Barranquilla, 30 de Marzo del 2021

Sefiores

GOBERNACION DEL ATLANTICO
Secretaria TIC

E. S. D.
Ciudad
REF. PROPUESTA DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA LA

EJECUCION DE LOS PROYECTOS, ESTRATEGIAS Y METAS DE
LA SECRETARIATIC.

Por medio del presente y de manera respetuosa, Yo CARLOS DANIEL ROJAS
HENRIQUEZ, identificado civilmente con Cédula de Ciudadania N° 1.118.828.470
expedida en Riohacha / La Guajira y Portador de la T.P. N° 19784 del C.P. de Admon. De
Empresas, me permito ofertar mi propuesta de servicios profesionales como Administrador
de empresas, en el area Administrativa y Gerencial para atender a sus necesidades.

La oferta de mis servicios comprende un periodo de 6 meses

Oferta de Sueldo a Devengar en moneda legal mensual vigente es de CINCO MILLONES
DE PESOS M/L ($5.000.000).

Seguido a esto, me permito adjuntar Formato Unico de Hoja de Vida debidamente
diligenciado en el SIGEP.

Agradeciendo su mas grata atencion.

Atentamente,

CARLOS DANIELC ROJASFHENKIQUEZ
C.C.N°1.118.828.470 de Riohacha

CEL. 3214621243

E-Mail: carlosrojas242@amail.com



mailto:carlosrojas242@gmail.com

FORMATO U NICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

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

1 DATOS PERSONALES
PRIM%}L[DO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES (y
/ﬁ%ﬂ/ //554/%7% ol cmw/

. DOCUMENTOMDE IDENTIFICACION V4 NACIONALIDAD PAIS

cc®@ceQrsO No. 148 XLX CHO F 6 M (X | coL. X) ExtrANJERO O

LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FEcia  pia [0l mes B avo BGZ0 | (alle 7. #475:1‘7-? s
PAIS /.\, . - &LAN PAIS ﬁ : 7 _ DEPTO W( /{Z/zzg()&

g

DEPTO MUNICIPIO

TELEFONO (5,2/ 4é : »Z%? EMAIL cw"pﬁrgﬂZé/Zé}é/m’d

MUNICIPIO *

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

e EDUQACION BASICA TITULO OBTENIDO: 3%
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

(10| 20| %0 40| 0. | 0. | 70 80, | 0. | 10 X MES @ ANO 4&55 Z,_ s

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 UNA LEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS S/ NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

2V 110 X [ Adnumutoder b Gmpiudr2 00 BT I718T

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

s g )
IDIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE

R|B [MB|R|B |MB|R |B |MB




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

3 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

JBRESA O ENTIDAD

PUBLICA

X

PRIVADA PA/

/) ) O

@&ﬁ?/?‘/(z/w Sﬂ(//?%w

y

N

CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

%« deno(®iza. JovLo

TELEFONOS™

DEPART IENTO )
%ZM éagﬁm

DX (463)~01 BEB0BO

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RE TIRO

pia [I' 5] mes LD avo 2044

oia [31] mes 12 aro [£:al B

CARGO (B CONTRATO ACTUAL

C}%/Izméaa&)f @{?7/77%/8/4

DEPENDENCIA

il 1S AI0~/0

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

SA O ENTIDAD
b - 9// ol L b ond i

PUBLICA

Vs

Pﬂ%/:l DA

Dolorbze

CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS™

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

DIA MES lL.Q ANO [2,01) 4

pia [2,f] wes (O3] aro .0z d

CARGQ O CONTR.
mﬂw?éa

DEPENDENCIA

Cfmﬁmm -

(il 1" 3-2.3

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO'ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

oia | L ] mes| | | Ao | loia [ ] mes| , ] aro |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA PAIS

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

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [, | mes[ . ] ano| | 1pia [, ] mes[ | ] arol
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




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.

7 E TIEMPO DE EXPERIENCIA A
QeuRRGion ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO f{ 2 ﬂ
S
p—y
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO ’ 5

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

LTOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

_FIRMADEL:SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Sl O 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).

7 / B ¢ ~ 7 N
Ciudad y fecha de diligenciamientou%’/? Z?/()///(ju{ /d/ ”\69 - O 6 - IZL/ «Z'l

] Efﬁﬁﬁé@ )SEI@DOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO

GOBIERNO DE COLOMBIA DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
@ FUNCION PUBLICA PERSONA NATURAL

(LEY 190 DE 1995)

1. DECLARACION JURAMENTADA

1.1. DE BIENES Y RENTAS

YO, CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. T.I N° 1.118.828.470 de Riohacha CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:

Pais Colombia Departamento Atlantico | Municipio  Barranquilla

Direccion calle 92 #49C-177 Teléfonos 3214621243

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO

CARLOS LUIS ROJAS RAMIREZ 17.805.740 PADRE
SIMONA REMEDIO HENRIQUEZ SIOSI 40.912.537 MADRE
CARLOS DANIEL ROJAS GOMEZ HIJO

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE ,QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Gltimo" afio gravable fueron:

CONCEPTO VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION -
ARRIENDOS -
HONORARIOS -
OTROS INGRESOS Y RENTAS -
TOTAL $ -
b) Le s cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:
Ton [ o ol
BANCOLOMBIA AHORROS 48347339728 BARRANQUILLA
c) Mjs bienes patrimoniales son los siguientes:
TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR

EMPLEADOR O CONTRATANTE



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)
d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR

1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES
a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:
ENTIDAD O INSTITUCION CALIDAD DE MIEMBRO

b) / la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION CALIDAD DE SOCIO
c)En la actualidad: Sl NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION | N°
MARGARETH GOMEZ RINCON C.C. X C.E. T.I. 1.118.816.092

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econémicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma acasional o permanente son las siguientes:
DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION

3. FIRMA

BARRANQUILLA 30/03/2021
CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

DAFP-OAP

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770



REPUBLIGA DE COLOMBIA
>ION PERSONAL

LUGAR de memusu‘ro
1.84 O+

ESTATURA’ 8 GS RH

P-4800100-00086622-M-1118828470-20081002 0003978562A 1 25527594



OIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 [ 2| Actualizacion

14750258822

4. Numero de formulario

(415)7

984(802

489

707212 00001475025882 2

0) C

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional

14_Buzon electronico

1 1 1 8 8 2 8 4 7 0 2 Impuestos y Aduanas de Riohacha 2 5
IDENTIFICACION
24 Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién - 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1118828470 20080 1,21
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ' [30.—Eiudwj/fv1unicipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira 4 4 | Riohacha 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Qtos nombres
ROJAS HENRIQUEZ CARLOS DANIEL
35. Razon social
36. Nombre comercial 37-Sigia
TROPICAL FOOD & DRINK | ;
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajra 4 4 |Riohacha 001
41. Direccién principal s
CL16 7 104 BRR EL PROGRESO
42. Correo electronico carlosrojas242@gmail.com
43. Codigo postal |44.Te|éfono1 7 27 15 4 2|45 Telfono2 3214621243
_CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. Nimero
46.Cédigo  47. Fecha inicio actividad 48. Codigo ™. 49 Fecharinicio dctividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|56 3 0[[20160905|[0o010}204 3,090 3] | | [2 41 9] | |
) Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 K 8 9 10 1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
moswols | | | | (NJ)ANNY [ | [ [ [ [ | | | | | | | | | | |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar X
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
y l l | | I | ‘ I I | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo | l
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
A e -
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefiniday en ia no se exigira su ion

Para uso exclusivo de [a DIAN

60. No. de Folios: Ij

59. Anexos

SII:I NO

61. Fecha |2021-03-30/11:12:13 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd 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.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

ROJAS HENRIQUEZ CARLOS DANIEL
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 30-03-2021 11:13:21AM



REPUBLICA DECOLOMBIA |

Ministerio de Desarrollo
CONSEJO PROFESIONAL DE
ADMINISTRACION DE EMPRESAS
T.P. 19784 Fecha 21/03/2013
ROJTAS HENRIQUEZ

CARLOS DANIEL

C.C. 1118828470
Universidad: CORPORACION UNIVERSITARIA DE LA COSTA

14/12/2012 - 1328/12 21/03/2013
Fecha Titulo Numero Res y Fecha

o 2 b o mms e e i s e e A

Carlen Rojors H

FIRMA DEL TITULAR

i

Esta tarjeta es el tnico documento que lo acredita como !

ADMINISTRADOR DE EMPRESAS de acuerdo con lo !

_ establecido en la Ley 117 de 1986, !

Agradecemos a quien encuentre esta tarjeta devolverla |
al Mlmsterlo de Desarrollo.

Carvajal




S o e SR 1 e e SR AR P i e

‘REPUBLICADE cmm
4 FUERZAS MILITARES
Turjets de Heservists Sepunda Clase |

1118828470

ROJAS HENRIQUEZ
CARLOS DANIEL
PERTENECE AL mm DE:
TA.LINEA | 2A. LINEA ;34. LINEA
31 -oic. 1997 ’ 31-08%7 g .pic 201

SSION: B ACHILLER

FECHA EXPERICION:
12-Jun-2007




MANCIERS

L ]
kg El futuro Gobiermo.
(j?olpensiones @ esdetodos | decolombia

wien por tu futuro gﬁ'{—,_

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1118828470, se encuentra afiliado/a desde 28/10/2014 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogot3, el dia 30 de marzo de 2021.

¥
|

bt

Rosa Mercedes Niiio Amaya
Direccion de Afiliaciones

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

www.colpensiones.gov.co - Linea gratuita 012000 41 09 09



SaludTotal..

Bogota, Marzo 30 de 2021

Sefior:

ROJAS HENRIQUEZ CARLOS DANIEL

CC. 1118828470
CL16N7104-0
Ciudad

Ref: M-PYGA-F065. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacion con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informarle que a la fecha de expedicién de la
presente comunicacion consta en nuestra base de datos que su afiliacion al régimen contributivo de Salud Total EPS S.A. se

realizé a partir de Agosto 29 de 2019. Los usuarios inscritos en su afiliacion son:

Nombre Documento | Tipo | Afiliacion [Sem cot [Sem Ant| Parentesco Estado Fecha de Estado | Discapacidad
Afiliacion | desafiliacion EPS Actual
GOMEZ RINCON MARGARETH DEL 1118816092 C Sep-17-2019 30 26 COMPANERO(A) | VIGENTE Ninguna
CARMEN
ROJAS HENRIQUEZ CARLOS DANIEL 1118828470 C | Ago-29-2019 34 26 COTIZANTE VIGENTE Ninguna
ROJAS GOMEZ CARLOS DANIEL 1119395541 T Sep-17-2019 30 26 HIJO MENOR DE 18 VIGENTE Ninguna
ANOS

De acuerdo con los registros de la base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacién laboral:

Razén social del aportante Usuario en  [Tipo de contrato Estado de
contrato contrato
CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ 1118828470 Trabajador CERRADO
Independiente
CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ 1118828470 Trabajador CERRADO
Independiente
CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ 1118828470 Trabajador CERRADO
Independiente
CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ 1118828470 Trabajador VIGENTE
Independiente

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia continden
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualquier informacién adicional, con gusto sera atendida por el
personal de servicio al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

15,
§ LTS P

JAVIER CARRENO

GERENTE DE OPERACIONES COMERCIAL

SALUD TOTAL EPS S.A.

NOTA: En caso requerido, este certificado es valido para la atencion a través del Régimen Subsidiado o como poblacién vinculada,
si el Estado Actual es afiliacion cancelada, novedad de retiro de trabajo, afiliacion no efectiva, exclusion o anulacién de la afiliacion,
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




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO iffilge 01
GENERAL DE LA NACION No. 163915419

Bogota DC, 30 de marzo del 2021

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) CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1118828470:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.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. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

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 ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencién al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division Centro de Atencién al Publico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co


http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html
mailto:dcap@procuraduria.gov.co
http://www.procuraduria.gov.co/

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 30 de

marzo de 2021, a las 11:06:48, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CC
No. Identificacion 1118828470
Cddigo de Verificacion 1118828470210330110648

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

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

Q) =2
OB oA Y =
7 SORAYA VARGAS PULIDO

CONTRALORA DELEGADA

Digit6 y Revis6: WEB

CGE ==
Con el Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

9 Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
< Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.



30/3/2021 Policia Nacional de Colombia

@D GV f

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:07:44 AM horas del 30/03/2021, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1118828470
Apellidos y Nombres: ROJAS HENRIQUEZ CARLOS DANIEL

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 extincion de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién 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.

Direccion: Calle 18A # 69F—45
Zona Industrial, barrio
Montevideo. Bogota D.C.

2.0 L)
! ! Atencion administrativa: lunes a
‘ J Y ';ff;{']:r viernes 7:00 am a 1:00 pm y 2:00
NSPIRADOS EN LISTEL o pma 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000 910 112
E-mail:
lineadirecta@policia.gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 1/2
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) Policia Nacional de Colombia

O (Default.aspx) O

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 30/03/2021 12:09:23 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1118828470 y Nombre:
CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ.

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 validacion No. 21189521 . 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 expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H' B Imprimir I‘

Informacién 5159000

Policia Nacional de Colombia
Direccion General - Cra. 59 No. 26 - 21
Centro Administrativo Nacional (CAN) Bogota D.C.
Linea de atencion: 018000-910112

www.policia.gov.co

https://srvenpc.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx
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CENTRO MEDICO OCUPACIONAL
21 DE SEPTIEMBRE S.A.S
NIT. 900280710-6
Alida Rosa Manjarréy Palacio-
tspecialisto env Salud, Ocupacional y Medicina del Trabago

{ mumm S

EMPRESA CONTRATANTE: _]mh-m ﬁl‘h-ﬂ‘poflkw rﬂ}t{«j‘LUﬂu

| mEDID - : I
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4
| APTO PARA TRABAIAR EN ALTURAS | | mmommmumus ] 1
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APTQ PARA DESEMPENAR EL CARGOY/ SIN PATOLOGIA APARENTE
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APLAZADD FOR MOTIVO DE
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Instituto Colombiano Agropecuario PAZ EQUIDAD EDUCACION

LA GERENTE SECCIONAL DEL INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO - {i
ICA- SECCIONAL LA GUAJIRA |
NIT. 899999069-7

CERTIFICA:
|

|

Que el (la) sefior (a) CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ, identificado (a) con la
cédula de ciudadania nimero 1.118.828.470 suscribié y se encuentra ejecutando el
siguiente Contrato de Prestacion de Servicios Personales:

CONTRATO: GC -1709 - 2014
VALOR TOTAL: $ 7.566.000.00
OBJETO: Prestacién de servicios profesionales y de apoyo a la gestion

en las actividades que se adelantan en la Gerencia Seccional
Guajira en materia administrativa.
FECHA INICIO: Octubre 15 de 2014 i
FECHA FINALIZACION: Diciembre 30 de 2014 | |

Dada en Riohacha, a los veintitrés (23) dias del mes de Diciembre de 2014.
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[ Certificado Certificado
N°.8C5917-1 NTCGP N°.077-1
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Instituto Colombiano Agropecuario

EL GERENTE SECCIONAL ( E) DEL INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO -
ICA- SECCIONAL LA GUAJIRA
NIT. 899999069-7

CERTIFICA:

Que el (la) sefior (a) CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ, identificado (a) con la
cédula de ciudadania numero 1.118.828.470 suscribi6 y se encuentra ejecutando el
siguiente Contrato de Prestacion de Servicios Personales:

CONTRATO: GUJ-0610-2015
VALOR TOTAL: $ 34.500.000.00
OBJETO: Prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion

en las actividades que se adelantan en la Gerencia Seccional
Guajira en materia administrativa.

FECHA INICIO: Enero 22 de 2015

FECHA FINALIZACION: Diciembre 30 de 2015

Dada en Riohacha, a los catorce (14) dias del mes de Octubre de 2015.
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Certificado Certificado
N°.8C5917-1 NTCGP N° 077-1
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BANCOLOMBIA

890.930.938-8
Riohacha, 25 de Enero de 2021

Sefior
CARLOS DANIEL ROJAS HENRIQUEZ
Ciudad

BANCOLOMBIA S.A, se permite informar que el sefior CARLOS DANIEL ROJAS
HENRIQUEZ, identificado con cédula de ciudadania No 1118828470, a la fecha
de expedicion de ésta certificacion tiene con el Banco los siguientes productos

Nombre No Producto Fecha de apertura Estado
Producto
Cuenta Ahorros  483-473397-28 Enero/20/2009 Activa

Estamos a su disposicion para confirmar la anterior informacion, en el teléfono
7273575 de Riohacha, o en nuestra sucursal Riohacha ubicada en la Cra 8
No 3-09.

Aser Integral Il
Oficina 526 Riohacha



