/2026.

Se expide en Bogota el dia 16 del mes de Enero del afio 2026

Firma Autorizada

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO

o




Guaduas 19 de enero de 2026

Sefores

Alcaldia Municipal de Guaduas

Ref.: Manifestacion de no estar incurso en causales de inhabilidad e incompatibilidad.
Cordial saludo,

Por medio de la presente, con el fin de que integre los soportes previos requeridos,
manifiesto bajo la gravedad de juramento que no me encuentro incurso en ninguna causal
de conflicto de interés, inhabilidad e incompatibilidad de aquellas establecidas en la
Constitucion Politica de Colombia, asi como las del articulo 8 y subsiguientes de la Ley 80
de 1993 vy sus decretos reglamentarios, asi como lo establecido porlaLey 1952 de 2019y
las demas que hayan sido constituidas en la jurisprudencia colombiana.

Conforme lo anterior, manifiesto ser el dnico responsable por los efectos de la presente
declaracion, y por lo tanto asumo todas las consecuencias juridicas que ello ocasiona.

Cordialmente,

2N

JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS
Cedula: 79.005.703 de Guaduas




REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
MUNICIPIO DE GUADUAS

Pagina 1 de 2

AUTORIZACION DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES Y DE
VINCULACION DE LA POLITICA DE LA ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS
SOBRE INFORMACION PERSONAL

Yo JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS identificado (a) con la cédula de ciudadania
numero 79.005.703 expedida en GUADUAS, CUNDINAMARCA, autorizo de manera previa,
explicita, inequivoca e informada a la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS, para que
recolecte y trate mis datos personales para fines de la practica y el cumplimiento de obligaciones
por el tiempo que sea necesario para alcanzar dicha finalidad o el maximo legal permitido. Esta
autorizacién comprende la informacién que suministro verbalmente o por escrito (hoja de vida,
formatos, etc.) con ocasién de los procesos de seleccién y durante mi vinculacién con la
ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS.

De otra parte, me comprometo a respetar y aplicar la Politica de Tratamiento de Informacion
de la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS, disponible en https:.//www.guaduas-
cundinamarca.qgov.co/

Todo lo anterior, teniendo en cuenta lo siguiente:

I. Reconozco que fui informado(a) de manera clara, previa y expresa de lo
siguiente:

a) Tratamiento y finalidad: Los datos que se recolectan mediante el diligenciamiento de
formatos o con la entrega de documentos (hojas de vida, anexos) seran tratados de manera
leal y licita para todo lo relacionado con cuestiones laborales de orden legal o contractual. En
virtud de lo anterior, la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS, utilizara mis datos personales
para los siguientes fines: (1) dar cumplimiento a las leyes como, entre otras, Afiliacién a la
Aseguradora de Riesgos Laborales y todo aquello conexo a la practica laboral (2) cumplir las
instrucciones de las autoridades judiciales y administrativas competentes; (3) implementar las
politicas y estrategias de la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS

b) Datos de identificacién y contacto del responsable del tratamiento:

(1) Nombre de la entidad: ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS

(2) Direccion electronica: alcaldia@guaduas-cundinamarca.gov.co
(3)  Teléfono: 3112238281

c) Derechos del titular del dato: Son los previstos en la Constitucion y la Ley 1581 de
2012 y sus normas reglamentarias, especialmente los de: (i) conocer, actualizar o rectificar mi
informacién; (i) oponerme al tratamiento y revocar mi autorizacion en los casos permitidos por

Alcaldia Municipal
Correo: umata@guaduas-cundinamarca.gov.co
Carrera 5 No 12-04 Sur - sede CERES.
Guaduas Cundinamarca




REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
MUNICIPIO DE GUADUAS

Pagina 2 de 2

Sobre los mismos y la forma de ejercerlos leeré la Politica de Tratamiento de Informacién de la
ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS, disponible en: https//www.quaduas-
cundinamarca.gov.co/

Autorizo de manera previa, explicita, inequivoca e informada a la ALCALDIA MUNICIPAL DE
GUADUAS, para que recolecte y trate mis datos personales (incluidos los sensibles) para la
finalidad indicada en el literal a) de la parte I. Por lo tanto, la ALCALDIA MUNICIPAL DE
GUADUAS podra realizar todos los usos necesarios para alcanzar dicha finalidad, como entre
otros, los siguientes: (i) efectuar las actividades necesarias requeridas en la etapa
precontractual, contractual y pos contractual de la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS:; (ii)
acceder, consultar, validar o corroborar mis datos personales (privados, semiprivados,
sensibles o reservados) que reposen o estén contenidos en bases de datos o archivos de otros
empleadores o cualquier Entidad publica o privada ya sea nacional, internacional o extranjera;
(iii) contactarme directamente o a traves de terceros; (iv) realizar el tratamiento de mis datos
personales a través de un encargado del tratamiento, ubicado en Colombia o cualquier otro
pais, a quien autorizo se le suministre mis datos personales o se efectie la transferencia
nacional o internacional necesaria segun el caso, para que realice el tratamiento en nombre de
la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS; (v) enviar mi informacion en caso de que sea
necesario o pertinente a los servidores de la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS,
ubicados fuera del pais para los fines del tratamiento autorizado o para propdsitos de
almacenamiento y/o eventuales servicios de hosting o cloud computing (computacién en la
nube) que la ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS contrate o requiera; (vi) dar cumplimiento
a normas y autoridades locales, extranjeras o internacionales.

He leido, he sido debidamente informado (a), autorizo y acepto.

Firma: jﬁ'}w

JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS
C.C. 79.005.703 expedida en GUADUAS, CUNDINAMARCA
Guaduas Cundinamarca, 19/01/2026

Alcaldia Municipal
Correo: umata@guaduas-cundinamarca.gov.co
Carrera 5 No 12-04 Sur - sede CERES.
Guaduas Cundinamarca




COMPROMISO ANTICORRUPCION

El suscrito JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS, identificada con cedula 79.005.703, domiciliado
en Guaduas Cundinamarca, manifiesto mi voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente
COMPROMISO ANTICORRUPCION, teniendo en cuenta las siguientes:

CONSIDERACIONES:

PRIMERO: Que la entidad adelanta el presente proceso de contratacion directa para la
“PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION DE LA SECRETARIA DE
AGRICULTURA Y MEDIO AMBIENTE EN LA EJECUCION DEL PROYECTO DE
FORTALECIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES AGROPECUARIAS EN LAS VEREDAS, CON LA
OPERACION DE MAQUINARIA AGRICOLA DEL MUNICIPIO DE GUADUAS CUNDINAMARCA”
en conformidad con la Ley 1150 de 2007 y demas normas concordantes.

SEGUNDO: Que es interés del (la) suscrito (a) apoyar la Entidad, para fortalecer Ia transparencia en
los procesos de contratacion,

CLAUSULA PRIMERA: COMPROMISOS ASUMIDOS - El fututo contratista, mediante suscripcion del
presente documento, asume los siguientes compromisos: El futuro contratista no ofrecera ni dara
sobornos, ni ninguna otra forma de halago a ningun funcionario pablico en relacion con su propuesta,
con el proceso de seleccion, ni con la ejecucion del contrato que pueda celebrarse como resultado de
la misma. Igualmente se compromete formalmente a no efectuar acuerdos, o realizar actos o
conductas que tengan por objeto la colusién en el proceso de seleccion.

CLAUSULA SEGUNDA. CONSECUENCIAS DEL INCUMPLIMIENTO - El futuro contratista asume a
través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas, si se comprobare el
incumplimiento de los compromisos de anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacion de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firna el mismo en la ciudad de Guaduas Cundinamarca,
a los diecinueve (19) dias del mes de enero de 2026.

T8
JEIMAR ANTONIO TABARES HOYOS
Cedula: 79.005.703 de Guaduas




