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REPUBLICA DE COLOMBIA

DEPARTAMENTO DE CUDINAMARCA

MUNICIPIO DE JERUSALEN
NIT:80004018-2

W Alcaldia Municipal
24 de Jerusalen

nj Secretariy General y de Gobierno

EL SUSCRITO SECRETARIO DE GENERAL Y DE GOBIERNO DEL MUNICIPIO DE
JERUSALEN CUNDINAMARCA

CERTIFICA:

Que una vez revisado el archivo historico de la entidad se observa que la
senora ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ, identificada con cedula de
ciudadania No 1.010.194.016 de Bogota, fue nombrada en provisionalidad
entre el 27 de marzo de 2019 al 08 de octubre de 2019, mediante resolucion
No 058 del 27 de Marzo de 2019 al cargo de Comisario de familia, codlgo
202 grado 12 de la planta de personal de la Alcaldia Municipal de Jerusalén
Cundinamarca.

Se expide la presente certificacion a solicitud del interesado(a) a los
veinticuatro (24) dias del mes de Julio del dos mil veintiseis (2026).

UEL ARIAS LONDONO
ia Gegeral y de Gobierno

Anexo

1. Acta de posesion - Consta de (02) Folios

Elab: Mary Janeth Huertas Baragan/ Conlratista
Reviso y aprebs: Victor Manuel Arias Londofio/SGG

PALACIO MUNICIPAL CALLE 2 #4-72
CODIGO POSTAL 252810
alcaldfa@jerusalen-cundinamarca.gov.co
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-DESPACHO ALCALDESA- « N

ACTA DE POSESION -

FEGHA: Marzo 27 de 2010 -

En Jerusalén, Cundinamarca, se preserito al Despacho de la Secretaria General y
de Gabiemo, en virtud de lo dispuesto en la Resolucién nimerc 058 de Marzo 27 -
de 2019, el (la) sefior(a) ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ, identificadd(a) con
cédula de ciudadania nimero 1.010,194.016, expedida en Bogota D.C, con el fin =
de tomar posesion del cargo denominado: Comisario de Familia, Codigo 202,
Grado 12, al cual fue incorporado con derechos de carrera por Resolucién nimero
058 de Marzo 27 de 2019, con asignacion bésica mensual de DOS MILLONES s
QUINIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL CIENTO SETENTA PESOS (S

2.549.170) MONEDA CORRIENTE.

Presto juramento ordenado por el articulo 122 de la Constitucion Politica.

Manifesto bajo la gravedad de juramento no estar incurso en causal alguna de
inhabilidad generdl o especial, de incompatlibilidad o prohibicion alguna
establecida en la Ley 4 de 1992 y demas disposiciones vigentes para el
desempefio de empleos publicos.

En cumplimiento a lo dispuesto en el inciso final del articulo 49 el Decreto 1950 de
1973, para esta posesion solo se exige la presentacion de la Cédula de
Ciudadania. -

(OMEL G- Gy,
Firma del posesionado
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gfl(érfaE enia Balguerd Cidz
ALCALDESA MUNICIPAL

PROGRESO E INCLUSION PARA TODOS 2018 - 2019

PALACIO MUNICIPAL Cédigo Postal: 262810 - _ il
Web Site: yivjeruselen.cundinamarca.gov.co 11{3;».-‘;;&? el .
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Y SERVICIOS
ESPECIALESY

Bogotd, 06 de Agosto del 2025

Sefiores:

Referencia: Certificado Laboral

Cordial Saludo

Por medio de la presente me permito informar que la sefiora ANNGY LIZETH GARCIA
GONZALEZ, Identificada con cedula de ciudadania No.1.010.194,016 de Bogota D.C,
desempefiando el cargo de Abogada desde el dia 01 de septiembre del 2020 hasta el 30
de abril de 2024, con un sueldo de $3'000.000, por prestacion de sus serviclos para
nuestra compafifa; esta informacion es a quien interese, sin mas que comunicar.

Gracias Por Su Atencidn.

Atentamente;

Yunsil Grlando Veldsquez Acosta

C.C. 79,662,107 de Bogota

Representante Legal de SERVICIOS ESPECIALES VIP S.A.S.
NIT. 900473361-8

Celular:3118908364

Email: ovelasquez@serviciosespeciales.com.co

SERVICIOS ESPECIALES VIP S.A.S NIT 900.473.361-8
Carrera 71 F # 99 A 32, Teléfono (601)9251061 Bogot4, D.C COLOMBIA
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4/8/26, 11:17 a.m. Policia Nacional de Colornbia

POLICIA NACICONAL
DE COLOMBIA D

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:14:53 AM horas del 04/08/2028, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1010194016
Apellidos y Nombres: GARCIA GONZALEZ ANNGY LIZETH

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de Ia 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 vélida siempre y cuando el ntimero 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.

Direccidn; Avenida El Dorado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogotd D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pin y
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadano;
5199700 ext. 20552 (Bogot4)
Resta del pals; 018000 910 112
E-mail: dijin,araic-
ate@policia.gov.co

htips://antecedentes.policla.gov.co:7005/WebJudiclal/formAntecedentes xhtml 112

]




41826, 11:17 a.m. Policia Nacional de Colombia

} Presidencia de  Ministerio de | Portal Unico

la Republica Defensa Nacional de Contratacion

‘Todos los derechos reservadas,

https:Hantecedemes.policia.gov.co:?(J{JsN\febJudicial!fonnAntecedenies.xhtml

R GOV.CO
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4/8/26, 12:27 p.m. Consulta RNMC

f;@; Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

=_—

o

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 04/08/2026 12:25:36 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1010194016 y Nombre:
ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana", Registro interno de validacién No. 145189136 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men(i ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el ndmero de

cédula corresponda con el documento de identidad suministrado. .

B Nueva Busqueda H B Imprimir ]

- _““—‘"*—"- . l 5158000
Tl . - . PO AR T o

Policia Naciona! de Colombia
j Direccién General - Cra, 59 N2 26 - 21

+. Cenlro Administrativo Nacionat CAN, Bogots D,C,
Linea de stendion: 016000-91042
Lo 5

hitps:ifsrvenpe.policia.gov.co/PSCHrm_cnp_consulta,aspx il







EL (La) suscritc (a) ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ identificado (a) con C.C
No.1.010.194.016 expedida en Bogotd, autorizo libre, expresa e inequivocamente, y
exclusivamente para los fines y en los términos sefialados en la Ley 1918 de 2018 reglamentada
por el Decreto 753 de 2019, al Departamento del Valle del Cauca con NIT, 8903990295, para
consultar mis datos personales en el registro de inhabilidades por delitos sexuales cometidos
contra personas menores edad que administra el Ministerio de Defensa-Policia Nacional de
Colombia, de manera previa a mi eventual vinculacion laboral, contractual o legal y reglamentaria
y, de llegarse a formalizar, cada cuatro (4) meses a partir del inicio de la misma ¥ mieniras se
encuentre vigente. ‘

Asi mismo, declaro que conozco que la recoleccidn y tratamiento de miis datos se realizara de
conformidad con la normatividad vigente sobre proteccién de datos personales, en especial la
Ley 1581 de 2012, el Decreto 1074 de 2015, manifestando que he sido informado(a) de forma
clara y suficiente de los fines de su tratamiento.

Se suscribe en [a ciudad de Santiago de Cali, a los 12 dias del mes de Agosto de 2026

(SaueCir V&Y
Nombre: ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ
Cédula: 1010194016

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERTC A LA POLITICA BE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LALEY 1581 OE
2012,







418125, 12:30 p.m, Consulia de Inhabilidades

-

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS
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La Policfa Nacional de Colombia Informa:

Que stendo las 12:27:50 horas del 04/08/2026, el ciudadano ideniificado con cédula de ciudadania No, 1010194016,
Apelfidos y Norbres GARCIA GONZALEZ ANNGY LIZETH

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consuita se tendrd en consideracidn por la entidad o empresa GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA, can
NIT 850399029-5 y su utilizacién es exclusivamente dentro del proceso de seleccidn al cargo, oficlo o profesisn, en
cumplimiento de fa Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes
hayan side condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciories”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglaments la Ley 1918 de
1 2018, con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/20%4 y demés normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.
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https./finhabilidades.policia.gov.co;8080/consulta
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“PROCURADURIA - CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

; SENERAL'DELA NACION. :

b %, COTOREL CERTIFICADO ORDINARIO

e No. 300646002 Hola 1 do 01

Bogota DC, 04 de agosto del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica Que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones & Inhabilidades
(SIR}, sl(la) sefior{a) ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ identificado(a) con Cédula ds ciudadania niimero 1010194016:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificaclén de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o Inhabilldades que se encuentren vigsntes, Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acusrdo a los Incisos 3o. y 4o, del articulo 238 Ley 1952 de 2019,

NOTA: El certificado de antscedentes disciplinarios es un documento que confiene las anotaciones & inhabilidades gensradas por sanciones penales,
disciplinarias, Inhabilidades que se deriven de las ralaciones contractuales con &l estado, da los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas profaridas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
sferclcio de 1a aceidn de repsticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pdblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica v la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes sclamente las
sanciones con debida ejscutoria recibldas de las autoridades nacionales colamblanas. En caso de nombramisnto o suscripcldn de contratos con el
Estado, es responsabilldad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pdgina web:’
https:/iwww.procuraduria.gav.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Mario Enrique Castro Gonzélez
Jefe Divisién de Relaclonamiento Con E! Ciudadano {C)

ATENCION ;
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QGUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.
Divisién de Relacionamlento con el Ciudadano.
@ www.procuraduria.gov.co Carrera 5 No. 15- 60 Piso 1; Pbx 5878750  [] Linea gratuita 018000910315 ‘

ext. 13170; Bogota D.C.







CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

y

CERTIFICA: ;

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscalee{_ 'SIBOR', hoy martes 04 de
agosto de 2026, a las 11:18:55, el niimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSARBLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadani&®
No. Identificacién 1010194016 . =58
Cddigo de Verificacion 1010194016260804111855

"

=
et it %

&, . ,'?sm J
Esta Certificacién es vélida en todo el Territorio Nacicnaly siempre.y ¢

. . . . sy L St R,
respectivo documento de identificacién, coincidan con los Ua?quxi}i"ég frad

i
.

tuando el tipozy

%

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

- TR
Con el Cddigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

@ Carrera 69 No, 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C Pégina 1de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.






Bogotd, Agosto / 4 de 2026 5d Z. al o

Sefior (a): ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ
CC. 1010194016

CR 98 B 60 115 SUR

CALI

Referencia: Certificado de afiliacion a Salud Total EPS-S S.A.

Reciba un Cordial saludo en nombre de Salud Total EPS-S SA,

Por medio de la presente, nos permitimos certificar que, a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion, registra en nuestras bases de datos su afiliacién al régimen
contributivo de Salud Total EPS-S S.A., la cual se realizé a partir de Enero /1 de 2025, y su
estado afiliacion es Activo como COTIZANTE.

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO.

En Salud Total EPS-S S.A. apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y
esperamos que usted y su familia continten disfrutando de nuestros servicios de salud con
calidad total. Escucharte es la manera de mejorar nuestro servicio por eso conoce los canales
por los cuales puedes generar certificaciones. Ingresa a la APP Salud Total EPS-S opcién
certificaciones o www.saludtotal.com.co Oficina Virtual, portal transaccional.

Cualquier informacién adicional, con gusto ser4 atendida a través del enlace Te Escuchamos
en www.saludtotal.com.co o puede comunicarse con nuestra linea 018000114524 a nivel
nacional o en Bogota al teléfono 4854555,

Cordialmente,

GERENCIA DE OPERACIONES COMERCIAL
SALUD TOTAL EPS-S S.A.
Elaboro: Oficina Virtual

NOTA: En caso requerido, este certlificado es valido para la atencidn a través del Régimen Subsidiado
o como poblacién vinculada, si el estado actual es afiliacién cancelada, novedad de retiro de trabajo,
afiliacion no efectiva, exclusién o anulacién de la afillacién y siempre y cuando al momento de retiro o
exclusién no haya reportado mora. Si es mora, o cancelacién por falta de pago, debe informar a su
aportante que debe ponerse al dia en los pagos.







porvenir

solo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de adminisiradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ, Identificado(a) con cédula de ciudadania 1.010.194.016, se encuentra
afillado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantfas Porvenir.

La presente certificacién se expide el 4 de Agosto del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

/Q:’

Tenga en cuenta:

Es Importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograrfa recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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SGERTIFICADO
MEDICO
CUPACIONAL

DATOS PERSONALES

EXAMEN MEDICO | CIUDAD: FECHA: EMPRESA CONTRATANTE:
OCUPACIONAL
CAL] VALLE 08 ENERO 2025 PARTICULAR
DEL CAUCA
TDENTIFICACION NOMBRE Y APELLIDOS EDAD CARGO/PROFESION
1.010.194,016 ANGNGY LIZETH GARCIA 34 ANOS ABOGADA
GONZALEZ
ESTADO CIVIL EPS: SALUD TOTAL GENEROQ ESCOLARIDAD
SOLTERO ARL: EN TRAMITE F POSGRADO
TIPO DE EXAMEN INGRESO X EGRESO PERIODICO
ALTURAS MANIPULACION POST-
DE ALIMENTOS INCAPACIDAD

CONCEPTO DE LA VALORACION MEDICA: Basado en los resultados de los exdmenes solicitados y practicados,

CERTIFICO que el evaluado es:

1.APTO SIN PATOLOGIAS EVIDENTES QUE LIMITEN SU LABOR

RESTRICCIONES SI( ) NO (X)
CUALES:

EXAMENES Sl | NO EXAMENES Sl | NO Requisitos segin el perfil del cargo
Examen médico X Espirometria X Trabajo administrativo
Visometria X Glicemia basal X Trabajo en alturas
Optometria X Colesterol Total P Manipulador de alimentos
Audiometria X Triglicéridos X Brigadista
Electrocardiograma X Gtro: Otro;
Profesiograma enviado por laempresa | SI () | NO (X))

]

HAY SOSPECHA DE: 51 | NO St | NO
Secuela de Accidente de trabajo NO reportado X Enfermedad profesional X ‘
enfermedad comin agravada por el trabajo X




S 5 -
k . . ‘“**»‘.Es; ] PR )
g . RECOMENDACIONES GENERALES ~ H
5 e ] ‘ y r< .
{“Medidas de higiene postural y visual, ‘ i X

Pausas activas programadas durante la jornada laboral que incluyan refajacién de manos, movimientos
y estiramientos de brazos, seglin el programa establecido por la empresa.

3. Uso de elementos de proteccion personal segiin fos factores de riesgo.
. ! 4, Incluir dentra del programa de vigitancia epidemiologica y/o Sistema de Gestion de seguridad y salud
‘ en el trabajo de acuerdo al factor de riesgo del paciente.
5. Estilo de vida saludable, ejercicio y dieta balanceada. X
L 6. OBSERVACIONES: X
cod NO

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajadar: autorizo al doctor (a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacionat
registrado en este documento, EL docter{a) abajo mencionado me ha expticado la naturaleza y propésito del examen. He comprendido y he
tenido la epostunidad de analizar el propésite, los beneficios, la interpretacion, las Umitaciones, y rlesgos 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 consentimienta en
cualquier momento, Ful informado de las medidas para proteger la canfidenclalidad de mis resuttados. Las respuestas dadas por mi en este
examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las persanas o entidades contempladas en la legislacion
vigente, 1a informacion registrada en este documento, para el btien cumplimiento det sistema de seguridad y salud en el trabajo y para las
situaciones contempladas en la misma leglslacidn, igualmente para que remitan 12 Historia Clinicaala EPS a lacual me encuentro actualmenteafiliado.
Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y Gue todos tos espacios en btanca han sido completados
entes de mi firma ¥ que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimienta.

v N A\ .
e st 1o p P
g o7, fFercia G
~ rodditar Cirujano .
: eqpecipizis Corencle
e Biud 0o  Ta06 e i P o\GY
o LIGIA TERESA GARCIA GONZALEZ FIRMA -
i RM 50418866 Y LICENCIA 19832-19/09/24 IDENTIFICACION
EMAIL: LTGARCIA1984@GMAIL.COM yOLOlGLoE
MEDICO ESPECIALISTA EN GERENCIA EN PACIENTE

SALUD OCUPACIONAL.




BancodeBogota 3

Nit.860.032.924.4

Calle 38 N* 7-47 Bogotd REFERENCIA BANCARIA

El BANCO DE BOGOTA a solicitud del interesado informa que ANNGY LIZETH
GARCIA GONZALEZ, identificado(a) con Cedula de ciudadania nimero 1.010.194.016 esta
vinculado(a) con el BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes productos financieros:

Cuenta de Ahorros FlexiAhorre No. 134690023, abierta/o desde el 13/6/2023.

.

Se expide en Bogotd el dia 4 del mes de Agosto del afio 2026 con destino a; Gobernacion
del valle del cauca

V4

Firma Autorizada

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







MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LA
COMUNICACIONES - MINTIC i ~

CERTIFICA QUE

Una vez consuliada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con ndmero de

identificacion CC 1010194016 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDCRES
ALIMENTARICS MOROSOS

Esta certificacién es vélida en todo e! Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y ndmerc consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

Se expide en Bogota el 04/08/2026 12:41 PM

Cddigo Verificacion: DFA2LRH3PQ
Valida hasta: 02/11/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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PUBLICACION PROACTIVA DECLARACIGN DE BIENES Y
Funcién Plbli RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
und ublica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

28

Tipo de declaracidén PERIODICO Fecha de publicacién 2026-01-06 17:17

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

ANNGY LIZETH GARCIA GONZALEZ

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Ntmero 1010794016

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA.D.C. Municipio BOGOTA. D.C.

Lugar de domicilio

Pals COLOMBIA Departamento VALLE DEL CAUCA Municipio CALI

Nombre de Ia entidad/organismofinstitucién/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o ‘
serviclos piblicos o que administren, celebren contratos y GOBERNACION DE'VALLE DEL CAUCA
ejecuten bienes o recursos ptiblicos/Notarfas/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pals COLOMBIA Departamento VALLE DEL CAUCA Municipto CALI

Direccion | ['"CARRERA 6 CALLE 9 Y 10 PALACIO SAN FRANCISCO'|

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, plblica o privada, que
presten funcién publica, que presten servicios piblicos respecto de |a informacion directamente relacionada con la prestacion
del servicio publico,

AMENTADADEBIENES Y RENTAS, N
9, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente mi

"De acuerdo con lo cosg ado en la Ley 20

declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los tnicos bienes Yy Tentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relacione a continuacion.

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

Versién 4.3 - Agosto 2024 Péaginalde5




T S

Lk - BRI B s T swm | T WAIOR et 0T
Salanos y demds ingresos Iaborales $43.750.000,00
Cesantias e intereses de cesantias $0,00
Gastos de representacién - $0,00
Arriendos $0,00
Honorarios $0,00
Otros ingresos y rentas $0,00

TOTAL $43.750.000,00

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

% L W%%ﬁ ey Pt . | saldototal dé la‘clienta adiciembre 31 del afio
R [;Sego de puenta Sede ﬂe 'a;*gge"t? (P?f“ot) '*'x%; o y - »?W mmedlatamente anterlor ) )
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $6.000,00
Mis blenes patnmonlales son los siguientes:
Fipo'de bi - e ikl%‘éaml‘?@ %?ij).egaiji,a‘frié’ntq’ ﬁﬁﬁglploi EE Valor

Mis acreencias y obhgacmnes VIQentes ala fecha son:

R T

Concepto

g 2 W&&% ‘ Tz@g‘;%‘ %

AT & =
THE. T R
” %%%m“ +gSaldo

Tengo participacién en juntas, consejos o directivos:

TR

St No

e
S .IEDADES“YIGWASOCIACIONES 5

i i

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

Nombrewentl%dad 0 instituclén

ng.*’ .

Organo L )

vy " Pais

Tengo participacion en corporaciones, socledades y asociaciones:

St

No| X

A la fecha soy soclo de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

Version 4.3 - Agosto 2024
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Nombrecorporation, . _ | ..,
- sociedad o asoctacion %[ ¢

Tengo actividades econémicas privadas: SI No | X

Las actividades econdémicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ocasional o permanente son las siguientes;

% g, T " . e guldL T R
. o De@l{e d,elaF actnggdades S e B = {‘Z’;‘{g;‘uf‘é;%fw“g: o

CHE L mE e L, Sdpa o 2
Formaipatticipacion ™%, o

i S

R

ar proactivamente el registro

£y

y 2013 2019. a continuacion procedo ub!icar y divulg

De acuerdo con lo consagrado en la Le

de la informacién que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi cényuge o compafiero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

Tengo cényuge o compaiiero(a) permanente: Si No | X
Los intereses personales de mi cényuge o compafiero o compafiera permanente son suscep’fibles de si No
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio;

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido _

Tipo documento Nlmero

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

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 Noi{ X
frente a la labor o actividad que desempefio:

Versidn 4.3 - Agosto 2024 Pagina3de 5




A continuacién presento la informacién de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo d& afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempeiio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de

consanguinidad, sequndo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés: frente a la labor o
actividad que desempefian.
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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 organizacion con

animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decislones y acciones en el desempeiio de mi Si No | X
cargo actual:

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o sacio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacion con énimo o sin énimo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo cémo puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

Tengo fideicomisos en Colombla 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:
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Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X
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L as inversiones en bonos, fondos de inversién, fondos de ahorro voluntario y'otras que tengo en Colombia y en el exterior son:
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Realicé donaciones: Si Noi{ X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del dltimo afio.gravable son:
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Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No| X

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

> Actividades y negoclos 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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