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SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO FAMILIAR

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION: BOGOTA, D.C., 19 /10/2021
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL:
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

EL SUSCRITO SUPERINTENDENTE DELEGADO PARA LA RESPONSABILIDAD ADMINISTRATIVA Y

LAS MEDIDAS ESPECIALES, DANDO CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN EL NUMERAL 15 DEL
ARTICULO 16 DEL DECRETO 2595 DE 2012.

CERTIFICA /
NOMBRE: CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CALDAS CONFA
NIT. 890.806.490-5

DIRECCION: CALLE 50 CARRERA 25 DOMICILIO: MANIZALES TELEFONO: (6) 8783111, 860641
EMAIL: ccfcaldas@ssf.gov.co

EMAIL PARA NOTIFICACIONES JUDICIALES Y ADMINISTRATIVAS:
notificaciones@confa.co
notificaciones.direccion@confa.co luaneduardo.zuluaga@confa.co inesadriana.valencia@confa.co

CONSTITUCION Y OBJETO: LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CALDAS CONFA ES UNA
ENTIDAD PRIVADA SIN ANIMO DE LUCRO, ORGANIZADA COMO CORPORACION QUE CUMPLE

PREVISTAS EN LOS ARTICULOS 41 Y 62 DE LA LEY 21 DE 1982, EL ARTICULO 16 DE LA LEY 789 DE
2002, SUS DECRETOS REGLAMENTARIOS Y LAS DEMAS NORMAS QUE LAS MODIFIQUEN,
SUSTITUYAN O ADICIONEN.

CERTIFICA
REPRESENTACION LEGAL:
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DIRECTORES NOMBRES C DCEDULA DE CIUDADANIA RESOLUCION
ADMINISTRATIVOS MEDIANTE
LA GUAL SE
APROBO
SU DESIGNACION
PRINCIPAL JUAN EDUARDO 10.288.782 0068 i
ZULUAGA PERNA v 23/02/2012 7
NELSON MAURICIO 10.287.773
SUPLENTE QUINTERO MEJIA 0383

19/07/2021

SEGUNDO LUZ ADRIANA ALARCON | 30.301.340 0434

SUPLENTE GONZALEZ 21/06/2017
TERCER INES ADRIANA VALENCIA | 30.325.571 0383

SUPLENTE GALEANO 19/07/2021

CERTIFICAFACULTADES DEL REPRESENTANTE LEGAL:

CONFORME AL ARTICULO 39 DE LOS ESTATUTOS SON FUNCIONES DEL DIRECTOR
ADMINISTRATIVO LAS SIGUIENTES: 1. REPRESENTAR A LA CORPORACION JUDICIAL Y
EXTRAJUDICIALMENTE, HACER USO DE LA FIRMA DE LA CORPORACION Y CONSTITUIR, CUANDO
FUERE EL CASO, APODERADOS ESPECIALES.2. CUMPLIR Y HACER CUMPLIR LA LEY, ESTOS
ESTATUTOS, LOS REGLAMENTOS DE LA CORPORACION Y LAS DECISIONES DE LOS ORGANOS DE
LA ADMINISTRACION SEGUN LO ESTABLECE LA LEY.3. ASISTIR CON VOZ PERO SIN VOTO A LAS
REUNIONES ORDINARIAS Y EXTRAORDINARIAS DE LA ASAMBLEA GENERAL Y DEL CONSEJO
DIRECTIVO.4. PRESENTAR A LA ASAMBLEA GENERAL CONJUNTAMENTE CON EL CONSEJO
DIRECTIVO EN SU REUNION ORDINARIA LAS CUENTAS, INVENTARIOS, BALANCES Y MEMORIAS
SOBRE LA MARCHA DE LA CORPORACION.5. CONVOCAR LA ASAMBLEA GENERA!
CONJUNTAMENTE CON EL CONSEJO DIRECTIVO A LAS REUNIONES ORDINARIAS Y~
EXTRAORDINARIAS, CONFORME A LOS ESTATUTOS Y REGLAMENTOS.6. DELEGAR EN
FUNCIONARIOS DE LA CORPORACION LAS FUNCIONES QUE CONSIDERE NECESARIAS PARA LA
BUENA MARCHA DE LA ENTIDAD.7. DENTRO DE LOS LIMITES ESTATUTARIOS, GIRAR, ACEPTAR,
ENDOSAR, NEGOCIAR EN CUALQUIER FORMA TITULOS-VALORES Y EJECUTAR O CELEBRAR
TODOS LOS ACTOS O CONTRATOS QUE SE REQUIERAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS FINES
DE LA CORPORACION SIN EXCEDER EL LIMITE FIJADO POR LA ASAMBLEA.8. PRESENTAR AL
CONSEJO DIRECTIVO CADA ANO, PARA SU APROBACION, EL PRESUPUESTO DE RENTAS Y
GASTOS DE LA CORPORACION.9. NOMBRAR Y REMOVER LOS EMPLEADOS DE LA CORPORACION,
SENALARLES FUNCIONES Y ASIGNACIONES DENTRO DE LOS LIMITES QUE INDIQUE EL CONSEJO
DIRECTIVO.10. CELEBRAR TODOS LOS ACTOS DE DISPOSICION Y ADMINISTRACION NECESARIOS
Y CONDUCENTES AL LOGRO DEL OBJETIVO DE LA CORPORACION, CON EL LIMITE DE QUE TODO
ACTO O CONTRATO CUYA CUANTIA EXCEDA LA SUMA FIJADA POR LA ASAMBLEA, DEBE SER
APROBADA POR EL CONSEJO DIRECTIVO.11. CUIDAR DE LA RECAUDACION E INVERSION DE LOS
FONDOS DE LA CORPORACION.12. CUMPLIR LAS DEMAS FUNCIONES ASIGNADAS POR LA LEY, LA
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ASAMBLEA GENERAL Y EL CONSEJO DIRECTIVO Y LAS QUE POR NATURALEZA DE SU CARGO LE
CORRESPONDAN,

LIMITACIONES PARA CONTRATAR:

1. FUERON APROBADAS EN ACTA NO. 038 DE ASAMBLEA GENERAL ORDINARIA DE AFILIADOS
EFECTUADA EL DIA 18 DE JUNIO DE 2020 Y POR LAS SIGUIENTES CUANTIAS HASTA LAS

CUALES PUEDE CONTRATAR EL DIRECTOR ADMINISTRATIVO SIN AUTORIZACION DEL
CONSEJO DIRECTIVO:

e PARA PRESENTACION DE PROPUESTAS Y LA SUSCRIPCION DE LOS CONTRATOS DERIVADOS

e PARA CONTRATACIONES QUE IMPLIQUEN EROGACIONES PARA LA CORPORACION HASTA
1.000 SALARIOS MINIMOS MENSUALES LEGALES VIGENTES IVA INCLUIDO, ($877.803.000
PESOS, VIGENCIA 2020).

ES DE ANOTAR, QUE ESTOS MONTOS EN SALARIOS MINIMOS MENSUALES LEGALES VIGENTES
SON IGUALES A LOS APROBADOS PARA EL ANO 2019

CERTIFICA
REPRESENTANTES LEGALES ANTE AUTORIDADES JURISDICCIONALES: NOMBRE
DIANA ISABEL RINCON GUZMAN C.C. No. 30.233.677
TARJETA PROFESIONAL No. 155807 del C.S., dela J.

DESIGNACION APROBADA POR LA SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO FAMILIAR MEDIANTE
RESOLUCION No. 0631 DEL 18 DE SEPTIEMBRE DE 2017.

NOMBRE ,
MARIA PAULA MORENO RUIZ C.C. No. 1.053.796.155
TARJETA PROFESIONAL No. 229284 del C.S.. de Ia J.

DESIGNACION APROBADA POR LA SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO FAMILIAR MEDIANTE
RESOLUCION No. 0631 DEL 18 DE SEPTIEMBRE DE 2017.
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CONSEJO DIRECTIVO
PERIODO 2018 — 2021

REPRESENTANTES DE LOS EMPLEA
0604 DEL 10 DE SEPTIEMBRE DE 201

CERTIFICA

PARTIR DEL9 DE OCTUBRE DE 2018:

- :ét eni' leg
es e todos

DORES APROBADOS MEDIANTE LA RESOLUCION No.
8 Y AUTORIZADOS PARA EL EJERCICIO DEL CARGO A

NIT. 890805453-8

EMPLEADORES
PRINGIPAL
RENGLON AFILIADO DESIGNADO
ASOCIACION NACIONAL DE
PRIMER RENGLON EMPRESARIOS DE COLOMBIA g’g m”;LIQl‘YSEA;ESséARAM‘LLO
NIT. 890900762-5 .C. No. 24.347.
ANGELICA MARIA OROZCO
CAMACOL REGIONAL CALDAS
A NIT. 8908030251 28 No 20.300.745
DEPARTAMENTO DE CALDAS -
GUIDO ECHEVERRI PIEDRAHITA
TERCER RENGLON GOBERNACION
CUARTO RENGLON TOP TEC S.A. Y MANILIT S.A GERMAN LOPEZ GOMEZ

C.C. No. 10.249.518

QUINTO RENGLON

FEDERACION NACIONAL DE
COMERCIANTES - FENALCO
SECCIONAL CALDAS

NIT. 890800947-1

JUAN JOSE SILVA SERNA
C.C. No. 4.372.119

NIT. 890807529-8

SUPLENTE
RENGLON AFILIADO DESIGNADO
FEDERACION NACIONAL DE A
PRIMER RENGLON CAFETEROS DE COLOMBIA g‘é‘ﬁ'“gé‘"@g"‘;‘é‘g&” RIVAS
NIT. 860007538-2 cosINgE oo
CESAR ALBERTO GUTIERREZ
TERCER RENGLON m,‘%"’;gg;‘a SSESTQAN'ZALES GARCIA
: C.C. No. 10.260.449
EDUARDO ANTONIO BOTERO
CUARTO RENGLON INDUSTRIAS NORMANDY SA | jagaAMILLO

C.C. No. 10.241.045

QUINTO RENGLON

ALADINO SALA DE JUEGOS
S.AS
NIT. 810000870-1

LUIS FERNANDO FRANCO HOYOS
C.C. No. 10.255.283

Linea Gratuita Nacional: 0180
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REPRESENTANTES DE LOS TRABAJADORES DESIGNADOS MEDIANTE
3275 DEL 23 DE JULIO DE 2018 PROFERIDA POR EL
AUTORIZADOS PARA EL EJERCICIO DEL CARGO POR ESTA SUPERINTENDENCIA DEL

SUBSIDIO FAMILIAR A PARTIR 29 DE AGOSTO DE 2018:

El empleo
__es de todos

LA RESOLUCION No.
MINISTERIO DE TRABAJO Y

TRABAJADORES
PRINCIPAL
RENGLON AFILIADO TRABAJADOR
SECRETARIA DE EDUCACION
JUAN CARLOS MARTINEZ GIL

PRIMER RENGLON DE MANIZALES

SKINCO COLOMBIT S A JOSE LOPEZ POSADA

SEGUNDO RENGLON NIT. 890800148-3 C.C. No. 10.259.365

AGUAS DE MANIZALES S A CLAUDIA MARIA GIRALDO
TERCER RENGLON ES.P GIRALDO

NIT. 810000598-0 C.C. No. 30.325.453

GESTION ENERGETICA S A JORGE HERNAN GARCIA
CUARTO RENGLON E.S.P GENSAS.AES. GARCIA

PNIT. 800194208-9 C.C. No. 10.274.292

CONFEDERACION GENERAL MARIO DE JESUS CARDONA
QUINTO RENGLON DEL TRABAJO MARIN

NIT. 860047643-9

C.C. No. 4.348.240

SUPLENTE

RENGLON AFILIADO

TRABAJADOR

BANCO DE BOGOTA

PRIMER RENGLON NIT. 8600029644

RODRIGO VELANDIA GIRALDO
C.C. No. 10.240.713

NIT. 890801451-5

CENTRAL DEL CAMPO CAMILO GAVIRIA GUTIERREZ
SEGUNDO RENGLON NIT. 900881439.3 C.C. No. 75.091.440
e RIDUCOSA SILVIA QUINTERO CASTARO

C.C. No. 30.286.359

MABE COLOMBIA S A.S

CHARTORENGLON NIT. 8908017487

OSCAR MAURICIO RIOS PINEDA
C.C. No. 75.080.822

CORPORACION AUTONOMA
REGIONAL DE CALDAS
NIT. 890803005-2

QUINTO RENGLON

SANDRA CLEMENCIA
CEBALLOS DUQUE
C.C. No. 30.322.118
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CERTIFICA
REVISOR FISCAL
PERIODO 2018 — 2021
REVISORES PERSONA NOMBRES CEDULA DE TARJETA RESOLUCION
FISCALES JURIDICA CIUDADANIA PROFESIONAL MEDIANTE LA
CUAL SE
APROBO SU
DESIGNACION
PRINCIPAL NEXIA JESUS ANTONIO 10.250.548 35118-T 0604
INTERNATIONAL GOMEZ LOAIZA 10/09/2018
MONTES &
ASOCIADOS
S.AS
NIT. 800088357-4
SUPLENTE NBA ASESORES EIDER LEANDRO 75.066.192 48172-T 0357
S.A. RODRIGUEZ 24/05/2017
NIT. 900281689-3 VALENCIA

CARLOS ANDRE&E;
SUPERINTENDENTE DELEGADO PARA LA RESPONSABILIDAD ADMINISTRATIVA
Y LAS MEDIDAS ESPECIALES

Proyecté: Ximena Rovira.
Reviso: Andrés Mauricio Neira.
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Formulario del Registro Unico Tributario

o
i T S
i 2. Concepto l 0 | ZJ Actualizacion

4. Numero de formulario 14796350542

TR

a

e

A

o

2

Ol
Ry
e

‘; Namero de Identificacion Tributaria (NIT) / 6. DV | 12. Direccidn seccional
» 8 9 0 8064090 1 5 | Operatva de Grandes Contribuyentes ’3 1 .
; IDENTIFICACION
| 24 lipo de contribuyenie J 25. Tipo de documento 26. Nomero de Identificacien st {‘7/ fecha r)xw;:z:v Sl
Persona juridica 1 ‘ 3 :
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento o 30 ;j\udarﬁ/!»‘.‘,zr](‘,‘pm i =
ir | -
‘ 31. Primer apellian " 32. Segundo apellido 4 ! 33. Primer nombre R HT;—‘:Z —v;;v;r:k S )
135, Razon social /
ICAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CALDAS
j%b N‘nmnm comercial e !‘ 37 ;1;,« T2 O ) i )
ICONFA |CONFA
;BECACEN— B T
?P:u’s 39. Departamento O FERE A 40. Ciudad/Municipio o = N
[COLOMBIA 1 6 9 |cCaldas 1 7 | Manizales 0
f“ \ — ‘;{v”.‘ ;mm;m;,; i e O bt S e
ER. 25 €l 50 ESQ
[ 45. Corrao alact Ma)—mabiI|dad@confamiliarcs.com N I SRR
2 8 8 !44. l'(zlzéfon(? S 87 8311 ﬂflb Teléfono 2 B i 8 “7 3 ; 1.7 3 i
| ~ CLASIFICACION i '
Actividad acondmica T Ocupacion | %
e Actividad principal /\C;:lid?,d 53:;\::21"|;_—- Otras actividades st
16. Codiga 4/ techainicio actividad 48. Codino 49. Fecha inicio activicad 50. Codigo 1 2 51 Codigo
L /11984020 9]||8 6 1 6650932 9] ; :

i Rasponsabilidades, Caiidades y Atributos

6 v 4 s 10 11 12 13 14 15 16 17 18 9 20 2 22 23 24 23 26
[tsitajulsisslaalaglsal | | | | | | | | | | | | |
15- Autorretenedor
! 05 impto rentay compl régimen ordinar 33 Impuesto nacional al consumo
. 07 Retencion en ia fuente a titulo de rent 42 Obligado a llevar contabilidad
. 08 Retencion imbre racional 48 - Impuesto sobre las ventas VA
! 09 Retencion en la fuenie en el impuesto 52 Facturadar elecirénico
'3 Gran contribuyente
14 Informante de exogena
| aduaneros : Exportadores 5
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 i
; ! | } ‘ | { ' ’ J ‘1 ‘ ‘ bb. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
I b4, Codigy | | | f ‘ | | | i |57. mogo. |
L SN S

|

i

| 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 i ‘5
i | | | i | i | B

| | i i |
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| |
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IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovi ion
! Para uso exclusivo de la DIAN i

. 3 : 2021 1
| 59. Anexos Si E_i NO | X 60. No. de Folios: | 0 61. Fecha e

fa imarmiacion suministrada a traves oel formulario oficial de inscripeion. actualizacion, suspension Sin perjuicio de: ias venficaciones que la DIAN realice.

I
cancelacion del Registro Unico Tributaris (RUT), debera ser cxacla ¥ veras, en ¢aso de constatar 1
i

& p Firma autorizada
i enalguno de los datos suministiados se adelantaran los procedimientos adminisuativos

atorios o de suspen
rafe del articuio 1.6.1.2.20 ¢

an, s

GUn el caso
1 Decreto 1625 de 2016

984 Nombre ZULUAGA PURNA JUAN EDUARDO

2 soicitante

985. Cargo Representante legal Certificado

techa generacic



Formulario del Registro Unico Tributario

nacio reservado para la DIAN

Péagina

4. Namero de formulario

i

8020)

14  Hoja?2 :

14796350542

L

» Nomero de ldentificacion Trioutana (NIT)

T
6.0V \ 12. Direccion seccional

14. Buzon electronico

8150080 By g 0 l 5 ! perativa de Grandes Contribuyentes 3 1
Caracteristicas y formas de las organizaciones
| ol . i 5 des 2 ins s 4erechs ouslico de s nacional. departamentai. | |
Naturalesa | 63. Formas asociativas L .......... ?rﬁirzw(r:‘ig(;if;jtﬁsnﬁ ‘Qr\’(lrlﬂﬁ(/):(%; {erechy nublico de orden nacionai, departamental el
] : dades v orgarismos | |
&5t ondos | 1 66. Cooperativas as Y R L |
| CO— J
i ! . | ol
68 S personeria juridica | | 69. Otras organizaciones no clasificadas 8 ‘ ij
Constitucion, Registroy Ultima Reforma Composicion del Capital :
TN i B
- - : —
1. Constitucion 2 Reforma |
15 0 8 82. Nacional 140 6 fo
raamera 6 2 29 ‘
/4 iecha 4 L 09,28 2 0 1 6[ 04.2 9 83. Nacional publico 0 0 % |
SRS ! IREPRON, s PP, CRPROSC SE: DGR
s de notaria i
/it ntidad de registro 84. Nacional privado 1 6 0 0i %y
fives 4 i :
y ntil o Ji :
partamente | t i
SngadiMunicipe 00 1 i 001 85, Extranjero 0 %
RS 58 = ‘ ik & o confiis
I oW TN |
86. [ xtranjero publico (€} 0 % |
resde
o 87. bxtranjero privado 0 0 %
2 i de vigi !
intendencia de Subsidio Familiar T‘ 6 | \
o gk
Estado y Beneficio |
| 89, Estado actual l‘ S0. Fecha cambio e estado 91. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 92. DV 3 A}
i
; i
8 0 | 2 016,011,001 -
1 ORI IS B
? |
| L |
i L L
i { i J
| | oy
| - |
i H i
1 i i -
| L ,_M_,_.,J !
| i
1 ; 1
=
! |
- = : ]
Vinculacion economica |
1 94 Nombre del grupo economico y/o empresarial ﬁ/ﬁihr'\il/“’(?((},"z?n(?r(;)ilgy({l{r’»m‘(\ vion Tributaria (NIT)yde la g6y
| I
1 ! = L i
N sal de la matriz o controlante |
|
sacion trbutaria | 171, Pals 172. Numero de identificacion tributaria !
! sociedad o natural del exterior con BP i
1 iz A S

siedad o natural ael exterior con 1P

F-echa generacion documento POE.09-11.2021 10 10:56AM
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4. Numero de formulario

Pagina

3 14 Hoja 3

de

14796350542

AR

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional
8 9 O 8 O 6 4 9 O 5 QOperativa de Granaes Conlribuyentes
Representacion
j%. Representacion ‘ 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN

18’

100. Tipo de documento

101. Numero de identificacion

Numero de ta

i

Cédulade Ciudadani 1 3 |1 (o 2 88 4 8§ 2
E 104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer rombre
ZULUAGA IPERNA JUAN
108. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 109. DV 110. Razon social representante legal
|
s 98. Representacion 99. F-echa inicio ejercicio represe: tacicn E:
REPRS LEGAL SUPL 19

|

7

|
A2 N2 82 n0 7 6]

100. Tipo de documento

101. Numero de identificacion

Ceédulade Ciudadan 1 3 |1 o 2 g8 7 7 LA
- 104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Prime: 'v;;bre 10G7. Otros nombres
QUINTERO ; !MEJI/\ ________ JL\I“EESON IMAURICIO iy
| 108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV 110. Razon sociai representante leoal
i |
98. Representacion ‘ 99. Fecha inicio t:J.}r(:irTET R =
REPRS LEGAL SUPL 1.9 201308009 {

100. Tipo de documento 101. NUmero de identific 102. DV } 103. Numero de tarjeta profesional
Cédula de Ciudadan 1 3 13 0 3 0 1 ! i
2 TO/&, Primer apellido 105. Soy*-m;;pe—lm*o;—_¥—— 106. Primer nombre 107. Otros nor e
| /ALARCON GONZALEZ LUz |ADRIANA
108. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) MA*I(‘_J. DV{170 Ra:ﬁ; ;:ral representante legal i -
| ,
| N . e
| 98 Representacion 92, Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL SUPL 1.9 196 2 1 0 7,1 9‘|
‘ 100 Tipo de cocumento ;" ()1‘ Numern de :.1;tiﬁ(;m:i§:n 3 102 DV ‘ 103. Numero ;’1’1’: tarjels {lﬁ‘i"!sn B
Cédula de Ciudadan {1 3 |30 A BB 7 ‘ J‘ SRl i
3 * "1()4 Primer apeilido 105, Sejundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
j\/l\LE*NCIA GALEANO INES iADRI/\NA
;:1()8. Numero de Identificacion Tributaria (NUT) S o 109. D\/l 110. Razon social representante legal
| || =
- i N 99. Fecha inicio ejercicio representacion
J ; | : - e
“ 100 Tipo de documento ‘ 101. Numero de identificacion 10"/‘ oV “ 103. Numero de t ofesional
1104 Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. € ombores
| B e iie
108 Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 110. Razon social representante legal

109. DV

Fecha generacién documenta PI3F (¢

1909



Formulario del Registro Unico Tributario ‘
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones l

£ 1
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i

¢

I

0001479

nero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccion seccional 14. Buzon electronico
500 8 06 4 9 05 Operativa de Grandes Contribuyentes & 3 1 B
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Tempor' |
< HE - i ——— - i
Lig ¢ documento Numero de dentificacion 113 ! 114. Nacicneidar! |
cdulade Ciudada 1 3 14 3 8 5 4 4 7 | COLCMBIA 159 )
b e L o it L o o g SRS SN Bl |
2 117. Primer nombre 118. Otros nombres i
| lJ/\HlR JDE JESUS |
S ET——. | 2o WA SRNSUP - SE b
9 n social |
e T - A T
0 r capital del socio 1 121 % Participacion ‘ 122. Fecha de ingreso 1 123. Fecha de retiro i
| I | / | ] ) | {
L I ? 20201 1,02 i I I SR
Lipo de documento i 112, Namero de identificacion 112 [V | 114, Nacionalidad
CeguladeCiudada 1 3 |2 4 3 4 7 1 3 6 ; COLOMBIA 169 !
B S e T L x PPN Qs
116. Segundo apellido 117, frrimzr mombre 118. Otros nombres
iJAR/\L\/HLLO INATHALIA |
i
2 [ ——— St L o
116, Rason social i
|
B N 1 T T S 7 | s 7
0 pital del socio i 121. % Participacion | 1 ) f-echa de ingreso g 123. Fecha de retiro
| A |
! | 2015120 3| L [ - i
—— £ H i
1112, Numero de identificacion 113. DV L 114. Nacionalidad
d 1 02 4 9 5 1 8 | 1 COLOMBIA 16 9
O apd 116. Segurau apetlido 117, Primer nombre 118. Otros nombres ‘
0 |GOMEZ GERMAN | ‘
3 S— B o el oo g |
oy E— S|
121, Y% Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro “
1 | l
201 | 1 I -
113. DV | 114. Nacionalidad !
= |
| COLOMBIA 18 ‘
116 Segunds apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres i
IGIRAL DO i/\NGEL.ICA IMARIA |
7 SR o i i ;
T
i
i
A |
0 ! 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro }
! | |
| 5 P
T TR o I 20 21 | i
umento w 112, Nan 2 igentificacion 113. DV | 114, Nacicnalidad
de Ciudadan g 3 14 3 7 2 1 1 8 ‘ COLOMBIA 1.6 8
v apeliido 116. Segundo apellido 117, Primer nombre 118. Otros nombres
iSERN/\ [JUAN JOSE
5 = !

122. Fecha de ingreso

‘ 120180091 0]

1121, % Participacion \ 123. Fecha de retiro
1 |

|

Lo L
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Operativa de Grandes Contribuyentas

114, Nacicneiidad

‘ COLOMBIA 1 B 9

112. Nimero de identificacion
43 4.8 240 !

116. Segundo apellido

|MAR!N

111. Tipo de documento

Cédula de Ciudada 1 3 ‘r

7. Otros nombres

[DE JESUS

117. Primer nombre

|MARIO

115, Primer apellido

CARDONA

119. Razon social

120. Valor capital dei socio 123, becha de retiro

]17?’/7;:;&1 de |r>wgmso
| | |
’ Aes2 071 541°2,0 3 ‘ CEUS e

113 13V [ 114. Nacionalidad

I 121. % Participacion

111. Tipo de documento 112. Nimero de identificacion

Cédula de Ciudada 1

3110 25 9 3 6 5 ; | COLOMBIA e -

115, Primer apellido 116. Segundo apellido 117, Feimzr nombre 118 Otros nombres

LOPEZ POSADA EJOSE |
z 119. Razon social 5 %
120. Valor capital del socio 121, % |Participaciory, o .+ o F{; Fecha de ingreso } 123. tFecha de u:i‘: i
|| £ | 2015120 3 e X5 (8 4 1
111, Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV [ 114. Nacionalidad
Ceédulade Ciudada 1 3 |1 0 2 8 2 8 8 4 J§ ' COLOMBIA A
;;;!(TV[)V apellido 116. Segurau anellido SR 117, Primer nombre 18 \’;!ms rv;‘.'vwz;:’c\s
| {M/\RTINE/ ’GIL iJUAN }C/\RLOS ARG e
| 5119 Razon sacial N N
=
‘ ;?(). Valor capital del socio . i 121. % Pamcipai,idn— 122. Fecha de ingreso : 123. F'echa de retiro S
|| N A N | 20180723 AN A ISCL o
» 741711 Tipo de documento 112, Numerc de ;de:rmﬁ(:ar,xér\ =5 113, DV | 114, Nacionalidad
i Cédula de Ciudadan 1 3 |3 AQ" 3 Db d ST COLOMBIA 16
118, Primer apellido B 1 Aé—S_ogL;;;f);poHldo 117. Primer nombre 18. Otros ¢
| GIRALDO [GIRALDO [CLAUDIA IMARIA
|4 == —l > : =3 S

119 Razon social

120 Valor capital de! socio

‘ 121. % Participacion

|

122. Fecha de ingreso

I
|
i
| 20180723l

| |

|GARCIA

lGARCV\

123. I'echa de retiro

e . i
1119, Razon sacial

1120, Valor capital det socio

T
1121, % Rarticipacion

| 122 Fecha de ingreso

| 2018072 3]

b oecha generacion document
echa generacion documce

111. Tipo de documento 112, Numera de identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
Cedula de Ciudadan 1 3 |1 7 d 28l @ ! COLOMBIA 6 Y
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|[JORGE |HERNAN
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¢ 4 N PO i o . 3 i i . .
5 Cedula de Cudadania 1 3 {1 0 2 5 05 4 8 B o T AN 3 511 8 £
s vmmer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
¢ [LOAIZA |JESUS |ANTONIO
NGmero de 1wcion Tributaria (NIT) 133. DV 134, Sociedad o firma designada
8000883 5 7|4 |NEXIAINTERNATIONAL MONTES & ASOCIADOS S.A.S
¥ 1135+ echa de nombramiento
{2013,06,25]| w
I | N, e e o S
T
36. lipo {137, Numero de identificacion 138, DV | 139. Numero de tarjeta profesional
| b vl el 20 3 - - - | = I
C¢dula de (f m!ddj",m , 13 ’q 8 6 6 7 7 7 3 | 1 2 -G 3 4 T 1
@ | 140 Prmer apelido 141 Segundo apellido 143. Otros nombres |
2 OPEZ iVlU,/\ [EMILIO !l
! oy s 1
144 Namero ¢ n Tributaria (NIT) 145, DV 146. Sociedad o firna ¢ |
8 0 6 B0 8 8;9 CROWE CO SAS ;
t4/ techa de nombram 9] |
| i
lo g 1800910 | 1
| LRCRCTEN ) . N |
sument 1149, Nimera dedentificacion 150. DV 151, Numero de tarjeta profesional |
i
Goula de Ciudadania 4 3 13 0 3 9 9 9 7 8 1 -2 8 8 9 4T
E |5 R ! "
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0 i !
K oLk B |
de nombramiento ' E
201401.01] !
N—
\
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i
i
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|
i
|
|
1
f'echa generacion documenio PDI 09112021 ‘\{1.‘T ‘;(;.;- 1



Formulario del Registro Unico Tributario

i Establecimientos
| Pagina 7
I spacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14796350542
(415)7707212489984(8020) 000001479635054 2
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional W—M’-M Buzon electronico o
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Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o nego-ios antre otr

160. Tipo de eslablecimienta 1161, Actividad economica :
Sede 0 9 |Actividades de planes de sequridad social de afiliacion obligatoria 18 4 3 0
i ool v [ FIOWETE B, (4 o R
162. Nombre del establecimiento
I~ = -Ha
ICONFA VERSALLES
1163, Departamento 164. Ciudad/Municipio
| |
Caldas 1 7 | Manizales 0 0 |
1 - e e e e A SRS VS
165. Direccion
| |CR25CL50ESQ
P il S NSChe Wb SERE
! 166. Namero de matricuta mercantil 167. Fecha de la matricela mercantil :
|
| |
. AR i S i |
168 Teléfono 169. Fecha de ciere ]
18 |
8788111 - | R P ’ o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdémica
; Sede 0 9 |Actividades inmobiilarias realizadas a cambio de una retribucion o por comra{ 689 0
| 162. Nombre del establecimiento
CONFA SAN MARCEL
ERSa— ot e e P
'163 Departamento 164. Ciudad/Muni
F(Jaldas 1 7 iManizales 00 1
12 L NS, SR .
I |165. Direccidn
{- {CR 8093 25
L R s Mo oA e TR e o ST e b e e : mta .
i 166. Numero de matricula mercantil 1167, Fecha de la matricula mercantil |
r ‘ !
|
| R U [ | OV S ! [ .
J 168. Teléfono 169. Fecha de cierre 4}
| | |
| B S ; ! 5 R R I S
| 1160 Tipo de astablecimiento 1161, Anfividad |
{Sede 0 9 IActividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria 8 4 3 0 |
nento
| ICONFA ASUNCION
| Ve S el o _
I R T
f;m Departamento ‘ 164. Ciudad/Municipio |
| i(;'aldas 17 [ Manizales 00 1 |
1164, Direccion
| =
ICL51F 16A 19K
- SR o S— N
| 766 Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
i | , |
k L
[ 188, Teiefono 169. Fecha de cierre
| |
g 8854600 | | oz
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] N S 1
Operativa de Grandes Contribuyentes i
g9 nls 082005 perativa de Grandes Contribuyentes T |
kel i e e i |
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios ontre otros i
e - S A NI -
60, Tio: iblecimiento | 1. Actividad economica 1
ede 0 g Actividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria { 8 4 3 01
i RIS s WS L B e
Numbre del establecimienio
OHICINAS DE ADMINISTRACION |
1164, Ciudad/Municipio 1
| ) |
1 7 | Manizales 00 1
L
g s W -
la mercantil 167. Fecha de la matr 2 i
T ——— — | |
68 lejefono |
| |
8783111 | P
Hipo de 2stablecimiento 1161 Actividad economica
antro de explotacion deser g 7 iOtras actividades recreativas y de esparcimiento n.c.p ‘l 9329 '
e 2 = Z L USSR (R IRC . = = |
6. Nombre del este ‘
CENGRO VACACIONAL LA ROCHELA |
IO . — - -
185 ey aments 1164, Ciudad/Mu
| y
aldas 7 |Palestina 5 2 4 i
s - E—— Lol SN e BTl ¥ |
i 1
K > VIA ARAUCA ‘
s RO, SR iy ]
Numere jcuia mercantil 1167, Fecha de la matricula mercantil |
| | !
i |
A SO L 1 H
168, Teefone 169. Fecha de cierre 1
| i
|
| | l |
1
i

CENTRO VACACIONAL SANTAGUEDA

{164, Ciudad/Municipio i

\
1 “’a\ostina 5 2 4

Direcoion

KM 29 VIA ARAUCA

de matrisula merea

E 167 Fecha de la matricula mercantil

i
i

1 i

1 i \

169. Fecha de cierre

;
|
|
E
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r Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o nego',io;—-\t:‘o‘trc;s‘i s i T oo TR SR 0 o
I 160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica S T ﬁ B T i
Centro de explotacion de ser 0 7 |Otras actividades recreativas y de esparcimiento n.c.p J 9 ) 9 \‘ ‘
4‘ 162. Nombre del establecimiento NN L fl
’ CENTRO VACACIONAL EL BOSQUE
Ti;:% Departamento 164. Ciudad/Municipio i | 7
] Caldas 1 7 | Pensilvania 5 4 1 ;

165. Direccion
VIA PENSILVANIA CALDAS

166. Numero de matricula mercantil

167. Fecha de la matrice

a mercantil

‘ 168. Telétono

169. Fecha de cierre

| 855500909 TR il

160. Tipo de establecimiento | 1861. Actividad econoniica

[/\gcmcwa 0 1 f/\ctivwdados de planes de seguridad social de afiliacion obligataria 48 0
| J 162. Nombre del establocimiento T e
| |CONFA SALAMINA
(165, Departamento. 164. CiudadMimicipio e e R
Caldas 1 7 |Salamina 6 5 3 :
| 2 T e T s s R 3
165. Direccion
o Bk 7l 215
‘ —WSG Numero de matricuia mercantil Rt _.__———’1_673'0(:%7;% de la matricula mercantil j - T :
L s e, ] g | i __:
i 168 Telétono ‘ 169. Fecha de cierre |
| |
| 859 5132 | E ’1 | ;
| 160. jipo n'; establecimiento F(ﬂ Actividad OT‘m‘l(—a
‘ Sede 0 9 f/\ctlv]dados de agencias de gestion y colocacién de empleo. 1 7 8 1 0 i e
‘ 162. Nombre del establecimiento N S’
| |OFICINA DE COLOCACION DE EMPLEO
E 5163 Departamento T [ 164. Ciudad/Municipio :
; |Caldas 1 g E Manizales 00 1 l ¥
| SE—— = _e =

1165, Direcnicn
|

ICR 23 62

39

| i
| 166. Numero de matricula mercantil

167 Fecha de la matricula mercantil
|

|
!

S—

1188 Teléfono

8 78 81411

|
|
|
|

169. Fecha de cierre

S|
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890806 40905 3 4 |
B s ST KU A =
- S s ey |
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios ontre otros i

Tipo de esiablecimiento 161. Actividad economica

! [
| i

IAgencia 0 1 ‘\Activndadcs de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria | :

152 Nombre del establecimiento i
ONFA CHINCHINA

)3 f‘ww eE . .- ‘M\)ll Ciudad/Municipio ) [ = R

algtas 17 ‘ Chinchina 17 4 1 |

O o . - s PSS, PR, = :

i 167. Fecha de la matricuta mercantil i

} I | L |

He Telafono | |

6 | |

po de Activ 3 I ‘

| 0o dades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria 8 4 3 0 !

L . NN SO 7o RO ML B A J > i

2 Nombre: de! estabiecmiento E

CONFA ANSERMA i

: S —— o = |

164. Ciudau/Mu [ |

1 7 |Anscrma 04 2 1 i

1167 echa de ja matricula mercantil

| | x |

169. Fecha de cierre

16 imiento ‘ Tv‘ 1. Actividad ccondmica
0 1 \/\chvioades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria ix 8 4 30
.'wrm'nm, el establecimiento: T R 1
JONFA PENSILVANIA
wtamento o I ) ‘1 64. Ciudad/Municipio |
( 1 7 | Pensilvania 5 4 1 i
WA S i !
i
1 167. Fecha de la matricula mercantil H
| | |
Taiatono 169. Fecha de cierre ;
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|
|
|
|
|
|
|
i
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8 9 0 8 0 6

6. DV

5 Operativa de Grandes Contribuyentes

12. Direccion seccional

4 9 0

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios ontre otros

=k
{ 14. Buson electronico

T —_—r—
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica i
Agencia 0 1 [Actividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria J 8 4 3 0 J
162. Nombre del establecimiento
CONFA RIOSUCIO
| 163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
| .
| Caldas 1 7 | Riosucic 6 1 4
I S SN N .3 S
165 Direccion
CR6- 843
| 166. Numero de matricula mercantil J 167 Fecha de la matricu \a mercantil ‘
i . |
[ |
s f i N T i)
168. Telefono J 169. Fi (V“—l do cie i
f |
| | |
g8 o169 /4" e e | R | )
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica !
| Agencia Actividades de planes de seguridad social de afiliacion oblwqatorra | 4 ~
| A9 0 1 9 |8 4 3 0| .
| 162. Nombre: del establecimiento
i ICONFA LA DORADA
! 163. Departamenta ‘ 164 (,tuddu”\/lur‘ cipio 1
| [Caldas 1 7 ilaDorada 38 0 !
& il S S Sliavs o
| 165. Direccion
CR3 14 49
1166. Numero de matricula mercantil } 1t‘/ Fecha de la matricula mercanti “
| ; |
_‘,_.. e ‘; —
1168 Teléfone 1169. Fecha de cierre |
| i
g , 857 20940 | \ gy | .
J' ‘ 160. Tipo de establecimiento ctividad ccondmica |
| \ _ |
|Centro de explotacion de ser () |Otra> actividades recreativas y de esparcimiento n.c.p. l9 3 2 9|
" 162 Nombre del establecimiento:
‘(,H\J TRO RECREACIONAL ALEGRIA TROPICAL
‘ 163. Departamento ‘ 164. Ciudad/Municipio
At |
iCaldas T 7 ;La Dorada 380 |
CRBAVIE VIABOGOTA MEDELLINASOO MT
i S = o

e
1166

i

Nimero de matricuia mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

| " |

i i |

| I’\h& Telefono

169. Fecha de cierre

8 57 2940
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i 1601 m H\,“E) c\rn:m;‘m» B i 161, Actividad economica R VA_i '

o de explotacion de ser 9 7 | Otras actividades recreativas y de esparcimiento n.c.p. ; 9 .3-2 89 % :

) N(‘”H!,:'! del establocimiento N d T E

NASIO CONFA VERSALLES PLAZA J}

N rxxjw('vuu lwm Ciudad/Municipio Rt i . x

1 1 7 1 Manizales v T Wi 00 1 4

65, Direceion

AV PARALELA 51 72 ED VERSALLES PLAZA Ner

56 Namoro de matricuta m ) ) R T

\
& l [ >
g78B 1 r | o0 ] i |
1161, Actividad cconémica
i 08 i/\c:'\v dades de pianes de seguridad social de afiliacion obligatoria E 8 4 30
- e 4 - s i e e =
ENSACION FAMILIAR DE
B mnento B T -
{ 17 L[\/lani/a\cs 00 1 ‘

AV KEVIN ANGEL 55 D 251 P 1M 107

i
1167, techa de la matricula mercantil

| | |

| 169. Fecha de cierre
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1Oficina
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o ON FAMILIAR DE CALDAS OFICINA INFIMANIZALES
| [ a 164 Ciudad/Municipio h ‘ ‘
1 7 Manicales 0 0 1 \
29 29 .
i matricuta mercantil 167. Fecha de ia matricula mercantil A :
| |
68 169. Fecha de cierre 'w
i
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|
|
|
i
|
|
|
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8 9 0 8 O 6 4 9 O b Operativa de Grandes Conlribuyentes 3 Ll

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios ontre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica

Oficina 0 8 |Actividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria

162. Nombre del eslablecimiento

CONFA VILLAMARIA |

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Caldas 1 7 | Villamaria 8 7 3

165. Direceion
CL6 8 28

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de ciere

o st g \ i

161. Actividad econémica

160. Tipo de establecimiento
Oficina 0 g (Actividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria gl 3.0

162. Nombre del establecimiento

CONFA SUPIA

T
163. Departamento 164. Ciudau/Municipio

Caldas 1 7 |Sbpia T ‘ |

165. Direccion
GCL 38 -5--19

166. Numero de matricula mercantii

167. Fecha de la matricula mercantil

|
1
168. Teléforio 1‘ 169. Fecha de cierre
|
]
|

160 Tipe de establecimiento ; 161 Actividad ccondmica

Oficina 0 8 !/\ct!vidadcs de planes de sequridad social de afiliacion obligatoria

162 Nombre del establecimiente

CONFA MANZANARES

163 Departamento 164. Ciudad/Municipio

i Caldas 1 7 !Manzanares 4 3 3
C ]

5. Direccion

CR 5CL3 309

‘ 166. Numero de matricula mercantil 167. F'echa de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacion documerite 2037



Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

¢ snacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

5)77072124

J

Pagina 14

14796350542 ?

vero de ldentificacion Tributaria (NIT)

B8l g 08006

4= 9

6. DV | 12. Direccion seccional

'O" 5 Operativa de Grandes Contribuyentes

T
| 14. Buzdn electronico
I
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Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negotios

(T cimiento {161, Actividad economica
Ohicna 0 8 | Actividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria
| Y !
157 Nombre del establecimiento i
NiA CHEC ESTACION URIBE
. ——en - TP S T S
33 | 164, Ciudad/Municipio |
Idas 1 7 l Manizales 00 1
ion
KM 1 AUT DEL CAFE W
Numera de matricuia mercanti! rcha de la mat 3] ] i
58, Teéfono i
- !
8783111 | = |
0 Tipe de estableaimiento 181, Actividad econdmica i
O 08 Actividades de planes de seguridad social de afiliacion obligatoria | 84 30 |
- e " sl ot W T oy 1 = A |
lombre del estableem !
WA RECREACION CAFE LIOFILIZADO !
) Dopartaent 164, Ciudad/Mur :
Hda 1 7 1Chinchina 1 7 4
1 e
CR4 16 50 ;
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 10 de

noviembre de 2021, a las 21:20:20, el nimero de identificacién de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO~~
SE ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento NIT .
No. Identificacion 8908064905 /
Cddigo de Verificacion 8908064905211110212020

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

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

Digité y Revis6: WEB
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA;
v"/‘“‘
Que una ver consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 23 de
noviembre de 2021, a las 21:59:58. ¢l numero de identif; ficacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

i‘l‘ipo Documento , ‘!CC . / 1
No. Identificacion 10288782 ¢ |
|Cadigo de Verificacion e ’10@_87822111 23215958

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

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con ¢l 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.
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Cmt’alo Delegado

Digito v Reviso, WEB
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES VI%/]EB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o
GENERAL DE LA NACION No. 182964715

Bogota DC, 23 de noviembre del 2021 i

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez cons édo el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CALDAS~ identificado(a) con NIT nimero 8908064905
/

F 4
s

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5)
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 trale 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 200 )

afios

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 accién 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 suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http:/Awww.procuraduria.gov.co/portal/antiecedentes.him|

T
J/VZ W\(f ’W%r‘
e },

i
5

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 Pablico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 cxt. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURM RTIFICADO ORDINARIO :1}26%5:0 o1
GENERAL DE LA NACION No. 183059631

Bogota DC, 23 de noviembre del 2021

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica qu}%na vez copsulitado ¢l Sislema de Informacion de Registro dc/’{e;m;ionos ¢ Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) JUAN EDUARDO ZULUAGA PERNA id ntificado}a"i con Cédula de ciudadania nimerc 10288782

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias cjecutoriadas dentro de los cinco (5) afos
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho
Imomento.Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes. se cortificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 l.ey 734 de 2002).

NOTA: Ei certificade de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades gencradas 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 publicas en
‘ejercicio de la accién 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 iz
{nacionzles colombianas. En caso de nombramicnto o suscripcion de contratos con ¢l estado, es responsabilidad de la Entidad,
lque presente el aspirante en la pagina web: http://www procuraduria.gov.co/portal/antecedentes htmi

5 autoridade

zlidar 1a inforr

i1 4 7 b
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MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencion 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 HOJUAS.

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

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales
7
La Policia Nacional de Colombia i;ﬁforma:
Que siendo las 10:03:06 PM horas del 23/11/2021, el Ciudadan "identiﬂcado n:
Cédula de Ciudadania N° 10288782 / /w
Apellidos y Nombres: ZULUAGA PERNA JUAN EDUARDO

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 numero 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.
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https.//antizcedentes. policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml



Policia Nacional de Colombia
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24/11/21 15:01

Consulta

:% Policfa Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia }lacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/11/2021 03:00:15 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania NO°. 102884.
7

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. 27467634 . 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 expedicidn del mismo. Esta consulta es valida siempre y

cuando el ndmero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

|

E Q Nueva Busqueda |

| B Imprimir

]

Policia Nacional de Colombia
Direccién General - Cra. 59 No. 26 - 21
Centro Administrathvo Nacional (CAN} Bogotd D.C.

Linea de atencién: 018000-910112
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=~ Nexia
4’“3 Montes &
Asociados

M&A:DA:0842: 21

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL
DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE CALDAS - CONFA
NIT. 890.806.490 -5

CERTIFICA QUE:

De acuerdo con pruebas selectivas efectuadas consecuentemente con lanorma de Aseguramiento 3000
“Trabajos para Atestiguar distintos de Auditoria” aceptada en Colombia; una vez revisados los recibos
de pago mensuales de autoliquidacion de aportes al sistema de seguridad social integral y parafiscales,
asi como las planillas de las néminas: la entidad ha cumplido con efectuar oportunamente los aportes al
Sistema de seguridad social integral, correspondientes a los seis meses anteriores a la fecha de
expedicion de este documento, por concepto de pago de aportes de salud, riesgos laborales, pensiones
y aportes a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio
Nacional de Aprendizaje - SENA, del personal relacionado en las liquidaciones de ndmina entregados
para revision, lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 de! 27 de
diciembre de 2002, modificado por el articulo 1 de Ia Ley 828 de 2003, la ley 1562 v su decreto
reglamentario No. 723 del 15 de abril de 2013.

LLos registros contables relacionados con los aportes al sistema de salud, riesgos laborales. fondos de
pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, a la fecha de emision de esta certificacién,
no han sido auditados, por lo cual, esta certificacion se emite en relacion con el pago, conforme a lo
estipulado en el articulo 50 de la ley 789 del 2002. /

El presente certificado se expide en Manizales a los 16 dias del mes de noviembre de 2021, a solicitud
de la entidad para tramites donde sea requerida.

Atentamente,

Nt 7
,;/,;f;;é.//“%/(/
iy . y
JESUS ANTONIO GOMEZ LOAIZA

C P. Revisor Fiscal con T.P. 35118 -T
En representacion de NEXIA MONTES & ASOCIADOS S.A.S.

Elabord: DFQV
Reviso DFQV - JAGL
Aprobo: DLC






