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FORMATO UNICO
ENTIDAD RECEPTORA

HOJADEVIDA [ ] |

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 447 de 1998)

1 DATOS PERSONALES

[—‘- MERARECLOK] SEGUNDQ APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Jumene] Hincapie Luis Felipe
QOCUMENTC D& 'DENTIFICACION SEXQO NACIONALIDAD PAIS
ce X ce O PAS NO. 1035873015 FO M COL. (R) EXTRANJERO () coLomBA
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 1035873035 DM. 24
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA ) CARRERA 13 4 62 inmt 301 Girardota Anioc CASA GIRARDOTA
on []ves [o]aso o)
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  ANTIOQUIA
DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO GIRARDOTA
MUNICIPIO NEDELLIN TELEFONOQ 2899323 EMAIL MezEmM@a!mh.edu co

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

SASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO BASICA SECUNDARIA

SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

[ lsl sl [ * [ &[5 [ [ w [ws [w] wo [ w=n _

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO. EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOQGICA) 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 UNALEY)

MOOALDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TiTULO TERMINACION No. DE TARJETA

Mi AP OBTENIDO PROFE SIONAL
e | “emosaoos” T

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

O Rl e we| "] [we ]| "] s [w
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

°— EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENC

B ;—-—-—-—-—-___..__.__________ i S L ———
A LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

m— T ———— s

e

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVA PAI
INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION -INDER- e cmgmam
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD :

TELEroNOS
20903 (o] o Jues] o [ao] o [ou] % [ ] 1] ao] e

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INSTRUCTOR ARE DE DEPORTE CALLE 4A - 168 02
! EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION -INDER- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA GIRARDOTA |
TELEFONOS FECHA DE INGRESO " FECHA DE RETIRO
28993338 Dia 24 Mes 01 ANO Dia 23 l Mes 06 Ano 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION {y
INSTRUCTOR ACTIVIDAD FISICA Y DEPORTE CALLE 4A - 168 02 g
- — J .
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR E
EMPRESA O ENTIDAD pusLica | Privapa | pais
INDER GIRARDOTA X COLOMBIA |
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA GIRARDOTA
B EFONOS FECHA DE INGRESO FECHA OE RETIRO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

DEPORTES CARRERA 17N 11 41

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
INDER GIRARDOTA X COLOMBIA

DEPARTAMENTC MUNICIPIO CORREOQO ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOCUIA GIRARDOTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
. DEPOTIVA CARRERA 17N 11 41 BLOQUE 2

"EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA
IMDER GIRARDOTA X

DEPARTAMENTO MUNICIPIO
ANTIOQUIA GIRARDOTA

. FECHA DE INGRESO
TELEFONOS —FECHA DE RETIRO
2 o | o | wes] o [aro] oo [on] o [wes] o [ o] o
DIRECCION

CARRERA 17 N 11 41 BLOQUE?

PAIS
COLOMBIA

PRIVADA

CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Loyos 100 de 1095, 400 y 44 de 10008)

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

- A — — —— .
- I e W R el s & [N e— s

r i i —— .

EXPERIENCIAS DEL DOCEN

PUBLICA PRIVADA  PAIS
Smmm—

INSTITUCION EDUCATIVA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREQ ELEC TRONIGO
TELEFONOS ~ FECHA DE INGRE SO FECHA DE RETIRO

AREA DE CONQUIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

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

TIEMPO DE EXPERIENGIA

e wos | weses

—— [ [ .
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 9
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 2 3

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

- i F
R R T e N L

ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL I

> RAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI __ NO __ |
gﬁggfgéﬁsﬁﬁﬁéﬁaﬁm O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mt ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

VERACES. (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento o

W M

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

{()
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

7 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

— ____-——————-————————'W

o

_ﬂ

tAQ
CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SI0D0 PRESENTADQOS CO
SOPORTE.

= : N e ———————
NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

e —————
Ciudad y fecha

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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‘,'f*_“'; g | G | PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
s bl b ohdb i 4 i RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
(Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 ce 2002 y 2003 de 2019)

lipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacion 2023-01-23 1518

i
‘ Nombres y apellidos completos I
i Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundc ape!lidc
MR PSR S R P
i _
*, |
LUIS FELIPE JIMENEZ | ~HINC /
t 4
. —— S —— e ———— i e e = — — ————————— —

Documento de idenuficacion

Tipo | CEDULA DE CIUDADANIA I Numero 1035873035

| ugar de nacimiento l
‘ COLOMBIA | Departamento l; ANTIOQUIA | Municipio GIRARDOTA ﬁ

L

Luyar de comicilio .
P'-w-;.i COLOMBIA I Departamento l ANTIOQUIA I Municipio | GIRARDCTA i

Nombre de la  entidad/organismo/institucion/persons

jridica publicz o privade que presten funcicn publica ¢ |

servicios publicos 0 que administren, celebren contralos vy INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION -INDER-

gjecuten bienes O recursos cublicos/Notarias/Curadunas/ u

otra donde trabaje |
|_ugar de sede |
Pais l COLOMEIA I Departamento I ANTIOQUIA I Municipio ' MEDELLIN i

E——

Direccion l "Calle 47 D 75-276 Medellin - Barrio Velodromo®}
Cargu o funcion que cumple I CONTRATISTA i

— o

_——_._---—— e ——

--——‘#‘ﬂ—_-__

(1,0 de sujeto obligado de _cuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019 Persona natural y jundica, publica o privada. que
.pf,:.;mﬂ funcion publica, que presten servicios publicos respecto de |3 nformacion directamente relacionada con la prestacion

del serviCio {J*JI'J“"L"J

: . ‘
] J 2 -4 - - L y o .
" ® ’ b g e " . - N # = L L] a2
.S A 2 s - 2 L BON DONTAS - Vo emn IR e T
ﬁfl: CR LT ' =, : Fy 5. n %Y - 1 'I.*a-n ;_' g A e Y k -‘T.-,:,. $E§§ Lj‘i R
A - b 2 8 et s : -y e R s T ? % ¥ : = > .
L w.a o~ 8 - i L% £ h T & W ‘m F .= : :
{4 eonge I el e AT F D oy . e S F*“ f‘!’_.,_‘*{‘ I

o en la Ley 2013 de 2019, a continuacton procedo a publicar y divulgar proactivamente mu.
manifiesto que los Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o pos
relaciono a continuacion 2

e acuerdo con I0 consagrad
declaracion de bienes y rentas y
nterpuesta persona, sof 0SS queE

11 DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el ultimo ano gravable fueron.

Version 4.2 - Octubre 2027 Pagina 1 de 5
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| VALOR

83?2 /44 000 00 |

Salanos y demas ingresos laborales

E——— ] ...—1.-\.—1

-..__——-"—l-_'—-ﬂ i —— = __

Cesantias e intereses de cesantias

__*_-_#_—ﬂ_“_

s e ——

G ;.pn-.-stc)r; de representacion

e
Ha.ﬂﬂ;}t’arlDS _
L‘}'.—f:n: ingresos y rentas _

| as cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son.

' : Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del ano
S E—— Sede de la cuenta (Pais) o inmediatamente anterior |

CUENTA DE AHORRQS ]

Mis bienes patrimoniales son 10s sIguientes
MunICIPIO Valof

Tipo de bien Pais Departamento
m COLOMBIA ANTIOQUIA GIRARDOTA $13.000.000,00

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

e i R IR S
e
———

12 PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/O ASOCIACIONES

Tengo participacion en juntas, consejos O directivos’ Si D NO

En la actualidad participo COMO niembro de las siguientes Juntas 0 Conse|os Directivos:

Tengo participacion en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si D No

siguientes corporaciones, sociedades y/0 asociaciones:

A la fecha soy socio de las

Version 4.2 - Octubre 2021 —
Pagina 2 de 5

Scanned by TapScanner



U T S - — _
Nombre corporacion, T ratidad d .
sociedad o asociacion PO Calidad de soCi0

e e WL T

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades economicas privadas: SI |:| No I X

| as actividades economicas de caracter privado, sdicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ocasional o permanente son las siguientes:

e Sg— — =

_ - —
Detalle de las actividades Forma participacion

— ______________—————'-——_— R ]

—.ﬂ_—' e e

I —
= e T - el N -—r

B : s moTay Cad 1S R _-':;#ﬁ}-&}f:;I‘;H_F!“a-ﬁ:—_—-j--;;- j*:ta;*, e g
De acu‘e'r‘ﬁd‘c'o’n! Is éi:;‘r"l‘srar;}’r'a'do en I'é”Le'y 2013 de 2019, a continuacion procedola puplicary divulgar proactwamenﬁe ?I
e la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada
duereses de mi conyuge o compafero(a) permanente, parientes y SOCI0S de hecho o de derecho

|
F " i, L s
t.,Dr..I NS .

2 1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

1engo conyuge o companero(a) permanente: Si l NO

{ os intereses personales de mi conyuge o compaﬁ‘erc 0 companera permqngnte son susceptlbnle? de Si No
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempeno:

s

Segundo apellido

— ]

\' Prin:er nom ‘ Segundo nombre | Primer apellido
_ s - i -

NuUmero L_——

— J

bre
Tipo documento L

_.__-__hl—l——-——'_

Descripcion del potencial conflicto de interes con su conyuge o companero(a) permanente

i — e — — e ———————— e ———
-

E—————

. s —— rlagr—— —
i

2 2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarlo grado de consanguinidad, segundo de a_fi‘nidad O primero civil con
Intereses personales que SON susceptibles de generar una posible situacion de conflicto de interés . S No | X
frente a la labor o actividad que desempeno:

_#-#— -

version 4.2 - Octubre 2021 Pagina 3 de §

R —— . UL, ™ SN S .

Scanned by TapScanner




A continuacion Rresoemo k

- | i ”ﬂt”'}\gll‘lk_\[] U‘t\ I

N panentes
Susteptibles e

hasta ¢l cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
Qeaerar contlicto

deinteres trente a la labor o actividad que desempeno.
D¢ acverdo con g Ley 2003

Lunsanguimiaad. sequnde de
il\hti\zkjdki Jue dt“ﬁt_‘ﬁ‘lpt‘qidn

— N B e = I S—

e 20 -
Hn:;; Ii IQT l0s vongresistas  deben reqistrar sus parientes hasta el sequndo grado de

o -
Harentesco hpo de D o
- _ > . . oc rlt 1
X d*:}f..umt..nm de s o Descripcion del potencial conflicto de interés
| identidad identidad

2.3. INTERES DIRECTOQ O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como fepresentante,

R
asesor, presidente, gerente, director, miembro de

junta girectiva 0 socio de gremio, sSindicato, sociedad, asoclacion, grupo social u organizacion con S| No | X |

Q0IMO 0 SN animo de lucro v esto puede influir en mis decisionas y acciones en el desempeno de mi

Cargo actual. l__l

Centro del ano anterior tuve interés directo o actue como re
directiva o socio de gremio, sindicato, socied
\nacional o extranjera), y a continuacion des

presentante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
ad, asociacion, grupo social u organizacion con animo o sin animo de lucro
cribo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomises en Colombia o en el exterior: Si D No

Los fideicomisos y encargos fiducianios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son

Nombre del fideicomiso o Pais :
encargo fiduciario

. I engo inversiones en Colombia o en el extenor Si D NO

L ss inversiones en bonos, fondos de inversion, fondos de ahorro voluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son

EEEEE e i

Tipo de inversion

e —————————————— e e RS _

Version 4.2 - Octubre 20217 Pagina 4 de 5
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= TR

Las donaciones que me r 'S -
_____________L____f‘-_fﬂ'tbﬂldﬂln reducciones en |4 declaracion de renta del ultimo ang gravable son

h_‘-ﬁ

Nombre Cntidad N Jalor - -

————

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si D No

Los conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negocios que realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Lstablecimientos que posee.

> Liligio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Hiaber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccion popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

\Ersifm 4 2 - Octubre 2021 Pagina 5 de §
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FECHA DE Nac:l:ql;]w'ro 15-ABR-1996 | ]
’2

MEDELLIN/'
(ANTIOQUIA)
LUGAR DE NACIMIEN:{O

1.79 A+ M

 ESTATURA ~ G.S.RH «»  SEXO i

21-ABR-2014 GIRARDOTA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 4 - /m-.:x/’"“ - fo- _
TN AEGISTAADOR NACIONAL l
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES
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‘REPUBLICA DE COLOMBIA" A
IDENTIFICACION PERSONAL
GEDULA DE CIUDADANIA

wvero 1.035.873.035
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El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En cumplimiento de la Ley 119 de 1994

Hace constar que

LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE

Con Tarjera de Identidad No. 96.041.517.600

Cursé v aprobo la accion de Formacion

EMPRENDIMIENTO INN OVADOR

con una duracion Jde 70 horas

En testimonio de lo anterior, s¢ firma el presente e Vedellin, a los vemntisels (261 dias del mes de junio de Jas mul reee (013

Firmado Digitalmente por
NOHORA JUDITH HERNANDEZ LOPEZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA

Autenticidad det Documento a
Bogota - Colombia |

NOHORA JUDITH HERNANDEZ LOPEZ
SUBDIREG TORA 130823381 - 2606/2013
CENTRO PARA EL DESARROLLO DEL HABITAT Y LA CONSTRUCCION FECHA REGISTRO

REGIONAL ANTIOQUIA
L autenhividad de este documentu puede ser vertheada on el registio clectronica que $¢ enouentma

920300506120TI960415] T600C

en la pagm:l web hl'l'rl -.":'.'Hlﬁa.‘.‘l..jl-ﬁ if'ﬂlhht.i*. h.ya sl numero
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Que LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE Jentificado(@) ©on Taneta ce Kenioas -
06.041 517 600 de Girardola, raallzd Y aprobd @l curso  de e MPREND A ENTO
INNOVADOR con una intensidad horaria dé getenta (7V) Y abtuvo und e ghuaoon ASW (A
con unad equivalencid de (4.9).
Equivalencia de Evaluaciones.
D: Reprobo
A: Aprob
ge expide en Medellin, 8 oS veintisels (26) dlas del mes ae junio de das mil trece (2013)
irma Digitaimente por
NOHORA JUDITH HE RNANDEZ LOPEZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIIAJE SENA
f\llh}tllh‘kin{i Jol Docimento
B{'lnn'lﬂ . t'.t‘lh'ﬂ's'l{'ltl‘t
NOHORA JUDITH Ht’.t’-‘.‘.NANL‘}EZ LOPEZ
SUHDIRECTORA CENTRO PARA EL DE SARHOLLO DEL HABITAT Y LA CONSTRUCClON
REGIONAL ANT!OC}UIA
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) Libertad y orgen
REPUSBLICA DE COLOMBIA

Kl Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En cumplimiento de la Ley 119 de 1994

Hace constar que

LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE

Con Tarjeta de Identidad No. 96.041.517.600

Curso y aprobo la accion de Formacion

FUNDAMENTACION PARA EL DISENO DE, PROYECTOS EMPRESARIALES

con una duracion de 40 horas

En testimomo de lo anterior, se furma el presente en Medelling, a los veinticuatro (24) dias del mes de octubre de dos mil trece (2013)

Firmado Digtalmente por
NOHORA JUDITH HE RNANDEZ LOPEZ

SERVICIH) NAGIONATL DE APRENDIZAJE - SENA
Aulenticadad del Docnmento

Bogolhy  Colombia

NOVIORA JUDLTREEE RNANDLE ZLOPE/

ML O TN 14248775 - 24/10/2013
CTHTREy ALA R L 1F AL L O LIABITAT Y LA CONSTRUGGION FLCHA REFGISTRO
B4E AL ANT IO A

Lo sutenticdad decate documeento pocde wor vontioada one el epistro clectiomeo que se encuentia en In paping woeb 'lil!p Hormthendos senn edu v, b el wiveva
QrOYMI A0 I1GDA L) T
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REGIONAL ANTIOQUIA

EL CENTRO PARA EL DESARROLLO DEL HABITAT Y LA

CONSTRUCCION
CERTIFICA
Que LUIS FELIPE JIMENE?Z HINCAPIE id ifi
96.041 517 600 de Girardota reali i'eml CadG(a)

de (4.5).
Equivalencia de Evaluaciones:

D: Reprobs
A: Aprobé

SENA; Una 0Or
’ 0anizaci
n con co#‘locfmlmm

s SUICH -

- ' ‘L’ IJ'L' .

00, e docunient, . .
005594, ”‘?f-l_i-ilii}(,m;; WO puede ser ven ficady e el registrg g s
CCrdnico qQue
14 Chcyen
g tn la Mgm weh h“’p.,
Www.procuraduria.gov.co
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FUNDAMENTACION PARA EL
ntensidad horariag

de Cuarenis

:_f"-"i. ar ol e L

3 T TR B, By -"_..:-_'
o A Erﬁ_,ll.ﬂ:,._ﬁ'- e T T AT e

R & "

Scanned by TapScanner




REPUBLICA DE COLOMBIA
POLITECNICQC

*/ DE COLOMB! A

_=anaa de funconamento otargada mediante resoluaén N'09734 de 2013 de la Secretaria de Educacon e Medallin, Reg Mercant! 3464202 NIT 900547020 4

HACE CONSTAR QUE.

LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE

Con Documento de ldentidgad No 10358730335
CURSO Y APROBO EL
DIPLOMADO EN PEDAGOGIA PARA PROFESIONALES NO LICENCIADOS

MEDELLIN - 04 DE AGOSTO DEL 2018 AL 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2013

Con una intensidad horaria de clento velnte (120) horas P O L |TE IC?
Registrado en el Libro de Actas No 0020180907 o« O ’k L_"

‘LL"l "El-.&ﬂ 1

H.h

www.politechicodecolombia.edu.co

— -h-'\-_h'h‘-‘ - e A

bia.¢du.CO,
correo admldmsopnlimw 1a.ed

La autenticidad de este documento puede ser verificada mediante solicitud al \
ra el mismo

indicando el N°® del libro de actas con el cual se regist

R
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ormulario del Registro Umico Tribitano

N r' l" LIA N 4 ' .'II “‘
‘\ : INS UNIVERSITARIA I Anos ; .
5 .
“ 2
% g
T &

LA INSTITUCION EDUCATIVA e
EMILIANO GARCIA

Certitica ques

LUIS FELIPE |IMENEZ HINCAPIE

Aprobo 1os objetivos, e ticas v habilid, wos Ao

LA MEDIA TECNICA EN GESTION DE NI Lr

Realizada en COM eNiv Comn:

LA INSTITUCION UNIVERSITARIA ©5

wedellin, 28 de Novie mbre de 2013

IOU!( \ _____ D
T N

)
JOSE \tMr\ LONDONO ARIAS
\ Decano Facultad de tstudios Intem acionales
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Formulario del Registro Unico Tributario
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f Deporte & PROFEBON:-.

': Recreacion S.A.S. zzﬁmj

| Organizacion yﬁdministrar.idn

CERTIFICADO

Que se otorga a:

Juis Felipe [imenez Hincapié

l | Por haber asistdo al seminarto:

ALTO RENDIMIENTO DEPORTIVO INFANTIL

Duracion 16 [Horas
f" Mecdellin Octubre 17-18 2015 J
o~ "lk‘“u. L S\I N \?_\"'\n"\_i.:‘

| uz Maru Mena Botero

e — 9
e —

Carlos Manao Castano (yomes
Represenrante [ ¢yl

Magster b-ducacion y Desarrollo Humano

-~
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Formulano del Registro Unico Tributario
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Girardota, octubre 20 de 2021

A QUIEN PUEDA INTERESAR
CERTIFICO

Que el senor LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE, identificada con Céduls de
Ciudadania numero 1.035.857.035 de Girardota Antioguis lstiors con i
institucion desde el 4 de febrero de 2020 desempendndooe corne deeente
del area de educacion fisica en los diferentes prados de iy cducandn
basica (preescolar a noveno), destacindose por <u responsabilidad,
creatividad, dinamismo y gran sentido de pertenencia.

El presente certificado se expide en Girardota a los 20 dias del mes de
octubre de 2021 a solicitud del interesado.

Atentamente,

M?%?ﬂm /(Z"‘f‘m

TERESA MENESES GARCIA
Rectorg

s St PR
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Formulario del Registro Unico Tributario | '%ﬁﬂ i:';,? : o AN
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CORPORACION DEPORTIVA Y SOCIAL REAL ANTIOQUIA
NIT: 900578932-5
CLUB DEPOPRTIVO REAL ANTIOQUIA
CAMPEON LIGA ARGOS 2016-1
CAMPEON SUPERLIGA COLOMBIA 2016
CAMPEON SUPER COPA 2017

Bello 08 de marzo 2019

A QUIEN PUEDA INTERESAR

Cordial saludo Asunto: Certificacion deportiva

Por medio de la presente certifico que el sefor LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE
Identificado con la cedula de ciudadania numero 1035873035 es formador en nuestra
institucion en la modalidad de Futbol sala, Fatbol de salén y fatbol desde el afio 2016 hasta
el dia de junio de 2018 en las categoria menores.

Ademas cuenta con la experiencia deportiva de haber jugado profesional de fiitbol sala.
Situacion que puede ser verificada con el numero d comet 2928536

Lglgjﬁ’ernaﬁéL rﬁﬁﬁagﬁw
oordinador deportivo
.C. 98.642.834 de Bello

3108275825
realantioquia@gmail.com

"POR EL FOMENTO DEPORTIVO INTEGRAL COMUNITARIO"

T ————ill

pSCaﬁhner



7 Liga Antioquena de Iuthol (Ic' Sulo

PO A DI A NG 20767 DIC, s b OO Yn4

" 9
' g

Mo dellin 20 de diciambre de 2019

LA LIGA ANTIOQUENA DE FUTBOL DE SALON Y POR DELEGACIAN
SU DIRECTOR EJECUTIVO

HACE CONSTAR QUE:

Fl deportista LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE con Dot m

o de denhidad numerg
1035673035, se encuentra entrenando con la seleccion /i o .. - ‘Wihnl de s3ion
masculing para representar a nueslro departamento en e g GOravas 2020
Ast mismao 1a liga hace constar que el depaorlista representd Qs danart ‘:"‘{; 10 en
135 compelencias oficiales de los juegos nacionales 205Q ¢ by ooy do | NMagangue
deparamento de Bolivar. Donde logro 1a medalla de oro

celinteresado para presentarlo en EL INDER Girardota con el fn de oresentar hQja de
/1da para optar por el cargo de entrenador de futho! de Salon.

fﬂlf:fl'.afﬂf:l’ﬂf:

T Ty 9.—(:.(:

DIEGO ALEJANDO LOPEZ
l..d Fest Ve 0 ¢ ]f.f.IHIJU L!f]rl /anit f S

- - . OMBIA
FLLE A 17774 - 100 TELEFAX: 260 28 H2 E-MAIL: hgalutsalon@yahoo com MEDELLIN -COL
w—"

R R TN ST VR
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Ny CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO poga 1 s 0
GENERAL DE LA NACION No. 225592424

l., .5 | ) _'1 (i |||f1Tt11|l';|.r""“fi

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cenifica qua una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones 6 inhatyldades
(SR ella) senorta) LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE identificadola) con Cédula de ciudadania nimero 1035673035

NO REGISTRA SANCIONES NITINHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certficacion de antecedentas debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes
Cuando sa eale de nombramiento O posesion an Carqos que 621)an para su desempefo ausencia de antecedentes, se cantificarin todas 1as
anolaciones qua hguren en ol registro. (Articulo 238 Loy 1952 de 2019)

NOTA {1 certificado de antecedentes disciplinanos es un docurmento que conliene las anolaciones e inhabilidades generadas por sanc.ones panales

disciphinanias, inhabiidades que se daernven tlis s relaciones comteactuales con el astado, de los [allos con responsabihdas fiscal de las decivo
pirdida doanveshdurn y do las condanas hmfr;rlr}u', conlra sorvidoros, ax sorvidores publicos y particulares que desemperen funcones pubhcas en
Cparocio de L accion do rapoticion o Haarmarmento an garantia, Este documento tieno efgctos para accader al sector publico, en los términos que

astablezca la ley o demis disposiciones vigentes. Se integran al registio de anlscedentes solamente los reportes gue hagan 1as aulondades

: - b - .. da ’ — -
, colomtnanas, En cano de nombramienlo o ‘:II‘;IT,"I[JI'.I(:HI de: conlralos con el eslado, % Ff;';[;f;fr'..db1|ldr:"1 de la Eridad vahagdar \a intOrmacaon

nes e

NBCIONJIe
que presente el aspirante en la pagina web: hitp /www procuraduna.gov.colponal/antecedentes. himl

CATISNREIAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jafe Division de Relacionamiento Con El Cludadano

ATENCION
FSTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), 8OLO EB VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN

TODAS LAS HOJAR
[ivisitn de Relacionamientio con ol Cludadano

WICE ”f.ﬂlnln (VE000910 415, f“u-rj..r,fr{,l[:rhl uraduna (Jov.co

Camrara 5 No 15 60 Piso 1 Pux 5878750 ext. 13170 Bogota D C.

www procuraduni gov.co

|
o e —— — -.%r - ' .:%.m i’ -‘ﬂ‘.ﬁﬂ"‘ g ¥ I"T'-:-M' : “ |
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20/6/23. 19 54 Consulla da Inhablidades

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 19:53:58 horas del 20/06/2023, el ciudadano identificado con cedula de ciudadania No. 1035873035,
Apellidos y Nombres JIMENEZ HINCAPIE LUIS FELIPE

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa inder girardota, con NIiT 800019166-1 y su
utiizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesion, en cumplimiento de la Ley 1918 del
12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabihdades a quienes hayan sido condenados por delitos
sexudles cometidos contra menores, se crea el registro de inhabifidades y se aictan otras disposiciones” y su Decreto
Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018", con observanca de las Leyes 1581

Ael 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al tratamiento de datos

https.//inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta

Scanned by TapScanner




Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 08:02:57 P! horas del 201002023, el ciudadano dentificado con:
Cédula da Cludadania N° 103587303
ﬁ\oiellidos y Nombres JIMENEZ HINCAPIE LUIS FELIPE

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de 1a Constitucion Poiltica de Golombia

En cumplmiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constiuciona!, ia

evenda NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES aplica pare todas ague
DISONES QU8 N0 feqisiran antecedentes Y para quienes la auloridad judicial competente haya decretado la extincion ce
a condena 0 [a prescripeion de fa pena

Feta consuta es valida Siemore v cuando el nimero de identificacion y nombres, comespondan con el documento ce

; dentidad reqsirado y solo aplica para el ternfono colombiano de acuerdo @ 1o establecico en el ordenam:nto
':i' i..:=r :d&

N_.a.c_!gnal fr-a’s CIcanas

L
ey
PURR-5. == el M-

e L = s

1 ol & nd e i e L 1 - . L b 1 e = - b B
o ——— T T e T e R T
dapy SN e XV S-L SR . R e ' : L y R . . ‘kml ¥ : w "L T P - K :
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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 ¢l Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR, hoy martes 20 de
junio de 2023, a las 20:04:23, ¢l namcro de identificacion. relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento - 1:Cdédul:.-a*chzleCIlUt:i;cLz?.n|_a | | | - . 4
No. Identificacion 1035873035 '
Codigo de Verificacion 1035873035230620200423

e m— — o o i i TN e mo g e s e -

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

respectivo documento de identificacion, comcerdan con los aqui registrados.

De conformidad con ¢l Decreto 2150 de 1995 v la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecianica aqut

plasmada tiene plena validez para todos los clectos legalces.

v/

- /‘ L / )

( YEZID LOZANO PULNTLS

Contralor Delegado

Grenerd: WEDB
=B - - £ - e e S —
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21/6/723 14:32 Consulta RNMC

] T

{13} Policia Nacional de Colombia

i il

(Y (Default.aspx)

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

| a Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 21/06/2023 03:31:32 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1035873035 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 64062657 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad v la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

| Q. Nueva Busqueda I[ B Imprimir
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Girardota, octubre 20 de 2021

A QUIEN PUEDA INTERESAR

CERTIFICO

Que el sefior LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE, identificade cor xLm
Ciudadania numero 1.035.857.035 de Girardot fantieegus labers o
Institucion desde el 4 de febrero de 2020 desemperindose core, deeerse
del drea de educacidn fisica en los diferentes prados de | 0 PN
basica (preescolar a noveno), destacidndose por su responsabinlhidadg
creatividad, dinamismo y gran sentido de pertenencia.

_’ fj (~

El presente certificado se expide en Girardota a los 20 dia« del mes de
octubre de 2021 a solicitud del interesado.

Atentamente,

%{M%,?ffffﬁ Z‘ﬂ-;i..
TERESA MENESES GARCIA
Rectora
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Madallin, 20 da diciambre do 2019

LA LIGA ANTIOQUENA DE FUTBOL DE SALON YP

OR DELEGACION
SU DIRECTOR EJECUTIVO

HACE CONSTAR QUE:

El fJEﬂOHI‘,iF] LUIS FELIPE J[MENEZ HINCAPIE CQOr I[)thﬁlﬂ o s el il NLMern
1035873035, se encuentra entrenando con la seleccion /e, -, Cuithol de salgn
masculing para representar a nuestro departamento enlee, « g -~ ey 2020

|
Asi mismo 13 liga hace constar que el departista representsy o e o) n o DAMLAMento en !
135 cormpetencias oficiales de |os juegos nacionales 2019 e 'y o d= Maganque :
departamento de Bolivar, Donde logro la medalla de oro. F
del interesado para presentarlo en EL INDER Girardota con el . de prosentar hgpa de ‘
vida para optar por el cargo de entrenador de futhol de Salon i

:
!
Alentamente

DIEGO ALEJANDO L'OPEZ
Dircotor Eycoutivo Liga Amt F.S.

. BIA
CALLE Al 777 - 100 TELEFAX: 260 28 82 E-MAIL: igatutsalon@yahoo com MEDELLIN - COLOM

4
., i
!
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CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL INGRE

ORIENTESALUD IPS -
Direccion: Calle 63 A # 47 - 25 Rionegro, Antioquia

Nit. 900.898.297-9

| A PBX: 5595615

atar- : | 1 e —————————————————————————— .
Oriente3aluc Fecha Examen :  24/01/2023 HORA . 13:59

PARTICULAR
IDENTIFICACION DEL TRABAJADOR

ODOCUMENTD

Empresa:

e 405595 /30 2S

STl % AR E i Pt
PNt Sl aby S50 B SIGHE MO DE 1M,

| 1.0 13RE DFL T RABAJADOR ORIt | SAN JOSE
; e e ————————— — —

o[ [ SRARDOTA ARTICOUA

[_:--1.~ l":'“| l:“-];. PER?EHIH

e R & T R A
e - e ESULTADO-DE EXAMENES: « © 20 gl F U A :

Visspmmelng

.10 Meses - 10 Lhias

Acerrelria

oot neing

Lalxn. onos

<
f
<3
=
13
S
-
T
o1
o)
5.
0
o

-

CONCEPTO MEDICO INGRESO . )

-

Aplo s patalogia  aparenie
anto para el cargo con patologia que no limita la labor

Roto para el cargo a desempenar con restricciones

Molivo
Motivo:
No Apto para el cargo
Maolivo:

=
a
4 -
1
L !
-
L]
I
i
L]

5-_\?5 - Visual  Audivo Osteomuscular X Psicosocial  Cardiovasc R Biologico  Respiratorio Quimico Voz
Bheden s mE oS omm s w U - RECOMENDACIONES <OBSERVACIONES YRESTRICCIONES . . " . T e
Comipletar ol esquema de vacunacion acorde a los faclores de riesgo presentes en la empresa. adjuntar copia del carne de vacunacion.
Hatuus saludable

s: dieta adacuada y ejercicio fisico 150 minutos a la semana de una duracion no menor a 30 minutos por sesion

Reportar las condiciones de trabajo que pueden ser generadoras de accidentes laborales

Utilicar adecuadamente los elementos de proleccion personal

Capacitacion en i-ﬂf?lw postural, levantamiento y transporte de cargas. Pausas aclivas
Cumplir a cabglidad con las normas del reglamento de higiene y segundad industrial en la emprasa

Reportar todo incidente y/o accidenta de trabajo que ocurra

Disnwnur de Paso

Remision EPS: NO

ONSENTIMIENTO INFORMADO: Previamenta a este examen he $ido informado pot la empresa y el medico examinador de las exigencias de Ley

wa su relacion. por consiguiente cerlifico que he autorizado para que se me electue. incluyendo 1os examenes de laboratono y ayudas parachnicas
abiecidas para al cargo dentro del programa de salud |

Ocupacional de 1a empresa, iguaimente autonzo para que su conlenido sirva para los diferenles sislemas de vigilancia epidemivlogica Que esten
slablecidos (Rosolucion 2346/07),

'uxaninado dulunzd pard que o traves del medico de la empresa. esta conozcd el ceribtado medico de ingreso ocupacional e igualmente la exposicion
plilenor 4 nesgos ocupacionalas

XAMINADG  Bajo la gravedad de jurarmento alirmo gue he contestado lodas las preguntas reahzadas sin onilir informacion sobre mi historia de salud
s he recibido .

as WCﬂmﬂTdEE:JHHE (o rusﬂlg;:nmrms sobre mi puesto de trabajo para que pueda cumplir la labor que se me ha asignado, acatando asi |o dispuesto
o\ 8 rasSonc 4 dﬂ

, - : " ) : P
- : - / /l . ’-.-# - ai"';l -

JUAN CAMILO MARTINEZ GOMEZ LUIS FELIP
RM: 5-0835-07 RES: LIC SO 2020060111670 COC « 1035{1173%;51MENE2 MINCAPIE
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CERTIFICA QUE

Fl(La) Sefor(a) LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE; identificado(a) con CC numero 1035873035, se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacion de Servicios: 01/09/2017
Estado de la Afiliacion Vigente

Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN
INTERESE, a los 21 dias del mes 6 del ano 2023

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

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA
EPS.

Cordialmente,

‘l-,____ = E =2 /
4
4:_'...,; 5 ; *}

Gerencia de Afiliaciones

e ———— 3 LTINS R T R STy s T T R 5 2 vy w RN
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

' :f'iil‘il.ll-.,ll

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

: '

CERTIFICA QUE:

LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE, Idenlificado(n) con cédula do ciudadania 1.035.873.035, se encuentra
aliliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La prasente certificacion se expide el 21 de Junio del 2023.

Cordialmente,

9 LN

Garancia da Clientas

Tenga en cuenta:

Fn oste momento de su vida, lo que mas le conviene @8 eslar en un fondo privado como Porvenir, J por qua’? POrque vustd
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimianto.
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MUNICIPIO DE GIRARDOTA
NIT 890.980.807-1
SECRETARIA DE HACIENDA Y DESARROLLO ECONOMICO
CERTIFICADO DE PAZ Y SALVO
No. 2023-1130

- - D— e T— ———— S——— ————— —
EE T e . T - ——————— T ————— —_— —

por concepto de:

Impuesto Predial y sus
complementarios Fondo de Vivienda de Interés social
Industria y Comercio y sus

complementarios Multas de Policia

é

Transito y Transporte Municipal H Licencias de Construccion y otros

|

Convenios Industria y CCio y predial | X | Arriendos

' NOTA: Los funcionarios que expiden este certificado son responsables de las sumas que adeuda los respectivos

| Interesados sin perjuicio de la sancion por el delito en que incurren de conformidad con las disposiciones del
| codigo penal

Certificado que se emite sin perjuicio de las facultades fiscalizadoras de revision, correccion y sancion de la
administracion tributaria Municipal.

VALIDO SOLO PARA: CONTRATACION

FECHA DE EXPEDICION JUNIO 21 DE 2023 FECHA DE VENCIMIENTO JULIO 10 DE 2023
o
| LIANA RAVE CADAVID
'- (Tesorera)

| Realizé° MARIA PATRICIA GALLEGO VANEGAS

E—— - . — e

Centro Administrativo Simon Bolivar
Carrera 15N 6 - 35 Codigo Postal 05103

—_—
O
© L&
icontec W PBX. 3224299
WWW GIRARDOTA GOV CO

ISOE payt | Girardota - Antioquia
ol

o

OCr adi a4 1

FE v g e e e T P S P i IR S SR S T R M———— - —

Scanned by TapScanner

; La suscrita TESORERA certifica que el (la) SENOR:LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE con Ced/Nit.1035873035, se |
encuentra a PAZ Y SALVO con la Tesoreria Municipal de la Secretaria de Hacienda del municipio de GIRARDOTA |




o

Certificado

Bancario

Martes, 20 de junio de 2023

Senor(a)

A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE identificado(a) con CC
1035873035, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto

| CUENTA DE AHORROS

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefdnicas en el
exterior: Espana (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

WAL e e B .

Catating Cones Unbe
Geiente Servicios Contact Centar & BPO

i =Bancolombia

No. Producto

—

39900019592

—
Fecha Apertura Estado

 — e —————— e
2019/03/11 ACTIVA l

f
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INDER

GIRARDOTA

Girardota,6 junio del 2023

iAHORi!v’

Girqrdb’rc“iﬁdfa todos

EL DIRECTOR DEL INSTITUTO DE DEPORTES, RECREACION Y
APROVECHAMIENTO DEL TIEMPO LIBRE -INDER GIRARDOTA

CERTIFICA:

Que el sefior LUIS FELIPE JIMENEZ HINCAPIE, identificado con cédula de ciudadania
Nro.1.035.873.035. Presté los servicios de apoyo a la gestiéon como instructor de futbol sala
del centro de fomento deportivo del municipio de Girardota.

FECHA DE INICIO FECHA DE VALOR
CONTRATO N° TERMINACION -
C0041-2023 1DE FEBRERO DE | 30 DE ABRIL DE $6.213.000
2023 2023
OTRO SI# 01 01 DE MAYO DE 30 DE MAYODE $2.071.000
2023 2023
OTRO SI# 02 01DE JUNIODE | 10 DE JUNIO DE $690.333
2023 2023

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado.

Atentamente;

JUAN DAVID ORLAS ARIAS
Director
INDER Girardota

Proyectd Revisd

Lina Marcela Buitrago Rendon
Auxiliar Administrativa

Tatiana Rojas M
Asesora Juridica

INDER GIRARDOTA - NIT: 800019166 - 1
Cra. 17 No. 11 - 41 Int. 2 Blogue 2
PBX: 289 9339
Girardota - Antioquia



