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Bancolombia®™
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Cali, Febrero 10 de 2017

Sefores
NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR
La Ciudad

Cordial saludo,

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que NATALIA JIMVENA RAMIREZ
SALAZAR identificado con C.C 1.143.835.953 a {a fecha de expedicion de ésta
certificacién, tiene con el Banco los siguientes productos:

Nombre No Producto FECHA DE ESTADO
Producto APERTURA
CUENTA DE 61-269143-75 2014/06/27 ACTIVA
AHORROS

iEI manejo de este (os) producto (s) es adecuado y responde a las condiciones y
compromisos adquiridos con BANCOLOMBIA.

sl eda

gANEs K
Atentamente, . cal” ) LEEh
Me“",{o

cosw®
CARLOS ANDRES MAYA CORTES
Coordinador de Horario Extendido
Suc. Cenftro Sur

* Importante: Esta constancia so6lo hace referencia a los productos mencionados
anteriormente




Formulario del Registro Unico Tributario
D I A N Hoja Principal

Ay Ria ababran

2. Conceplo |£I_Jg_r°\c1ualizaci6n

Espacia reservadn para la DIAN

4. Nomero de lormulario

24

5. Namero da Idenlilicacién Tributaria (NIT): 8. DV [ 2. Direccidn seccional
11438358925 sl_l il Impuesios de Cali

MR

72

734411

14372754411

|
s

l 14, Buzon eleclrdnico

IDENTIFICACION
24._ Tipo de contribuyenle: 25. Tipo de documento:
Persona natural o suceswén iliquida Céduta de ciudadania ILEU
Lugar de expedlcuﬁn " 728, pais: 29, Deparlamento: o

"OLOMBIA i1]6]9]ivalie del Cauca

1. Primer apelido 32. Segunde apellido ! 32. Primer nombre

RAMIREZ SALAZAR INATALIA

35. Razdn sacial:

J6. Nombra comercial:

2? Fecha elped-lclul'\‘,- ’

38, Pais: 39. Departamenlo:

COLOMBIA 11169 vane del Cauca

41 Direccion pnm:\pal

CL4C 60A 64BRRVILLADEL PRADO

42. Correo eleclrénico: 43. Apartado aérea

natamas.mas@hotmail.aes [ ] I IT I

40. CludadfMun icipio:

45, Telélono 2:

[ [sa]1ls[s[7i1]0i1]2

R

IFICACION

.

__Aclividad princlpal
46, Cadigo: 47, Fecha inicio aclividad:
8.552{[201301]o1

Olras aclividades
51 Cndcgo

Qcupaclén

iz 009j02l3 o]

2is]9isle

52. Niumero
eslablecimienlos

[ A R
BN

53. Codiga: |1 2 | |

10 | 1] 12| 1 ulisJis 17 1BJ

1 ! 1 VU SO O

12 'j\/entas regimen simplificado

54. Cédigo:

Usuarios aduaneros Exportadores

1 2 3 4 L) 6 7 q 9 10 55. Forma 56. Tipo Servicla 7 !

i ! 1 1 I 1 ! 1 7. Mode i

; ; — .

- i i

LJ [_ I 58.CPC :

Para uao exclusivo de la DIAN

— T T~ T
59. Anexos: S l NO [E 60. No. de Folios: T ‘LO] 61. Fecha: lz 0 i Glo 6 ;0 2

La informacidn conlenida en el lormulario, serd responsabilidad de quien lo suscribe y en
cansecuencia carresponda exaclamenle a la realidad, par 1o anlericr, cualquier falsedad o
inexaclilud en que incurra podrd ser sancionada.

Articulo 18 Decrelo 2460 de Noviembra da 2013

Firma del soficitanle:

Sin perjuicio de las verilicacionas que la DIAN realice.
Fitma avtorizada:

284 Nombre RAMIREZ SALAZAR NATALIA JIMENA
985.Carga:  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 29-06-2016 07:53:06AM




DATOS BASICOS CREACION BENEFICIARIO

B MINISTERIO DE DEFENSA HAGIOMAL [ FORHATO Paging {de 1
Ay Repiibliza de Colatrkia Anexe He. { Cadigo - 47 - PFMONSGDF - 122 - 02
Ve e Datos Basives Creacion Beneficiario Cuenta |Vigente a partir de 15 OCT 201

CIUDAD, (fj

|1y reca Q1 (1§ ‘2(12

Me peimito certffizat |2 siguente infumaciéneon el fin de serincluida en el Sistema Integrada de InformaciénFinansiera - SIF-Nasisn.

1. DOCUMENTOS A ADJURTAR

PERSONA JURIDICA NACIONAL O EXTRANJERA PERSONA NATURAL NACIDNAL O EXTRANJERA

Forocopia Cédula de Ciudadania Folocopia Céduls de Civdadsnia
Faotocopia del Centificado d= Cémarad= Comercic Fotocepia Registro Unico Trkedario IRUT) (si es contrstistal

Fatocopia do | cédula d= ewnanjera, licencia v oo dacumento qus

Fatocopia Registo Unica Trikutsria (AUT) sporte ol sxearjer
jigre,

CONSORCIO O UNIOR TEMPORAL
Aplica para los participantes y representantes legales del
Consoicio o Unién Tempoial.

Fatocapia Cédula de Cludadania Nota: La folocopia de la cédula de ciudadanta no puede ser

reemplazada por otra d nto.

Fotocopia del Certfioads d= CAmara de Comercio

Fotocopta Registre Unica Trikwtzio (RUT)

Dosumenta d= consttucién delConsarcio o Unidn Temporal

Los teiceros nalurales nacienales o estranjeros; juridicos nacionales o entranjeres, deben solicilar a la entidad linancicia que la centilicacian
bancaria sea con el ndmere de identilicacion que aparece registrado en el RUT. Asi mismo, que el original de la certificacién bancaiia indique
que la cuenla estd activa, vigenle y que su expedicion no sea mayor a 30 dias. Los Consorcios o Unlones Temporales podian presentar la
ceitificacidn bancaria de uno de los integrantes, de acuerdo a lo establecido en el documento de constitucian.

L L s . IL INFOAMACION BASICA

2.TDATDS PERSONA NATURAL O JURIDICA NACIONAL O EXTRANJERA Ezpacio para ser diligencizdo pot 1a U E, Cédigainterno Mimern:
NOMBRE O RAZON 50CIAL: N i

Tipa dacumento de \dzntlficacién:

Céchlz de Ciudadania: [y ] w44 0384¢ AC?

Cédula de Extrariar= Mo

Mit Persana Juridina: | Mo

MitPersona Matwal. ] Na,

Pazapone: ] Na.

Ragisira Civil: ) Mo,

Taijeta de Identidad: | Ha.

Ciro Tipo Documento: Ii Na. Cusl

2 2 INFORMACION PANTICIPANTES CONSORCIDS YIDUNIONES TEMPOMALES
OBJETO UHION DE LGOS PARTICIPANTCS-CONSORCIOS Y/O URIONES TEMPORALES

PORCENTAJE NE PARTICIPACION:

NUMERQO DE IDENTIFICACION DFE LOS PARTICIPANTES:

_ - - DATOS INFOARMALCION GENERAAL

TiP0 DE ONGANIZACION EMPAESATIAL

Empiesa Ind, 7
Sucledad Andnima Cuunperatlva O oo
Seciedad Colaotiva Empiesa Asaciaclones
Unipersonal Mutualistas
Sociedad Comandita por Acciones Empres= Fondos =
Comunitarla Empleados
Instiluto de
Sociedad Comandita Slmple Cmpresa de Economia
Servrlcio i
Solidaria
Sooledad de Eaenomia Miata Enudad Pablica Pracaoperallva [

Empresa Solidatfa
de Salud
Entidad sin Animo
de Lucro

Socledad de Hecho

Socledad Limitada

ENENINEN
ERNRNRENE

Soaiedad Sucursal Extranfera Federacion = o
Confederaclén
Soclcdad Smmplificada  por Acolones Cooperaliva e
(SAS) wabajo asoofado
TIPO DE CAPITAL IPH\JADU ENTIDAD EMN PNOCESO
FUBLICO LIQUIOATONIO
FAXTO
PORCENTAJE OE CAPITAL MIXTO IF'UBLICD

%
FRIVADD , 3
TOTAL Ed




" IV. IFORMACION TRIBUTARIA -

TiPO RESPONSABILIDAD TRIBUTARIA

ICA

RENTA

RETENCION EN LA FUENTE RENTA
IMPUESTO SOBRE LAS YENTAS IVA

IMPUESTO TIMBRE

RETENCION EN LA FUENTE ICA
GHAN

CONTRIAIYENTF

RETENCION EN LA FUENTE IYA

HEEREEE

-

REGIMEN TRIBUTARID ESPECIAL ]

JNFORMACION EXOGENA N HO CONTRIBUYENTE

REGIMEN COMUN N PROFESIONAL INOEPENDIERTE

REGIMEN DRDINARID ] HO RESPONSABLE

ENTIAD DEL ESTADD ] RESPONSABLE

AUTORRETENEDDR s [ ] o ]
I, Al

TIPO UE DIRECCION DOMICILIO CIVIL

DIRECCION PROCESAL

L]

DOMICILIO FISCAL
RESIDEHCIA

DOMICILIO CORTRACTUAL |___|
Directidn Cea A(A ‘H— GO G 4 Teléfono HR.664002 4?
E-mail . v \ Fax
Pais Color ala Region
Ciudad Cali
Locakizacion Narional Exlranjera
Pigina Web Conlacto
Designacion  del E-mail del conlacto
contaclo ,
Apartado Aéren
-VL. REPRESEHTANTE LEGAL

T1PO DE REPRESENTARTE LEGAL

Revisor Figcal

Abacess

Representanie legal de Personas Juridicas
Donatorios o Asignaterios

Odros

-
-
L]

Espatio para ser diyenciaiio por 1 UE, Codiga Interno Iimero;

Mandatarios o Apoderados Generales
Padres por su hijos menores |:|
tiombre Represenlante Legal:

Tulores y Curadares por los incapices B

Tipo doc. Identificacion

lia. Doc. Identificacion

“77 VI DATOS DE LA ENTIDAD FUIAHCIERA

Entidad Financiera

Tipode la cuenta bancaria

L

IE £ v Sef difgenclado por la LLE, Cédin Tnteima Milmero:

BQD C QS o m!ai . Homero de Cuenta

Corriente

Ahorro

[

14 B3IS

X

Certifico que la informacidn aqui consignarta s legitima y me responsabilizo de la misma para efectos legales

HOMBREFIRMA-BEC TERCERO (PROVEEDOR)

NOTA 4; 2] tnico forrralu valido para la teeacicn de lerceros en 6) sistema SIF-Nacidn es ¢! prasende.

rechazn.,

[MOTA 2:1a infommacidn anui consignada no debe tener bormones, tachones o enmendaduras. Elincuriplimiento de (03 requisitos antes exiyldns serd causal de




Fecha creacldn reporte: 2018-01-22, 10:48.08 AM  Tipo Planilla:

Perlodo Colizaclén:

aU‘i‘oLiQUDAcroN :
; I CONSOLIDADA -,
I: PLANILLA INDEPENDIENTES

Numéra Planilia:

enera de 2018 Perlodo Serviclo:  enero de 2018 Referencla page (PIN):

1010681523

8385862440

I_. DATOS DEL APORTANTE

Razén Soclal

[NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR

Dotuments |

©.7iCC 1143835953

"ICR4C1 B0 A 64 VILLA DEL PRADO

Tipo dé Empresa , -

INDEPENDIENTE

“lec 1143835953

: 3186100045

Tipo Persoria_- - [NATURAL B ) T
Cludad - eaLl _ i [VALLE DFL CAUCA

Representarite Legal: . |RAMIREZ SALAZAR NATALIA JIMENA

Totai Afiliados

1

"|POSIFIVA DE SEGUROS

Il DETALLE DEL APORTANTE

lDatos del Afiliado Novedades Penslones Salud RI Parafjscaies Totat
i T e T T T ] THEEE ; S B ; 51 ST SN B
) SRR . IR e | Nk =) =
e [TTT LT T slalss]slasmvnousser ' 1oy s 53 sanas vwm] aew v ] pelveons e wWoow ) s I

LILTOTALES

G Pentn - |- BESM [ 8

| s :

17 1D, 0 (1]

| :o‘ LRsTAg

50

Pagnai1det

162.500,

Lineas de Serviclo FonoSIMPLE: Bogold 343 2949 - Cali: 654 0516 - MedeTlin: 614 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 655 30 03 - Parelra; 312 93 00 - Barranquilla: 361 88 50 - Reslo del Pais: 018080 971 971 - ;Mas que Facil,
SIMPLEI

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio amblenia est4 en nuestras manos.




Santiago de Cali, enero 22 de 2018

Sefiores

ESCUELA MILITAR DE AVIACION “Marco Fidel Suarez”
ATN.

Departamento de Contratos

Cali - Valle

Yo, NATHALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR, identificada con
cédula de ciudadania No. 1.143.835.953 de Cali, me permito solicitar a
ustedes la aprobacion del no pago de ARL y pension del mes de enero
debido a que no labore en el mes de enero de 2018, asi presentando la
planilla del mes de enero, sélo pagando salud.

Agradeciendo su comprension

NAT ENA RAMIREZ SALAZAR
CC. 1.143.835.953 de Cali




FECHAY, LUGA bE EXPEDICION jw/ud/’""“j o
. REGISTRADOR NAGIONAL
CﬂHLUS ARIEL SANCHEZ TORRES

002954791 2A1 2821761117
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO oo 1 000
GENERAL DF LA NACION No. 104229909

Bogola DC, 15 de enero del 2018

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado et Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el{la) sefior{a) NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR idenlificado({a) con Cédula de ciudadania numero 1143835953:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedenles debera contener las anclaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinca (5) afios
anteriores a su expedicién y, en lodo caso, aguellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que s& encuentran vigenles en dicho

momenta.Cuando se lrale de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se cerlificardn todas las
anotaciones que figuran en el registro. {Articulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: El cerlificado de antecedenles disciplinarios es un documento que conliene las anotaciones e inhabilidades generadas par sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el eslado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de inveslidura y de {as condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y parliculares que desemperien funciones publicas en
sjercicio de la accidn de repaticién o llamamienlo en garanlia. Este documento tiene efectos para acceder al secter pablico, en les términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes, Se integran at regislro de antecedentes solamente los reporles que hagan las auloridades
nacionales colombianas. £n caso de nombramiento o suscripcién de coniratos con el eslado, es responsabilidad de [a Enfidad, validar la informacion
que presenle el aspirante en la pagina web: hilp:ff'www procuraduria.gov.colportalfantecedentes. himl

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencidn al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 0% HOJA(S}, SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERG DEL CERTIFICADOQ SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

Divisién Centro de Atencidn al Publico (CAP)
Linea gratuita 018000810315; decap@procuradurta.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bagota D.C.
www . Drocuraduria.agv.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORA DELEGADA PARA INVESTIGACIONES, JUICIOS
FISCALES Y JURISDICCION COACTIVA

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 15 de
enero de 2018, a las 09:17:47, el namero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CC
No. ldentificacidn 1143835953
Cddigo de Verificacion 1143835953180115091747

Esta Certificacion ¢s valida cn todo cl Territorio Nacional, siempre v cuando el tipo y niimero consignados cn ¢l

respectivo documento de identificacion, coinctdan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

DCAA B (=3 5.1_ =,
SORAYA\IARGAS ULIDO

Digild v Revisdo: WEB




15/1/2018 Policia Nacional de Colombia

_ Sl.guen-t.)s an > J'm

REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que a la fecha, 15/01/2018 a las 09:19:43 el ciudadano con Cédula de Ciudadania N 1143835953 y
Nombres; RAMIREZ SALAZAR NATALIA JIMENA
NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de acuerdo con el art, 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

: En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por 1a Honorabie 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 extincion de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimera de cédula correspondan con el documenta de
identidad suministrado.

cercanas.
_ Esta consulta solo es valida para el territorio colombiano obedeciendo a los parametros establecidos en el
ordenamiento constitucional.

] Volver al Inicio

FOUICIA NACIONAL DECOIOMBIA
Coitein 59 N 24021, CAN Bogola DO
Alencidn adminlihativa d luass o visinel de a.am a 12pm y 2pm & 3pm
requevimlenioy cludedanos 24 hoios Lot
( lingo de Alencién ol Ciudadono Bogold: (321) 31571119112 - Resto del pais: 012000 #10 400 & C: ﬁff_"_?ﬁ
. - BitRa

FAX (571) 1159581 - €-rrod Ungodrectaspaiclo gav.co

= ) anti:len:Ec 7 g sorslesd . c c
TODOS PORUN ) s e samisletio LA d o rencmn Pertal Brico
o HNUEVO PAlS %de‘a Fepunica @ de Delense é'ﬁ er LoD d= Conlralacke

Todos los derechos reservados 2011.




15/1/2018 POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA
@ Palicia Nacicnal de Colombia

(t (Default.aspx) Q

Sistema Registro Na

A Consulta Ciudadano : YA
Consultar por La Policia Nacional de Colombia hace constar

CEDULA DE CIUDADANIN M

O Que el nimero de identificacion 0 expediente No. 1143835953 de CALI - VALLE del sefior(a) NATALIA JIMENA RAMIREZ
Ndmero'de ldentificaci n ¢ # Comparendo o # Expediente: _ . . .
SALAZAR consultado en la fecha y hora 15/01/2018 09:25:53 a. m., no se encuentra vinculado en el sistema Registro Nacional de

MedEEeCorrectivas RNMC de |a Policia Nacional de Colombia como infractor de la Ley 1801 de 2016 Cédigo Nacional de Policiaoy
Convivencia, Registro Interno de Validacién No. 0

v Aceptar

Informacion

5159000

Paolicia Naclnmal de Colombia
Vireccidn General - Cra. 59 No, 76 - 21
Centro Administrativo Nacional (CAN} Bogota D,C,
i Linca de atencién; 018000-910112
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Santiago de Cali, ENERQ 15 DE 2018

SENORES

ESCUELA DE AVIACION MARCO FIDEL SUAREZ

Yo NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR con CC 1143835953 DE Cali, no me encuentro incurso en
incompatibilidad, prohibicién ni en el conflicto de interés para contratar con el estado, puedo firmar
libremente el contrato con su entidad.

Se firma los 15 dias del mes de enero def afio 2018 en la ciudad de Santiago de Cali.

NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR
C.C 1.143.835.953

Cel: 3166100345




FORMATO UN |CO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA ]

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

Ubenu;! ¥ Orden

(1 X DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA) NOMBRES
Brarniree Sa\aray Nodolio Jimena
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NAGIONALIDAD PAIS

ce®@ceQ s No. ) AALBXR.A53 | FOMO | cor. ® extranvero O

LIBRETA MILITAR

prMERACLASE (O seunpactase (O NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA DlA MES ARO E—@E (Yc\ qd ‘QP (ODA —&H

PAIS CAoroler 1 pats Colomyos __ DEPTO _ VQ“C

pEPTo \jaa\le vmuniciplo _Caol\\ ,
MUNICIPIO (e N tecerono BAGLITERAY eman ! ““%ﬂ{f’é

(2 ¥ FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LGS GRADQS DE 10. AGo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

4 EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: ™
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA BE GRADO

Qo_ 20, | 30. | do. | 5a. | Go. [ 7o. | Ba. | 8. } 10 V ‘MES @Q ANO m .

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADQ Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGIGO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TG {TECNICA}, TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA), ]
ES (ESPECIALIZAGION), MG {MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO C PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S] ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADG NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APRCBADOS st | no C TITULO OBYENIDO MES ARO PROFESIONAL

2 X Dtoﬂeqw\q\ ¢n (b(ﬁud\c 4 04 (2|04 §

'\GS (o DUk
L 4 E&DQ(M\IS‘TQ en QireCion \1‘)“ 34 12101AR |

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, |.EE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN {B) O MUY BIEN (MB)

( (DIOMA LO HABLA LOLEE | LOESCRIBE )
R|(B|MB|R |B [MB|R |B |MB
- A




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

(3 X' EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENC|A LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO GOMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEQ AGTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAlS

DEPARTAMENTG MUNICIPIO CORREO ELECTROMICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DFE RETIRO
DIA | I | MES | I | ANO | L1 | pla MES [_.,,A ARNO I_J_J_lj
CARGO C CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIREGGION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS

Seudora ) J(’?o()req YRS X

CO\QmBLm,,,,,.,,,.___

DEPARTAMENTO MUMCfPfO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
\al\e. Cay, | o
TELEFONOS FECHA DE INGRESO . FECHA DE RETIRO
S1 4 ’li“‘] ) pia DL} Mes Ao [2 ﬁi 3] | ola Bl mes 1] avo oA}
CARGQ O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

(.(Q ‘5?“ "*Oi

ﬂomlroru 65%[ \.mo

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

NOTA: 51| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
CD\?Q o Amer 8 Cendia ¥ CQ)\QM\DLQ
DEPARTAMENTO ™ MUNICIPIO CGORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
V C\\\ ¢ (JQ\\ .
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
A3} 44 pia [02] wes [O.6] avo 20,43 |oia 3,0 mes 2] ano [Z,0.13]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Dcxen\e ced. Yuro -
EMPLEO O CONTRATOANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO GORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
D[A!:I MESI:'ANO D|A|:| MES|.|ANO[.\|
CARGO O CONTRATQ DEFENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENGIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERQ DE ANOS ¥ MESES.

4 o TIEMPO DE EXPERIENCIA ™
OCUPACION - -
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO q
- EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO C::

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA g_ (o
N~

(5% FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si @ NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR COMTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MEANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de difigenciamiento, C‘CA\‘ ! 6 e ro i( AC 101%

FIRMA DE( gERVIDOR LICO O CONTRATISTA

0" OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANGS Y/O CONTRATOS

l 7

7
' U{r( [/(
™~ oivs B A At n

\\‘! QBQ"{ TR T, T

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A L.OS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
S0OPORTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dalp.gov.co




INSTITUCION UNIVERSITARIA

s E SCUELA rf.'!inimer‘ip del N
4 h ® NACIONAL Caucacion Nacional |
el ® del DEPORTE

Leteerla Iy Ordcen
NTIACO DE CAU ‘ ‘ }
" Creada mediante decreto 3115 del 23 de Dic 1984 — MinEducacion
Regisiro SNIES N® 2114
Nil, 805.001.8G8-0

ACTA DE GRADO

No. 850

En l2 ciudad de Santiago de Cali, capital del Departamento del Valle del Cauca, Replblica de
Colombia, a los veinticuatro (24) dias del mes de noviembre del afa dos mil diecisiete (2017), el
Rector de (a INSTITUCION UNIVERSITARIA ESCUELA NACIONAL DEL DEPORTE, Dr. JOSE
FERNANDO ARROYO VALENCIA y la secretaria general (e}, Dra. PATRICIA MARTINEZ; teniendo en
cuenta que:

NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR
C. C. No. 1143835953

Curso y aprobo con la intensidad requerida, los estudios para obtener el titulo de:

ESPECIALISTA EN DIRECCION Y GESTION DEPORTIVA

Registro SNIES No. 7802

De conformidad con la Resolucion Rectoral de Grado No0.1.0.18.0899.2017, del 24 de noviembre
de 2017, y en concordancia con el acuerdo municipal No. 168 de 2005, la Ley 30 del 28 de
diciembre de 1992 y la Ley 181 del 18 de enero de 1995, esta Institucion, en nombre de la

Republica de Colombia y por autorizacién del Ministerio de Educacién Nacional, ie confiere el
tlitulo mencionado y lo declara idéneo{a) para ejercer su especializacidn. En testimonio de ello se
autoriza la expedicién del correspondiente diploma.

Se expide en la ciudad de Santiago de Cali, a los veinticuatro (24) dias del mes de noviembre del
afio dos mit diecisiete (2017).

JOSE FERNANDO ARROYO VALENCIA ,
RECTOR SECRETARIA GENERAL (E}

Oe conformidad con e! Decreto 0536 del 3 de abril de 1996, se reconace ef Acta de Grado para efectos legales y se encuentra reglstrada en ef Libro No. 2.
Aegistro de Diploma No. 840, Falio No.23, Libro No. 2, Santlago de Cali, 24 de noviembre de 2017.
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ACTA DE GRADO

He. 2539

tei la ciudad de ﬂmtago fle Call, capltal del Degzrirmenio del Yatle def Cauea, Rapiblica 22
Cilowkin, o oy Velinicuatra 241 dias deires de abrl dal 2o dos aill guing (2M5) 1 Keclor de
) INSTITUC‘U'N_ UNIVERSITARIA ESCUELA NACIONAL DEL DEPORTE, [11. JO%E FERNANDO ARROYQ
YALEMCIA ¥ 'z ecretaria penaral (o}, Dra, PATRICIA MARTINEZ: teniendn en cugnze que

NATALIA HMENA RAMIREZ SALAZAR
C.C Mo 1,143,835,951

Curzd v aprolt Lon b intensidzd requerida, (9% estudlns pata abitenar el tit o de;

- PROFES{ONAL EN DEPORTE

nFGISTRD SHIES My 53232
De canform'das con Ia Resaluchin I‘iprmral de Gradao Mo.1: 18-025.7 2015 del 24 de Akl de 2015,
 yuporrordincia con el b lerdi mumicipal Mo. 168 ¢ 2005, a Lay 30 det 28 de dicemhre ; IF
1955 ¢ la Léy 181 del 1B de engie de 1995, =sta Intftueldh, n nombre de 1 Keptala de
Lolombia y por anorizacin del Ivinisterio de Educacion Macional, l2 corifiere el tiuio me AGinnAde
y Lo detlara id9nenta) pary ejercar w espacislizacidn, £n lestimonio de elfe se avtorlza la
exgodicion del carrgsgontents diploma.
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CORPORACION PARA LA RECREACION POPULLR

La CORPORACION PARA LA RECREAGION POPULAR,

Certifica que el sefiora NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR identificado con
cedula de ciudadania numero 1.143.835953 de Cali, suscribié contrato de
prestacion de servicios con esta entidad, en el afio 2014 desde el 17 Febrero hasfa
el dia 30 de Noviembre, en el afio 2015 desde el 03 Marzo hasta el dia 30 de
Noviembre, en el afio 2016 desde el dia 01 de Marzo hasta el dia 30 de noviembre
en donde de forma independiente, auténoma y sin ningn tipo de subordinacion de
caracter laboral, ha ejercido su actividad profesional en el area de monitoria
deportiva, en el marco del Programa Centros de Iniciacién y Formacion Deportiva,
en el cual percibe a titulo de honorarios, de acuerdo a la propuesta de servicios
presentada por el contratista la suma de UN MILLON CIENTO CINCURENTA MIL
PESOS M/CTE ($1.150.000) mensuales.

Se firma en Santiago de Cali, a los cuatro (04} dias del mes de Octubre de 2016,

Esta constancia se expide a solicitud del interesado.

Atentamente,

\L( | o IR

S

-

‘_ﬁg}jPAOL ANDREA SUAREZ MOLANO
Directora De Planeacién De Programas Y Proyectos
Teléfono: 4384820 Ext, 202 598

N.IT.890316344 -5 Cra. 8 No.39-01 Tel: 43848 12 - 20
www.crpcali.com / Cali - Colombia |

MODELO DE CONCERTACION ENTRE EL SECTOR PUBLICO Y KL SECTOR PRIVADO '

SANTIAGO DE CALI




SANTIAGO DE CAL|

SECRETATIA DEL DEPORTE
¥ LA RECRFACION

Este Certificado se expide a solicitud del interesado.

Documento valido nicamente con Estampillas, segin Resolucién Municipal No. 8074 del 07 de
Diciembre de 2001 y Ordenanza No 397, del 18 de diciembre 2014

Cordialmente:

A

LOI cmrmcnuoa DE PROHEDAD ¥ AVALUO GATASTRAL, LAR EOLICITUDES OFF
0,4% BALY EST. PRO-HOBA TALEY
0,44 AWMLY EST, PRO-BALUD
ESTAMPLLA PRO UMVALLE

:;'E: VALGA TOTAL DEL ACTO O DOCUMENTO g500 ‘
d  M1EN NGHINT 0T:88:47 o.m LOF1

Proyecto y elaboro: Lina Mayerlin Taborda Otero, Contralista / (.{
Reviso: Rodolfo Machado Bernal, Profesional Confratisla ZA 7

v

Calle 9 Carrera 37A-01 Unidad Deportiva Panamericana Jaime Aparicio R
Teléfono(s): 5141190-5141190 Extensién(es). 104 - 139.www.cali.gov.co




" ESTAMPILLAS

Recibo oficial Nimerao: 01
333300046313 s

ALCA_LBEA DE
SANTIAGO DE CALI

SECUETANIA DEL DEPORTE
¥ LA RECREACION

Santiago de Cali, 11 de agosto del 2017

EL SUSCRITO JEFE DE OFICINA DE LA SECRETARIA DEL DEPORTE Y RECREACION

Certifica que:

La sefiora, NATALIA JIMENA RAMIREZ SALAZAR identificada con la cedula de ciudadania No.
1.143.835.953 de Cali (Valle), suscribié con la Secretaria del Deporte y la Recreacion el(los)
siguiente(s) Contrato(s): de prestacion de servicios.

: Fecha Inicio Fecha
No. Contrato Objeto Valor Terminacién
4162.0.26.1. | Prestaciéon de servicios de | $2.600.000 11 de 30 de

1023 de apoyo a la gestion como noviembre | diciembre
2016 facilitador para realizar 2016 2016
actividades afines a los
programas, planes y proyectos
que adelanta la Secretaria del
Deporte vy Recreacién del
Municipio de Santiago de Cali,
en especial en [a ejecucion de
las actividades del proyecto
denominado Recreacién a
traveés de gimnasia dirigida con
.| adultos mayores del Municipio .
de Santiago de Cali con B.P.
No. 05-044430.

4162.0.26.1. | Prestacion de servicios de | $6.000.000 21 de 30 de junio
758 de 2017 |apoyo a la gestion como marzo 2017 | 2017
monitor para realizar
actividades afines a los
programas, planes y proyectos
que adelanta la Secretaria del
Deporte y Recreacién del
Municipio de Santiago de Cali,
en especial en la ejecucidon de
las actividades del proyecto
denominado “RECREACION A
TRAVES DE LA INICIACION
Y FORMACION DEPORTIVA
DEL MUNICIPIO DE
SANTIAGO DE CALI" con B.P.
05-044420.

Calle 9 Carrera 37A.01 Unidad Deportiva Panamericana Jaime Apariclo R.
Teléfono(s): 5141180-5141190 Exlension(es). 104 — 139.www.cali.gov.co




