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#1331 +(3 COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES INFORMACION Codigo: FO-JEMPP-CEDE2-770

<&~ EJERCITO NACIONAL ek

%< ¥ DEPARTAMENTO DE INTELIGENCIA Y PERSONAL Version: 2 _

“%.-. 2 CONTRAINTELIGENCIA ACTUALIZACION Fecha de emisién: 2020-03-11
Unidad Lugar y fecha

INSTRUCCIONES:

- Este formato debe diligenciarse en su totalidad de forma clara y legible por el evaluado.
- Una vez diligenciado y entregado, la informacion contenida en este formato estara amparada BAJO RESERVA
LEGAL y tendra el nivel de seguridad RESTRINGIDO.

Grado

Cargo actual

Profesién
Foto de frente (reciente)
l. DATOS PERSONALES
Primer Apellido Segundo Apellido Primer Nombre Segundo Nombre
Kencon Namaes Noerpe Y
Tipo y Numero Documento Identidad Fecha y Lugar de Expedicién Pasaporte No. Expedido en
©
CCP*4.943.999|14-Dic-1982 Tellodl. ./ i
Libreta Militar No. Clase Distrito Militar No. Fecha de Expedicién
4993999 | deqinda_car. 49 198%- 03-02
Lugar de Nacimiento Dia Mes Afo Estado Civil Grupo Sanguineo - RH
TELLO 20111 11969, |union e A+
Profesion u Oficio Tarjeta Profesional No. Nacionalidad Estatura Peso
HAGTRO PE 08eA A Colombiano  |1,6%| 53 kg
Correo Electrdnico 1 Correo Electrénico 2 J

Moberr Preon(@Amet |, com 7

Redes Sociales

Facebook Instagram Twitter }L

Numero Teléfono Celular Numero Teléfono fijo

3133r89295 7

En caso de emergencia, informar a: A los teléfonos (celulares y fijos)

Moiria Fonny  ravd e 320 Y09 TGLF
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Informacién Residencia

INSTRUCCIONES:

2.
3.

1. Sila vivienda es APARTAMENTO la fotografia debe ser de la fachada del conjunto detallando la nomenclatura.
Si la vivienda es CASA la fotografia debe ser de la fachada de la misma deta
Sila vivienda es en AREA RURAL la fotografia debe ser panoramica y se de

llando la nomenclatura.
be anexar ubicacién en un croquis de (Google Maps).

Direccidn de Domicilio Actual

Barric

M2 B/@AM /0

Ciudad y Departamento

L /2

G)ufméajgg Windi o

0 C*?U'J’dl

Residencia Anterior

/

Desde | Hasta

Direccién

Teléfonos Ciudad/Pals

2000 |2 ooy dad \lerds

Bogstol D.C .

DATOS FA

MILIARES

Nombre Esposa (o) y/0 compafiera (0)

C.C.

No. [ Profesién u Oficio

Ar\,df\/ \J(Ar'laue Perol

T Amade (aSAS

Direccion

Numeros Celular y fijo

MZ o / CAJA 710

3IYZBEBOFD

Correo Elegtronico 2

Correo Electronico 1

Redes Sociales

Instagram

Twitter Otrag

Facebook

yd

y

Tipo y Numero Documento |dentidad

28

22

[®.

Datos del Padre (Nombres) [ vive Si No C.C_No. Teléfonos
) )o
EM enio [ATNCon
Direccién de Residencia Profesion u Oficio
/ 19/6 [Imona// Meﬁ.ﬂ? :
Datos de Ia Madre (Nombres) vive Si No C.C. No. Teléfonos

B
—7

2¢. 594 yld| 310yt

nhy &W&ZQ

Han 4{3

Dyleccién de Residencig
NACWE X7 5/ L b Potds Till

Pm'u Oficio
I 2% (44
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INFORMACION DE LOS HERMANOS

Nombre y Apellidos (Hermano) C.C. No. Numero Celular - Fijo
- Direccion de Residencia Profesion u Oficio
R Correo Electrénico 1 Correo Electrénico 2

Redes Sociales

Facebook Instagram Twitter Otras
VA V4 Y/ /
: Nombre y Apellidos (Hermano) ‘c.c. No, Num;ro Celular - Fijo
vV 7 /
Direccién de Residencia Profesion u Oficio
/
Correo Electronico 1 Correogectrénico 2
/4 A4

Redes Sociales

Facebook Instagram Twitter , /0;54
Nombre y Apellidog (Hermano) C.C. No. Numero Celular - Fijo
Direccion de Residencia Profesion u Oficio
Correo Electrénico 1 Correo Electrénico 2

Redes Sociales
Facebook Instagram Twitter Otras

1 £ ,// //
Nombre y Apellidog (Hermano) C.C. No. Nurmnero Celular - Fijo
Direccion de Residencia Tt Profesién u Oficio *
Correo Electronico 1 T Correo Electrénico 2

“T

Redes Sociales
Facebook Instagram Twitter, Qtras

/4 V4 7 £

] REFERENCIAS PERSONALES (No familiares — No Vecinos)

Nombres y Apellidos Cédula , Ocupacion :
/[&/mw/fo e FIIP03 8BS ~/Aer o de obid
Diseccion de Redidencia (Ciudad y Departamento) Teléfongs (celular y fijo)
/ @/ Jo s cHd 50707; d.c. 32?_/390/%581/5
gt 4 Nombres y Apellidos Cédula Ogupacion
/ ZEX?QV 5“1‘4’5 Hmrzﬂou ﬂﬂw%@'{z—*
Direcgbn de Residencia (Cl]Jdad y Departgmepto) Teléfonos (csi}(ﬂar y fijo)
[ (s % Fr7-53 5070 fa P.C 30257 Q}l_é 200
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\'A INFORMACION ACADEMICA
—__Estudios Realizados Afo Finalizacion Titulo Obtenido ANombre de la Institucion Ciudad/Pais
é_qd’(aa romarof /?83_ ’ PI‘TMOI.:C‘ /.J %na'oh Te,do Hu'la
/4 yzd /4 74 7
7

7/ Vo 74 /4

ldiomas extranjercs que domina (Habla, lee y escribe)

Cursos Militares Especialidades Militares

7 74

7 7
4 4

7

Condecoraciones y medallas

A
7

Z
v y
A 7
— 4

Unidad Militar de Procedencia
Unidad Desde Hasta Cargo Ocupado

A L | 7 7 A

V. INFORMACION DE BIENES Y RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA:

Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y/o en el exterior son
Entidad financiera/Pais Sede de la cuenta Tipo de cuenta Numero de cuenta

DAvivieand (Vwméa;/a

Saldo

NhomsS | (367007797235 2

L Bienes Patrimoniales (si tiene mas debe colocarlos al final)
Tipo de bien Identificacién del bien Valor

A7
VA /A Y
Obligaciones crediticias a la fecha
Valor

i 74 Va

4 /4 7

L /4 4 ~
7 VA 7

RESTRINGIDO
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Participacidn en organizaciones, corporaciones, sociedades, asociaciones, ONG s u otros
. Nombre organizacion

Calidad de membro

7 B/ S

Actividad econdmica privada del aspirante y su famiha
Empresa y/o Razon Social

ctividad que desarrolla

74 A

VL. VIAJES AL EXTERIOR

Fecha

Pals Visitago Motivo Tiempo de Permanencia
/' y // j

Describa las actividades realizadas en el pais o paises visitados’

VIL. OTROS DATOS

Tiene informacidn sobre actos de corrupcin o actividades que atenten contra la imagen de 12 Insttucidn? sif ] No[p’
"4

7N
En caso afirmativo y de manera voluntana explique

Antecedentes Judiciales (Penales, Disciplinarios y/o Administrativos)
Tipo de Investigacién Causa

y &z /4

Autoridad Estado actual del Proceso Responsable

I ---------------- // ________________________ Si No

Fecha Tipo de Investigacién

// Causa

Autoridad

Fecha

Estado actual del Proceso Responsable

Y4 Si No
A R -

Datos adicionales:

Autorizo a que se me efectué una visita domiciliaria. > [

La Institucion le podra exigir el cumplimiento de los perfiles profesionales y de seguridad necesarios para el cargo, grado y funciones a
desarrollar.

Vil. DOCUMENTOS ANEXOS

- Fotocopia Cédula de Ciudadania ampliada al 120%
- Fotocopia Cedula Militar ampliada al 120%

- Fotocopia Diplomas Estudios

- Fotocopia Declaracion de Renta ultimo afio gravable

NO ME ENCU CURSO EN CAUSAL ALGUNA DE INHABILIDAD O INCOMPATIBILIDAD ESTABLECIDA EN LA

DECLARO BA A GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE NO HE SUMINISTRADO DOCUMENTACION O INFORMACION FALSA Y QUE
CONmCIOFﬁ] ITIC OLOMBIAY LA LEY.

7

st firma ¢ N° de Documento.

M?V??@?

Este formato consta de Seis (06) paginas.
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Participacion en organizaciones, corporaciones, sociedades, asociaciones, ONG's u otros:
( Nombre organizacion

Calidad de miembro

| 7 L

Actividad econdmica privada del aspirante y su familia
Empresa y/o Razén Social

Actividad que desarrolla

4 Wil

VL. VIAJES AL EXTERIOR
Fecha Pais Visitago

Motivo Tiempo de Permanencia
Vi 7 7 7

Describa las actividades realizadas en el pais 0 paises visitados:

VIL. OTROS DATOS

Tiene informacion sobre actos de corrupcion o actividades que atenten contra la imagen de la Institucion? si] NO@,

En caso afirmative y de manera voluntaria explique: ‘

Antecedentes Judiciales (Penales, Disciplinarios y/o Administrativos)
Tipo de Investigacién Causa

/ /A 74

Autoridad Estado actual del Proceso Responsable

Y2 P G — .

Fecha Tipo de Investigacion

// Causa

Autoridad

Fecha

Estado actual del Proceso Responsable

L Si No
4 B 7 7

Datos adicionales:

Autorizo a que se me efectué una visita domiciliaria. > [

La Institucién le podra exigir el cumplimiento de los perfiles profesionales y de seguridad necesarios para el cargo, grado y funciones a
desarrollar.

Vill. DOCUMENTOS ANEXOS

- Fotocopia Cédula de Ciudadania ampliada al 120%
- Fotocopia Cedula Militar ampliada al 120%

- Fotocopia Diplomas Estudios

- Fotocopia Declaracién de Renta ultimo afio gravable

DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE NO HE SUMINISTRADO DOCUMENTACION O INFORMACION FALSA Y QUE

NO ME ENCUENTRZ INCURSO EN CAUSAL ALGUNA DE INHABILIDAD O INCOMPATIBILIDAD ESTABLECIDA EN LA
CONSTITYCION/PQUTIC OLOMBIA Y LA LEY.

/

Y /
Ffmé —‘/‘Pﬁst firMa ¢ N° de Documento.

Y9Y3 797

Este formato consta de Seis (06) paginas.
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ESPACIO EXCLUSIVO PARA MINISTERIO DE DEFENSA

Unidad que requiere el Estudio __//]J—A /3 QJJJ /A_FCA {Q .DE"[ I:/{.WCFTD
Dependencia S-FCCJU)JJ ( ipU el /O 7 /P40

Unidad que efectua el Estudio B (clJ

SP- Heund
Codigo Opleraciof .yfﬂm?:denﬁign elabord el Estudio

o

=

I1X. OTROS DATOS (Datos anexos que deba conocer |a Institucion)

RESTRINGIDO
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WER

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO gy
GEVERAL DE LA RACKY No. 212946258

Bogotd DC, 09 de enero del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certilica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades

(SIRD. el{la) safior(a) NORBE RINCON NARVAEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 4943900:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 do 2019)

ADVERTENCIA: La cerlificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuenlren vigenles,
Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desemperio ausencia de antecedentes, se cerlificaran todas las

ejercicio de la accidn de repeticdn o lia

Que presente e aspirante en la pdgina web: hitp:/Avww procuraduria gov.co/portaliantecedentes, htmi

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotacionos e inhabilidades generadas por sanciones penales,
dsciplinanias, inhabilidades que se denven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida da invesltidura y de las condenas proleridas contra servidores, ox servidores publicos y particulares que desempenen funciones pablicas en
mamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes, Se integran al registro de anlecedenles solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombranvento o suscripcion de contratos con el eslado, es responsabilidad de la Entidad, valdar la informacion

SATISNSERNN

CARLOS ARTURO ARBCOLEDA 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.

Dwisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000010315, quejas@procuradurnia.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1, Pbx 5878750 ext. 13170, Bogota D.C.
www procuraduna,.gov.co

Norbe Rincon Narviez
Muestro de Construcciion
Cel. 31337872958
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; KO No. 16
COMPROMISO ANTISOBORNO

COMPROMISO ANTISOBORNO

El Ministerio de Defensa Nacional, ha declarado el compromiso institucional de cero
tolerancias con el soborno y la corrupcion, adoptando practicas ¢ impulsando
campanas y mecanismos que permitan prevenir v detectar potenciales situaciones de
soborno o conductas irregulares en el accionar de los contratistas de la entidad,
mediante el desarrollo de actividades, planes v programas en el marco de los valores y
la integridad aplicadas en el Codigo de Integridad de la entidad.

Por lo anterior, se suscribe el siguiente compromiso antisoborno:

Yo, NORBE RINCON NARVAEZ mayor de edad, identificado (a) con la ceédula de
ciudadania No 4.943.999, Expedida en Tello Huila en mi calidad de CONTRATISTA,
contrato de prestacion de servicios, De mancra voluntaria y libre de coaccion,
coercion, amenaza, dadiva y/o promesa remuneratoria, directa o indirecta, mediante la
suscripcion de este documento a titulo de aporte unilateral a favor del INSTITUTO DE
CASAS FISCALES DEL EJERCITO, en cumplimiento del compromiso de lucha contra
la corrupcion, declaro que asumo los siguientes compromisos:

1. Manifiesto publicamente que conozco ¢l alcance y ¢l contenido de la Politica,
objetivo y alcance del Sistema de Gestion de Antisoborno del Ministerio de
Defensa Nacional, y como consecuencia de ello me comprometo a tomar una
actitud de cero tolerancias ante ¢l soborno y la corrupcion.

o

Rechazar, NO aceptar y/o solicitar, NO ofrecer, NO prometer y NO entregar para
si o para otro, dadivas, regalos, bonificaciones, comisiones y/o promesa
remuneratoria, directa o indirectamente; tanto en el Ministerio como fuera de ¢l,
a cambio de obtener beneficios ilegales en la ejecucion de las obligaciones
contractuales.

3. Rechazar y NO aceptar ningun tipo de fiestas, recepciones, homenajes, o
cualquier tipo de atencion social de servidores del Ministerio de Defensa
Nacional, interventores, consultores o contratistas de la entidad o de personas
con interés en los diferentes momentos del contrato que me fue adjudicado.

4. Prevenir el soborno por, o en nombre de, o en beneficio de quien suscribe en
relacion con la operacion correspondiente, proyecto, actividad o relacion.

5. Fomentar y aplicar mecanismos, instrumentos y/o controles al interior de la
empresa que represento y/o en nombre propio para la prevencion de practicas
de conductas asociadas al soborno, el fraude o la corrupcion.

6. Fomentar el reporte de las conductas o hechos que puedan llegar a configurar
practicas de soborno, corrupcion o fraude con fundamento en la buena fe o en
una sospecha razonable.

7. Promover acciones encaminadas a la formacién e induccién de mis empleados y
socios de negocios en la aplicacién de la Sistema de gestion de Antisoborno
basados en los requerimientos de la Norma ISO 37001 y la normativa aprobada
por el Ministerio de Defensa Nacional que tienen la finalidad de combatir el
soborno y la corrupcion en las relaciones inherentes a mi cargo, entre ellos el
Codigo de Etica e Integridad.

8. Garantizar la confidencialidad de los datos de quien reporte hechos de
corrupcion soborno o fraude en la entidad.
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9. Proteger la identidad de los informantes y de las personas que participan en la
denuncia.

10.Proteger a mis empleados, socios de negocio y partes interesadas, ante cualquier
represalia, como consecuencia de denuncias por practicas que puedan
constituir soborno.

11.Aceptar que la violacién de Politica del Sistema de Gestion Antisoborno del
Ministerio de Defensa Nacional dara lugar al inicio de investigaciones por parte
de la Oficina de Control Interno Disciplinario del Ministerio de Defensa Nacional
o al traslado de las denuncias correspondientes a las demas autoridades
competentes, con la finalidad de establecer la responsabilidad administrativa,
fiscal, disciplinaria, civil a que haya lugar, asi mismo se da a conocer los
canales dispuestos por el MDN.

v Correo electronico: liJ'n‘n'i('ihunul'.fmin.(f"!"'r'lklf-f’,l‘”‘~ -.CO
antisobornoa mindefensa ZOV.CO
¥ Linea telefonica: Linea del honor -antisoborno PBX: 3150111 ext. 40135
v Buzones fisicos en punto de atencion presencial.
v APP: Mindefensa.
v Sede electronica:
tps://wasedeelectronicapro.azurewehsites. et /mindef nsa.html?= /home

12.Que, conociendo los mecanismos dispuestos de denuncia planteados en la
politica de Antisoborno del Ministerio de Defensa, recibir y dar traslado
oportuno de las denuncias.

13.Respetar los valores representados en el Codigo de Integridad del Ministerio.

14.Colaborar de buena fe en cualquier investigacion llevada a cabo por el Ministerio
de Defensa Nacional y sus representantes, en caso de que se produzca algan
incumplimiento de estos compromisos.

15.Aceptar que el MDN-ICFE puede poner fin a la relacion contractual en caso
comprobado de soborno por parte de, o en nombre de, o en beneficio de quien
suscribe, en relacién con la transaccion correspondiente, proyecto, actividad o
relacion. Hago constar que soy consciente de la responsabilidad que implica la
suscripcion de este acuerdo.

Dado en la ciudad de Bogota D.C., a los doce (12) dias del mes de enero del afio
2023 con la firma de este documento, doy prueba de que conozco y me comprometo
para aplicar la Politica Antisoborno del Ministerio de Defensa Nacional.

S
CRMA 4943999
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Capitulo 1 INSTRUCCIONES DE DILIGENCIAMIENTO

El Ministerio de Defensa Nacional, ha declarado el compromiso institucional de
cero tolerancias con el soborno y la corrupcion, adoptando practicas e impulsando
campanas y mecanismos que permitan prevenir y detectar potenciales situacipnes
de soborno o conductas irregulares en el accionar de los contratistas de la entidad,
mediante el desarrollo de actividades, planes y programas en el marco de los
valores y la integridad aplicadas en el Codigo de Integridad de la entidad.

Por lo anterior, se suscribe el siguiente compromiso antisoborno:

Yo, NORBE RINCON NARVAEZ mayor de edad, identificado (a) con la cédula de
ciudadania 4.943.999, expedida en Tello Huila en mi calidad de CONTRATISTA,
contrato de prestacion de servicios de manera voluntaria y libre de coaccion,
coerciéon, amenaza, dadiva y/o promesa remuneratoria, directa o indirecta,
mediante la suscripcion de este documento a titulo de aporte unilateral a favor del
INSTITUTO DE CASAS FISCALES DEL EJERCITO, en cumplimiento del
compromiso de lucha contra la corrupcién, declaro que asumo los siguientes
COmpromisos:

1. Manifiesto publicamente que conozco el alcance y el contenido de la Politica,
objetivo y alcance del Sistema de Gestion de Antisoborno del Ministerio de
Defensa Nacional, y como consecuencia de ello me comprometo a tomar una
actitud de cero tolerancias ante el soborno y la corrupcién.

2. Rechazar, NO aceptar y/o solicitar, NO ofrecer, NO prometer y NO entregar para
si o para otro, dadivas, regalos, bonificaciones, comisiones y/o promesa
remuneratoria, directa o indirectamente; tanto en el Ministerio como fuera de €l,
a cambio de obtener beneficios ilegales en la ejecucién de las obligaciones
contractuales.

3. Rechazar y NO aceptar ningun tipo de fiestas, recepciones, homenajes, o
cualquier tipo de atencién social de servidores del Ministerio de Defensa
Nacional, interventores, consultores o contratistas de la entidad o de personas
con interés en los diferentes momentos del contrato que me fue adjudicado.

4. Prevenir el soborno por, o en nombre de, o en beneficio de quien suscribe en
relacion con la operacion correspondiente, proyecto, actividad o relacion.

5. Fomentar y aplicar mecanismos, instrumentos y/o controles al interior de la
empresa que represento y/o en nombre propio para la prevencion de practicas
de conductas asociadas al soborno, €l fraude o la corrupcion.

6. Fomentar el reporte de las conductas o hechos que puedan llegar a configurar
practicas de soborno, corrupcién o fraude con fundamento en la buena fe o en
una sospecha razonable.

7. Promover acciones encaminadas a la formacion e induccién de mis empleados y
socios de negocios en la aplicacion de la Sistema de gestion de Antisoborno
basados en los requerimientos de la Norma ISO 37001 y la normativa aprobada
por el Ministerio de Defensa Nacional que tienen la finalidad de combatir el
soborno y la corrupcién en las relaciones inherentes a mi cargo, entre ellos el
Codigo de Etica e Integridad.

8. Garantizar la confidencialidad de los datos de quien reporte hechos de
corrupcion soborno o fraude en la entidad.

9. Proteger la identidad de los informantes y de las personas que participan en la
denuncia.
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10.Proteger a mis empleados, socios de negocio y partes interesadas, ante cualquier
represalia, como consecuencia de denuncias por practicas que puedan
constituir soborno.

11.Aceptar que la violacion de Politica del Sistema de Gestion Antisoborno del
Ministerio de Defensa Nacional dara lugar al inicio de investigaciones por parte
de la Oficina de Control Interno Disciplinario del Ministerio de Defensa Nacional
o al traslado de las denuncias correspondientes a las demas autoridades
competentes, con la finalidad de establecer la responsabihidad administrativa,
fiscal, disciplinaria, civil a que hava lugar, asi mismo se da a conocer los
canales dispuestos por el MDN.

v Correo clectronico. hineadelhonoromindefensa
antusobornoa mindefensa 2OV, .CO
v Linea telefonica: Linea del honor -antisoborno PBN 3150111 « 10135

¥ Buzones fisicos en punto de atencion presencia

v APP: Mindefensa.

f Sede elecuronica

Ups.//wasedeelectronicapro.azurewebsites net/ mindefensa huml 0TI

12.Que, conociendo los mecanismos dispuestos de denuncia planteados en la
politica de Antisoborno del Ministerio de Defensa, recibir y dar traslado
oportuno de las denuncias.

13.Respetar los valores representados en el Codigo de Integridad del Ministerio.

14.Colaborar de buena fe en cualquier investigacion llevada a cabo por el Ministerio
de Defensa Nacional y sus representantes, en caso de que se produzea algun
incumplimiento de estos compromisos.

15.Aceptar que el INSTITUTO DE CASAS FISCALES DEL EJERCITO puede poner
fin a la relacion contractual en caso comprobado de soborno por parte de, o en
nombre de, o en beneficio de quien suscribe, en relacion con la transaccion
correspondiente, proyecto, actividad o relacion. Hago constar que soy consciente
de la responsabilidad que implica la suscripcion de este acuerdo.

Dado ¢n la ciudad de Bogota, a los doce dias (12) dias del mes de enero del ano
2023, con la firma de este documento, doy prucba de que conozco y me
comprometo para aplicar la Politica Antisoborno del Ministerio de Defensa
Nacional.

FlRMA4 ()%‘?/
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Persona Natural

Uibertad y Ordan
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1098)

FORMATO UNICO
‘E'.‘?\ ENTIDAD RECEPTORA
) HOJA DE VIDA
r

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

Rincon Narvaez Norbe

DOCUMENTO DE IDENTIFICAGION SEXO NACIONALIDAD PAIS

ce. @ ce pas (O No. 4a43009 FO M ®) | co () EXTRANJERO QO  coomeia

LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE @ NUMERO 4943999 D.M. 42

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENGIA

FECHA DIA 20 liics lll 5 I@ - BRR LA ORQUIDEA MNZ B CASA 10

PAls COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  QUINDIO

DEPTO HUILA MUNICIPIO QUIMBAYA

MUNICIPIO TELLO TELEFONO 3133787295 EMAIL norbeyricon@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POS TGRADOQ)
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).

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA

R B MB R B MB R B | MB

: EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
SOLUCIONES ARQUITECTONICAS INTEGRALE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA.D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
ki Dia | ot [ mes| o7 [ai] 2015 | Dia] 10 | Mes] 01 | amo | 20
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA - CONTRATISTA - CALLE 65 A 7953
4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: | l\les: I kﬁo.’ ] Dia: I ] Mes: I I Afio:! |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION -
ANOS MESES
SERVIDCR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 3 6
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 3 6
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 130 ce 1535 489 y 443 de 1938)

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAVENTO QUE SI__ NO __ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHASILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDFEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO So. DE LA LEY 15045).

<
Ciudad y fecha de diligenciamiento / ;/L) {" (

J_’ucb[o’r;ronn‘ 25-En=Q0 20273,

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

£ OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SI00 PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE Ne, 018000017770 PAGINA WEB www funclonpublica.gov.co
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