FO RMATO U N | CO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

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

libertod y Orden

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES

SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

ccXceO prasO No. 18.126.880 FOM®X | co X extrangero O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE ) SEGUNDACLASE X' numero  18.126.880 pm 35
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHAPAIS pia 12,5 mes | 1,0 ago [1,9,7,5 | CALLE 17B #8 — 14 AV COLOMBIA

DEPTO PUTUMAYO pais COLOMBIA perTo PUTUMAYO
MUNICIPIO  MOCOA Municipio  MOCOA

] eligiosanchez@hotmail.com
TELEFONO 3143337168 EMAIL

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA 'Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: BACHILLER ACADEMICO
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

1o. | 20. | 30. | 4o. | 50. | 60. | 70. | 80. | 90. | 10 | X MES Ao 1,995

EDUCACION 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 (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS sI | NO O TITULO OBTENIDO MES ARO PROFESIONAL
TL 6 X TECNOL ADMINIST Y CONTAB SISTEM 08 [210[0]0
TL 6 X TECNOL PROGRAMACION Y SISTEMAS 12 {20 |0
UN 11 X CONTADOR PUBLICO 09 | 2/0(0|6| 124385-T

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
R|B |MB|R |B |MB MB
INGLES X X X

IDIOMA

Py
w




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA \0‘2\ MES \ 0 1\ ANO \2‘0‘2‘5\ DIA \ ‘ \ MES\ ‘ \ ANo\ L
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia 03] mes|[ Q1] ano 20 24 ]

pia 3.1 mes[12] ano [ 2024]

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [0.4] mMES [0, 1 ARO [2,0,2 3

pia [3,1] MES| 1,2 ARO [2,0,2,3|

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
CARGO ACTUAL
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia | 0.6/ MES[0.1] ANO 2.0, 22

pia [3,1] MEs|1,2] ARo [2,0.2.2]

CARGO O CONTRATO
CONTADOR PUBLICO

DEPENDENCIA
CONTABILIDAD

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .

DIRECCION
Edificio Alcaldia Mocoa




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

COOPERATIVA COACEP X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA gerencia@coacep.com.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3103344146 — 3138283876 pia [ 1,0] mMes|05] ARo0 [2,010] | pia |30 mes|1,2 Ao |[2024]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD CALLE 7#4 - 13 BRR JMH
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 0,6] mes |0.1]axo 2,0, 2 1]

pia 13,1 mes|1,2] avo |2 0,2,1]

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [0.9] mEs [0, 1 ARO [2,0,20)

pia [3,1] MES| 1,2 ARO [2,0,2,0|

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
CARGO ACTUAL
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [1.1) MES01 | ANO2 0.19]

piaA 31| mes[12] AN02 019]

CARGO O CONTRATO
CONTADOR PUBLICO

DEPENDENCIA
CONTABILIDAD

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .

DIRECCION
Edificio Alcaldia Mocoa




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
SURESPECIAL S.A. X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA surespecials.al 1@hotmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3214150729 — 3214173774 pia |2,3] mMes| 11| afo [2,0,1,6] |pia| , | mes| , |aRo| | | |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD CRA 11A #14-59 BRR SAN.FCO
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 0,6] mes |0,1]Axo 2,0, 2 1]

pia |3, 1 mes|1,2] aRo |2 0,2,1]

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAlS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia |09 mEs |0, 1/ Ao [2,0,20)

pia [3,1] mes |12 AR0 [2,0,2.0]

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

CONTADOR PUBLICO CONTABILIDAD Edificio Alcaldia Mocoa
CARGO ACTUAL
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO MOCOA concejompalmocoa@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DiA [1.1) MES01 | ARO2 0.19]

DiAB1 | MES[12] AKO2 019 ]

CARGO O CONTRATO
CONTADOR PUBLICO

DEPENDENCIA
CONTABILIDAD

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .

DIRECCION

Edificio Alcaldia Mocoa




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.
OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES
CONTADOR PUBLICO SECTOR PUBLICO 06 01
CONTADOR PUBLICO SECTOR PRIVADO 14
TOTAL EXPERIENCIA 14 01

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI Q NO ® ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE
PRESTA- CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA,
SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

FIRMA DEL ICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co
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Flapatics da Dojomtia.
Ministars da Comertia, Indusbia y Tursme

UNDAD T JUNTA CENTRAL

ADMINISTRATIVA

sseecie |DE CONTADORES

Esta tarjeta es el Unico documento que lo acredita como Contador Publico de
acuerdo con lo establecido en la Ley 43 de 1990. Es personal e intransferible.

Agradecemos a quien encuentre esta tarjeta comunicarse al PBX: (57)(1) 644 4450
o devolverla a la UAE - Junta Central de Contadores a la Carrera 16 No. 97- 46
0Of.301 en Bogota D.C.




ARl
CORPORACION
UNIVERSITARIA
REMINGTON

RES. 2661 MEN JUNIO 21 DE 1996

Personeria Juridica Resolucion 2661 del 21 de Junio de 1996
del Ministerio de Educacién Nacional - ICFES

ACTA DE GRADUACION 03

Programa:  Registro ICFES 283346570830500112300

Fecha: Septiembre 23 de 2006

Lugar: Mocoa, Putumayo

En la fecha y lugar sefialados, se reunieron el Reclor y el Secretario General con el propésito de
otorgar el Titulo de:

CONTADOR PUBLICO
Conferido a:

FLIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA
Cédula 18,126,880

El aspirante cumplié todos los requisitos exigidos por los Acuerdos y Reglamentos de la
CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTON.
Presto el juramento de rigor en los siguientes términos:

Jura a Dios y promete a la Patria, acatar y cumplir la Constitucion y las leyes de la Republica,
sostener su independencia y libertad; practicar su profesion de acuerdo con las normas de la moral
y de la ética profesional, trabajando por la paz de Colombia, y el progreso de ta CORPORACION
UNIVERSITARIA REMINGTON.

A lo cual contesté el graduando: SI JURQ.

El Secretario General agreg6, si asi lo hiciere, Dios, la Patriay la Universidad se los premien, si no
El y Ellas se lo demanden.

Seguidamente, se le hizo entrega del Diploma registrado en el Libro 03 — Folio 3421, por medio del
cual la CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTON y en nombre de la Republica de Colombia, lo
declara idéneo para el ejercicio de la profesion de CONTADOR PUBLICO.

Se firma a los 23 dias del mes,de Septiembre de 2006

SL

JORGE 0 IBE PARDO LU, '/’GUILLER O QUINTERC QUINTERO
Rector ﬁ Secretario Geperal

—

ANCHEZ ESTRADA




INSTITUTO TECNOLOGICO DEL PUTUMAYO

Creado por Ley 65 del 11 de diciembre de 1989
Meocoa ~ Sibundoy
Cédigos 3115 y 3116 ICFES

ACTA No. 094

En Mocoa (Putumayo), a los veinticinco (25) dias del mes de agosto del afio dos
mil (2000), se reunieron los sefiores TITO IVAN BARRERA ORTEGA, Rector (E)
del Instituto, NOHEMI DEL ROSARIO DELGADO CRUZ, Secretaria General;
con el fin de Hevar a cabo la ceremonia de graduacién de SANCHEZ ESTRADA
ELIGIO BERNARDO, identificado con Cédula de Ciundadania N° 18.126.880
expedida en Mocoa (Putumayo), quien llené todos los requisitos que los
reglamentos del Instituto exigen, para optar el Titulo de:

C@ntafbéll

s

da Si:

El Rector tomé el juramento reglamentario e hizo entrega del correspondiente
Diploma debidamente firmado y sellado, asi como la presente Acta con los sellos de

la Institucion,

Termind sus estudios en el I Perlodo Académico de mil novecientos noventa y ocho
(1998).

Se expide la presente copia del Acta de Grado, en Mocoa (Putumayo), a los
veinticinco (25) dias del mes de agosto del afio dos mil (2000).

=
Nog%wm ROS, DEL O CRUZ
Seeretana General




TO Tt

Creado por Ley 65 del 11 de diciembre de 1989
Céodigo ICFES 3115 Mocoa y 3116 Sibundoy

Mocoa (Putamayo), a los veinte (20) dias del mes de diciembre del ajio dos mil dos (2002), se
reunieron los  Sesiores ALEJANDRO IGNACIO VALLEJO ASKUNTAR, Rector, y
NOHEMI DEL ROSARIO DELGADO CRUZ, Secretaria General; con ¢l fin de levar a cabo
la ceromonia de graduacién de SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO,
identsficado con Cédula de Cindadania 18.126.880, expedida en Mocoa (Putumayo). quien llend
todos los requisitos que los reglamentos del Instituto exigen, para optar o/ Titnlo de:

E/ Rector tomé el juramento de rigor ¢ hizo entrega del corvespondiente Diploma debidamente
[firmado y sellado, asi como la presente Acta con los sellos de la Institucidn.

Terming sus estudios en el I Periodo Académico de dos mil dos (2.002).

En constancia de lo anterior se firna la presente Acta en Mocoa (Putumaye), a los veinte (20)
dias del mes de diciembre del asio dos il dos (2002),

ALEJANDRG IGNACIO VALLEJO ASKUNTAR
. Recor - -
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: ; Inscripeion S.E_F014-A.023
(.% dé % DANE_186001-00170

En la ciudad de MOCOA a los QUINCE ( 15) dias del mes de
JULIO del afio_1995 se reunieron, con el fin de formalizar la graduacién de los
alumnos de dltimo grado, los suscritos Rector y Secretario en la Rectorfa del COLEGIO NACIONAL

PIO XIT DE MOCOA PUTUMAYO

i
ﬂ
]
)
|
|
)
)
!

Institucidn aprobada hasta_ NUEVA ORDEN en el nivel de Educacién Media Vocacional y autorizada

por LA SECRETARTA DE EDUCACION DEPARTAMENTAL

para otorgar el Titulo de Bachiller en la Modalidad de ACADEMICA "

seglin _ RESOLUCTION # 0047 del VEINTISIETE (27) de MARZO de 19 92
Comprobada la situacion 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

BACHTILLER ACADEMICO al graduando cuyo nombre, apellidos y niimero del

documento de identificacion se relacionan a continuacidn: FLIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA

TIDENTIFICADO CON C.C.# 18'126.880 DE MOCOA

Es fiel copia tomada del Acta original general No. 018  de fecha JULIO 15 DE 1,995
que consta de 108 alumnos que comienza con el nombre de AMANDA ANACONA
CHAPAL y se cierra con el nombre de__ CLAUDTA CRISTINA
ZAPATA ORTIZ , firmado y sellado por__Lic. JORGE ELIECER MUSTAFA ERAZQ
(Rector) y INES PALOMARES GOMEZ (Secretario).

Dada en MOCOA a los 15 dias del mes de JULIO

de 19_95

Firmado y Sellado

ACADEMICV‘)
é0 O 4
W B
. s 5 .,/

Lic. JORORN i INES PALOMARES GOMEZ

Re Director El Secretario

P e e § e § e~ )~ § —em— §

ce. No. 18 675 DE MOCOA ¢c. No. 27'353.769 DE MOCOA

DIPLOMA No. 0132 | |




BEPUBLICT DE COLOMEIX
FISTERIO DE EDUCATION HACIONAL

INSTITUTO TECNOLOGICO DEL PUTUMAYO
Mocoa - Sibunidoy

RESOLUCION N° 0172
(DEL 23 DE AGOSTO DEL 2000)
“Por ja cual se concede Mencion de Meritorio”.

EL RECTOR DEL INSTITUTO TECNOLOGICO DEL PUTUMAYO, en uso de sus atribuciones legales,
estatutarias v,

CONSIDERANDO:

Que el estudiante ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA, de la Tecnologia en ADMINISTRACH ON
Y CONTABILIDAD SISTEMATIZADA, presento y sustentd su Trabajo de Grado titulado: “(APLICAC! ION
CONTABLE PARA EL REGIMEN SIMPLIFICADQO “CONTADOR® )", bajo ia direccion del profesional
FRANCO MUNOZ ANDRADE.

Que ¢l jurado calificador integrado por los Profesicnales: JAIRO MARIN TRIVINO Y JAVIER MARTIN
CAICEDO declararon Meritorio el Trabajo de Grado elaborado a través de una Monografia.

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Otorgar la Mencién de Meritoric al Trabajo de Grado titulado: “(APLICACION
CONTABLE PARA EL REGIMEN SIMPLIFICADO “CONTADOR® ), presentado por el Estudiante ELIGIO
BERNARDO SANCHEZ ESTRADA.

ARTICULO SEGUNDO: Enviar la presente Resolucién a la oficina de Registro y Control Académico del
Instituto, para que se adjunte a la Hoja de Vida Académica del estudiante.

ARTICULO TERCERO: Entregar en Ceremonia de Graduacién, copia de la presente Resolucion al
estudiante ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA., autor del Trabajo de Grado declarado Meritorio.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicidn.
COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Mocoa Putumayo, a los veintitrés (23) dias del mes de agosto del afic dos mil (2000).

gz.: 5

NOH DEL OSAR DELGADG CRUZ
Secf’etar&(senerai




Hoja de Vida Formato Oficial — Eligio Sanchez
Libreta Militar

& REPUBLICA DE COLOMBIA
FUERZAS MILITARES

Tarjeta Reservista Segunda Clase

18126880 |

PERTENEGE AL EJERCITO DE
1A LINEA l 2A,LINEA r 3A.LINEA

car-pic. B laroe ¥ i a1-pic®
APELLIDOS Y NOMBRES
SANCHEZ ESTRADA
ELIGIO BERNARDO

BACHILLER

PROFESION

MILITARES DE GOLOMBIA EJERC \os siguien-
documento piblico y es requisito oo



mnum&h@m.m =
-m&:m.:m‘wgﬁd
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

212489984(802

141214155683

0) 00001

4121415568 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

1 8 1 2 6 8 8 0 2 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 18126880
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo 6 | Mocoa 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo 8 6 |Mocoa 001
41. Direccion principal
CL17B 8 14
42. Correo electrénico eligiosanchez@hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 3143337 1 6 8|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
6 92 0[[20100510]|[6202}/204,201,0 1 |7 010[476 1] |2 41 1]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Cédigo | 5 | 2 2 | | | _J_-J__J_gL |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
22- Obligado a cumplir deberes formales a
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO

Fecha generacién documento PDF: 02-01-2026 09:40:16AM



Referencia
Bancaria

Sabado, 26 de mayo de 2018
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S A. se permite informar que ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado(a) con CC 18.126.880,
a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el Banco los siguientes productos:

Nombre Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 91294212545 2018/05/26 ACTIVA

* Importante Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

* Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefonica Bancolombia en los siguientes niumeros: Medellin
- Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 - Resto del pais:
01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el exterior: Espaiia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

;-
M\%

Juan Carlos Naranjo Jiménez
Gerente Productos de Ahorro e Inversién

L

o estars poriends of aiboc Bancolombia®™

Bancolombla nunca le solicitara sus datos personales o

En caso de recibir alguno, repértelo de inr



PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
R 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 declaracion INGRESO Fecha de publicacidon 2026-01-04 22:04

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Nudmero 18126880

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento PUTUMAYO Municipio MOCOA

Lugar de domicilio

Pais COLOMBIA Departamento PUTUMAYO Municipio MOCOA

Nombre de la entidad/organismo/institucién/persona
juridica publica o privada que presten funciéon publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y CONCEJO DE MOCOA
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento PUTUMAYO Municipio MOCOA

Direccion ['Barrio Centro - Edificio Palacio Municipal Segundo Piso"]

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, publica o privada, que
presten funcién publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién 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 continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracién 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. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2024 fueron:
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CONCEPTO

VALOR

Salarios y demas ingresos laborales

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

$93.247.000,00

Otros ingresos y rentas

$11.462.000,00

TOTAL

$104.709.000,00

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

Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais) cElp et i?]?r::dﬁ;te;rfeitii(;isgrti)g? <l Gl
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $956.000,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor
CASA LOTE COLOMBIA PUTUMAYO MOCOA $120.000.000,00
VEHICULO HFN634 COLOMBIA PUTUMAYO MOCOA $35.000.000,00
VEHICULO SJP 169 COLOMBIA PUTUMAYO MOCOA $60.000.000,00
MUEBLES Y ENSERES COLOMBIA PUTUMAYO MOCOA $10.000.000,00
Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
Concepto Saldo

CREDITO BANCOLOMBIA

$63.858.000,00

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/0 ASOCIACIONES

Tengo participacién en juntas, consejos o directivos: Si No | X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:

Nombre entidad o institucion 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:

Version 4.3 - Agosto 2024

Pagina2de5




Nombre corporacién,

. o Tipo Calidad de socio Pais
sociedad o asociacion

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas privadas: Si| X No

Las actividades econémicas 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 participacion

CONTADOR PUBLICO INDEPENDIENTE

2. CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi conyuge o compariero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

2.1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compafriero(a) permanente:; Si| X No

Los intereses personales de mi cdnyuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de

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

Primer nombre

Segundo nombre

Primer apellido

Segundo apellido

MARY

LUZ

AGUILLON

CERON

Tipo documento

CEDULA DE CIUDADANIA

Numero

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

41182295

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 situacion de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:
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A continuacién 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 desemperian.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggtc:jde Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad dentida

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
4animo 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, asociacion, grupo social u organizacion con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

2.4. OTRAS INVERSIONES

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:

e f|Fje|cpm|so ° Calidad Valor Pais
encargo fiduciario
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

Tipo de inversion Valor Pais
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2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del ultimo 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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SOLUCIONES INTEGRALES EN GESTION OCUPACIONAL S.A.S

% CRA 15 N° 14-60 BRR OBRERQO II Teléfonos 3209506624 Fax - Mocoa - Putumayo
X U . . Hora Ingreso: 11:12
IPS Concepto Aptitud Ocupacional 32409 Hora Egreso: 1107

Selugiones|integralesien: Gestion. Ocupacisnal FECHA DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN PARACLINICO (MARQUE CON UNA (X))

02 1 2025 Ingreso .Egreso .Periédico .Otro .Altura .
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO

Razén Social PART'CULARES ‘Direccién del centro de trabajo
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE

SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO CC 18126880

Primer Apellido ‘ Segundo Apellido ‘ Primer Nombre ‘ Segundo Nombre

Género (Marque con una X) Fecha de Nacimiento Edad (afnos) EPS (A la que se encuentra afiliado)

Femenino [[1|  mascuino [x| | 25 | 10 | 1975 49 NUEVA EPS
INFORMACION OCUPACIONAL CARGO ACTUAL AINGRESAR

Fecha Ingreso a la Empresa Cargo Seccion Antiguedad en el
‘ ‘ CONTADOR PUBLICO SERVICIOS Y OTROS el o)

CONSULTAS/PROCEDIMIENTOS Y/O EXAMENES REALIZADOS

Consulta de Medicina Laboral

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL ASPIRANTE O TRABAJADOR

Autorizo al (a la) Dr(a) abajo mencionado(a), a realizar en mi examen médico y/o paraclinicos ocupacionales, registrados en este documento. El profesional abajo mencionado
me ha explicado la naturaleza y propésito del examen médico y paraclinicos ocupacionales. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el propésito, los beneficios,
la interpretacion, las limitaciones y riesgos del examen médicoy paraclinicos ocupacionales. A partir de la asesoria brindada antes de las respectivas toma de las pruebas.
Entiendo que la realizacion de esta(s) prueba(s) es voluntaria y tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento antes que se realizaran el (los) examen(es). Las respuestas
dadas por mi en este(os) examen(es) estan completos y son veridicas. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios
en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento

CONCEPTO OCUPACIONAL
Apto Sin Patologia Aparente

[ ] Sospecha De Enfermedad Laboral
RECOMENDACIONES

Ocupacionales Sistema Vigilancia Epidemioldgic Condicion de Salud - Otros
Capacitacion Sealin Matriz De Riesqos v Peligros SVE Salud Auditiva (Enfasis en proteccion Auditiva) -
Higiene Postural SVE Cardiovascular —EXAM!EN MEDICO LABORAL DE INGRESO
Higiene Biomecanica Integral SVE Salud Visual CON ENFASIS OSTEO,MUSCULAR. SIN
Pausas Activas Laborales Correccion Optica Permanente APARENTE PATOLOGIA
Uso De EPP SVE Salud Respiratoria OSTEOMUSCULAR, NIEGA ACCIDENTES
Cultura Del Autocuidado SVE Biomecanico

adi s . . DE TRABAJO, NIEGA ENFERMEDAD
Médicas Habitos y Estilos De Vida Saludable

Valoracion Por Optometria Prioritaria iarcicio Fisi LABORAL, CONTINUAR ESTILOS DE VIDA
Valorac?t:)n Por Medicina General EPS (E,J\if,c,'ﬂiociz',ff,f,i:ﬁ%u'ﬁa;fo;/eces por semana SALUDAB,LE' HACER EJERCICIO,
Valoracion Por ARL NUTRICION BALANCEADA, TOMAR

7 - Enfasis En Estiramientos Intearales z
Valoracion Por Medicina Laboral EPS Nutricion Balanceada LIQUIDQOS.

Va_loraci?P Por Nutricionista EF:S | Cesacién De Tabaauismo
Capacitacion y Entrenamiento [ Reduccién Consumo de Alcohol
[ ] Para trabajo en altura y/o espacios confinados y/o manipulacién de alimentos

Evaluado por ‘/Effﬁél @ Trabajador
Nombre PAULA ANDREA TORO CHAMORRO Nombe  SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO
Registro RES SO 090/2019 Cosuments CC 18126880

Los Hallazgos fueron consignados en historia clinica ocupacional que desarrolla los contenidos establecidos en la resolucién 2346 de 2007

Notas:

1) Archive este informe en la hoja de vida del trabajador en el area de recursos humanos.

2) El contenido de la historia clinica ocupacional tiene caracter confidencial y su custodia esta regulada por la resolucién 1918 del 05 de junio de 2009 del cual se transcriben a continuacién algunos aparte
“La custodia de las evaluaciones medicas ocupacionales y de la historia clinica ocupacional estara a cargo del prestador de servicios de salud ocupacional que la genero en el curso de la atencién,
cumpliendo los requisitos y procedimientos de archivo conforme a las normas legales vigentes para la historia clinica”.

“En ninguin caso los empleadores podran tener, conservar o anexar copia de las evaluaciones médicas ocupacionales y de la historia clinica ocupacional a la hoja de vida del trabajador”

3) Este examen no reemplaza el realizado por Indumil para porte de armas.

Impreso el 02/01/2025 a las 12:47:46 p. m.



nueva

eps
CERTIFICA QUE:

El(La) Sefor(a) ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado(a) con CC
18126880 se encuentra afiliado a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de 01/02/2012

Estado de la Afiliacion: ACTIVO

IPS: INSTITUTO DE DIAGNOSTICO MEDICO S.A. IDIME SA
A

Categoria:

La presente certificacion se expide a solicitud del(de la) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE, a los 7 dias del mes de enero 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,

Q“ﬁ/ﬁ«/

Gerencia de Afiliaciones

Nueva EPS S.A
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LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado con CC. 18126880 registra la siguiente informacién en el
ramo de Riesgos Laborales:

VOLUNTARIO
Fecha de inicio de 2024/11/23 Codlgo_qe 4313
cobertura ocupacion
Tipo devinculacion 4056 ndiente Voluntario Desalsion gz AUXILIARES DE NOMINAS
ocupacion
Clase de riesgo 1 SSERD G2 EllEStn Activo

Esta certificacion se expide a los 7 dias del mes de enero del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacién del contrato, el sistema aplicard automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prorroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cédigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la opcion  "Validar certificados de afiliacion® e ingresa el siguiente  cddigo:
CC07012026E18126880S331246. Este codigo es valido por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS

Positiva Compafiia de Seguros S.A.:
Nit. 860.011.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) | LA ASEGURADORA
defensordelcliente@positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogoté | +57 (601) 610 8164 | DE TODOS LOS
Lunes a Viernes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como COLOMBIANOS

Conciliador ante Positiva.

Mas informacion: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

o Positiva Compariia de Seguros @ @PositivaCol Posiliuocu @) rositivaseguros WWW.pOSitiva.g ov.co



Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 18126880, se encuentra afiliado/a desde 01/04/2012 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 07 de enero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777




REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO
MUNICIPIO DE MOCOA
CONCEJQ MUNICIPAL
Nit:846001181-9

FORMATO CERTIFICACIONES

. . |
EL PRESIDENTE DEL HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA - PUTUMAYO

- & - By

. SR A,
o CERTIFICA: ™+

¥ 3}?"“‘» o B T & e

.
P
b

el
e

Que el sefior ELIGIO Bgaugggg,;:g,j@ggﬂ;zﬁ ‘ESTRADA . identificado con cédula de ciudadanla
No.18.126.880 de Mocoa; se ha desempefiado-como-Contador Publico del Concejo Municipal de Mocoa,
desde el 03 enero de 2024 al 31 de diciembre de 2024, mediante contrato de prestacion de servicios

profesionales No.002 de enero 03 de 2024.

Cumpliendo las siguientes funciones: "
FUNCIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA: ¢

1.) Presentar al supervisor del contrato Informes sobre la ejecucion del contrato especificando de
manera clara y detallada.las obligaciones ejecutadas..

2.} Elaborar, diligenciar, y actualizar, el Plan Anual de Adgquisiciones de la Corporacion.

3.) Contabilizacién- de ingresos, y. gastos, solicitando y analizando los documentos que sopartan
cada erogacion. T s e

4.) Elaborar y certificar los:estados financieros de la vigencia, y demas informes adicionales,

5.) Elaborar, planear y;analizar el:Presupuesto de la:Corporacion de la presente vigencia.

6.) Preparar y organizar-la:informacion de’ Presupuesto.de’la Corparacién, que debe presentarse
trimestral y' anualmente al’&rea:de?Presupuesto:del Municipio de Mocoa (Putumayo) y a las
diferentes entidades de.control. .. .,  ...-% s .

7.) Brindar Asesorla administrativa y financiera a:los'concejales y funcionarios de la Corporacion.

8.) Brindar atenciony orientacin a:los:concejales y fuficionarios del Honorable Concejo Municipal
de Mocoa .{Putumayo),. asi como apoyar.-en el manejo de la plataforma Web del Sistema
Electrénico de Contratacin Publica (SECOPYYy la pagina Web de la Corporacion.

9,) Apoyar en los diferentes tramites administrativos, ‘contables, tributarios, y financieros, que
requiera la Corporacién para el cumplimiento de su finalidad

10.)Y las demés que solicite la Presidente del Concejo Municipal de Mocoa {Putumayo), que se
deriven del objeto del presente contrato.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado.

Se firma en Mocoa a los treinta y un (31) giﬁs del mss-ds diciembre de dos mil velnticuatro (2024).

: {
¥ E P T ~ J
A AN T N i
*  JOSE LUIS'CEDIEL: CASTILLO !

& Presidente oncejo Mun Cipal

LY -; o ~._3-i' "
. 1] 3 -
o Pty EEG

DIRECCION: Calle 7 Nro, 6 — 42, Palacio Municipal, Esquina, Segundo piso
Email: concejompalmocoa@gmail com
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“  REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO
MUNICIPIO DE MOCOA
CONCEJO MUNICIPAL .
Nit:846001181-9 '
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FORMATO CERTIFICACIONES

EL PRESIDENTE DEL HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL DE MOGOA — FUTUMAYO

LT SR F L :
1 13 A . kY

Fad e . ? . R o
x ;;.3” .,{tlv - - ¥ ¥ -
T a0 i S o ) A 3 %;i .
¥ e o ey, CERTIEICA: oo 25
L . P E e )
- e ol e i e, L ! 1% B BE Wil Gl g o vg,
] Ty e “':'}-»fl‘é’ :;r'. _ggﬁﬁtﬁﬁ%}éu”.’a-&, ""':‘Jﬂét‘xe_”i',ﬁ‘, VJ o
3». e et

E " W H
FEST w e ";‘:‘Fﬂﬂ WhgagE T PPN 1
i & o 28 3 sy £
i 1

Que el seffor ELIGIOBERNARDOSA?TCHEZSMRKDﬁgder*{tlﬁcado con cédula de ciudadania
No.18.126.880 de Mocoa, se ha' desempefiado. como,Contador Publico del Concejo Municipal de Mocoa,
desde el 04 enero de 2023 al 31 de:diciembre de 2023, mediante contrato de prestacion de servicios

profesionales No.001 de enero 04 de-2023. By L*t..-a’,i Lok A = .'
. P RIS ;
Cumpliendo las siguientes funciones: A v E S
t o

-

FUNCIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA:

1.) Presentar.al supervisor del contrato informes, sobra la ejecucién del contrato especiﬁcando de

manera clara y detallada las obligaciones ejecutadas.

2.) Elaborar, diligenciar, y actualizar, el Plan Anual de Adqulsiciones de la Corporacion.

3.) Contabilizacion.de ingresos y,gdstos;, solicitando, y ‘analizando los documentos que soportan

cada-erogacion; AN e B S :

4.) Elaborary certificarlos estados financierés de la'vigencia, y' demas informes adicionales.

5.) Elaborar, planear y ahalizar el Presupuesto de:Ja:«Corporacion de la presente vigencia,

6.) Preparar y:organizar la informacién:de Presupdesto:de la Corporacion, que debe presentarse

trimestral v ‘anualmente al area de Presupuestd’ del* Municipio 'de Mocoa (Putumayo) y a las

diferentes entidades de contfol®, .« v i ddidia o 2 i

} Brindar A$§56r'ré:\:f'e;dmlnistgatifa;y:ﬁnéff"pig[a;’g--'_Ibfsﬁcbﬁééja@l_és}yffu'nclonarios de la Corporacion.

)} Brindar atenciénty orientacién‘a 168 coticejales ¥ flincionafios del Honorable Concejo Municipal
de Mocoa (Pututiayo), asi* como ‘apoyar eh'el niangjo de la plataforma Web del Sistema
Electrdnico de Contratacién Pblica (SECOP) y la pagina Web de la Corporacién. |

9.) Apoyar en los diferentes tramites administratives, contables, tributarics, vy financieros, que

requiera fa Corporacién para el cumplimiento de su finalidad

10.)Y las demds que solicite la, Presidente del Concejo Municipal de Mocoa (Putumayo), que se

deriven del objeto del presente contrato.

£

La presente certificacion se expide a'solicitud del interesado. *

"1

. 1
diciembre de dos mil veinticuatro (2024).
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r »
N

Se firma en Mocoa a los,treinta y un (31) dias del me
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£ 8 he JOSETLUIS CEDIEL CASFILLO™
R *" . Presidente Goncejo Municipal, |,
o o RS R Braedere
C

DIRECCION: Calle 7 Nvo..6 — 42, Palacio Municipal, Esquina, Segundo piso
Email: concejompatmocoa@gmail.com

ar
L L




w . . ;«
L i)
o2 i

- L S : 7- ; {
s DT B b TS {
S - RERUBLIGA DE COLOMBIA ;
oo M,”“? DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO |
. ¢ _@m.% « MUNICIPIO DE MOCOA -

v - 7FRER T GONGEJO MUNIGIPAL

: B Nit:846001181-9
~FORMATO CERTIFICACIONES

f

EL PRESIDENTE DEL HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA - PUTUMA‘IC:O

CERTIFICA: Y

N
- s A !
AL
3 by

for e
Que el sefior ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA .Jdentificado con cédula de cnudadania
N0.18.126.880 de Mocoa sé.ha desempeﬁado como Contador Publlco ‘de! Concejo Municipal de Macoa,
desde el 06 enerd de 2022 al 31 ‘de: d|C|embre de 2022"C medlante contrato de prestacién dé servicios
profesionales No.002 de enero 06 de 2022 T B e "“*m* ol e

“i\ i‘!'“ '*'{ r‘&" '*ZE:' 3 ',“J
Sty Eﬁw w e
Ao ”‘;}“ljj{“r{:hﬁ?{‘ i «3
FUNCIONES ESPECIFICAS PEL CONTRAT[STA " \;?‘ij:? e

hd nw 3 i

.s}i‘

.I‘

2 e e A e o

11.)Presentar al supervisor del contrato informes 'sobre la ejecucién del contrato espemf icando de
manera clara y detallada las’ obligaciones e;ecutadas 1

12.)Elaborar, diligenciar, y actualizar, el Plan Antal de Adqmsncuones de la Corporacién, '

13.)Contabilizacion.de mgresos y gastos solimtando y_analizando los documentos que soportan
cada erogacion. i RER LA

14.)Elaborar y certificar los estados financieros de la vigencia, y demas informes adicionales.

15.)Elaborar, planear ¥ -analizar el Presupuesto de la Corporacion de la presente vigencia. 4

16.)Preparar y organizar la informacion de Presupuesto de [a Corporacion, que debe presentarse
trimestral y anualmente al rea de Presupuesto del Municipio de Mocoa (Putumayo) vy a las
diferentes entidades de control;

17.)Brindar Asesorla admmlstratwa 2.y fi i nanciera a Ios concejalesly funcionarios de la Corporacion.

18.)Brindar atenmén ¥ onentacu.‘)n . Ios conce]ales y,\funmonanos del Honorable Concejo Municipal
de Mocoa (Putumayo) i~y as[ como apoyar en m‘anejo,,de la-plataforma Web del Sistema
Electrénico de- Contratacién Pub”llca (S ECOP) v Ia péglna Web.de la Corporacion.

19.)Apoyar -en . los d:ferentes» trémites‘* adm:mstratlvos rcontables, tributarios, y financieros, que
requiera la Corporac:on ‘para el cumpllmlento dé’sti ﬁnalldad ,

20.)Y las. demds. que solicite. 2 Presidente deIsConcejo Municipal de Mocoa (Putumayo), que se
deriven del objeto dej. presente contrafo ey P e !

‘1‘».

wf \f,*j"-f

La presente.certificacion. se.expide a soligi;ud del 1nteresédo.- A

Se firma en Mocoa a los treinta y un (31) dfas del mes de diciembre de dos mi! veinticuatro (2024).

Srme . e -

-u\osE/L
. 7w Presidente Concejo Mgnicipal.
P E . .rv.ﬁ”s‘w”'*"” ‘im “r“f:vr-‘lw
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" “REPUBLICA DE COLONBIA |

. 2 & e« ~DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO
S ’ MUNICIPIO DE MOCOA ‘

CONCEJO MUNICIPAL
Nit:846001181.9
FORMATO CERTIFICACIONES

EL. PRESIDENTE DEL HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA -~ PUTUMAYO
CERTIFICA:

Que el sefior ELIGIO- BERNARDO.. SANCHEZ ESTRADA [dentificado con cédula de ciudadan(a
No.18.126.880 de' Mocoa; se ha-desempefiado.como Contador.Publico del Concejo Municipal de Mocoa
Desde el 06 enero de 2021 al 31 de :diciembre de 2021, medlante contrato de prestacion de servicios
profesionales No.001 deenero 08.de 2021: ~ ¢ . « 1 Ty

RS S a 1'55'}‘ x;w P
, Lo v REDTE e R e
Cumpliendo las siguientes funciofies: o e
- % w2 SisT Fa ¥
N AT TAr Lot T s
FUNCIONES ESPECIFICAS DEL.CONTRATISTA: £ttt Fyse
B YO T i 18 ) !
0 by - “l'!l:_- e .

& Adatisiciones de la Corparacion. 1

) wiun 3F T

11.)Contabilizacién de ingresos' y gastos, solicitando y analizando los documentos que soportan cada
erogacién. )

10.)Elaborar, diligenciar, y at’:‘tua\-l-i;za‘r,‘géi; Plan Anual d

]

12.)Elaborar y certificar los estados financieros de la-vigencia, y demas informes adicionales.
13.)Elaborar, planear, analizar, y ejecutar, el Presupuesto de la Corporacion de Ia presente vigent;:ia.

14.)Preparar y organizar la informacién de Presupuesto de Ia Corporacion, que debe preséntarse
trimestral y anualmente al 4rea ga} Presupuesto dgl Mun}i{cipio ‘de Mocoa (Putumayo).
Ty e e L
15.)Apoyar en los difgarentes.trém!teggdminisﬁrgtivo’é}(‘:on_ta"lilés, tributarios, y financieros, que requiera
la Corporacién .”Ea[?i.--?! cumhpllmiepgo gefuﬁnaﬁdfd A S
I .i.e}_"i;,ﬁ‘ R “'_-‘;";’ ot e '-W?'Sc':‘_ % . .
16.)Brindar atencién y rientacion a-los C;:qncejales-y“-_ﬁunci narios del Honorable Concejo Municipal de
Mocoa (Putumayo). R TS P e T R .
(Putumay )"_:i Rl ¢ v Sl R ‘-
17.)Hacer seguimiento y verificacion.-fimestral a los ingresos corrientes de fibre destinacién del
municipio, a la ejecucin de ingresos y gastos del municlpio para‘identificar el cumplimiento de las
transferencias de gastos de funcionamiento al ‘concejo municipal por parte de la administracion
municipal.

18.}Y las demas que solicite el presidente del Concejo Municipal de Mocoa (Putumayo), que se deriven
del objeto del presente contrato. {

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, -%!°

Se firma en Mocoa a los.treinta'y un (31) dlas%del de-dos mil veinticuatro (2024). .
3 * * B oot i
- P ‘& s
M T JOSE LU

o Pirfesidente Cq
Wt PR 9
Graralia e e . :
DIRECCION: Calle 7 Nio:"6'— 42, Palacio Municipal, Esquina, Sequndo piso
Email: concejompalmocoa@gmait.com
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~. @ . Y, REPUBLICA'DE.COLOMBIA
ST e e gurn DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO

MUNICIPIO DE MOCOA

. ..'s ... . CONCEJOMUNICIPAL
T AR WY + Nit:846001181-9

9

"'-

FORMATO CERTIFICACIONES

EL PRESIDENTE DEL HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA - PUTUMAYO
CERTIFICA:

Que el sefior ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado con cédula de ciudadania
No.18.126:880 de Mocoa, se ha desempefiado como ‘Contador Ptblico del Concejo Municipal de Mocoa,
Desde el 09 enero de. 2020 al 31 de .diciembre de_ 2020, mediante contrato de prestacrén de
setvicios profesionales No. 002 de enero 09, de, 2020 Py g

L wJ

Cumpliendo las s;gu;entes funcmnes ‘,;.*,g &’

FUNCIONES ESPEC[FICAS DEL CONTRATIST '*‘rﬁ%’ 555("’
T ‘t"‘ "y ’f"‘ ’ bl . &% ’»}'ﬂ :%’ﬁ‘!'lriliﬁﬂi;_a
r'--né’i's‘
11.)Contabilizacién de. ingresos-y gastos sotImtando y analizando los documentos que soportan cada
erogacion. T shg 1 ? 5 o0

12.)Elaborar y certificar los estados financieros de la vigencia, y demas informes adicionales.
13.)Elaborar, planear, analizar, y ejecutar, el Presupuesto de la Corporacién de [a presente vigencia.

14.)Preparar y organizar la informacion, de Presupuesto de la_Corporacién, que debe presentarse
trimestral y anualrnente al érea de Presupuesto del Munic:plo de.Mocoa (Putumayo).

15.)Apoyar en los dlferentesxtramltes alc!mmistre‘;ltl\arosl contab‘les, tributarios, y financieros, que requiera
la Corporacién para.€l'cumpliniiento de sy ﬁnalldad o }

?”{'_u. = v ,\" A i

16.)Brindar atencién Y. onentac:én a los Concejales‘y F gpglgwg‘anos del Honorable Concejo Munlmpal de
Mocoa (Puty mayo) 5

FR

.
L ’ P i %Wé??ér L"'**M"”fé "\:&}*1 fnd

"vlr ey, wdf

17)Hacer seguimlento y venf camén*tnmestral aalosimgresos‘: corrlentes de libre dest:naclén del
municipio,:a la. ejecucu&n ‘de. Ingresos Ve gastos‘de[ municipio para "identificar el cumplimiento de las
transferencias’ de'.gastos de funcmnamlento aI conce;o municipa! por parte de la administracion
municipal.

18.)Y las demas que solicite el presidente del Concejo Municipal de Mocoa (Putumayo), que se deriven
del objeto del presente contrato,” °

AT

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado.

Se firma en Mocoa a los treinta y uno (31) dias de, de dos mil veinticuatro (2024).

QJI%CCIOW Catle.7-Nro, 6 = 42 Q’ai&mo S’Iviunmpag Esquma, Segundo piso
¢ Email concgompa[mocoa@gmaz(com .
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T REPUGLICA DE COLOMBIA !
- ¥ QEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO |
' " MUNICIPIO DE MOCOA |
CONCEJO MUNICIPAL |

Nit:846001181-9
FORMATO CERTIFICACIONES

l
EL PRESIDENTE DEL HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL DE MOCQA - F‘UTUNMYOf
CERTIFICA: ‘

Que el sefior ELIGIO BERNARDO SANCHEZ~ ESTRADA identificado con cédula de c:udadan!a
No.18.126.880 de Mocoa <se:ha desempeﬁado como ContadorrPubllco del Concejo Municipal de Macoa,
Desde el 11 enero de 2019 al¢31 dee\dlclembre ‘de: 2019,,mediante oontrato de prestacion de servicios

3;‘}}’9 “‘;'B-Q-’ -""‘\""’\w,}sﬂq‘{_mw J‘

RTEANC M Mot a\"j*?f. =
‘.-:é?vgl:"d E"':g“: ‘!*%%Qz s ,;.‘Gr‘; 1«.« 7';’&“‘ »
?§} --‘ “‘-I ":” ”s‘fr“‘“:‘:{t“ ’:‘\;'5- Dt
S ﬁx g :; B E ;;{'_r
gk ‘*"f??;&’%%g ’ a:-iil;;it 3
FUNCIONES ESPECiFICAS DEL CONTRATISTA. R

10.)Elaborar, diligendiar, y actualizar, el Plan Anual de Adquisicfbnes.de la Corporacién.

11.)Contabilizacién de ingresos y gastos, solicitando vy aﬁafizando los documentos que soportan cada
erogacién.

i d ER

12.)}Elaborar y certificar los estados financieros de Ia{_vigencia._y demas informes adicionales.

13.}Elaborar, planear, analizar ¥ ejecutar, el Presupuesto de la Corporacién de la presente vlge?cia.

-

14.)Preparar, y organizar - Ia informacu&n de Presupuesto de la_ Corporacién, que debe presentarse

trimestral y an u?lmigte Al Jéfe*a de;a[%iupuisi ‘»’s,ﬁ'rM J ;IiC!EjS ge Mocoa {(Putumayo). I
16.)Apoyar en los; d:ferentes trémltes admm:stratwos% contables.*tnbutanos y financieros, quei'requiera
la Corporac:bn para el cumpl:miento de suf ﬁnalldad %;‘»;a;:,gygi ' i

\“ o L'ﬁ s;;‘{g* J‘”
16.)Brindar atencion-y orlentacién a loSuConcejales ¥ Funcionanos*de! ‘Honorable Concejo Municipal de
Mocoa (Putumayo)* RN ERCEE S A !
‘!3‘ g;';‘ LA

7 |
17.)Hacer seguimiento y venﬁcacuén trimestral a los ingresos corrientes de libre destinacion del
municipio, a la ejecucién de ingresos y gastos del mutinicipio para identificar el cumplimiento de las
transferencias de gastos de funcionamlento al concejo municipal por parte de la administracion
municipal.

18.)Y las demés que solicite el presidente del Concejo Municipal de Mocoa (Putumayo), que se deriven
del objeto del presente contrato.

La presente certificacién se ‘explde a solicitud del interesado. ' I

]

PreSIdente oncejo Mu |C|pa[

o F T ey _.v:
-

(DIMCCIO.W Caﬂé 7 Wro"‘G 42, G’a&zao Mumczpat,' Esquma, Segundo piso |
S aﬁmaz!: oncgompafmocoa@gmm[com




EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL
SURESPECIAL S. A
Nit: 900363514-6

CERTIFICAQUE:

El sefior ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA, identificado con cedula de
ciudadania N° 18,126.880 de MOCOA (Putumayo), Labora en nuestra empresa
SOCIEDAD UNIDA DE RUTAS ESPECIALES S.A "SURESPECIAL SA". prestando
sus servicios profesionales como CONTADOR PUBLICO, mediante un contrato
laboral por honorarios, desde el dia 23 de noviembre del 2016 hasta la actualidad.

Se ha destacado por su responsabilidad y eficiencia en el cumplimiento de sus
funciones.

Dada en Mocoa Putumayo, a los treinta (30) dias de diciembre 2024

Cvn\\
ORLANDO DIAZ FERREIRA

Gerente- “Surespecial S.A.”

SOCIEDAD UNIDAD DE RUTAS ESPECIALES S.A - NIT 900 363 514 -6

Oficina Mocoa, Cra 12 A No. 14- 59, B/ San Francisco / Tel. 420 06 04 / Cel. 321 415 07 29 - 321 417 37 74 /| Email: surespecials.al1@hotmail.com



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

9OHEPEROROEROO®E®® @

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA

Que el contador publico ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 18126880 de MOCOA (PUTUMAYO) Y Tarjeta Profesional No 124385-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 7 dias del mes de Julio de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:9C4223AC6A05F69A

PROCURADURiA CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

GENERAL DE LA NACION

CERTIFICADO ORDINARIO 08:48:21
No. 299029816 Hoja 1 de 01

Bogota DC, 07 de julio del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 18126880:

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 30. 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 Constitucién 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 el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Mewty b
|

Mario Enrique Castro Gonzéalez
Jefe Division 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.

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.

@ www.procuraduria.gov.co Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 D Linea gratuita 018000910315
ext. 13170; Bogota D.C.



LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que unavez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 07 de
julio de 2026, a las 08:50:39, el numero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacién

18126880

Caodigo de Verificacion

18126880260707085039

Esta Certificacion es vélida en todo e Territorio Nacional, siempre y cuando €l tipo y himero consignados en €l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, |a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez paratodos los efectos legales.

Generé: WEB

/7 .

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

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

CGE, m—
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717/26, 8:52 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:52:19 AM horas del 07/07/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 18126880
Apellidos y Nombres: SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO

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 registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincidn 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 D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co
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717/26, 9:06 Consulta RNMC
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Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/07/2026 09:06:22 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 18126880 y Nombre:
ELIGIO BERNARDO SANCHEZ ESTRADA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 143435725 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicidon del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.
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TIC

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 18126880 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 numero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

Se expide en Bogota el 07/07/2026 08:59 AM

Cadigo Verificacion: NY2S56KJ4G
Vélida hasta: 05/10/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



717/26, 8:56 Consulta de Inhabilidades

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

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 08:56:06 horas del 07/07/2026, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 18126880,
Apellidos y Nombres SANCHEZ ESTRADA ELIGIO BERNARDO

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa CONCEJO MUNICIPAL DE MOCOA, con NIT
846001181-9 y su utilizacion 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 el régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por 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.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta;jsessionid=Egw82sfO8zYITuVVRFRutlz2lz_BTVzLCfIn3YCpNgH-dpVzjH90!-1922146297
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