Bogota D. C., enero de 2022

Doctor (a)
OLGA LILIANA RAMIREZ MANCERA
Gerente General

Instituto Departamental para la Recreacion y el Deporte de Cundinamarca.
Ciudad.

ASUNTO: PRESENTACION DE PROPUESTA

Cordial Saludo,

Atendiendo su amable invitacién a presentar propuesta para prestar mis servicios al
Instituto Departamental para la Recreacion y el Deporte de Cundinamarca, con el
proposito de desarrollar del contrato cuyas caracteristicas describo a continuacion,
manifiesto que acepto dicha invitacidon v que conozco las condiciones contractuales

eslablecidas en el estudio previo, para lo cual allego la documentacién correspondiente a
fin de adelantar el tramite de correspondiente.

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
COMO FORMADOR DEPORTIVO Y RECREATIVO PARA EL DEPARTAMENTO DE
CUNDINAMARCA EN EL MARCO DEL PLAN DE DESARROLLO “CUNDINAMARCA
REGION QUE PROGRESA", PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS A CARGO DE
INDEPORTES ~ CUNDINAMARCA

VALOR DEL CONTRATO: ONCE MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
PESOS ($11.998.000) M/CTE

PLAZO DE EJECUCION: SIETE (07) MESES, contados a partir de la suscripcion del acta
de inicio, la cual se realizara una vez cumplidos los requisitos de ejecucion del contrato.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1. Efectuar la organizacion, planeacion, direccion y realizacién de las actividades que se
requieran para la consecucion de minimao 3 niveles de formacion en el deporte, en los
niveles de iniciacion, fundamenizacion y perfeccionamiento, en el municipio asignado
por el supervisor. El contratista serz |la persona responsable de adelantar y gestar los
procesos de convocatoria e inscripcion en los mencionados niveles, a través de los
medios necesarios, involucrando a las Juntas de Accién Comunal, Instituciones
Educativas, Resguardos Indigenas, personas en condicién de discapacidad, poblacion
diversa y demas comunidades que se puedan beneficiar con el programa.

2. Presentar ante el supervisor del contrato, dentro de los 20 dias calendario siguientes a
la suscripcion del acta de inicio, el Plan Pedagogico y Malla Pedagégica de todos los
niveles de formacion, en el formato indicado por parte de la Subgerencia Técnica,
especificando horarios, sitios de practica, y la demas informacién aplicable.

3. Desarrollar todas las actividades planteadas en el plan pedagoégico y en la malla
pedagdgica, dejando las evidencias respectivas que den cuenta de los beneficiarios
impactados con ellas.

4. Para deportes en conjunto, tener una cobertura minima de 15 personas por grupo o
una cobertura global minima de 45 beneficiados activos, sin importar la distribucion
dentro de los niveles de formacion en los que se encuentren; y, para deportes
individuales tener una cobertura minima de 10 personas por grupo o minimo una
cobertura global de 30 beneficiados activos sin importar la distribucion dentro de los
niveles de formacion en los que se encuentren. De todo lo anterior, debera tener los
soportes respectivos organizados por sesiones, actividades y niveles de formacion.

S. Utilizar adecuadamente la imagen y nombres de Indeportes Cundinamarca en todo
momento, en cualquiera de sus actividades, resaltando el decoro que las mismas
implican, con las evidencias de su adecuada utilizacién.

6. Preparar y ejecutar 9 sesiones de formacion a la semana, minimo 36 sesiones al mes,
con las escuelas de formacion a cargo. Cada sesidn estara compuesta como minimo
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por 2 horas, la distribucion de las sesiones para cada nivel sera concertado con el
coordinador y/o supervisor del mismo.

7. Consolidar y mantener actualizada la informacion pertinente a través de Ia plataforma
o los medios que para tal fin Indeportes Cundinamarca tenga implementada o le
iIndique para esa finalidad.

8. Presentar la planeacion de las sesiones mensuales de clase antes del inicio de cada
mes, al respectivo supervisor, describiendo los objetivos, aspectos fisicos, técnicos y
evaluativos a tener en cuenta, asi como los métodos empleados en ellas.

9. Presentar ante el Supervisor las evaluaciones técnicas. fisicas y tedricas que le realice
a los grupos de alumnos a su cargo, de acuerdo con los manuales y formatos que le
Séan entregados, las cuales deberan estar establecidas en el cronograma general.
Lus: resultados obtenidos deberan ser entregados junto con el informe del respectivo
periodo y un consolidado en el informe final.

10. El contratista debera entregar una certificacién por parte del organismo deportivo
municipal en donde conste la realizacion de actividades mensuales relacionadas con
las obligaciones contractuales en el municipio asignado.

1. Apny_;a_r a los demas componentes en las diferentes actividades que realicen en los
municipios asignados por la Subgerencia Técnica.

12. Asistir y/o apoyar las reuniones, capacitaciones o actividades institucionales de la
entidad.

13. Entregar debidamente diligenciado al &rea de archivo de la Subgerencia
Administrativa y Financiera el Formato Unico de Inventaric Documental (FUID) o su
equivalente, cuando se requiera enviar y/o trasladar documentos al archivo del
Instituto.

14. Consolidar y presentar a través de la plataforma SECOP |[I; informe de ejecucién
contractual con sus respectivos soportes y evidencias; de acuerdo con la forma de
pago, condiciones técnicas y/o productos establecidos.

135. Realizar la entrega al supervisor del contrato los documentos, estudios y demas
productos elaborados durante la ejecucion del contrato a la entrega del informe final

del mismo en formato digital y modificable.

arez Guzman
No. 1010108537 expedida en Bageta D.C

Celular: 3168203521
Direccion: Cra 4 B sur N° 3 A 21 de! municipio de Facatativa
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13/1/22 23:34 Hoja de vida del funcionarlo

ENTIDAD RECEPTORA

FORMATQ UNICO DAD RECEPTORA
HOJA DE VIDA IV

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

e T T e — e
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(1R DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO

NOMBRES

SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA )

alvare: guzman lina fernanda L e mm ey E 1
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION ' SEXO NACIONALIDAD PALS |
. | C.E PAS No. 1010208537 r M COL. EXTRANIERO Ulﬂba

LIBRETA MILITAR T ; — —

PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECNA DIA 27 MES 05 ANO 1903 carrera 4 b sur # 3 A 21 4an benito

PALS PALS Colombia DEPTO Cundinamarca |
DEPTO MUNICIPIO FACATATIVA !-
MUNICIPIO TELEFONO - 3168203521 EMAIL linisss1@hotmall.com

e e GO D13 N3 SIdO impresa por el servidor publico y puede contener Informacién no validada, — e —— e

-----

FORMACION'ACADEMICA"

foucncréﬂ 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 SECUNDARIA Y MEDIA)

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:
PRIMARIA SECUNDARIA | MEDIA |FECHA DE GRAD

_Lo. | 20. | 30. [ 0. [ So. | 60. [70. [ 80, [ 90. | 10 | X MES 12 —ANO 2009

bachiller académico con profundizacion en edu

Qj

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 (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

| MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO | e - | I | TERMINACION |
| ' \DUADO _ IACION No. DE TARJETA
| ACADEMICA | APROBADOS [ s1 | No |  NOWBREDELOSESTUDIOS OTITULO OBTENIDO _MES [ ANO |  PROFESIONAL
- LICENCIADO EN EDUCACION BASICA PRIMARIA:CON ENFASIS EN EDUCACION BleTer T .
, UN DUCACION FISICA
q 10 X I RECREACION Y DEPORTES _ - | 04 2020
SPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
ey LO HABLA I LOESCRIBE
R [ B [mB R [ B | MB |
— Espaiol i e [T

—_— —— e e e — i —— e,

Esta copia ha sido impresa por el servidor plblico v puede contener Infnrmaziah no ;audada,

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

B T J—?_—-r-‘_l..-r_.—"_-"
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—— e r
| — e = . e — 1

- _ _ . _EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE _ _
EMPRESA Q ENTIDAD PUBLICA PRIVADA
| INSTITUTO DEPARTAMENTAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE DE CUNDINAMRCAA X

DEPARTAMENTO MUNICIPIO
! Cundinamarca |

PALS
Colombla

CORREO ELECTRONICO ENTIDA
notificaciones.indeportes@cundinamarca.gov.co

i TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
_DiAl ~ MES 10 ﬁo 2018 DIA 15 MES 12 ANQO 2018

| CARGO O CONTRATO ACTUAL

| Instructor Deportivo PRESTAG . DEPENDENCIA DIRECCION
' - 3 e G‘
. 018 portivo ACION DE SERVICIOS N°®0482 DE INDEPORTES DE CUNDINAMARCA CALLE 26 N° 51- 51

| - . . e - - — = e — —— ra— =
= = - == = - . — = =
= e e A e o e e B0 T A e S ——————ia - Sk gy — - S s =" B s o - r

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

-
e — wiesll | g b n am—

PAIS
Colombia o
CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA@HOTMAIL.COM

FECHA DE INGRESO - FECHA DE RETIRO
DIA 02 MES 02 ANO 2018 DIA 01 MES 03 ANO 2018

| CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

| EMPRESA O ENTIDAD
| INDEPORTES CUINDINAMARCA
| DEPARTAMENTO

TELEFONOS
' 7491205

https:/!servidorpublico.sigep.gw.cufservleUCheckSecurityIJSPisse_g1!sse _g1_p1_persona_hv.jsp?persona=Px*JdenBppEtWFGECKIE-CforizK4PsbA... 112
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Hoja de vida del funcionario
13;’ [22 :‘3‘34 CALLE 26 N 25 40
DEPORTIVQ
INSTRUCTOR DE Escu%ng DE Forlz&gwsmu::'rcm DE INTRUCTOR .
“GCULLAS DE F . EPORT e ————————
| LSCULLAS DE FORMACION DEPORT e EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

{ EMPRESA O ENTIDAD
INDEPORTES CUNDINAMARCA

PUBLICA PRIVADA PAisS
X Colombia -

CORREO ELECTRONICO ENTIDAD |
CUNDINAMARCA@HOTMAIL.COM |

FECHA DE RETIRO
Dia 04 MES 12 ANO 2017

DEPARTAMENTO

FECHA DE INGRESO
MES 07 AfIO 2017

TELEFONOS

DIRECCION
CALLE 26 #51-53

DEPENDENCIA

| CARGO O CONTRATO
INTRUCTOR DEPORTIVO

| INSTRUCTOR DE ESCUELAS DE FORM INSTRUCTOR DE

:' ESCUELAS DE FORMACION DEPORTIVAS eSS e

. e EMPLEOO ANTERIOR

PALS
Colombia e =)

S SE—————— Ty REO o ECTRONICO ENTIDAD

[
[ EMPRESA Q ENTIDAD
| CAJA COLOMBIANA DE SUBSIDIO FAMILIAR COLSUBSIDIO

[
&

e iy P L

MUNICIPIO

.! DEARAMENTO . _
| : BOGOTA . - |
{ Bogota D.C : FECHA DE RETIRQ |
| TELEFONOS | FECHA DE JNGRSSS ts 18 MES 08 ARO 2016 |
| 7457900 pia 18 MES 08 AND 2015 DIA |
; CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA ﬂlﬂﬁcc?:zs "0

| INSTRUCTORA DEPORTIVA EN VOLEYBOL DEPARTAMENTO DE EMPLEABILIDAD CALLE 2

O LEGAL,
ANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 51 O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL

' ' SN PUBLICA.
EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION P | * =
23 TODOS LOS EFECTOS LEGALES@ERTIF Q QUE LOS DATQS 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 ® il
SONTRATISTA ‘ %, S

Esta copia ha sido impresa por €l servidor publico ¥ puede contener informacion no validada.

-

(53 " OBSERVACIONES DEL'JEFE DE RECURSOS HUMANOSY/O CONTRATOS

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

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL G DE CONTRATGS

Esta copia ha sido impresa por cl E_Ez_fdoipﬁblicu v puede contener Infarmaclén no validada.

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 01B000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co

:_-..".'

https://servidorpublico.sigep.gov.co/servlet/CheckSecurity/JSP/sse_g1/sse_g1_p1_persona_hv.jsp?persona=Px*JdenBppEtWFE6CKIE-ClonzKAPSbA... 272
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LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN *

18 (B AO% Fl servicio pdblico  Funcion
i@ i Fo

oo Pblo (ot 65 e fodos

Inicio Declaracion de Ley 2013.de 2019 Declaracion Decreto 830 de 2021 (Persanas Expuestas Polficamente - PEP)  Qpciones de usuari

Declaracion de Ley 2013 de 2019

Ver acepliacion de la polica de Sequndad de dalos

REQISHar nueva Informacion del usuario | Consulte SusS deCiaraciones publcadas

Listar Informacion del usuario

Acciones  Entidad Cargo ;s usted Contratista?  Tipo de publicacion  Fecha de creacion v Facha de publicacion

n INDEPORTES DE CUNDINAMARCA 9 PERIODICO 201002 02011003
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FECHA DE NACIMIENTO  27-MAY-1993

BOGOTA D.C
(CUNDINAMARCA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.65 A+ F
ESTATURA G.5. AH SEXO

01-JUN-2011 BOGOTA D.C . S
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION gactm Aes €755

REGISTHADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

0027308664A 1 37144891

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

MUMERO 1 -310-2%-537
ALVAREZ GUZMAN

AFPELLIDOS

INA FERNANDA

MBRES
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:) I A N Formulario del Registro Unico Tributario
POR UMA COLOMBIA MAS HOMESTA
2. Concepta |0 |2 Actualizacion
4. Numero de formulario 14805164065
(415)7707212489984(8020) 000001480516406 5
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional _ 14. Buzan electronico
Impuestos de Bogota 2 |
1010208537|5 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyenie 25. Tipo de documento 26. Numero de |dentificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliguida 2 |Cédula de Ciudadania 1 3 10102085317 2011060 1
1 |
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 30-Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. { 1 'Bogota, D.C. 00 1
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34-Oftras nombres
ALVAREZ GUZMAN LINA FERNANDA
35. Razon social
—y
36. Nombre comercial 37 -Sigla
L2 .
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipic
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca 2 5 |Facatativa 2 6 9
41. Direccion principal
CR4BSUR 3A 21
42. Correo electronico linisss1 @hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléefone-1 31682035 2 1|45 Telélono 2
CLASIFICACION
Actividad economica Ocupacion
Actividad principal ~Actividad séu:undaria _ Otras actividades 52 NGmero
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo~.  <49. Fechainicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
749 0[[2018,01 2485232048012 4] 8 5 6 0 Il 2@ g | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 " ) 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
o490 | | | [ AT LT L - -
49 - No responsable de VA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
‘ | ‘ | ‘ | ‘ ‘ ‘ ‘ 55 Farma 56 Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo 57 Modo
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
A —— \ \
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 renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos Sl NO 60. No. de Falios: €61. Fecha 2022-01-11M10:40:16
La informacion suminisirada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | girma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.
Paragraio del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del sclicitante: 984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 11-01-2022 10:44:54AM
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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 Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy martes 11 de
enero de 2022, a las 09:43:32, el numero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CC
No. Identificacion 1010208537
Codigo de Verificacion 1010208537220111094332

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecanica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

FERNANDO ALFONSO CRUZ MONTOYA
CONTRALOR DELEGADO (E)

Digito y Reviso: WEB

CGR ==
Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C Pagina 1 de 1
- Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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Ell. L
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

23:35:23

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO oja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 186625696

Bogota DC, 07 de enero del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) senor(a) LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1010208537

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) anos
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 desempeno 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 desempenen funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los terminos 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://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

MANUEL ANTONIO ESPINOSA FIGUEREDO
Jefe Division Centro de Atencién al Publico (CAP) (E)

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.
e —

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

www.procuraduria.gov.co
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DE COLOMBIA INICIO  CONTACTENOS  PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 1140 30 PM horas del 07/01/2022 el ciudadano identificado con
Cédula de Cudadania N° 1010208537

Apelhdos y Nombres: ALVAREZ GUZMAN LINA FERNANDA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformudad con 1o establecido en el articulo 248 de la Constitucon Politica de Colombia

En cumphmiento de la Sentencia SU-458 del 21 de jumo de 2012, profenda por la Honorable Corte Constitucional, 1a
leyenda NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES™ aphca para todas aquellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autondad judicial competente haya decretado ia extincion de
la condena o la prescnpcion de la pena

Esla consulta es vahda siempre y cuando el numero de dentiicacion y nombres, correspondan con el documento de
dentidad registrado y solo aplica para el temtono colomiang de acuerdo a lo establecido en & ordgenamento

constituciona!.

Si hene alguna duda con & resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las \nstalaciones de Ia Policia
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Policia Nacional de Colombia

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/01/2022 11:45:21 p. m, el cudadano con Cedula de Cludadania N°, 1010208537 y Nombre: LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformedad con 3 Ley 1sul ge 2016 For 13 Cual se ¢ KDe 21\ OGN0 NaCiona! e Seguncad v Lomnvivencia Uudadana . Reqistro interno ge vasdacion No. 2BB0O135S . 13
N 1 if 3 autent | Press r  trave 13 [ 3 W | 3 A0 | W.DOlCIa, Qov, ¢ | y0al
] 1S 1 UM ia lecha de éx . ESta A eSva [é vy cuandc I ' Orresponda
| + suministradc
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Q Policia Nacional Inicio  Preguntas frecuentes Ley 1918 Contacto

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

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 20:07:51 horas del 08/01/2022, el cudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1010208537,
NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa INDEPORTES, con NIT 900294884-1 y su utlizacion es
exclusivamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio 0 profesion, en cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio ge la

L

cual se establece el regimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el
registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones”™y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se reglamenta

la Ley 1918 de 2018", con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente 3
tratamiento de gatos
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CERTIFICA QUE:

El(La) Senor(a) LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN identificado(a) con CC
1010208537 se encuentra afiliado(a) a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de Servicios: 08/02/2018

Estado de la Afiliacion: ACTIVO
IPS: CAFAM FACATATIVA
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del(de |a) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE ,alos 10 diasdelmesde enero delano 2022.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

P
Fredy AlexanderCaicedo Sierra

Director Operaciones Comerciales

EPS FAMISANAR S.A.S.
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porvenir

sOlo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

-i_! L

a -

CERTIFICA QUE:

LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN, identificado(a) con cédula de ciudadania
1.010.208.537, se encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 10 de Enero del 2022,

Cordialmente,

CEI‘EHCIH HB Cﬁentes

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, {por que?
porque esta acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Socedad Acdminstracora de Fondos oe Ponsones v Ceasant

Escaneado con CamScanner

Escaneado con CamScanner



JAVAP SALUD OCUPACIONAL

Meédicos Especialistas en Salud
NIT. 900345460-0

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL
TIPO: INGRESO FECHA: 06 de octubre de 2021 10:29:27
EMPRESA PARTICULARES FACATATIVA - principal
NOMBRE: LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN
C.C. 1010208537 EDAD: 28 Anos, 4 Meses y 9 Dias.
E. CIVIL: Casado DOMINANCIA: Diestro EPS: FAMISANAR

CONCEPTO MEDICO

Se realizo examen medico ocupacional para desempenar el cargo:
Encontrando que el senor(a) en mencion:

iInstructor deportivo

Si, reune con las condiciones fisicas y mentales para desempenar el cargo, despueés de realizar la valoracion medica laboral.

EXAMENES PARACLINICOS PRACTICADOS

RECOMENDACIONES DE SALUD OCUPACIONAL

MEDICAS:

OCUEOGONALESE iso doE PiPuIniclodeacividad Tisies

INGRESO A S.V.
EPIDEMIOLOGICO

. "Estilo de vida saludable *Pausas activas "Higiene postural *Dieta sin grasas trans, sin
RECUMENDACIONES: oligosacaridos *Ejercicio aerdbico

RESTRICCIONES: No

SOSPECHA DE ENFERMEDAD LABORAL:

RECOMENDACIONES:

Para la expedicion del presente documento, se tuvo en cuenta la confidencialidad de la historia clinica y el manejo de esta, de acuerdo con |la resclucion 2346 de 11 de julio de 2007 y su modificacién con la
resolucion 1918 de 5 junio 2009.

CONSENTIMIENTO INFORMADO: Autarizo al doctor(a) a realizar el examen médico y paraclinicos ocupacionales registrados en este documento, se me ha explicado la naturaleza y proposito del presente

examen medico y paraclinicos. He comprendido y entendido el propdsito, los beneficios, la interpretacion, las limitaciones y riesgos de un examen meédico y paraclinicos. Entiendo que la realizacion de estas
pruebas es voluntaria y manifiesto que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de |a confidencialidad de los datos y resultados registrados en el presente

examen, y que las respuestas dadas por mi son veridicas. Finalmenie manifiesto que he leido y comprendido periectamenie lo anterior, y me encuentro en la capacidad de expresar mi cansentimiento.

Calle 9 # 6e-04 MADRID Teléfono: 8282065 - 8253884 - 310 2128372
Centro comercial Centro Faca Cra 3A No. 6-58 Teléfono: 8900665 - 310 2133828
"EL ARTE DE TRABAJAR SIN ENFERMAR"

|I'I'I|'.J[E!:|'U: IS0 9.1 1 A rag. 1 aL
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JAVAP SALUD OCUPACIONAL

Meédicos Especialistas en Salud

NIT. 900345460-0

TIPO:
EMPRESA PARTICULARES FACATATIVA - principal
NOMBRE: LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN

C.C.
u_E' CIVIL:

INGRESO

1010208537
Casado

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL
FECHA: 06 de octubre de 2021 10:29:27

EDAD: 28 Anos, 4 Meses y 9 Dias.
DOMINANCIA: Diestro EPS: FAMISANAR

¥,
0SCAR JULIA STERRR CARDOZ0 p

Médico Esp. Gerencia de 1a S.5.T.
RM 174/94 U.N.
Lic. SST 25-1409/2017 E.C.C.1. |

!UULZE

FIRMA MEDICO S.0. RM Y LICENCIA
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=
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FERL e 'hi
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FIRMA PACIENTE

Calle 9 # 6e-04 MADRID Teléfono: 8282065 - 8253884 - 310 2128372

HUELLA PACIENTE

Centro comercial Centro Faca Cra 3A No. 6-58 Teléfono: 8900665 - 310 2133828

"EL ARTE DE TRABAJAR SIN ENFERMAR"
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BBVA

Creando Oportunidades

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN, identificado(a) con cédula de
ciudadania numero 1,010,208,537 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de
la CUENTA DE AHORROS LIBRETON No. 382438265 aperturada el 14 de julio de 2015
cuenta ACTIVA y que a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido
contractuaimente.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a quien interese, el 10 de enero
de 2022.

Para tramites de nomina,legales,internacionales y otros,también puedes usar las siguientes
opciones de numero de cuenta:

Cuenta de 10 digitos: 0382438265
Cuenta de 16 digitos: 0382000200438265
Cuenta de 20 digitos: 00130382000200438265
Firma autografica
" - -.ELT_f——\_‘__T..-""__"'- \
; e S =
§ =4
2

Responsable servicio al cliente
BBVA Colombia

VIGILADQ ™™

Nota: &l saldo no incluye valores de chegues en proceso de canje.

Escaneado con CamScanner
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MINISTERIO DE FIUCACH N NSADMINAL
Y EN S NOMBMNY

LA UNIVERSIDAD DE PAMPLONA

CR FERSOMNME A FUsENCA RECOMOCTIDA MEDLANTE DECIE TO 1 DE 197

CONFIERE EL TITULO DE

LICENCIADO EN EDUCACION BASICA CON ENFASIS EN
EDUCACION FISICA, RECREACION Y DEPORTES

A
LINA FERNANDA ALVAREZ GUZMAN

CC. 1010208 537 EBExpedidasn DOOOTA D.C
Quien cumplio satialactoriamente los requisitos scadémicos exigidos. En testimonio de ello otorga el presente

DIPLOMA

En la ciudad de Pamplona. 03 de Abeil da U0

— S
% L _G' lom W €'
hvalcdo Chivez ™y D Lastara Wilamessr Carnilio
T Lo remgee 8 |-
Begien B8TIOT7 Mot 99 L i 13 e Daplmas e Uewie

092493
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FECHA DE INICIO 01 de octubre de 2018

| FECHA DE TERMINACION | 15 de diclembre de 2018

VALOR DEL CONTRATO Tres millones dncuenta mil pesos mcte
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Lina Femanda Alv

Busqueda ¥ Mis procesos ¥ Menu ¥ QI

Escritorin =» CONfiguraciones de Perfil

ﬁ Mis datos de usuario

|d d= pagina- 14005862 Ayuda @

¢ Noticias secop

44k Mis registros

? Accesos del usuario

. Términos y condiciones de uso

Informacion del usuario

Geénero

Cargo

Titulo

Nombre completo
Nombre y apellido
Codigo del empleado
Tipo de documento
Numero de documento
Fecha de emision
Expedido por

Fecha de expiracion
Direccion

Codigo postal
Estado

Municiplo

Pais

Correo electronico
Teléfono

Celular

Numero de fax

Configuracion

Zona horaria
Idioma

Configuracion regional

Famenino

Lina Fernanda Alvarez Guzman

Cedula de Cludadania

1010208537

170622011 [(UTC-05.00) Bopotd Lima, Quita)

CradbsurN*3a2l

Facatativd
COLOMBIA

linlsss1{@hotmail.com

3168203521

(UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito
Espafiol (Colombia)

Spanish (Colombia)

Seguridad de la informacién

Pregunta de seguridad
Respuesta

Celular

¢ Cual es tu apodo?
linisss

3168203521
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