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3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1998}

NOTA: S REQUIERE ADICIONAR MAS EXFERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOUA.
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
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VERACES (ARTICULO S0. DE LALEY 190/95)
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CERTIFIGO QUE LA INFORMACIONAQU| SUMINISTRADA HASIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.
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CERTIFICACION LABORAL

Enuer Trujillo director del Programa Magazin Del Valle certifica que Nicol
Dayana Trujillo Acosta con cedula de ciudadania # 1 °144.109.991 de
Santlago de Cali; se desempeiid por mds de 5 afios como [a camardgrafa del
programa Magazin Del Valie.

Para constancia de lo anterior se firma en Santiago de Cali a los 10 dias del
mes de noviembre del afio 2022,

Atentamente.

’ -‘, i
Enuer Tr

Director
€.c.16.641.255 de Cali

Celular: 317 670 61 94—314 889 72 00.

magazindelvalle@hotmail.com
Calle 72E# 3N -58 B/Floralia. Tel. 389 3236
Cali. Colombia
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Sefiores
GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA
Cali

EL SUSCRITO PRESIDENTE DE LA LIGA VALLECAUCANA DE
PATINAJE

NIT. 800.097.226-6

CERTIFICA QUE:

La Sefiora NICOL DAYANA TRUJILLO ACOSTA, identificada con cédula de
ciudadania No.1.144.109.991, es JUEZ NACIONAL de patinaje de carreras, adscrita a
la Liga Vallecaucana de Patinaje y al Colegio Nacional de Juzgamiento de la Federacién
Colombiana de patinaje.

Que dicha juez ha hecho parte del cuerpo de juzgamiento departamental y nacional en
varios eventos organizados y avalados por nuestra institucién, desde el afio 2018 a la
fecha.

iLa presente cerificacion, se expide por solicitud de la interesada.

Para constancia se firma en Santiago de Cali, a los once (11) dias del mes de
noviembre (11) del afio dos mil veintidos ﬂ'722).

aligcAuRnna

Uad FEieh

Unldad Deportiva Panamericana Jaimae Aparicio / Calle 10 #3

Contacto Escuela: (502) 5588785 - Contacto Liga: (602) 55350

Cel: {57) 3176305309 / WhatsApp: 3104228623

www.vallepatin.org.co / infofvallepatin.ong.co / Escuslaformativa@hotmali.com
Santiago de Cali - Valla del Cauca / Colombia
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Firma Titular
“Esta Tarjeta es un documento pdblico y se expide de conformidad
a la ley 1164 de 2007, ef decreto 4192 de 2010 compilado en e
Decreto Unico Reglamentario 780 de 2016." 81 es encontrada, favor
devolveria a la Carrera 18 No. 83-24 oficina 502 H
COLEGIO COLOMBIANO DE NUTRICIONISTAS DIETISTAS

® Teiéfono (601) 6916874 Bogots D.C.

Firma Representante Lega) . D-3818
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COMBSHIN BE ERROICID PROFESIBNAL
‘E NUTRICKIN Y METETICA

AIE: 830.057.082-6
LEYIDELIT

COMUNICADO INFORMATIVO

PARA: ENTIDADES PUBLICAS ~ ENTIDADES PRIVADAS — PROFESIONALES EN
NUTRICION Y DIETETICA — COMUNIDAD EN GENERAL

DE: COMISION DEL EJERCICIO PROFESIONAL NUTRICIONISTAS DIETISTAS — CEP Y
COLEGIO COLOMBIANO DE NUTRICIONISTAS DIETISTAS —COLNUD-

ASUNTO: UNEAMIENTOS EN CUANTO A ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS DE LOS
PROFESIONALES DE NUTRICION Y DIETETICA Y VIGENCIA DE LA TARIETA
PROFESIONAL DE NUTRICIONISTA DIETISTA

FECHA: ENERO DE 2020

. Cordial saludo,

Con elfin de aclarar a la comunidad en general al respecto de las dudas generadas con motivo
de la expedicién de certificados de antecedentes disciplinarios para los profesionales de
Nutricién y Dietética, la Comisién del Ejercicio Profesional CEP y el Colegio Colombiano de
Nutricionistas Dietistas COLNUD, se permiten informar que la entidad facultada para dirimir
los conflictos éticos y disciplinarios y por ende expedir este tipo de certificados, es el Tribunal
de Etica, que vale la pena resaltar, atin no ha sido conformado, pues no ha sido reglamentado
por el Gobierno Nacional.

En consecuencia, ninguna entidad pdblica, privada, persona natural, juridica, etc, deberan
requetrir este documento ni como requisito para ejercer la profesion, ni para ningin otro fin,
ya que los Unicos requisitos de ejercicio legal estén claramente definidos por la Ley 1164 de
2017.

Por otro lado, se reitera que la tarjeta profesional no cuenta con limite de vigencia y en este

. sentido no se debera solicitar ningln certificado que asi lo acredite, pues el mismo ho sera
expedido.
Atentamente,
/ 7t
ND. HADY SANTANA PAEZ NDFJUAN EDGAR MARIN RESTREPO
Presidente’ Présidente
COMISION DEL EJERCICIO PROFESIONAL COLEGIO COLOMBIANO DE

DE NUTRICION Y DIETETICA NUTRICIONISTAS DIETISTAS
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DIAN

FOR UHA COLOMAIL MAS HOHESTA

Formulario del Registro tnlco Tributarto

2, Concepto |0 |2} Actuallzacion

4. Ntimero de formularid

|

14865408590

5, Numero da ideniificacién Tributatia (NIT) 8, DV | 12. Diratclin saccional
1144100909 1|8g [mmessdca
IDENTIFICACION
24, Tipo de cantribuyente 25. Tipo da documanto 28. Nimero de [dantifica T ~ 27. Facha axpedicion
Parsona naturat o sucesién ilfquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 11 44}_1{@ (%) 20180115
Lugar de expadician 28. Pals 29, Dopartamanto 90, -cludidficinio
COLOMBIA 1 6 9 {valle dsl Cauca 7 Re 00
31. Primer apellido 32, Segundu spefildo 33, Peimer nombry ((»} ( C Mnnmbru
TRUJILLO ACOSTA NIcoL DBYANA
VAN
36. Nombrs comercia ‘ s%}
ANN
VDTN,
38, Pals 39. Departamento -~ N/ > 40. ChrdadMunicipto
LOMBA 1 6 9 |Vale del Cavca @D 7 6 | ca 001
cRa7A 10 % 7 (O
42, Commen slactronico | TUIOMCOB2 @0TNaL. COm VLI "4

43.Codigopestal 7 6 0 0 O 1

Ve
[#4.Toétond \_ J7 /N p 02389323 a|45 Teldfoo 2

3012508017

S’ N\ TLASFICACION

Activided principsl
46.Codigo A7, Fecha lnkdo adiividad

las52|l20211207]

Acﬂvjd!d-ca@émlca(\w

esisblecimarios
I

1 3
53. Cédigo I4 9] ] |

2

49 - No responsable de IVA

Ohﬁwésaduamron Exportadores
1 2 3 4 5 [ ? B 8 10
T T Y T P
54. Cadigo [57. Modo |
1 12 3 14 18 16 17 1 19 20
A T '5“"“ '
IMPORTANTE: S&:Mﬂcb#hwhdmutwhmm hmwhdemMuTMdoRUT\hnﬁ ] la indefinida y en iusncia no en sxlghri su " ”:
= A Para uso exchalvo ds i DIAN .
Sb.anexcd 81 ]:[ NO E 660, Mo. da Folos 61.Focha [2022-09-17/19:05; K ]

=

La informaciin suministrads » vaves dat formutario offcial
y cancalacién del Ragistro Unico Tributerdo (RUT), deberd

&anclonatorios o de suspansicn, n o casa.
Pardgrafo dal siticulo 1.6.1.2,20 del Dacrato 1625 da 2016
Firma del solicitante:

Inexactitud en slguno de los datos euminisirados se adelantardn los procedimiantos administratives

ds nscripddn, actuaiizadsn, suspension
HiF Eacta y Varaz; s caso e congtatar

Shpaquidodalnvuiﬂmdmuquehnmmlm
Firma sutorizada:

284, Nombrs  TRUJILLO ACOSTA NICOL DAYANA

085, Cargo

CONTRIBUYENTE

Facha genscacidn documanty PDF: 18-09-2022 12:40:40AM
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1011/22, 12:28 Paolicia Nacional de Colomblas

2PBOGY f

% POLICIA NACIONAL
J DE COLOMBIA | |

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiclales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 12:28:37 PM horas del 10/11/2022, el ciudddano identificado con:
Cédula de Ciudadania N°® 1144109991
Apellidos y Nombres: TRUJILLO ACOSTA NICOL DAYANA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
. Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS

AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la

condena o la prescripcién de la pena,

Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de identificacién y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo estabiecido 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.

Direcgidn: Avenida El Dorado # 75
= 25 batrio Modelia, Bogota D.C.
Atencidn administrativa: Lunes a
Viemes B:00 am a 12:00 pmy 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadana
5159700 ext. 30652 (Bogot)
Resto def pafls: 018000910 112
E-mail: dijin.aralc:
atc@policia.gov.co

htips://antecedentas.policia.gov.co: 7005/WebJudicialformAntecedentes. xhimi 12
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB
18:25:02
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
No. 209224134

Bogota DC, 10 de noviembre del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado ef Sistema de Informacion de Registro de Sanclones e Inhabilidades
{SIR1), #i(1a) eeficr{a) NICOL DAYANA TRUJILLO ACOSTA identificado(a) con Cédula de ciudadanfa nimero 1144109981:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes deberd contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.
Cuando se trate de nombramlento o poseslén en cargos que exljan para su desampefio ausencia de antecadentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarics es un documento gque contiena lag anotaciones e Inhabllidades generadas por sanciones penales,
disciptinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las dedisionss de
pérdida de investidura y de las condenas profetidas contra servidores; ex setvidores plblicos y particulares que desemperien funclones pablicas en
ejercicio de la accidn de repeticion o flamamisnto en garantfa, Este documento tlene efectos para acceder al sector ptiblico, en los términos que
establezca la loy o0 demés disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecédentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. £n caso de nombramiento o suscripcion de contratos con sf estado, &8 responsabllidad de la Entidad, valldar la Informacidn
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.himl

CAV\ENNL WY

CARL QS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacichamlento Con El Cludadano

ATENCION :

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

Divisidn de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratulta 018000910315, quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 -~ 60 Plso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www procuraduria.gov.co
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPIRLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 10 de
noviembre de 2022, a las 12:36:22, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADOQ COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Cidadank
No. ldentificacion 1144109991  _.sea
Cddigo de Verificacién

Esta Certificacién es vilida en todo el Territorig Nacions o el ti ro consignados en el

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995y la Rglj‘\'. by :  |a firma mecanica aqui

L O PUENTES
Contrator Delsgado

Generd: WEB

Con el Chdigo de Verificacidn puede constatar Ia autenticidad del Certificado,

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C Pégina 1de 1

Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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10M1/22, 12:38 Consufta RNMC

29383 Policia Nacional de Colombia

2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 fa fecha, 10/11/2022 12:38:04 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1144109991 .

@ | NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por Ia cual se expide ei Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacion No. 45857178 . La persona interesada podrd
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web Institucional digitando
hitps://www.policia.gov.co, menl ciudadanos/ consulta medidas correétivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consuita es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.,

[ Q Nueva Busqueda || B Imprimir

e § irfc:g'mw arid 5158000 * ] ]

Policia Nacional g Colombia
Direccién Genefal - Cra, BANI26 - 21 :
Certro Adoiqkstrathed Nacjonal CAN, Bogotd D16, ¥
. Linea de atonciér 018000-010112

https://srvenpe policia_gov.co/PSCHm_cnp_consulta.aspx i
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1611722, 1240 Consulls de Inhablidaces

Il

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

- . - o o i - —— e - - —

La Policfa Naclonat de Colombla informa:

Que siendo las 12:39:54 horas del 1071172022, el citdadano identificado con cédula de ciudadania No. 11441 09991,
Apellidos y Nombres TRUJILLO ACOSTA NICOL DAYANA

NO REGISTRA iNHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por da entidad o empresa Gobernacidn del valle del cauca, con NIT
890399029-5 vy su utilizacidn es exclusivamente dentro del proceso de seleccldn al cargo, oficio o profesion, en cumplimiento
de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establace ef régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados
por delitos sexuales cometldos contra menores, se crea ef registro de Inhabifidades y,se dictan ofras disposiciones"y su
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se reglamenta fa Ley 1918 de 2018 con observancia de las
Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 05/03/2014 y demds hormatividad rectora frente al tratamiento de datos.
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EPS S Suraj
4 ¥ i:gﬂ? -

-CERTIFICADO-DE *AE]I‘.IAC!(')N AL PiBQS‘DE'ER%ﬁURA

EPS Y MEDICINA FREPAGADA SURAMERICANASS,Awen desartollp d&;su programa espgcialpara I garantfg del.Plan de Beneficlos
en Salud denominado EPS SURA

" P ¥ -
M#é 3 ] :;i ’{ L]

CERT]FICA
e A feo. Ry

Que NICOL DAYANA TRUJILLO ACOSTA identificado(a) con CEDULA DE ‘CIUDADANIA nimero 1144109991 esta registrado(a) en

el PBS EPS SURA coh la siguiente informdgisi: i, 4@ . “o .
TIPO Y NUMERO DE lDEl:_ngEIM_CAE;IOI}l c;0~1 14410999t _ ~ ¥ “ -
NOMBRES Y APELLIDOS NICOL DA'YAﬁA TRUJILLO ACOSTA
TIPO DE AFILIADO ﬁENEF;CIARIO - . _
PARENTESCO G A)- . b %
ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADCDE LA ﬁ\FIUACLON “COBERTURA INT@GRAL i,
. FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/05/2022
FEGHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)
SEMANAS COTIZADASEN EPS SURA 453 7 I N
SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 35
w vk t . e
. - o
Fl - &
DIRECCION DE AFILIACIONES ’ v A ‘1 t s }
Fecha ds generacion: 111112022

. ESTE DOCUMENTO NOES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS .

* - L P al
fow - %M;'

oF

% 1 E =
. ! 3 ‘% §

EPS SURAMERICANA 8.4
Medeltin, Aritioquie, Colombla. Lineas de atenclon: Bafranquilla: 505 3197501, Call: §02 380 B34,
Medellin: 0% 448 61 15, Bagota: 601448 7941

i
k)

Linea Naclonal: 01 8000 519 519 L
epssura.com
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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
NIT 8006.224.808-8

CERTIFICA QUE:

NICOL DAYANA TRUJILLO ACOSTA, identificado(a) con cédula de ciydadania 1.144.109,991,
se encuentra afiliado{a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 11 de Noviembre del 2022,

Cordialmente,

Gerencia de Clientes
® 24
~

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que més le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, {por que?
porque esti acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiepto.
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. f'l./"—‘ HISTORIA CLINICA DCUPACIONAL
ABC oqu cional LIC.SALUD OCUPACIONAL: 1961 DE DIC.10 DE 2014
EE.- RES. HABILITACION N2 07600109887-1
Entorno Saludable NIT; 9005816821
CALLE 8 No. 38-79 TEL. 347 5462 - 3145181303

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

3 * W m ®
FECHA'DEL EXAMEN: ! 31/03/2022
NOMERS Y APELLISOS! VO ANATRALLE | e | 1100109991 "
,m ek | 22afos SEXO: | FEMENINO _
mrvmaoumrm | parmicuLan canao:.|{ JUEZ .y
| enagi vsuheee PARTICLLAR ‘pesor [ 60Kg
T INDICE MASA CORPORAL: | 23.4
AR = PROGRAMA DR VGLANC PBEMECLOSICAP V.0) A
Auditivo | |Visul | S | Osteornuscuar Quimico | | nespiatorts | se{ cartiovascuter
Psicosoclal | | Blologico Radiaciones lonizantes | | Manejo do voz Ctro
AUDIOMETRIA oo o Aphcal-0 = il . Pohptc
Mo e ? 1
ﬁm’m oy L T
VISIOMETIIA FoApnca' Au!ucmwsm e, L VALORACION OPTOMETRA 7{
OPTOMETRIA bhnplml )
ESPIRONETRIA o Aplcy
o coucerro MEDICO oCURACIONAL - '
AL EXAMEN MEDICO PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL

VALORACION POR OPTOMETRIA EN SU EPS

" * Ed £x3

*RESTRICCIONES

) £ iy

nE; ) " el W
Z ’
* RECOMENDACIONES GENERALES

. S D v s ¢

RECOMENDACIONES COVID1S: - Realizar un tavado de manos frectiente y conipleto con agua y jJabén, - Ev’tarmmsn]os.laaaﬂzohboa
con las manos sin {avar. - 5i necesita estomudar g toser, hacerlo en o pliegue del brazo. - Limpiar y desinfectar frecuentemente superficies com
maquinaria, heremientas, controles, tectados, pantafias tictiles, teléfones, etc, - Practicar el distanciamiento soclal {2 metros o més), - Elusode
tapabocas es obligetorio, - Usar guantas 51 utiiza transperte plibfico. - Si.preseata sintomas leves, como tos y Rebre ligers, hay que quadarse en
casa, - Hacer uso de careta si es necesario.

PALISAS ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL, ESTILO DE VIiDA SALUDABIE, DIETA SANA, ACTIVIDAD FISICA, USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION.
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La presente certificacin sa expide con base en 1a Historla Clinica Ocupacionad del trabajador la cual tiene cardcter confidenclal y su mahejo
vegulado (Resolucion 2345 del 2007, Resalucion 1918 del 2009).

MW’W

DrALFREDQ OLIVARES
L5.0.73184-17 R.M 11335 Univalle

Decharacida del trabajador: Certificr que [a Informaciin que he suministrado e verdad, puede ser confimada por la émpresa sceptando que
cualquder inexactitud puede motivar 1a Invalldez de mi contrato; iguaknants certifico que he comprendido # prepdsito, beneficlos e intefpretacidn
de ml examen madico y resuktaded para clinicos.
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«22- Banco
“swis Caja Social

Sy bancd amigo.

HACE CONSTAR:
Que el (los) cliente(s)

NICOL DAYANA TRUJILLO ACOSTA Identificado con CC 1144109991
Actualmente tiene(n) el producto Cuenta Ahorros, radicado{a) en la oficina CALIMA, con
las siguientes caracteristicas: . n

Cuentamiga ’
Nimero: 24083396660
Fecha de apertura: 8 de Abril de 2019
Condiciones de uso: individual, 1 firmas(s), 0 sello(s) himedo(sY0

de caucho, sin protectar

Estado: Cuenta activa .
{_ .

Esta constancia se expide con destino a quien pueda interesar, realizada en el Canal
Digital de la ciudad de Bogota, el dia Jueves, 10 de Noviembre de 2022,

Cordialmente,

Vicepresidencia de Banca Masiva
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AUTORiZAC!ON CONSULTAS DE ANTECEDENTES RESGISTRO BE:.-
i‘l\‘HABILIDAD DELITOS SEXUALS COMETIDOS CONTRA PERSON#’-‘\S

MENORES DE EDAD

SRR h ke - A Fo LELE P R Y
A . " F R 3 !*

s . ey il e

El suscrito T\\uco‘ D«q Yana Tu;fﬁo [r—‘cosn[q identificado con C.C No.
ny4109941 ,expedida en Cels N , autorizo libre, expresa e
inequivocamente y exclusivamente para los fines y ‘en los termlnos sefialados en la
ley 1918 de 2018 reglamentada por el Decreto 753 de 2019, a Gobernacion Valle
del Cauca con NIT 880399028-5, a consultar mis datos personales en el registro-de
inhabilidad por delitos sexuales cometidos contra personas menores de edad que
administra el Ministerio de Defensa — Policia Nacional de Colombia, de manera
previa a mi eventual vinculacion laboral, contractual o legal y reglamentaria y, de
llegarse a formalizar, cada cuatro (4) meses a partir del inciso de esta y migntras se
ancuentra vigente. ~ EERALE

Asi mismo, declaro que conozco que la recoleccion y tratamiento de mis datos se

. realizara de conformidad con la normatividad vigente sobre proteccion de datos
personales, en especial la Ley 1581 de 2012 y manifestando que ha sido-informado
de forma clara y suficiente de los fines de su tratamiento.

Firma:

}\(WO\ T:U f”o. \

orpho
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i.'.
Relocién de Parsonal por Prestacida de Serviclos

nnfion

2022031225 .

FECHA SADE REMISION:

AREA

Acrgedor

.

NOMBRE

CONCEPTO GASTO

VALOR CUOTA
AUTORIZADA

NRO
CUOTAS
AUTOR.

TOTAL
AUTORIZADD

:H

FECHA COP

VALOR CDP

SALDO COP

FONDG

MODIFICACION CONTRATOS SEGON SADE 2022077545 RAGICADO CON SADE 2022077594

ALMACEN

1.144.047.558

ADRIANA PATRICIA
NARVAEZ
VALDERRAMA
REEMPLAZA A
VALENTINA
PIEDRAHITA
AGREDO
REEMPLAZA A
YURBY PATRICIA
BONILLA CASTILLA

REMUNERACION
SERVICIOS
TECNICOS

Apoyo Ala
Gestion

1800000 2

3.600.000

5400000187

22/08/2022

350.000.000

1-1003

9999999599559

PLLL 0

{en blanco) P

HONORARIOS

__ﬁu _r_ﬁu.’:(ONfsT?-

DIETIST.

1)

="k

8/08/2022

348.200.000

1-2003

PI3Q-
102149/1/1/03/02

SALUD PUBLICA

66.921.966

DANIELA EUGENIA
JENNY MILENA

NAVARRO CLAROS

HONORARIOS

Enfermera

4,500.000] 2

9.060.000

5500003821

9/08/2022

348.200.000

1-2003

PI30-
102149/1/1/03/02







