FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJERCITO NACIONAL
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DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO

G. DATOS GENERALES

Quien suscribe: MARIA CAMILA ARIAS RODRIGUEZ, mayor de edad, de Nacionalidad
COLOMBIANA, de este domicilio, identificado con Cédula de Ciudadania No. 1.1 10.543.505,
actuando en nombre propio.

Declaro bajo Ia gravedad de juramento que la informacion que se consigna a continuacién es
real y autorizo para que el Ministerio de Defensa - Ejército Nacional bajo cualquier medio legal
corrobore la veracidad de la misma:

Nombre Completo Maria Camila Arias Rodriguez
Cédula de Ciudadania 1.110.543.505
Pregrado - Universidad Psicéloga — Universidad de Ibagué
Posgrado - Universidad : ;
Hace parte reserva activa Si :I
NO
Indique causal de retiro
[ solicitud propia
i B 18 clieniai Falided Sas ‘ = |
4 seriare). FA ] Rente cumplir dos
| (2) afios en Grado de General, Almirante o
Generai del Aire.
| Por llamamiento a calificar servicios.
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[ | Porincapacidad profesional.

[ | Por retiro discrecional.

[ | Por no superar el periodo de prueba.
Numero y fecha del acto administrativo
mediante el cual pasa a ser parte de la reserva

activa.

Numero y fecha del acto administrativo
mediante el cual se le liquida y reconoce la
asignacion de retiro.

Se ha afiliado a pensioén

Si

Indique cual

Fecha

NO
Experiencia especifica (relacionada con el| Contratante SﬁuenqqoLQ o
objeto contractual). Los certificados deben Lda {%e;:\\(q |04€
estar en la plataforma SIGEP bjeto contr. ctual aAaon 5

tgmﬂu 030 zulochme,noﬂdegq[gv Qm Po@ﬂm\e—

Vigencia 2013-2019.
Direccion de residencia (indicar ciudad) Direccion: Calle 141 #7b-64 Edificio Katherine
apto 314 - Barrio Belmira

Ciudad:
Bogota D.C.

Teléfono fijo - Teléfono celular 3173404138

Entidad bancaria y No. De la cuenta| Entidad Bancaria: Bancolombia
Bancaria (indicar si es ahorros - corriente). | Sucursal: Ibagué

No. de Cuenta: 597391495-11

Ahorros - Corriente I:'

Teléfono fijo - teléfono celular Tel. Fijo:

Tel. Celular: 3173404138

Correos electrénicos en los que recibo
cualquier comunicacién oficial emanada mariacamila.arias94@gmail.com
del Ejército.
Contratos vigentes de prestacion de | Contratista (Indique NIT)
servicios (lndlque entidad - objeto - plazo
de vigencia - VIr. Total contratado) RAZON SOCIAL:
NIT

No. de Contrato:
Objeto:
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VIr. Total, Contrato: w

Otros contratos vigentes (laboral - labor - Tipo de contrato:
aprendizaje - ocasional de trabajo - otros) | Objeto:

Plazo:

VIr. Total contrato:
Otros contratos vigentes (laboral - labor -| Tipo de contrato
aprendizaje - ocasional de trabajo - otros) | No. de contrato objeto

Plazo
VIr. Total contratado
Pertenezco al régimen tributario Comun__
Simplificado_X_
Régimen de excepcion NOTA 1: APLICAX NO APLICA__
Pertenece a regimenes excepcion razén por la
cual debe cancelar los aportes

correspondientes a salud al Ministerio de
Proteccién Social - Fondo de Solidaridad y
Garantias (FOSYGA), en las condiciones
establecidas por esta entidad.

Pago de pensién NOTA 2: APLICA__ NO APLICAX,

El (la) suscrita bajo la gravedad de juramento
informa que, de acuerdo a la circular externa
0032 del 23 de mayo de 2007 del Ministerio de
Salud y la Proteccion Social y el articulo 61 de
la Ley 100 de 1993 se encuentra exceptuado
de cotizar a pensién, toda vez que: (en caso de
aplicar, sefialar con "X", la excepcion que
aplique)

3 Nunca ha cotizado en materia
pensional y cuenta con 50 afios de edad o mas,

si se es mujer, o 55 afos de edad o mas, si se
es hombre.

2. Se encuentra pensionado por invalidez
por el Instituto Seguros Sociales o por
cualquier Fondo, Caja o Entidad del sector
publico o recibié la indemnizacion sustitutiva de
la pensiéon de vejez o de invalidez por riesgo
comun (esta excepcion no aplica en caso que
la invalidez hubiere cesado o desaparecido, en
virtud de los programas de readaptacion y
rehabilitacion por parte del Instituto) ____
(Adjuntar acto administrativo)

Estado civil Soltera
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Datos conyuge o compariero permanente: | Nombre (cényuge)

Nombre completo - identificacion - | Identificacion (cdnyuge)
empresa o entidad con la cual labora o
presta sus servicios - aclare si labora con | Empresa - entidad en la cual labora o presta
el MINISTERIO DE DEFENSA - EJC - FAC | servicios - NIT - tel. contacto

- ARMADA NACIONAL - Entidad adscrita o
vinculada a MINDEFENSA y bajo que | Es militar o civil vinculado bajo cualquier
condicion. modalidad al MINISTERIO DE DEFENSA -
EJC -FAC - ARMADA NACIONAL - Entidad
adscrita o vinculada al MINDEFENSA:

SI [ | Especifique:
NO[ ]

No. De hijos - nombre - identificacion No. de hijos

Nombre

Identificacion
Tiene familiares que pertenecen al |SI__

MINISTERIO DE DEFENSA - EJC - FAC - | Grado de consanguinidad
ARMADA NACIONAL - Entidad adscrita o | Cargo que desempefia

vinculada a MINDEFENSA NOX._

Inhabilidades e incompatibilidades. Me encuentro incurso en alguna causal de
inhabilidad e incompatibilidad Constitucional o
legal:

SI [ ] Especifique:
NO |

Nombre Completo: MARIA CAMILA ARIAS RODRIGUEZ
Identificacion: 1.110.543.505
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