FORMATO UNICO

Persona Natural

ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

(Leyes 190 de 1995, 480 y 443 de 1998)

PRMERACLASE &) sEcunpAclase (O Nomero 1Y 151.36 3

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) S
-\')uep& o pinaG &‘ﬁ:\n M o
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION ) i SEXO NACIONALIDAD
ccRQeceQOrasO N W.12M.363 FOM® | co.. @ extranvero O Colombig
LIBRETA MILITAR

oM Navo )

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA  pla 0@ mes D] a0 1 9859 | M2 D coor 12 P rKaambied
PAIS Glowbig Pals  Colo mbig '

oepro Wlwnu

DEPTO Qrf\-‘-\oc}ula

MUNICIPIO :F&aq U

moncreio  Mucer

FORMACION ACADEMICA

TELEFONO B[S UsTCBUY

cunn Wengdecheiodl

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE

/o EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: )
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

o |2 | %% s 000 m}?f MES mmo @ )
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 No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS S| NO O TITULO OBTENIDO PROFESIONAL

b X [Tecrologe mounle nimi entd

Mecanica  [ndoohaal

R|B |[MB|R

'Ef);om?ro\ X

N

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
(= LOHABIA | LOLE]




EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1095, 480 y 443 de 1098)

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

EMPLEC ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O D PUBLICA PRIVADA | PAIS
Dolﬁxgoggj S eje\ 'TB"MC' B A _.l.MCJD'o mbhoy
DEPAR—TTD MUNICIPIO j CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

} (o\—- ™ & jboquu. JH-A‘J‘\:\C)IAQCL (<0} Ae‘ l'b]\
TELEFONOS PECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

BT AH0RUD pia (1) | wmes [0 ano (2019 [om [, | mes [, Jano [, . .|

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

Cevenle M2 paasan ») Ak wbroco

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pla |, | mes|, Janol . ||oia[, ] mes[ . ] afol B
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pais
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIAI||MESI|1ANOI1||!Wl:]mstllmoll|1!
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNIGIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oAl Jmesl  Jamol .  Jlowl ] mes[ . Janol ., .|

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

NOTA: 8| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

DIRECCION

A egma:: ‘.0‘..11



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 AROS Y MESES.

4 IR TIEMPO DE EXPERIENGIA \
c
AROS MESES

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 3 é

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
L

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INMABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION 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 So. DE LA LEY 190/95),

T 741539 36 3

FIRMA DEL PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANQS Y/O CONTRATOS

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

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000817770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co



| REPUBLICA DE COLOMBLA . ... . .. |
|
|

- CEDULA DE CIUDADANIA: =

‘- cIA138.368 Y -

| NUMERO ™

HUEPA OSPINA

|
! - APELLIDOS

| ; N\ MACEO:- -~ ﬂ L
S NN (ANTIOQUIA). - ¢ T L
T \\ LUGAR DE NACIMIENTO g e s
= 169 = O+ M-
ESTATURA '..  G.S,RH - SEXO ‘
16-JUL-2002 IBAGUE |
FECHA'Y LUGAR DE EXPEDICION

% pua e . ALMABEATRIZIRENGIFO LOPEZ

0600403256 02 437807143

R-2900100-63113041-M-00141 39363-2003091 5

B e o erea AR b et s

B4 : REGISTRADORA NAGIONAL




DIAN

Drwccice de (1ngusenion, y Aduaus Naonaes

Hoja Principal

;

Formulario del Registro Unico Tributario

T _ 1"

i1

=

mumawms-mmmm

2. Concepto | 0 | 2 |Actualizacion

Espacio reservado para la DIAN

|REE

Sl

4. Nimero de formulario

i

14439866159

N

5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT): 6. DV
14139363/-]3s

12. Direccion seccional
Impuastos y Aduanas de lbagué

751;

14 Buzan electronico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente:
Persona natural o sucesion iliquida

25. Tipo de documento:
Cédula de ciudadania

T3]

26. Numero de Identificacion:

27. Fecha expedicion:
200 2[07[16

GO oo aREaaE

Lugar de expedicion 28. Pais: 29. Departamento 130 GiudadiMunicipio:
COLOMBIA [1]6]8] Tolima (7f3 L_j | /]twague < [o]o]1]
31. Primer apellido 32. Segundo apellido iaa Primer nombre 34. Qiros nombres
HUEPA OSPINA J JHON ALEXANDER
35, Razon soial: /
36. Nombre comercial. T;;;“
DISTRIDIDACTICOS DEL TOLIMA .
USICAGION
3. Pals: 9. Departamento: RS tin 40. Cludad/Municipio:
_OLOMBIA [1]6]9] Tolima [7]3] mwague ofoft
41. Direccion principal T
IMZ D CA 12 BRR ARKAMBUCO
Iu. Corres electronico: 43. Cédigo postal . 44, Tetbteno 1: 45. Tetéfono 2
ih.distrididacticosdekolimet@gmeile | [ [T T T TN T} [ [ LT [ [2[z]z[7[1]e]1] [T | [3]1]s]4]s]e]o]8]s]s
__CLASIFICACION
Activicad nmbmlca ; Ocupacién
Actividad principal Actividud secundadla Otras actividades .
46.Codigo: | | 47. Facha inicio actividad: | || 48 Codige: ] |49, Pachamicic actaidsd: | | so, codige: | 1 2 L~ 51.Codigo establecmientos
4,76 1/(201 4]0 9102,__1_4&3291"”0‘9@2 |4,7,5,2[4,7,4,2 [7]4]1]1] [TT]
P - Responsabilidades, Calidades y Atributos
EENERE R ]Bii'w " {12 93| 14|15 |16 17|18 19]20] 21] 22z] 23] 241 25 28
53.Cadig:|1 2| | 1 | | ‘4 1 1 | jl 1 L i 1 ! I ! L 1 I ] 1 1 1 1 | 1 1
- . r - - - L]
12- Ventas régimen simplificado
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 [ 1 B 9 10 R -
swmsninininmmmmmn e - : >
© ol nl owliiwlw]wlaelale D ] el i—l L—} u
Lhi i d b bbbttty s e | LL EES

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd vis ia ind:

1cia no se exigird su renovacién

58. Anexos:

D NO E 60. No. de Folios:

"~ Para uso exclusivo de la DIAN

[ Jo]

61.Fech (2 0 1 71 2[0 1]

La informacidn contenida en el formulario, serd responlabllidad de quien lo suscribe y en
consecuencia de e a la b , por lo anterior, cualquier falsedad o
inexactitud en gue incurra podrd ser sancionada,

Artigulo 18 Decreto 2460 de Noviembre de 2013
Firma del solicitante:

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

984, Nombre HUEPA OSPINA JHON ALEXANDER

085. Carge: CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documents PDF: 11-05-2018 08:28:42AM (;
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® 1 DY —
, o ; L=
D I AN Formulario del Registro Unico Tributario e S et
Pagina 2 e 3 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 14439866159
(415)77072 1248998 144
5. Numera de identificacién Tributaria (NIT); 6. DV | 12. Direccion seccional L -__ 14, Buzon electrénico
1413936 3{‘ - i g |Impuesios y Aduanas de bagué 179 |
Caracteristicas y formas de las organizaciones e e
62, Naturalaze | A3 P amasandiafivas D: 64 Ent s &gcn:g?&  derecho ibiico de orden nacional, depariamental, ]
56. Fondos J 0% Cosspiieg 67, Sotiadades y crganisinos
68. Sin personeria juridica i'_ 69. Otras organizaciones no clasificadas 7J' 74, Rerieficin
Constitucion, Registro y Ultima Reforma Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2/ Pefurmia— _
71. Clase: 0,9 | ; v, 82. Nacional: ' ; 1 I ' ] | l I %
A (T T T Y O I O L2 NN )
73, Fecha: 20140811 VANRSZEN ss.Macinsipablon: | | [ T T ] T T
~ 74. Numero de Notaria: : N i
75. Entidad de ragistro 0,3 ) S 84. Nacional privado: | | | | NENEL
TRkl s 201408711 N ) I
77. No. Matricula mercantil: 9,0,2,4,9,4 9,0 L PION®LVA 1L | L1 |
78, Departamento; 73, LA,
79, Ciudad/Municipio: RILTE e !,__J_..I...j,J,,J‘._J 85. Extranjero: L 1 l i { I i m %
Vigencia: ‘ S . Exranjoropanteo: | [ [ [ [ [ [ [«
80. Desde: i | ! | . |
81, Hasta: | B FAWAN | L | 87. Extranjero privado: { i I E l | | E } %
1 a4
¥ Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigitancia y control:
!
Estado y Baneficio

item 89. Estado actual

90. Fectia carnbio e estado:

1 111 |

¥

AT/

. LLT]

91. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT):

LIT-T 1]

LIITTTTTTTT
LITTTTTTTT]

[TT-T ]

Vinculacion econdmica

83, Vinculacion
economica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

87. Nombre o razon social ge 1a matriz o controiante

95, Numero de [dentificacion Tributaria (NIT) de la 96. DV,

Matriz o Controlante:

i TIS FES] SRRCTY S M T SR (e e S [ I

170. Numero
otorpado an

o identificacion tributaria
exterior

171. Pails:

172. Namerc de identificacién tributaria
sociadad o natural def exterior con £P

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacidn documento PDF: 11-05-2018 08:28:42AM



YDIAN

Dineocids o Impmogoing y Aduaras Mackrsles

Espacio reservada para la DIAN

IRERR

Formulario del Registro Unico Tributario ML NS
Establecimientos O S ——p—
Pégina 3 de 3 Hoja 6
4. Numero de formulario 144398661 59
(lrla

‘iﬁ%ﬂm "m

(415)77

;
-"I‘:

1

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT):
141383

6, DV | 12, Direccion seccional
6 3{ - | 8 Impuestos y Aduanas de lbagué

Establecimisntos, agencias, sul

160. Tipo de establecimiento:

Establecimiento de comerci |02

161. Adtividad economica:

Comercio al por menor de curnpuléq |7 411 J

{162. Nombre del establecimiento:

DISTRIDIDACTICOS DEL TOLIMA

163. Departamenta;
Tolima

164. Ciudad/Municipio:

{ 73| lbagué

165, Direccion:

[CR8 39 C 10BRR GAI|TAN

[186. Nimero de matricula mercantl

167, Fecha de ja wisticuli fiercantil;

lofofz]4]of4s]1] ]

[Zo1ald 81 1]

168. Teléfona:

169, Fecha de derre:

LLLTTT]

|

| [ [2[7]o]2]4]«]0]] [

160. Tipo de establecimiento:

T

162. Nombre del establetimiento:

161. Actividad econdmica: !
K wruy @)

163. Departamento:

164, Cludad/MuniGipio:

[T]

165. Direccion:

166. Nimero de matricula marcantil:

NEPSSSENSS

"}15? Fecha de la matricula mercantil;

[ [ T1

168. Teléfono:

168. Fecha de cieme

LT TT]

ANSZANNYN G A

160. Tipo de establecimiento:

Tsm, Achividad 2condmica:

L1

|

|162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento:

e

164. Ciudad/Municipio:

165. Direccion:

166. Nimera de matricula mercantil:

167. Fecha de la matricula mercantil;

(TITTTTTTT i B

168. Teléfono:

169, Fecha de cierre

L e

Fecha generacidn documento PDF: 11-05-2018 08:28:42AM
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FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJERCITO NACIONAL

DIRECCION DE RECLUTAMIENTO Y CONTROL RESERVAS

EL SUSCRITO OFICIAL DE ATENCION AL USUARIO

CERTIFICA

Que el sefior JHON ALEXANDER HUEPA OSPINA identificado con Cédula de Ciudadania No. 14139363,
presenta los siguientes datos referentes a la definicién de su situacién militar:

Primer Nombre: JHON

Segundo Nombre: ALEXANDER

Primer Apellido: HUEPA

Segundo Apellido: OSPINA

Tipo Documento: Cédula de Ciudadania
Numero Documento: 14139363

Clase Libreta Militar: Primera Clase

ESTA CERTIFICACION ES GRATUITA
NO ES VALIDA COMO DOCUMENTO DE IDENTIFICACION MILITAR
NO REEMPLAZA SU LIBRETA MILITAR

Se firma y se expide en Bogota D.C. alos 27 dias del mes de Julio de 2017, alas 8:42:54 AM.

Cordialmente,

TC. NESTOR LEONARDO DIAZ LEON
Jefe Oficina Orientacion y Atencion a Ciudadano JEREC

Canerd Sidema Fénm

FE EN LA CAUSA P
"ssnnonmncmummvmmvmam &

JEFATURA DE RECLUTAMENTO DEL EERCITO
AVENIDA CARACAE Ne. 8-51 PBX (1) 3862211 BOGOTADC. p 5

P
-

S

IXo)



CAMARA DE COMERCIO DE IBAGUE
@ cﬁ DISTRIDIDACTICOS DEL TOLIMA
; Fecha expadicin: 2018/05/11 - 17:46:40 **** Recibo No. S000297944 **** Num. Operacidn. 99-USUPUBXX-20180511-0028

*** EXPEDIDO A TRAVES DEL SISTEMA VIRTUAL S.1.], ***
CODIGO DE VERIFICACION eJxWWRSSyp

R it h i i dmiirmr

CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DE ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO.
Con fundamento en las matriculas e inscripciones del Registro Mercantil,
CERTIFICA
NOMBRE, SIGLA, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

NOMBRE o RAZON SOCIAL: DISTRIDIDACTICOS DEL TOLIMA
ORGANIZACION JURIDICA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO
DOMICILIO : IBAGUE

MATRICULA - INSCRIPCION

MATRICULA NO : 249491

FECHA DE MATRICULA : AGOSTO 11 DE 2014

ULTIMO ANO RENOVADO : 2018

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRfCULA : MARZ0O 31 DE 2018
ACTIVO VINCULADO : 1,000,000.00

UBICACION Y DATOS GENERALES

DIRECCION DEL DOMICILIO PRINCIPAL : MZ D CASA 8

BARRIO : URR ARKAMBUCO

MUNICIPIO / DOMICILIO: 73001 - IBAGUE

TELEFONO COMERCIAL 1 : 2594057

TELEFONO COMERCIAL 2 : 3154590898

TELEFONO COMERCIAL 3 : NO REPORTO

CORREO ELECTRONICO : jh.distrididacticosdeltolimal@gmail.com

CERTIFICA - ACTIVIDAD ECONOMICA

ACTIVIDAD PRINCIPAL : G4761 - COMERCIO AL POR MENOR DE LIBROS, PERIODICOS, MATERIALES Y
ARTICULOS DE PAPELERIA Y ESCRITORIO, EN ESTABLECIMIENTOS ESPECIALIZADOS

ACTIVIDAD SECUNDARIA : G4762 - COMERCTIO AL POR MENOR DE ARTICULOS DEPORTIVOS, EN
ESTABLECIMIENTOS ESPECIALIZADOQS

OTRAS ACTIVIDADES : G4752 -~ COMERCIO AL POR MENOR DE ARTICULOS DE FERRETERIA, PINTURAS
Y PRODUCTOS DE VIDRIO EN ESTABLECIMIENTOS ESPECIALIZADOS

OTRAS ACTIVIDADES : G4742 4 COMERCIO AL POR MENOR DE EQUIPOS Y APARATOS DE SONIDO Y DE
VIDEO, EN ESTABLECIMIENTOS ESPECIALIZADOS

CERTIFICA - PROPIETARIOS

QUE LA PROPIEDAD SOBRE EL ESTABLECIMIENTO LA TIENE (N) EL(LOS) SIGUIENTE (S) COMERCIANTES

**% NOMBRE DEL PROPIETARIO : HUEPA OSPINA JHON ALEXANDER
IDENTIFICACION : Cédula de ciudadania - 14139363

Pagina 1/2

[



CAMARA DE COMERCIO DE IBAGUE

f" m DISTRIDIDACTICOS DEL TOLIMA
. Facha expedicién: 2018/05/11 - 17:46:40 *** Recibo No. S000297344 **** Num. Operacion. 89-USUPUBXX-20180511-0028

*** EXPEDIDO A TRAVES DEL SISTEMA VIRTUAL S.1I. **
T CODIGO DE VERIFICACION eJxWWRSSyp

NIT : 14139363-8

MATRICULA : 248490

FECHA DE MATRICULA : 20140811
FECHA DE RENOVACION : 20180331
ULTIMO ANO RENOVADO : 2018

CERTIFICA

LA INFORMACION ANTERIOR HA SIDC TOMADA DIRECTAMENTE DEL FORMULARIO DE MATRICULA Y
RENOVACION DILIGENCIADO POR EL COMERCIANTE

CERTIFICA

DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECTDO EN EL CODIGO DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO Y DE LO
CONTENCIOSO Y DE LA LEY 962 DE 2005, LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS DE REGISTRO AQUTI CERTIPICADOS
QUEDAN EN FIRME DIEZ (10) DIAS HABILES DESPUES DE LA FECHA DE INSCRIPCIGN, SIEMPRE QUE NO SEAN
OBJETO DE RECURSOS. EL DIA SABADO NO SE DEBE CONTAR COMO DfA HABIL.

VALOR DEL CERTIFICADD : $2,700
CERTIFICADO EXPEDIDO A TRAVES DEL PORTAL DE SERVICIOS VIRTUALES (sl

IMPORTANTE: La firma digital del secretario de la CAMARA DE COMERCIO DE IBAGUE contenida en este certificado electronico se encuentra emitida por una entidad
de certificacidn ablerta autorizada y vigilada por la Superintendencia de Industria y Comercio, de conformidad con las exigencias establecidas en la Ley 527 de 1999 para
validez juridica y probatoria de los documentos electrénicos.

La firma digital no es una firma digitalizada o escaneada, por lo tanto, la firma digital que acompafia este documento la podra verificar a través de su aplicativo visor de
documentos pdf.

No obstante, si usted va a imprimir este certificado, lo puede hacer desde su computador, con la certeza de que el mismo fue expedido a través del canal virtual de la
camara de comercio y que la persona o entidad a la que usted le va a entregar el certificado impreso, puede verificar por una sola vez el contenido del mismo,
ingresando al enlace http/siibague.confecamaras.co/cv.php seleccionanda la camara de comercio e indicando el codigo de verificacién edxWWRS9yp

Al realizar la verificacién podré visualizar (y descargar) una imagen exacta del certificado que fue entregado al usuario en el memento que se realizé la transaccion.

La firma mecdnica que se muestra a continuacion es la representacion grafica de la firma del secretario juridico (o de quien haga sus veces) de la Camara de Comercio
quien avala este certificado. La firma mecanica no reemplaza la firma digital en los documentos electrénicos.

| ,w_“f??’_

*** FINAL DEL CERTIFICADQ *+*

Pagina 2/2
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A%
I
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES %éia
07:37:07
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

No. 109671048

Bogotd DC, 11 de mayo del 2018

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION ceriifica que una vez consuitado e Sistema de informacion de Regisiro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR), el(ta) sefior(a) JHON ALEXANDER HUEPA OSPINA identificado(a) con Cédula de ciudadania nlimero 14139363;

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios i
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
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones ptiblicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pliblico, en los términos que
establezca la ley o demads 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 informacién
que presente el aspirante en la pagina web: http://Awww procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.htmi

J’VMM&%{

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencion al Pablico (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 Atencion al Plblico (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



LA CONTRALORA DELEGADA PARA INVESTIGACIONES, JUICIOS
FISCALES Y JURISDICCION COACTIVA

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy viernes 11 de
mayo de 2018, a las 07:39:28, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CcC
No. Identificacion 14139363
Codigo de Verificacién 14139363180511073928

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nlimero consignados en ¢l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

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

Digitd y Revisé: WEB

o f\»g i
SORAYA VARGAS PULIDO

»

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

CGR

Pagina 1 de 1



11/5/2018 Policla Nacional de Colombia

BPBOGY f

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consuita en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 07:34:33 horas del 11/05/2018, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 14139363
Apellidos y Nombres: HUEPA OSPINA JHON ALEXANDER

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién Politica de
Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la
Honorable Corte Constitucional, ia leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion
de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres,
correspondan con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio
colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a
las i : mas cercanas.

Carrerg 27 N* 18- 41

(Paloguemao), Bogots DC
a 6 6 e Atencién administrativa de lunes
TODOS POR UN g ti & viernes de §:00 am- 12:00 pm
énum PAIS o Lo i At
inéa ge Alencion 1 ano -
& 1QWRsD 1RViALON mm Bogotd D.C. (571) 5159111 /
8 LEEER S S SR T S T ) g] ] ?
Reslo del pais. 018000910 112
Requerimientos ciudadanos 24
horas
Fax (577) 5159581 - E-mnail.
lineedirecta@policia.gov.co.

:
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iy SO[ [ o PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES '/Asa

COMPROBANTE DE PAGO

ncoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

14139363

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL: JHON ALEXANDER HUEPA OSPINA
CIUDAD/MUNICIPIO: IBAGUE DEPARTAMENTO: TOLIMA
DIRECCION: CALLE 39C 9-11 TELEFONO: 2702440
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Personas Naturales sin Actividad
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADQ PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA ]
NUMERO PLANILLA: 4219763617 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: mayo PERIODO COTIZACION MES: mayo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2018 SALUD: ANO: 2018
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2018/05/11 NUMERO AUTORIZACION: 9999131361
[ LIQUIDACION GENERAL - . ]
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADOQ
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800228739 | 230201 [230201- PROTECCION (ING+PROTEC.) $ 125,000
SUBTOTAL: 1 $125.0
SALUD
ADMINISTRADORA £ £ Vi
NIT CODIGO NOMBRE =i 1§
901097473 | EPS044 EPS044-MEDIMAS JR—_ — | 1 $ 97.70
SUBTOTAL: i $ w.ml
TOTAL PAGADO: $ 222.700
2018/05/11 B:48 AM USUARIO: SOI - CC14234020 PAGINA 1 DE 1
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OKDEN DE SERVICIO

No 08 8554452576 bu: 600796
Cajero: JOUDAZAVA
CYSREEBYER RehB

Fecha: 11/05/2018 08:15:59
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Cantidad cupanes: !

Identificacion: 14139363
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