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18/11/24, 1:15 p.m. Consulta RNMC

¥ Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La PoliciaNacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 18/ 1172024 01:15:31 p. m. el ciudadano con Cédufa de Ciudadania N°. 1030547439

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 105250409 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menl ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad vy la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el ndmero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

e

Q. Nueva Busqueda H B Imprimir ]

515 9000

COLOMBIA
POTENCA DE LA

VIDA

Policia Nacionai de Colombia
Direccion General - Cra. 53 N° 26 - 21
Centro Adiministrativa Nacienal CAN, Bogota D.C.

Linea de atencidn: 018030-310112

81GOV.COo

hitps://isrvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx






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 lunes 18 de

novienibre de 2024, a las 13:21:00, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadariia

No. Identificacion

1030547439 =~

Cddigo de Verificacién

10305474392411181321 OO

Esta Cemﬁcacwn es valida en todo el Territorio Nacional; s1empre y cuando el tlpo ynumero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con:los aqui regxstrados

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

—~

Gener6: WEB

//

HERNAN GUlLLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

M/ﬁ'/"

3

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

CGRuma
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES gjlé

PROCURADURIA ) CERTIFICADO ORDINARIO g 16 01
GENERAL DE LA NACION No. 258198829

Bogota DC, 18 de noviembre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones-€ Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1030547439

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempeiien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y 1a ley particular o demas disposiciones vigentes. E! Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

EEAVISNNERN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co






18/11724, 1:24 pam.

Consulta de Inhabilidades

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

La PoliciaNacional de Colombia informa:

Quesierao las “3:24:08 roras qel T8/19/2024, e Cucadane laentificace con cdduia de cudadania Nc. 1030547439,
Apeilaos y Nomores MAYORGA MARTINEZ ANGIE JULIETTE

NO REGISTRA INHABILIDAD
La presente CONSuILa Se 1enadrs en consideracidn 0or 3 enticac o empresa Alcaldia de Cota, con NIT 899399705-3 v su

utilizacion es exciusivamente dentro del proceso de sefeccidn al cargo, oficio o profesidn, en cumplimiento de ia Ley
1918 del 12/07/2018 “vor medio de la cual se es:adlece el régimen de inhabiiidaces a quienes hayar sido condenados

por delitos sexuales cometidos contra meriores, e crea e/ regisiro de inhabilidedes y se dictan olras Cisposiciones”y su
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2819 "por medio del cual se reglamenta 'a Ley 1918 de 2018 con oipservanc:a de

las Leyes 1581 dei 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente ai tratamiento e dates.

nupsY/innabiiaades.poicia gov.ce:8C80/censuita

nop:

pokcia. gov.co 8080/ consulta; FAQZKW2HXIGP3R_8SZXILOGS-dcdp_KZCY_eo0-96sHONNLQCNA! 746239231

n






MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 1030547439+ NG Sk
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDOCRES ALIMENTARIOS
MOROSOS

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

Se expide en Bogota el 18/11/2024 01:36 PM

Cédigo Verificacion: G7APSNVGZR
Vilida hasta: 16/02/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que ella) sefior(a) ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ identificado(a) con Cedula Ciudadania
10305474391,fse encuentra Activo en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante Independiente voluntario riesgo laboral segln informacidon contenida a la fecha en
nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20240226 No Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 18 a?as del mes de Noviembre de
2.024

Observaciones:

Con destino a:
ALCALDIA DE COTA

Informacién sujeta a verificacién por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracion con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizacién de traslado ni aclaracion de
muttiafiliacién en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
26707255 :

VIGILADO SuperSubstdio c,_r:)




Colfondos

ergrope HABITAT

COLFONDOS S.A. PENSIONES Y CESANTIAS

CERTIFICA QUE:

El(fa) Sefior(a) - ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ identificado(a) con C.C No.
1.030.547.439se encuentra afiliado(a) al Fondo Pensiones Obligatorias NIT 800.227.940-6.

Se expide la presente certificacion a solicitud del afiliado(a) el dia 18 de noviembre del 2024.

El presente certificado es emitido como un archivo PDF y contiene una firma digitalizada valida para
todos sus efectos de conformidad con lo dispuesto en la Ley 527 de 1999.

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www .colfondos.com.co opcién PQR's, o comuniquese con nuestro Contact Center a través de las
siguientes lineas Bogota 601 748 48 88, Barranquilla 605 386 98 88, Bucaramanga 607 698 58 88,
Cali 602 489 98 88, Cartagena 605 694 98 88, Medellin 604 604 28 88 y en el resto del pais 01 800
05 10000.

Leonardo Caceres Garcia
Gerente Cuentas y Recaudo
Colfondos S.A Pensiones y Cesantias
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Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto @] Actualizacion

4. Numero de formutario

14984371716

IR

12. Direccién seccional
Impuestos de Bogota

5. Némero de Identificacion Tributana (NIT)

1030547433|8s

. Buzon electronico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Ndmero de Identificacid 27. Fecha expedicién

Persona natural o sucesian iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1030 5‘/ ’

Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento

COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1“ 001
i3, Prmer apelido ) | 32. Segundo apellido I 33. Primer nombre ,./"/‘"’ >-Cios nombres

xMAYORGA %MART!NEZ ;ANGIE . J.l‘fJ/LlETTE
535 Razon social ’

236 : Non'*bre comerca“a“l

COLECTIVO R.A.P. REVOLUCION ARTISTICA POPULAR

38 P;; - 39. Departamento 40, Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca . 2 5 |Cota 2 1 4

41. Direccién principal

CR 2B 14 18

42. Correo elecironico angieju.mayorga@gmail.com

43. Cédigo postal

300472720 8. Teono2

| 44. Tetéfond 1\

« CLASIFICACION

2 Ocupacién
Actividad principal Otras actividades amero
46. Codigo 47, Fecha inicio actividad 50, Codigo 1 2 51. Codigo establecimentos
[8 5532013010 1] |5 920/492 2] 13 4 2 9 |
bilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 M 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. | t 1 | 1 H H ! : i }
wosols |49 | | SN N T S N Y O O O A L
05- Impto. renta y compl. régimen or/dihai\
49 - No responsable de IVA H ‘
Usuarios aduaneros Exportadores
2 3 4 5 6 7 8 £ 10
5 l | i ! 58. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
i i i t ' f
| ! 157.Moco i t
12 13 14 15 16 17 18 19 20 E [ L
L A I R : | |se.crc i |
i i | ! i { | ! i {
- [ i :
IMPORTANTE: Sin delas a que haya Ta Inscrip en el Regl Unlco Tributario -RUT-, tendr v iaindefinidayen t: se exigird 2]
5 P Tusivo de 1a DIAN . :
59. Aniexos No 0. No. de Folios: o]  6lFecha [2024-02-22/22:01:54 |

La informacion suministrada a traves del formulario oficial de inscripcién, actualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tnbutano {RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos sumini: se fos p ientos admini i
sancionatorios 0 de suspension, segun el caso, Pardgrafo del amculo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar &l trémite ef usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

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

MAYORGA MARTINEZ ANGIE JULIETTE
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985, Cargo

Fecha generacién decumento PDF: 18-11-2024 01:47:51PM
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EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIGAD PUBEICA PRIVADA | FATS
ALCALDIA DE COTA X COLOMBIA
DERARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA COTA
TELEFONDS FECHADE INGRESO FECHA OF RETIRD
o 00 | mos] 03 | ano Voo | oe ] 2 | mes [ 2 | o | 2073
CARGO @ COMTRATOACTUAL DEPENBENCIA DIRECTION
OP5. CONTRATISTA SEGRETARIADE CULTURA Y JUVENTUD CARRERA 4 12 63
’ EMPLED O CONTRATO ANTERIGR
EMPRESA G ENTIOAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE COTA x| COLOMBIA
DEPARTAMENTD Twurgcirio CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
CUNINAMARCA Feora
TELEFONOS FECHA DE NGRES© FECHADE RETIRO
3161809 oia | 03 | s | o2 | ano] 2022 pa | 24 | mes] w2 | a0 | 072
CARGO & CONTRATS ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
{CONTRATISTA | SECRETARIADE CULTURA, CARRERAM - 1263
EMPLED O CONTRATS ANTERIOR
EMPRESA O-ENTIDAD PUBEICA PRIVADA | PATS
ALCALDIA DE COTA % Jeocomia
DERARTAMENTO ARRRICIRID CORREG ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA o i
TELEFONOE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | a7 | mes | o2 EaE oia | 26 | tes R ] 2021
GARGO O CONTRATO ACTUAL DERENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SECRETARIA DE CULTURA
) EMPLED G CONTRATCQ ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA. | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE COTA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO TniciPIo L CORREQ EEECTRONICO ENTIDAD
CUNBINAMARTA joora
TELEFONGS FECHA OF INGRESO FECHA DE RETIRO
oo | o8 | mes] 03 | Aio]| 2020 | b | 30 | mes] 12 | amo | 202
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA LDIRECTION
COHTRATISTA SECRETARIA DE CULTURA
EMPLED-O CONTRATO ANTERIOR
| EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
CENTRO INFERACTIVO DE DESARROLLO/ INFANTIL X COLONBIA
DEPARTAMENTG Jumiceo CORREO-ELECTRONICO ENTIDAD
CUMDINAMARCA 1 coTa
TELEPONGS FECHA BE INGRESO FECHA BE BETAG
Do} o | Mes] 02 | an] 20 | om| w0 | mes] [ A |
CARGO G CONTRATO AGFUAL DEPENDENCIA DIRECCIGN )
ARTISTA DOCENTE AREADE MUSICA CALLE 14 - 8T 82




ERURESA O ENTIDAD
ALLALDIA DE COTA

GEPARTAMENTO FUNICIFIG MG ENTIRAD
CUNDINAMARCA, COTA
TELEFOROS E BETIRG
. Dia | 04 EREIEREE R 219
CARGO © CONTRATD AQTUAL DEPENDENCIA REDEH
CONTRATISTA SECRETARIA DE CULTURA
' EVPLED 3 DONTRATO ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD SUBLICA | FRIVADA | PAls
ALCALDIA UE COTA X COLOVEIA
DEPARTAMENTO MUNIGIPID CORRED BLECTRONIOD ENTIDAD
CUNDINAMARCA cOTA
TELEFONOS ' FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRG
Dia | 22 | mesl Of | Ade| 209 | Dis] 21 | Mes] 12 | a0 | 2018
CARGO © CONTRATO ACTUAL i pEPENDENCIE DIREQCION
CONTRATISTA SECRETARIA DE CULTURA
EMPLED O CONTRATS ANTERIOR
EMPRESA G ENTIDAD PUBLIGE § PRWADA | PAS
ALGCALDIA DE COTA X  loowovmia
DEPARTAMENTC MUNICIPIO CORARED ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARGA COTA
TELEFONGS FECHA OF INGRESD FEGHA DE RETIRO
T o
» Dia | oi | Mes] o | am] 20w T o] 5 [aes] 12 | amo | 2617
CARGO G CONTRATO AGTUAL DEPENDENGIA DIRECTION
CONTRATISTA SECRETARM DE CULTURA
i EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
MPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAS
ALTALDIA DE COTA X COLOMBIA
DEPARTAMENTC MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO SNTIDAD
CUNDINAMARGA TOTA
———— FECHA DE INGRESC EECHA DE RETIRD
Dis | 02 {Mes| 11 | Amo| e | Dia| 30 | Mes| 12 | ado | 2018
CARGO O CONTRATG AGTUAL DEPENDENGIA DIRELSION
INSTRUCTOR SECRETARIA UE CULTURA
EXPERIENCIAS DEL DOUENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAE
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO
TELEFONDS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRG
| Dz | s T ke | pia. | | ves. | | a0 |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECGION
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18/11/24, 8:14 p.m. Listar Inf: on del usuario - Aplicativo por la I i Pablica

ANGIE MAYORGA ~

& 2 =3 @
Funcion Pablica Dedao  Publio  Controlo

Declaracion de Ley 2013 de 2019

/“_
N

Recuerde venficar lambién si, segun el Decreto 830 de 2021, usled debe declarar y publicar su informacién financiera. £n caso de
que deba hacerlo, de clic en Declaracion Decreto 830 de 2021 (Personas Expuestas Politicamente - PEP) en el mend supearior del

aphcativo.

Lista Declaraciones de Ley 2013 de 2019

Acciones Declaracion No. Entidad Cargo/Contratista Tipo de publicacion Fecha de creacion Fecha de publicacion Es
[ 2113183-01 ALCALDIA CONTRATISTA INGRESO " 2024-11-18 20:50 2024-11-18 21.07 Fir
Q] : -

Lo DE COTA.

Declaracion inicial

@
< 1651164-01 ALCALDIA  CONTRATISTA INGRESO 2024-02-26 14:05 2024-02-26 14:15 Fit
P - . DE.COTA
np— Deadlaracion micial
i }
oL
]
o 821840-01 ALCALDIA  CONTRATISTA iINGRESO 2023-01-05 15:3¢ 2023-01-05 15:43 Fi
. DE COTA
Dedlaraciodn imcial
&
/ ;\ ] 450062-01 ALCALDIA CONTRATISTA INGRESO 2022-01-17 14:08 2022-01-17 14213 Fir
[ A
P DE COTA
Dedlaracion inicial
I
:’7;‘{ 30498-01 ALCALDIA CONTRATISTA INGRESO 2021-01-20 10.55 2021-01-20 1105 Fir
) . DE COTA
L"“’“ Declaracidn inical
&
>
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PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y

A RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
Funcion Publica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)
Tipo de declaracién INGRESO 7 Fecha de publicacion 2024-11-18 21:07

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ

Documento de identificacion

Tipo I CEDULA DE CIUDADANIA Ndmero | 1030547439 l

Lugar de nacimiento

Paisl COLOMBIA I Departamentol BOGOTA. D.C. ] Municipiol BOGOTA. D.C. l

Lugar de domicilio

Pais| COLOMBIA ] Departamento[ BOGOTA. D.C. | Municipio] BOGOTA. D.C. l

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

Lugar de sede

Pais[ COLOMBIA l Departamento CUNDINAMARCA Municipio COTA l

Direccion I [Cra. 4 No. 12 - 63'] l

Cargo o funcién que cumple l CONTRATISTA : |

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, publica o privada, que
presten funcién publica, que presten servicios piblicos respecto de la informacidn directamente relacionada con la prestacion
del servicio publico.

€ acuerdo con o ¢ g 3

p

, p y gar p
declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los tnicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacién.

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2023 fueron:
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 CONCEPTO Coale e suNeR
Salarios y demas ingresos laborales $18.900.000,00

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

TOTAL $18.900.000,00

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

R i ~ P PR ; ,‘ Saldo total dela:cuenta:a diciembre 31 del-afio
Tipodecuenta .| Sededelacuenta (Pafs) ' inmediatamente anterior
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $1.262.743,00

Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

Tipo'de bien v Pals ~ Departamento | Municipio | Vvalor -
MUEBLE COLOMBIA CUNDINAMARCA COTA $56.000.000,00

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto~ : = S .
TARJETA DE CREDITO $1.000.000,00

, ORPORACIONES
Tengo participacion en juntas, consejos o directivos: St D No

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

Nombre entidad:o-institucion. . Organo . -~ Calidad'de miembro Pais

Tengo participacién en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si D No

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

Nombre:corporacion,
sociedad o:asociacion

'Tipio S 'Calidafd;d'e‘:s'odo,' 1 Pa‘s .
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S DE CARACTERPRIVADO

Tengo actividades econémicas privadas:

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

Detalle‘de las actividades - : ; - Forma participacion

g Yy p p y gar p gi
de ia informacién que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi cényuge o compafero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

Tengo coényuge o compafiero(a) permanente: Si l:] No

Los intereses personales de mi conyuge o compafiero o compaiera permanente son susceptibles de Si No
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

Tipo documento Ndmero

Descripcién del potencial conflicto de interés con su cényuge o compariero(a) permanente:

2.2, INFORMACION

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacién de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:

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

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de
consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desempeiian. :
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: . Tipode
‘Parentesco Pariente . - | documentode
L : identidad

Documento:de Lo L
" identidad - Dg;cnpqpn~del.:p9tencnal-conﬂ:c’co de mferes -

23, INTERES DIRECTO 0 ACTUACIONES DENTRO DEL ARIO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizaciéon con
animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi
cargo actual:

Si No | X

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

GTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si D No

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Nombre:del fideicomisoo

- encargo fiduciario Calidad ‘ valor Pais

Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: St I:] No

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

Tipo-de:inversién Valor Pais

2.5 DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN

Realicé donaciones: Si D No

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del Gltimo afio gravable son:
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Nombre entidad

Valor

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

> Actividades y negocios que realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.

> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccién popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

Versién 4.3 - Agosto 2024
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2.2 Repibiica v Colombia
p et gu nontbre la

Institucion Eoucativa Distrital
Carlog drango Peles

Jornata Hanana

Gutori;ado por la Secretaria de Educaion de Bogotd, B.E.
seqiint Resolucion Ho. 7440 bel 13 de Hovismbre dr 1998

Confierea:

Anaie Juliette Maporga Martines

Faentificade(a) con €.€. ¢ T3, £o. 880528-58571 -Expeviva et ‘;
€1 Titulade
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Republica de Colombia

Ministerio de Educacién Nacional

La Universidad Nacional Abierta y a Distancia - UNAD

Ley 52 de 1981, Ley 396 de 1997 y Decreto 2770 de 2006

Teniendo en cuenta que

@%
ANGIE JULIETTE MAYORG @%%wa\[zz

C.C. N 1030547439 de Bogota, D.C,

Cumpli6 satisfactoriamente los requisitos acazférg%{g]ﬁ{os por la Universidad,
de conformidad con las normas %} reglamentarias vigentes,
le otor, de

N
4 EN MUSICA

'S
N

QQ

Dado en Bogotd D.C., el diz 26 de Agosto de 2023

Rector ang

Secretaria General
Acta de Grado N® 7969
Fecha 26 de Agosto de 2023
Registro de Diploma 138833
Registro MALN, 106255 Libro 26, Folio 46

Codiga de Soquridad: 2100251082672






ACREDITADA

o W V4
Universidad Nacional ',ij, EN ALTA CALIDAD v
.. B e NI
Abteria y o Distancia 14

Ministerio de Educacion Nacional
ACTA DE GRADO No. 7969

ESCUELA DE CIENCIAS SOCIALES, ARTES Y HUMANIDADES o°

o]

En ceremonia realizada el dia 26 de Agosto de 2023 en la ciudad vcggotét DC.y
presidida por el Doctor Samir Raduam Mendoza, Director del CENT 5E ACEVEDO
Y GOMEZ, previa delegacién de la Rectoria, una vez tomado el jutamegto reglamentario,

confirio el titulo de:
4
D

MAESTRA EN MU@S
REGISTRO ICFES - M.E.N. 1
A: %

C

ANGIE JULIETTE M%?RGA MARTINEZ

identificada con C.C. No. 1030547439@’@, D.C., quien cumplié satisfactoriamente
con los requisitos exigidos en los % tos y Normas Legales, habiendo aprobado el
trabajo de grado titulado:

OPCION DE GRADO: CREA XRA ARTISTICA EN PRODUCCION MUSICAL DE TRES
OBRAS INEDITAS DEL GENE BANO RAP.

[®]
Y le otorgo el diplomgk%g;o acredita como tal.
En fe de lo ant firma la presente Acta de Grado, en Bogota D.C., a los 26 dias del
mes de AgoZ3.

O
oo Anotado en el libro de actas No. 23

Registro de Diploma 138833, Libro 26, Folio 46

Codigo Seguro de Verificacion: 6zMidapRMLIAp3G
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EL SUSCRITO SECRETARIO GENERAL Y DE GOBIERNO DEL MUNICIPIO DE COTA CUNDINAMARCA

CERTIFICA

Que de conformidad con los documentos que obran en el archivo de la entidad, se encontro que la SENORA ANGIE
JULIETT MAYORGA MARTINEZ mayor de edad identificada con cédula de ciudadania No.1030547439. ha suscrito el
siguiente contrato de prestacion de servicios:

Contrato SGG-0635-2023 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante Municipio de Cota

Nit 899989705-3

Objeto CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES
DE 25 INSTRUCTORES DE MUSICA DE LA ESCUELA DE
FORMACION ARTISTICA DE LA SECRETARIA DE CULTURAY
JUVENTUDES DEL MUNICIPIO DE COTA CUNDINAMARCA -
INSTRUCTOR DE INICIACION MUSICAL PRIMERA INFANCIA

Plazo inicial Nueve (09) meses

Valor fotal $(18.900.000) Mfcte

Fecha de inicio Catorce (14) de marzo del afio dos mil veintitrés 2023

Fecha de terminacion Doce (12) de diciembre de! afio dos mil veintitrés 2023

Estado actual Contrato finalizado

Contrato CP$-0675-2022 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante | ‘Municipio de Cota

Nit 899999705-3

Objeto CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTOR
DE INICIACION MUSICAL PRIMERA INFANCIA DE LA ESCUELA DE
FORMACION ARTISTICA DE LA SECRETARIA DE CULTURA Y
JUVENTUDES,

Piazo inicial Diez (10) meses 20 dias

Valor fotal | $(20.053.333) Micte

Fecha de inicio Tres (03) de febrero del afio dos mil veintidos 2022

Fecha de terminacion Veinticuatro (24) de diciembre del afio dos mil veintidés 2022

Estado actual Contrato finalizado

Contrato CPS-530-2021 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante Municipio de Cota :

Nit 899999705-3 .

Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTOR COMO INSTRUCTOR DE
INICIACION MUSICAL PRIMERA INFANCIA D LA SECRETARIA DE CULTURA
Y JUVENTUDES DEL MUNICIPIO DE COTA CUNDINAMARCA.

Plazo inicial Diez (10) meses

Valor total $(16.800.000) M/cte

Fecha de inicio Veintiséis (26) de febrero del afio dos mil veintiuno 2021

Fecha de terminacion Veinticinco (25) de diciembre del afio dos mif veintiuno 2021

Estado actual Contrato finalizado

Contrato CPS-560-2020 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante Municipio de Cota

Nit 899999705-3

Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTOR DE INICIACION MUSICAL
PRIMERA INFANCIA DE LA SECRETARIA DE CULTURA Y JUVENTUDES DE
COTA CUNDINAMARCA.

Plazo inicial Nueve (09) meses

Valor total $(16.520.000) M/cte

Fecha de inicio cuatro (04) de marzo del afio dos mil veinte 2020

Fecha de terminacion | Tres (03) de diciembre del afic dos mil veinte 2020

Estado actual Contrato finalizado




Contrato CP$§-615-2019 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante Municipio de Cota

Nit 899999705-3

Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTORA DE RAP Y APOYO A
INICIACION MUSICAL DE LA ESCUELA DE FORMACION ARTISTICA.

Plazo iniclal Ocho (08) meses :

Prorroga N°1 Un (1) meses quince dias

Plazo total Nueve (08) meses y quince dias

Valor total $(12.800.000) M/cte ]

Fecha de inicio cuatro (04) de febrero del afio dos mil diecinueve 2019

Facha de terminacion diecinueve (19) de diciembre del afio dos mil dieciueve 2019

Estado actual Contrato finalizado

Contrato CPS-641-2018 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante Municipio de Cota

Nit 899999705-3

Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTORA DE RAP Y APOYO A LA
INICIACION MUSICAL DE LA ESCUELA DE FORMACION ARTISTICA DE LA
SECRETARIA DE CULTURA Y JUVENTUDES DEL MUNICIPIO DE COTA
CUNDINAMARCA

Plazo inicial Ocho (08) meses

Prorroga N°1 Tres (3) meses

Plazo total Once (11) meses

Valor total $(17.600.000) M/cte

Fecha de inicio Veintidos (22) de enero del afio dos mil dieciocho 2018

Fecha de terminagcion veintiuno (21) de diciembre del afio dos mil dieciocho 2018

Estado actual Contrato finalizado

Contrato CPS-402-2017 PRESTACION DE SERVICIOS

Contratante - _| Municipio de Cota

Nit 899999705-3

Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTORA DE RAP Y APOYO A
INICIACION MUSICAL DE LA ESCUELA DE FORMACION ARTISTICA

Plazo inicial Nueve (09) meses 15 dias

Valor total $(15.200.000) M/cte

Fecha de inicio Primero (1) de marzo del afio dos mil diecisiete 2017

Fecha de terminacion Quince (15) de diciembre del afio dos mil diecisiete 2017

Estado actual Contrato finalizado

Dada en Cota Cundinamarca a Jos-cimeu-(08) dias '

I-mes de febrero del afio dos mil veinticuatro (2024).

i EL ALEXANDEK MORA SOCHA ™

DER
RAL 'Y DE GOBIERNO

FUNCIONARIO O ANALISTA

TRAMITADO Y PROYECTADO POR

(/ NowBRE / FRA FECHA
AdHana Sandoval Contrati.sta-SG\é\/ / 05/02/2024

responsabilidad lo presentamos para la firma

Los-arriba firmantes declaramos que hemos revisado el docwmﬁﬁos ajustado a las norma_g_y»d’ispos!ciones'\legales vigentes y por tanto, bajo nuestra

\




Banco de Bogota 3
K 220002 52 REFERENCIA BANCARIA

Caiiz 35 N° 7- 47 Bogotd

El BANCO DE BOGOTA a solicitud g,éilz interesado informa que N/A, identificado(a) con
Cedula de ciudadania numero 1.030.547.439 esta vinculado(a) con el BANCO DE BOGOTA
a través de los siguientes productos financieros:

Cuentas de Ahorros No. 025070707, abierta/o desde el 30/10/2013.

Se expide en Bogota el dia 18 del mes de Noviembre del afio 2024 con destino a: Alcaldia
de Cota

Firma Autorizada

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







5/1/23, 15:31 ..:Medifolios - ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ::..

[ CERTIFICADO PRE-INGRESO OCUPACIONAL

CIMAD IPS LTDA
CALLE 13 5-25 COTA
TELEFONO: 8640692 - 8965456 -3158027666
www.cimadips.com
REPS 252140001301 - LIC SO - 25-4730-14

.

(" FECHA 2023-01-05 15:17:30 :
NOMBRE ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ DOCUMENTO 1030547439 =
EDAD 34 CARGO:

EMPRESA: COMPENSAR
ACTIVIDAD ECONOMICA: NIT: 860066942
DIRECCION EMPRESA: AVENIDA 68 NO. 49A - 47 BOGOTA TELEFONO EMPRESA: 4160666

Entidad Promotora Salud: COMPENSAR
Administradora Fondo Pensiones: COLFONDOS

Administradora Riesgos Laborales:
. vy

SE REALIZA ATENCION A PACIENTE PREVIA DESINFECCION DE MANOS SEGUN RECOMENDCION DE LA OMS SE REALIZA COLOCACION DE EQUIPO DE
PROTECCION PERSONAL (BATA, GUANTES, CARETA, GORRO, POLAINAS Y TAPABOCAS N.95 Y CONVENCIONAL. SE REALIZA LIMPIEZA Y
DESINFECCION DE SEQUIPOS Y SUPERFICIES ANTES Y DESPUES DE LA ATENCION SE REALIZA ENCUESTA EPIDEMIOLOGICA SOBRE SINTOMAS DE COVID
19 CONTACTO CON CASOS SOSPECHOSOS O CONFIRMADOS POR COVID 19 TAMIZAJE PARA PACIENTE SOSPECHOSO COVID 19:

TOS PERSISITENTE: NO FIEBRE MAYOR 38: NO ADINAMIA: NO

DIFICULTAD PARA RESPIRAR: NO CONTACTO CON ALGUIEN POSITIVO EN LOS ULTIMOS 5 DIAS: NO
CONCEPTO DE APTITUD
CONCEPTO DE APTITUD: SIN RESTRICCIONES PARA CARGO A DESEMPENAR

OTROS: SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO EN EXAMEN OSTEOMUSCULAR

REGISTRO DE EXAMENES COMPLEMENTARIOS CLINICOS O PARACLINICOS
EXAMEN

AUDIOMETRIA: NO REGISTRA

OBSERVACIONES:

OPTOMETRIA: NO REGISTRA

OBSERVACIONES:

ESPIROMETRIA: NO REGISTRA

OBSERVACIONES:

PRUEBAS LABORATORIO SANGUINEAS: NO REGISTRA
OBSERVACIONES:

OTRO: NO REGISTRA

OBSERVACIONES:

LIMITACIONES O RESTRICIONE NINGUNA
CAUSA DEL APLAZAMIENTO NINGUNA

RECOMENDACIONESDE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO: RECOMENDACIONES A AL TRABAJADOR: ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, USO DE
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL. ACTIVIDAD FISICA REGULAR.PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD. HIGIENE POSTURAL. PAUSAS
ACTIVAS.ADECUADA HIDRATACION DURANTE JORNADA LABORAL. USO DE ANTEQJOS, CONTROL ANUAL POR OPTOMETRIA.

RECOMENDACIONES A LA EMPRESA: ESTIRAMIENTOS ANTES INICIAR LABORES Y DESPUES TERMINAR. PAUSAS ACTIVAS, USO DE EPP SEGUN
EXPOSICION. :

INCLUSION AL S.V.E.
NO 2- -

REMISION
CONTROL POR OPTOMETRIA ANUAL

Lo Ay Sdnchez
-xGico Especiaiista GEST
= M 1TIELESZ012 FUING
Fes 11755 de 12/09/2015

REALIZADO POR: MEDICO OCUPACJONAL PACIENTE: ANGIE JULIETTE MAYORGA
ANGIE SANCHEZ MARTINEZ

ESP. SALUD OCUPACIONAL CC: 1030547439

R.M.

Lic SO.

LA PRESENTE CERTIFICACION SE EXPIDE CON BASE EN LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL DEL TRABAJADOR Y/0 ASPIRANTE, LA CUAL TIENE CARACTER DE
CONFIDENCIALIDAD Y SU MANEJO ESTA REGULADO POR LAS RESOLUCIONES 2346 DE 2007, 1918 DE 1995 Y 1715 DE 2005 DEL MPS

EVALUACIONES MEDICAS OCUPACIONALES RESOL. 2346 (ART 4) . PARAGRAFO. EL MEDICO DEBE RESPETAR LA RESERVA
DE LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL Y SOLO REMITIRA AL EMPLEADOR EL CERTIFICADO MEDICO.

https:/iwww.server3medifolios.net/index.php/SALUD_HOME/paciente
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18/11/24, 9:26 p.m. . Directorio SECOP

% . _ UTC -5 21:26:
© ANGIE JULIETTE MA,

Directorio SECOP

Pedir recomendacienas

No hay recomendaciones

Proveedores sugaridos
COLOMBIA, Cota rovaedores sugeridos
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ALDIA
DE COTA 10/01/2024

PROCESO GESTION DE TALENTO HUMANQ | CODIGO:
PRGTH08-PRC06-0000-FO30

PROCEDIMIENTO DE ADMINISTRACION DEL
SISTEMA SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

VERSION: 01

ALC

FECHA DE APROBACION:
MUNICIPAL FORMATO DE COMPROMISCS DE RIESGOS

LABORALES

PAGINA 1 de 1

Cota, Cundinamarca, 29 de noviembre de 2024

Ingeniero )
ORLANDO BALSERO GARCIA
Alcalde Municipal

Cota, Cundinamarca

E.

S. D.

Como contratista manifiesto que asumo la provision de los elementos de Proteccion
Personal de acuerdo con las obligaciones del objeto del contrato, esto amparados en

elD

ecreto 0723 de 2013 (abril 15) "Por el cual se reglamenta la afiliacion al Sistema

General de Riesgos Laborales de ias personas vinculadas a través de un contrato formal
de prestacion de servicios con entidades o instituciones publicas o privadas y de los
frabajadores independientes que laboren en actividades de alto riesgo y se dictan otras

disp

osiciones” compilado en el Decreto Unico Reglamentario 1072 de 2015 del Sector

Trabajo. Ademés, manifiesto cumplir con las normas del Sistema General de Riesgos
Laborales, en especial, las siguientes:

1. Procurar el cuidado integral de su salud.

2. Contar con los elementos de proteccién personal necesarios para ejecutar la actividad
contratada, para lo cual asumiré su costo.

3. De manera oportuna informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes,
accidentes de trabajo y enfermedades laborales.

4. Participar en las actividades de Prevencién y Promocion organizadas por los
contratantes, los Comités Paritarios de Seguridad y Salud en el Trabajo o Vigias
Ocupacionales o la Administradora de Riesgos Laborales.

5. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

8. Informar oportunamente a los contratantes toda novedad derivada del contrato”.

Atentamente,

P

C.C.

N
Q@MBRMNG#E JULIETTE MAYORGA MARTINEZ

1.030.547.439 de Bogota D.C.

CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL CRA 4 N.° 12-63
Tel: 3161800
www.cota—cundinamama.gov.co




ALCALDIA MUNICIPAL
DE COTA

PROCESO GESTION CONTRACTUAL

cODIGO:

PRGC17-PRCO1-0000-
FOO06

PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION
DIRECTA

VERSION: 01

FORMATO CARTA DE VERACIDAD DE
DOCUMENTACION APORTADA POR EL
PROVEEDOR Y/O CONTRATISTA.

FECHA APROBACION:
10/01/2024

| PAGINA 1 de 1
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ingeniero
ORLANDO BALS
Alcalde Municipal

ERO GARCIA

Cota, Cundinamarca

Yo ANGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ, declaro bajo la Gravedad de Juramento, que
toda la informacidn que remito para la eventual celebracion de un Contrato de Prestacion de
Servicios Profesionales y/o Apoyo a la Gestidén cuyo objeto seria “PRESTAR SERVICIOS
PROFESIONALES COMOC INSTRUCTOR DE MUSICA DE LA ESCUELA DE FORMACION
ARTISTICA DE LA SECRETARIA DE CULTURA Y JUVENTUDES DEL MUNICIPIO DE

COTA, CUNDINAMARCA”, cuenta con toda la veracidad.

Asumo total responsabilidad frente a Municipio de Cota cuando la informacién suministrada
sea falsa o contraria a la realidad, sin perjuicio de lo dispuesto en e Cédigo Penal v demas

nermas concordanies.

Atentamente,

NOMBREAMNGIE JULIETTE MAYORGA MARTINEZ

.C. 1.030.547.439 de Bogota
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