FORMATO UN'CO ENTIDAD RECEPTORA
HOJA DE VIDA
PERSONA JURIDICA
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FIIIICIﬂlI PUBLICA (LEYES 190 DE 1995 Y 443 DE 1998)

RESOLUCION 580 DEL 19 DE AGOSTO DE 1999
. IDENTIFICACION

RAZON SOCIAL O DENOMINACION CORPORACION UNIVERSITARIA IBEROAMERICANA

SIGLA [NIT No. 860503837-7
PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PUBLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO : PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE CLASE :
ORDEN TIPO

| NAL. | | DPTL. | |DIST. | | MPL. | | OTROl LCUAL? 0 4 (VER AL RESPALDO) CLASE n (VER AL RESPALDO)

DOMICILIO PARA CORRESPONDENCIA:

BOGOTA DG, PAIS COLOMBIA DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA
IMUNICIPIO BOGOTAD.C. DIRECCION CALLE 67 No 5 - 27

TELEFONOS 7426582 - 7466876 FAX | APARTADO AEREO

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

1 EDUACION SUPERIOR 2
3 4
5 6

lll. 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
Alcaldia de Pereira X (606) 3248000 31/12/2024 $ 129.067.596
Alcaldia de Pereira X (606) 3248000 31/12/2025 $ 458.175.688
Positiva Compafiia de Seguros S.A. X 3015779570 3111212024 $ 3.696.434.777
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF X 4377630 15/12/2017 $ 947.178.000
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF X 4377630 30/12/2016 $ 1.859.847.000

IV. REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
PRIMER APELLIDO USECHI SEGUNDO APELLIDO VELATEGUI NOMBRES GUILLERMO
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NUMERO ACTUA EN CARACTER DE : CAPACIDAD DE CONTRATACION

ce [] ce pasporTE || 6970911 Representane Legal noderato || [ 525,271,500

ACTUANDO EN CALIDAD DE REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO, MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE :  SI D NO 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 :
. %”l/mj,- -
PARA TODOS LOS EFECTOS LEGA = LOS DATOS POR MI ANOTADOS, EN EL Fu\lTE FORMATO SON VERACES (ART. 50. LEY 190 DE 1995)
I13ERO
box siGN 187Q3RP6-1V988Q2W HE 26 ene 2026

FIRMA - FECHA DE DILIGENCIAMIENTO
V.OBSERVACIONES DE LA ENTIDAD CONTRATANTE

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE LA ENTIDAD O SOCIEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART. 4o. LEY 190 DE 1995).

NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE CIUDAD Y FECHA

CONTRATANTE FORMA FUHVPJ001
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