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i FORMATO UNICO ! ENTIDAD RECEPTORA
HOJA DE VIDA
Persona Natural
Libertad y Orden (Leyes 190,de 1995, 489 y 443 de 1998)

(13 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDOAPELUDO ( O DE CASADA) NOMBRES
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FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
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(2 F FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

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

a2 EDUCAGION BASICA TITULO OBTENIDO: N
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

\10. 20. | 30. | 40. | 50. | 6o. | 70. | 80. | %0. | 10 )( MES @ ANO )

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 (sl ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO ) NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS Si NO . ) O TITULO OBTENIDO MES‘ ANO PROFESIONAL
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ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
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(3 ¥ EXPERIENCIA LABORAL

- FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

)

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTJDAD
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DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
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TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [24] mes 0. 4] avo [2.2,47] [oia [ ] mes[ Jao [\ | |
CARGO O QONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA z j DIRECCION
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1 EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
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CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
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CARGO O CONTRATO }, DEPENDENCIA - / p DIRECCION
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7 EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELEGTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
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CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA| PRIVADA | PaAlS

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

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
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FORMATO UNICO:
HOJA DE VIDA

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

(4%  TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

4 " B TIEMPO DE EXPERIENCIA ™
: OCUPACION
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO - 3 ' |
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO /’ 4 3

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENGIA 40 40

(5%  FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE'S| () No (§) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento, a &qe %‘5‘- / JQUHWV é[ﬁ g 2 07%
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/ﬂ
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[/CO O CONTRATISTA

(6 % OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS )

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

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co



ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
PERSONA NATURAL
(LEY 190 DE 1995)

) GOBIERNO DE COLOMBIA

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1. DE BIENES Y RENTAS

YO, FREDY AUGUSTO SANTAMARIA RODRIGUEZ )

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. T N° 91.076.041 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA _ |Municipio BOGOTA
Direccion  CRA 80A N° 68 B 48 ' Teléfonos 3132085457 - 5438544

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
CLAUDETH DEL ROSARIO MEDINA VILORIA 33.055.830 ESPOSA
AYXA SANTAMARIA MEDINA 1.021.399.246 HIJA
AYLEENA SANTAMARIA MEDINA HIJA

1.021.399.868

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

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

CONCEPTO VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES ) 3.000.000
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS ' -
GASTOS DE REPRESENTACION i -
ARRIENDOS -
HONORARIOS > . . -
OTROS INGRESOS Y RENTAS ’ "
TOTAL $ 3.000.000
b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:
 cwomnwoem e T
BANCOLOMBIA AHORROS 66946039251 BOGOTA -
c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR
MOTOCICLETA YAMAHA FZ RUB23B $ 4.000.000

EMPLEADOR O CONTRATANTE




1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

ENTIDAD O PERSONA ) CONCEPTO VALOR

1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:

ENTIDAD O INSTITUCION : CALIDAD DE MIEMBRO

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

CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION CALIDAD DE SOCIO
¢)En la actualidad: =1} NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  |ne
CLAUDETH DEL ROSARIO MEDINA VILORIA jcec. X C.E. T.l. 33.055.830

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

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

- 3. FIRMA

@047 9"% /{/’Iﬁﬁi‘éfﬂg’é §- 26

F‘lMNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

DAFP-OAP

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




REPUBLICA DE COLOMBIA
Ministerio de Educacidn Nacional

I UNIN CCA

'UNIVERSIDAD INCCA DE COLOMBIA

Persomeria Juridica Reselucidn 1891 de junio 19 de 1963
Decreto Ejecutivo No. 687, Mayvo 6.de 1970

CONFIERE A

edula de ciudadania No, 91076041 de San Gil {Santander)
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
Y EN SU NOMBRE EL (LA)

Instituto Téenico Distrital
REPUBLICA DE GUATEMALA

% @ (ANTIGUO COLEGIO DISTRITAL REFUBLICA DE GUATEMALA) ‘
3% % L, Aprobado por Resclucién No. 13144 de Noviembre 27 de 1991, Bachillerato en Tecnologla Comercial con

g@;@ modalidad en Secretariado y/o Contabilidad, Orientacién en Informatica,
& CONFIERE A

T SFredy Augusto Santamaria ?“’&i‘?“@

I

J;‘“ £y IDENTIFICADO CON 1.L.770407 - 01445 DE ém adai’\v a
= |
%@ | EL TITULO DE

P 2N BACHILLER
= EN TEGNOLOGIA COMERCIAL CON MODALIDAD EN SFCRETARIADO Y ORIENTACION EN INFORMATIC

<% POR HABER CURSADO Y APROBADO LOS ESTUDIOS

S ¢ CORRESPONDIENTES AL NIVEL DE EDUCACION MEDIA
%ég?é%: VOCACIONAL, SEGUN LOS PLANES Y PROGRAMAS VIGENTES.
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UNINCCA

%
La UmverSldad ]NC CA de Colombia

y el Instituto Superior de Cultura Fisica
“Manuel Fajardo’”” de Cuba

CERTIFICAN QUE:

FREDDY SANTAMARIA RODRIGUEZ

Ha participado en el Curso Internacional

TEORIA METODOLOGIA Y BASES FISIOLOGICAS
DEL ENTRENAMIENTO DEPORTIVO

con una intensidad de 50 horas

Santafé de Bogotéd, D. C., febrero 27 a marzo 11 de 1995

*fw

/" Dbr. GERMAN ACHOIN OVALLE
VICE—EECTO DE DOCENCIA

o & cectics

Dra. MIGDALIA ESTEVEZ CULLELL ' Dr. BERGELINO/ZA PEREZ
DIRECTORA DEL CURSO : PREFES
PROGRAMA PROFESIONAL

CULTURA FISICA Y DEPORTE UNINCCA

Lic.)'réLSON BETANCOURT ALBELAEZ

PROFESOR
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“AS MILITARES DE COLOMBIA EJERCITO NACIONAL
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Personeria
de Bogota, D. C.

CERTIFICADO ORDINARIO ViA VENTANILLA
- No. 2525478

Bogota D.C., 5 de Noviembre de 2018 - 21:15 pm

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS
LA PERSONERIA DE BOGOTA, D.C.

CERTIFICA
Que una vez consultadq el sistema de Registro de Sanciones e Inhabilidades Disciplinarias de la Personeria de Bogota
D.C., la identificacién CEDULA DE CIUDADANIA No: NOVENTA Y UN MILLONES SETENTA Y SEIS MIL CUARENTA Y
UN

91076041

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certificacion es valida, siempre y cuando el nimero consignado en el respectivo documento de identificacion, coincida
con el aqui registrado. El certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Personeria de Bogota D.C., contiene
las anotaciones de sanciones e inhabilidades disciplinarias que reporten las Entidades Distritales y las dependencias de la
Personeria de Bogota D.C., con atribuciones Disciplinarias.

ADVERTENCIAS: i

La certificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5)
afios anteriores a su expedicién 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 posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se
certificaran todas las anotaciones que figueren en el registro. (Articulo 174 - Ley 734 de 2002).

Tres 0 mas sanciones disciplinarias en los Ultimos cinco (5) afios por faitas graves o leves dolosas o por ambas, constituye
inhabilidad para desempefiar cargos publicos (Numeral 2, art. 38 - Ley 734 de 2002).

Certificado expedido de conformidad con el articulo 102 numeral 5 del Decreto Ley 1421 de 1993, Ley 734 de 2002 y las
Resoluciones Nos. 328 del 27 de junio de 2002, 042 del 14 de febrero de 2003 y 616 del 10 de noviembre de 2004, de la
Personeria de Bogota D.C. )

Para todos los efectos esta certificacion debe ser complementada con la expedida por la Procuraduria General de la
Nacion.

El presente certificado tiene vigencia de tres (3) meses a partir de la fecha de su expedicion.

Certificado expedido sin costo alguno.

esalber Jcﬁmin Ca'omlﬁ Emazo
ROSALBA JAZMIN CABRALES ROMERO

Jefe Oficina Asesora Juridica

Este Certificado ha sido generado a través de la pagina web www.personeriabogota.gov.co. Para verificar su validez comuniquese con la Personeria
de Bogota D.C.

Cra. 7 No. 21 - 24 - Conmutador 3820450/80 - www.personeriabogota.gov.co

El cédigo de verificacion para la autenticidad del documento es: 11_TH3SY_1521
Link de verificacién -> http://www.personeriabogota.gov.co/antecedentes-disciplinarios



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA INVESTIGACIONES, JUICIOS
FISCALES Y JURISDICCION COACTIVA

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy lunes 05 de
noviembre de 2018, a las 21:11:12, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento A CC
No. Identificacion 91076041
Cédigo de Verificacion 91076041181105211112

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

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

QC&\'
G_COZAYA‘\IARGAS ULIDO

CONTRALORA DELEGADA

Digit6 y Revisé: WEB



o ' e
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES V%IEB

i 21:12:55
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 117546546

Bogota DC, 05 de noviembre del 2018 |

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) FREDY AUGUSTO SANTAMARIA RODRIGUEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 91076041:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,-
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas en
gjercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: hitp:/Awww.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.htmi|

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

ATENCION :

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

Division Centro de Atencién al 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



5/11/2018 Policia Nacional de Colombia

dPBDO Gy f

"POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 21:13:51 horas del 05/11/2018, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 91076041
Apellidos y Nombres: SANTAMARIA RODRIGUEZ FREDY AUGUSTO

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 registfan
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la
condena o la prescripcién 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Carrera 27 N° 18- 41
(Paloguemao). Bogoté DC
Atencion administrativa de lunes
aviernes de 8:00 am - 12:00 pm y
2:00 pm - 5:00 pm
Linea de Atencién al Ciudadano -
Bogota D.C. (571) 5169111 /9112
Resto del pais: 018000910 112
Requerimientos ciudadanos 24
horas
— Fax (571) 5159581 - E-mail:
lineadirecta@policia.gov.co.

) 'y []
TODOS PORUN f
€ nuevopals o M

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 1/2



DIAN

Oirscezen de mpuestan y Adanis Nacorais

),

Formulario del Registro Unico Tributario

Hoja Principal

nnLN=r_

2. Concepto| 0 | 2 |Actualizacién

Espacio reservado para la DIAN

it

— -

=

4. Numero de formulario

: (415)770721248998.

02

4(8

0) 0

14433077510

00001443307751 0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT):
91076041|=]1

6.DV

12. Direccién seccional
Impuestos de Bogota

—

N

13 ]2

| 14. Buzdn electronico

IDENTIFICACION

.

s

:
I

"/

24. Tipo de contribuyente:
Persona natural o sucesion iliquid

a

[2]

25. Tipo de documento: _
Cédula de ciudadania

1

3

26. Niimero de Identificacién: *,

.

AN

27. Fecha expedicion:

N
|

‘_\[;l

[1995/05[3

Lugar de expedicion

28. Pais:

29. Departamento:

DRDZEDaEEN

30. Tlugad/Municipio:
2 2

TAUGUSTO

COLOMBIA [1]6]9]|santander 648 San Gil <
31. Primer apeliido 32. Segundo apellido '|/33. Primer nombre / \_['34. Oiris nombres
SANTAMARIA RODRIGUEZ FREDY

35. Razdn social:

36. Nombre comercial:

‘;\‘ N AN NN
/ ¢4 e N S
/UBICAGIGN, > -~
38. Pais: 39. Departamento: /_: TRY "-\\:fa-\\f ) 40. Ciudad/Municipio:
COLOMBIA 1]6]9]|BogotaD.C. O, </ [1]1]|Bogots, D.C. [o]o
41. Direccion principal _ SN 0
CR80 A 68B 48 A& 2 AN
42, Correo electrénice: 43, Codigo postal -@.'T_e!équo =" 45. Teléfono 2:
. o { 7 T
fredyaugustosantamaria@gmaileom | | | | [ -] [ [N IO N[ [ [ [ [ [s]a[s]s]s[a[4] [ [ [ [ [ [ [s[1]s[2]o][8]s]4]5
" ___“CLASIFICACION
Activid‘adﬁ"_ccaémic@ \Q . Ocupacién
Actividad principal Actividad’ secundasia /> V Otras actividades B e
I 46. codigo: | | 47. Fecha inicio actividad: 48. Codigex | [ 49 Fechainiciv-acivigsa: | | 50, cadigo: 1 2 51. Cédigo esiablecimientos
74 Yal . e A 3
[0,0,1,0/[2 0 0 7]o 4]o 8]|[8,5{(4 4] |2"0.0 ‘G370 8 8,2,9,9/4,7,9,9 ENER
o "«:;sﬁonsabllidades,’ Calidades y Atributos
1 2| 3| 4] s oMo | 1] 1213 | 15| 16|17 | 18| 19 [ 20| 21 [ 22| 23| 24 | 25| 26
p ¥ R | ] =
§3.Cedigof 1,2] , 1 1 1/ AL 1 1 1 1 1 1 1 1 I i 1 I I 1 1 !
Bl
.".' ™
1\"- ‘
N\
12- Ventas régimen simplificado
\:"
Obligados aduaneros Exportadores
- =
K 2 3 4 5 6 7 8. 9 10
| 56. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
PR ey I I O O I ) ) ) A Y A 1 I O R : : prepreen I_I I._‘ ]
|1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 -
I O I I .
RN RN E R RS S

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacit

58. Anexos: S| D NO

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios:

[ To]

61.Fecha: (2 0 1 7[0 9]2 5

Firma del solicitante:

La informacion contenida en el formulario, seré responsabilidad de quien lo suscribe y en
consecuencia corresponde exactamente a la realidad, por lo anterior, cualquier falsedad o
inexactitud en que incurra podra ser sancionada.
Articulo 18 Decreto 2460 de Noviembre de 2013

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

Firma autorizada:

984. Nombre SANTAMARIA RODRIGUEZ FREDY AUGUSTO

985. Cargo:

CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 06-11-2018 08:12:2
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Cendiatra

centro de diagndstice y tratamiento

DATOS PACIENTE
Nombres: FREDY AUGUSTO SANTAMARIA RODRIGUEZ
Tipo de Documento: CC Documento 81076041
Sexe M F.Nacimiento: 07/0411877

Entidad: PARTICULAR/OCCIDENTE
Centro de Costo: N/A

Cargo: EDUCADOR FISICO

Fecha de Atencion: 2018-11-01
Fecha y Hora entrega resultados:

Edad: 41 Afos

01/11/2018 11.09 AM

CERTIFICADO MEDICO DE CONDICIONES GENERALES DE SALUD
Resolucion No. 2346 de 2007 y Resoiuciéon No. 1918 de 2009

Realizado la valoracién Médico Ocupacional de INGRESO, el suscrito médico certifica que el aspirante al cargo es:

|APTO (A) Y SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO ‘
Tipo de Restricciones 6 Limitaciones:
LR TIENE -

Recomendaciones:

Se Sugiere Control en Programas de Vigilancia Epidemiolégica

Examenes Realizados:

| T

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO J

Acepto las anteriores valoraciones Médicas, hago constar que la informacién suministrada sobre mi condicién de salud, es verdadera, y
me comprometo a cumplir las recomendaciones y las restricciones a que haya lugar.

Cualguier omisién o falsedad sera causa justa de finalizacién de contrato. Articulo 62 CST.

Hago constar que recibi copia de este documento.

ANALISIS Y CONCEPTO: DR. (A): MANUEL ENRIQUE RM:
CASTELLANOS BUEN DIA

10862 S.S.B. L.S.0 12427

FREUY AUGUS 10 SANIAMARIA ROLRIGUEZ
91076041

Firma y sello del Médico Evaluader

cc
Firma del trabajador Evaluado

150 9007:2008

BUREALS VERITAS |
Certification

" BOGATA SEDE PRINCIPAL SEDE OCCIDENTE BUCARAMANGA

SANTA MARTA

Calle 19 Ne 3-50Edificic Barichara
Tel (+1) 281 4505 — 286 5893 - 285 5382

SEDE SUR
Autopista Sur (Transversal 35) No. 42 Sur,
Vilamayor Ted, {+1) 458 5815 - 203 9694

SEDE CENTRO
Cra. G Ne 19-02
Tels (+1) 252 6426 - 342 4934

SEDE OCCIDENTE
Av.Cra, 68 No. 17-82
Tels (+1) 447 0068 — 447 1401 — 414 5387

Av. Cra. 68 No, 17-96
Teis (+1) 4146397 — 260 84

SEDE NORTE
Autopista Norte No. 83-29
Tels 805 1875 - 610 57 71

SEDE NORTE 2
Autopista Norte No, 8388
Tels..(+1) 267 9325 - 256 2362

SEDE ZONA FRANCA
Carrera 108 No. 15 A - 25 Edfficio Bussines Center
Interior 141 - Oficina 408

Calie 55 No 31- 113, Barrio Anfigus Campestre,
Teis: (+7) 657 37 34 - 301 737 26 37

VILLAVICENCIO
Calie 34 No 41~ 74 Bamo Barzal Alto
Tel.:(+8) 674 0916 - 674 0915

CARTAGENA DE INDIAS
Avenida Pedro de Herediz, Sector Lo Amader,
Calle 32 No 208- 21 Piso 2 Tels. (+5)644 69 71

SEDE BARRANQUILLA
Carrera 518 No 94 - 334 Cficina 504 Gentro Medico Vitai

www.cendiatra.com

Calle 22 No 14 - 70, Centro Medico
Perias del Caribe, Tel: (+5) 42146 44 - 42165

BUENAVENTURA
Calie 7 No. 3-11 Oficina 2001 Edificio Pacific
Trader Center Tel(+2) 240 4734 — 240 2055

MEDELLIN
Carrera 80 No. 44 B-91 Barrio la America
Tels. (+4) 412 1145 - 416 7041

CALl
Calie 18 Norle Ne 4 N ~ 47 Barrio Versalies
Tel (+2) 380 9955 - 382 7337

OQCCIDENTE 2



OPTICA PROMOVISION

HISTORIA CLINICA [HC Fo. CC 91076041
Nombre: SANTAMARIA RODRIGUEZ FREDY AUGUSTO Edad: 40 A Sexo: M Fechz:18/12/2017 12:30 M Consulta: 1
Direcc: CARRERA 80 N 68 B -48 Tels:3132085457 - Est. Civil: CASADO Reg.: 1603
Ocupa.: CULTURA FISICA Y DEPORTES Responsable: - Tels:
Aseguradeora: 000000 Tipo Usuario:
Antecedentes

4.,P., -Otros: TIENE GAFAS PERO NO LAS USA, TIENE RESTRICCION EN EL PASE

A.F. -Ctros: NINGUNA REFERIDA

2. Qx NINGUNA REFERIDA Servicic origimzdo por ENFERMEDAD GENERAL
Motivo de Consulta

NECESITO VISOMETRIA PARA CONTRATACION CON LA SECRETARIA DE SALUD

CJ0o DERECHZYO© NISSAETTIA - 0O J 90 IZQUIERDO ]
REFRACTIVO
AV SC Lej: 20/20+ Cerca: AV SC Lej: 20725 Cerca:
Queratometria: 42.00/42.50X135° Queratometria: 42.00/42.75%X70°
Refracecidn: +0,75-0.75x120° Refraccién: +1.00-0.75%90°
Rx Final: +0.50 -0.75 x 120° ADD AVFL 20/20+ Rx Final: +3.75 -¢.75 x 90° ADD AVFL 20/20+
SEGMENTO ANTERIOR MOTILIDAD OCULAR
1/D
PARPADC
N/A N/A
viaS LAGRIMALES - GLANDULA
N/A N/A
SENSIBILIDAD AL CONTRASTE
N/A N/A
PUPILA
N/A N/A
: TONOMETRIA GONIOSCOPIA
TIPO SCH: N/A APL: N/A TIPO SCH: N/a APL:N/2
N/R N/A
LENTES INTRAOCULARES
N/A N/A
BIOMICROSCOPIA
HIPERPLASIA CONJUNTIVAL ZCONA BULBAR NASAL CON PINGUECULA
COMPROMISO DEL LIMBO ESCLERCCORNERL
SEGMENTO POSTERIOR Descripeidn
POLO POSTERIOR CLINICAMENTE SANO POLO POSTERICR CLINICAMENTE SANO
CONDUCTA
SE RECOMIENDA EL USO DE CORRECCION OPTICA PERMANENTE CON FILTRO UV
DIAGNOSTICO u
camha )
H520 HIPERMETROPIA 4 Dﬁwmﬁ
522 TP 52.884 g
H522 ASTIGMATISMO, H110 PTERIGIONAD St e Eéf/ﬁ? 2/

Dre.Atendid
CAROLINA PALACIOS HERRERA
1204



s SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
'D . PORVENIR S.A.
NIT 800.144.331-3

porvenir

sGlo hay uno

CERTIFICA QUE:

Ei(la) Sefior(a) FREDY AUGUSTO SANTAMARIA RODRIGUEZ, identificado(a) con Cédula de
Ciudadania 91,076,041, se encuentra afiliado(a) al AL FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS
PORVENIR ’ ;

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado a los 05 dias del mes de Noviembre de 2018.

Gerente de Clientes



/éoomeva |Eps
NIT - 805000427

CERTIFICADO DE AFILIACION A COOMEVA EPS
(NO VALIDO PARA MOVILIDAD EN EL SGSSS

USO DE SERVICIOS MEDICOS NI PARA PAGO DE PRESTACIONES ECONOMICAS)

El afiliado FREDY AUGUSTO SANTAMARIA RODRIGUEZ identificado con CC-91076041
esta vinculado al Sistema General de Seguridad Social en Salud Régimen Contributivo por
intermedio de COOMEVA EPS S.A en calidad de COTIZANTE SECUNDARIO CONYUGE O
COMPANERO PERMANENTE y su estado actual es ACTIVO.

Reiteramos nuestra entera disposicion para colaborar frente a cualquier inquietud que pueda
presentarse en las lineas gratuitas: 01 8000 110 779 6 01 8000 930 779.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado el dia Noviembre 05 de 2018.
Cordialmente,
Director Nacional Ingresos

91076041
jGracias por contar con Coomeva, Coomeva cuenta con usted!

Cre. Oct/2015 | EPS-FT-1143



AUTORIZACION PARA VERIFICACION DE INFORMACION ACADEMICA

Yo, //d(.éf /jw‘jéﬂf‘a %7%4”5@’\/2" 2%?-&2 |dent|f|cado(a) con cédula ‘No.
/09404 ¢ de Saniy/ * , mediante el presente
documento, de manera libre y espontanea y cumpliendo a lo establecido en la Ley 1581 de 2012 de
proteccién de datos personales, autorizo a la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR,
para que dentro del proceso de admision y/o actualizacién de datos e informacién académica, se
consulte lnforryacmn sobre los estudips reall os en (enuncie la institucion do realizo el pregrado)
(asinery eck ed ZALe Y :

En constancia firmo la presente en 4@0;7 2 ié'/ a los 5 dias del mes
Aosembre del afio _2e7 @

Firma sl
NombreyCompleto —?/Méf ﬁu M»;? &”éﬂ%ﬂ"ﬁ M%&@Z
Numero documento de identidad -’{?/9 7604/ de_ Scewe &/

Teléfono de contacto 212288 54§ 1)
E-mail /’,ﬂ&@&a’f/;@jﬁgwﬁtﬂwﬂ&—@ 7/#4%/:;6/’?




