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ARIAS GIRALDO
AIPEﬁ},;;LFDDS
 MADELINE

FECHA DE NACIMIENTO 28-MAR-1976

PUERTO TRIUNFO

(ANTIOQUIA)

LUGAR DE NACIMIENTO
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CCORPORACION UNIVERSITARIA

REMINGTON'

LES0 TARE SN Fia Bl B fo B

En nombre de

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

| ¥ por autorizacion del Ministerio de Fducacion Nacional
kn atencién a gue

MADELINE
'ARTIAS GIRALDO

ce. 66971112

Nt Ha completado lodos lox estudins que los cstatutos de la
Corporacion exigen para optar al titulo en Derecho, le expide
el presente diploma, al mismo ticmpo testifics y garantiza
bajo la le piblica de que se halla investida por ¢l Ministerio
de la Ley, que s wldnco para desempetiarse como:

ABOGADO £

En testimonio de ello se firma el presente diploma en
Medellin, a los 28 dias del mes de Febrero de 2023

Repwends o ol Foleo $359), Liwo FUCS < Acta de Girado No. 278
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TOMPTRAT W UNTRLA A

'REMINGTON"

s Lind - R, PRt

Peraneceia luokl oo Beseluc dn ZAAT del 21 de Junio de 1284
sied Manisteno de Ldusacion Nacdoun] - ICTLS

ACTA DE GRADUACION

Programa.  Regstro Calificado Segln Resalucidn MEN N* 7765 del 21 de Abril de
: 2016, Codigo SNIES 10416 )

Fecha Fobroro 28 do 2023

Lagar Meadellin

En la fecha y 'ugar sefizados sa reunieron el Rector y el Becretarlo General con el
prsp@s:to da otorgar el Tiulo de:

ABOGADO

Cenferdo a:

MADELINE ARIAS GIRALDO ‘
Cédula  GAYTIN12

El asprante cumphd todos lcs requisitos exigidos por los Acuerdos y Reglamentos do la
CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTGN para obtener el grado en el programa de
Derecho.

Frestd al uramenta de ngor en los sguenes tdmminos:

Juta a Dics y promete a la Fatria, acatar y cumplir la Constitucidn y las leyas de la Republica,
sostener su independencia y liberad, practicar su profesidn de scuerdo con las normas de
ta moral y de 13 élica profestonal trabajando por 1a paz de Colombia, y &l progreso de la ;
CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTON, /

A lo cual contestd el graduands S!IURO

Ei Sacretarns General agnegd, & asilo hiclers, Dios, la Patra y la Unlversicad se o pm'ﬂlen
si ro El y Ellas so 1o domander,

Sequidamenta, so le hizo entrega del Diplama registrado en el Libro P00, Acta de Grado
275 - Folio 55280, por medio del cual la CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTON y en
nombre de 1a Repablica de Colombia, lo declara idéneo para el ejercicio de la prnfwon
dis ABOGADO. : S

Se firma en la ciudad de Mecelin a los 26 dias cel mes do Febrero ge 2023

¥

/1)
| §32%7 4,.(/('_,

MLJLA ANDREA ARANGO GUTIERREZ - GUSTAVO ADOLFO CASTRILLON SUAREZ
Reclora Secretana General
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¥4 CERTIFICADO DE ANTECEDENTES
14:25:03
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA RACION No. 240851673

Bogota DC, 06 de febrero del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) serior(a) MADELINE ARIAS GIRALDO identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 66971112:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.
Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento 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 antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

CAVASSAE AN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division 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.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



CONTRALORIA

DE LA REPUBLIC

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 06 de
febrero de 2024, a las 14:26:11, el niumero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadani@.
No. Identificacion 66971112 .
Cddigo de Verificacion 66971112240206142611

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nlimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Reséluciéﬂ del 5 dé;octubrc de”2004, la firma mecénica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Contralor Delegado



6/2/24, 14:20 Policia Nacional de Colombia

BPBDOCG+Y f

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:20:54 PM horas del 06/02/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 66971112
Apellidos y Nombres: ARIAS GIRALDO MADELINE

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

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES
JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la

pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el niumero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de |la Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida El Dorado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogota D.C
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 ama 12.00 pmy 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910 112
E-mail: dyjin.araic-
atc@policia.gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes. xhtml

1/2



6/2/24, 14:20 Policia Nacional de Colombia

:_ Ministerio de

la Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados

Portal Unico de 8 GOV.CO

o 2/2
hnps:llantecedentes.policia.gov.co:7005.’WebJud|c|allfonnAnlecedentes.xhtm|



6/2/24, 14:21 Consulta RNMC
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g3¢) Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 06/02/2024 02:21:57 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 66971112 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 84391302 . 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 y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

LQ Nueva Busqueda ” ¥ Imprimir]

515 9000

e X - Policia Nacional de Colombia
Sy Ios y Direccién General - Cra. 59 N® 26 - 21 P""TFNGA DELA
! @JL i Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C Vl DA

Linea de atencién: §18000-910112

S

https://srvcnpc.policia.gov.co/PSC.ffrm_cnp_consulta.aspx

7



6/2/24, 14:22 Consulta de Inhabilidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO C(
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 14:23:15 horas del 06/02/2024, el ciudadano identificado con cédula de ciL
Apellidos y Nombres ARIAS GIRALDO MADELINE

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa PERSONER(__v
con NIT 890983716-1 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccion al ¢
cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen
hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro ¢
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se
2018, con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas nor
tratamiento de datos.

@ Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00 pm a 5:00 pm

Q Direccion: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.

&, Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C.) | 01 8000 112 712 (resto del pa
& Correo: dijin.araic-atc@policia.gov.co

DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: www policia.gov.co/dijin
CRIMINAL E INTERPOL © |n5tagram: @jﬁﬂﬂoliﬁﬁ
© 2024 W Twitter: @DYINPalicia

Presidencia de la Republica




Republica de Colombia

Rama Judicial

COMISION NACIONAL DE DISCIPLINA JUDICIAL

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS
DE ABOGADOS

EL SUSCRITO SECRETARIO JUDICIAL
DE LA COMISION NACIONAL DE DISCIPLINA JUDICIAL

CERTIFICADO No. 4101377

CERTIFICA :

Que revisados los archivos de Antecedentes Disciplinarios de la Comision, asi como los del
Tribunal Disciplinario y los de la Sala Jurisdiccional Disciplinaria, no aparecen registradas
sanciones contra el (la) doctor (2) MADELINE ARIAS GIRALDO identificado (a) con la cédula de
ciudadania No. 66971112 y la tarjeta de abogado (a) No. 420840

Este Certificado no acredita la calidad de Abogado

Nota: Si el No. de la Cédula, el de la Tarjeta Profesional ¢ los nombres y/o apellidos, presentan
errores, favor dirigirse al Registro Nacional de Abogados.

La veracidad de este antecedente puede ser consultado en la pagina de la Rama Judicial
www.ramajudicial.gov.co en el link

https://www.ramajudicial.gov.co/web/comision-nacional-de-disciplina-judicial.

Bogota, D.C., DADO A LOS SEIS (6) DIAS DEL MES DE FEBRERO DE DOS MIL
VEINTICUATRO (2024)

! ™~
A

/’//
( N —— B -

5 Y )
) ) ST
A L-\_)',{?’
Dr. William Moreno
SECRETARIO JUDICIAL

Page 1 of 2



Kama Judicial
Consejo Superior de la JudicaturaConsejo Superior de la Judicatura
Republica dellividatlide Registro Nacional de Abogados y Auxiliares de la Justicia

EL DIRECTOR DE LA UNIDAD DE REGISTRO NACIONAL DE ABOGADOS Y
AUXILIARES DE LA JUSTICIA DEL CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA

CERTIFICA

Certificado de Vigencia N.: 1958546

Que de conformidad con el Decreto 196 de 1971 y el numeral 20 del articulo 85 de la Ley 270 de
1996, Estatutaria de la Administracion de Justicia, le corresponde al Consejo Superior de la
Judicatura regular, organizar y llevar el Registro Nacional de Abogados y expedir la
correspondiente Tarjeta Profesional, previa verificacion de los requisitos sefialados por la Ley.

En atencidn a las citadas disposiciones legales y una vez revisado los registros que contienen
nuestra base de datos se constatd que el (la) sefior(a) MADELINE ARIAS GIRALDO,
ide_nt_iﬁcado(a) con la Cédula de ciudadania No. 66971112, registra la siguiente informacion.

VIGENCIA

CALIDAD NUMERO TARJETA FECHA EXPEDICION ESTADO

Abogado 420840 04/01/2024 Vigente

Observaciones:

Se expide la presente certificacion, a los 6 dias del mes de febrero de 2024.

ANDRES CONRADO PARRA RiOS
Director

Notas 1- Si el nimero de cédula, los nombres y/o apellidos presentan error, favor dirigirse a la Unidad de Registro Nacional de Abogados y

ili icia. , o ) ) B
?—ug:l?jl:’csu?:eﬁl;u;;%uede verificar en la pagina de la Rama Judicial www.ramajudicial.gov.co a través del namero de certificado y fecha



7/ coLomaia = =
¢ VIDA \;) me

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 66971112 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS

MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y
numero consignados en el respectivo documento de identificacion, coincidan con los
aqui registrados.

Se expide en Bogota el 07/02/2024 05:43 PM

[=] Fraessm]

Codigo Verificacion: 1V6KDCLAFE
Valida hasta: 07/05/2024

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

Arias Giraldo Madeline

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAlS

cC. CE. PAS No. gsar1112 FR MO | (R EXTRAMERD (O  coomsia
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

Transversal 65° nro. 32-56 torre 2 apartamento 104 de Nativa — Rionegro Antioguia

S DIA I ZBJ MES [ 03 ]Aﬂo sts ]

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  ANTIOQUIA

DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO PUERTO TRIUNFO

MUNICIPIO PUERTO TRIUNEO TELEFONO 3227472064 EMAIL  madeagiraldo@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO ] BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° I 2° | 3 l 4 I 5° 6° I 7 | 8 I g 10° | X1 MES l 12 | ANO [ 1992

TC (TECNICA)

ES (ESPECIALIZACION)

TL (TECNOLOGICA)

MG (MAESTRIA O MAGISTER)

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

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

DOC {(DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD - No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO = PROFESIONAL
St NO MES ANO
TECNOLOGIA EN DESARROLLO
PREGRADO 4 X AMBIENTAL 03 2007
PREGRADO 10 X DERECHO 0z 2023 420840

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

IDIOMA

LO HABLA LOLEE

LO ESCRIBE

R B

MB R B MB R B

MB




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
CENTRO DE ESTUDIOS REGIONALES - MAGDALENA MEDIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BARRANCABERMEJA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6010441 Do | 28 | Mes| 02 | amo| 202 Da| 2 | Mes| 10 ]| Ao | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
COORDINADORA DE PROYECTO DIRECCION DE PLANIFICACION, GESTION Y
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
ALCALDIA DE LA DORADA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CALDAS LA DORADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia‘ 23]Mes] 07IAﬁal 2022 Dfa[ 31|Mes| 12]Aﬁol 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ADMINISTRATIVA-JURIDICA CARRERA 3 14 76
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
MINISTERIO DE AMBIENTE Y DESARROLLO SOSTENIBLE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA.D.C. BOGOTA.D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 20|Mes] o [ ao| 20 D | m]Mes] 11]Aﬁo[ 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA DIRECCION DE BOSQUES CALLE 37 840
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
MINISTERIO DE AMBIENTE Y DESARROLLO SOSTENIBLE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA PUERTO TRIUNFO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
5713323400 Da | 28 | Mes| 09 [ Ao | 2021 D | 27 | Mes | 12 ] ao | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA DIRECCION DE BOSQUES CALLE 37 8 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA MUNICIPAL PUERTO SALGAR X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA PUERTO SALGAR
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
D.'a] 24]Mes| OQIAﬁal 2020 Dia | 23]Mesl 12 | A | 2020
CION
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIREC -
CONTRATISTA OFICINA DE PLANEACION Alcaldia Municipal de Puerto Salgar




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAs
ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA GUADUAS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | o7 | mes| 09 | Ao | 20 Dia[ 30]Mes| 12|Aﬁo[ 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA OFICINA DE PLANEACION ALCALDIA MUNICIPAL DE GUADUAS
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
ALCALDIA MUNICIPAL DE LA DORADA CALDAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
CALDAS LA DORADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8572013 Dfal 20[Mes| 02 | Ao | 20 Dia | 31[Mesl 05]Aﬁo| 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
TRATISTA DIVISION DE PROYECTOS CARRERA 2N 14 76
- EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE PUERTO TRIUNFO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA PUERTO TRIUNFO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dial 01—l m.s] 01 ] Aﬁal 2016 Dfs] 31 ! Mesl 12 | Aﬁo[ 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ALCALDE ALCALDIA CALLE 10 10 71
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
EMPRESAS PUBLICAS - PUERTO BOYACA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA PUERTO BOYACA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pa | 10 | mes| o1 | aw| 201 pa | 30 [ Mes| o6 [ an | 2014
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
TRATISTA PRESTACION DE SERVICIOS CARRERA 3 6 48
- EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DE PUERTO BOYACA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA PUERTO BOYACA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
D | 05 | Mes| o7 | aw| 2013 o | 05 | Mes | 1 | aw | 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
CONTRATISTA UNIDAD DE GESTION AMBIENTAL CARRERA 3 null null Calle 2




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE PUERTO BOYACA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA PUERTO BOYACA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Do | 02 | mes| o | am]| am3 pa | 16 [ mes| o5 | am ] 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA UNIDAD DE GESTION AMBIENTAL CARRERA 3 null null Calle 2
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
ALCALDIA DE PUERTO BOYACA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA PUERTO BOYACA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Do | 03 | Mes| 08 | ao]| 20m2 Dia | 27 | Mes| 12 [ ano | 2012
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA UNIDAD DE GESTION AMBIENTAL CARRERA 3 null null calle 2
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE PUERTO BOYACA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO _ CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA PUERTO BOYACA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dial 23]Mes] oz}AﬁoI 2012 Dfal 07|Mes] u7| Aﬁo] 2012
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA UNIDAD DE GESTION AMBIENTAL CARRERA 3 null null Calle 2
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DE PUERTO TRIUNFO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA PUERTO TRIUNFO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | o2 | Mes| o1 | awo| 2008 Dia] 31IMesI 12 | A | 2009
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
SECRETARIA GENERAL Y DE GOBIERNO ALCALDIA SECRETARIA DE GOBIERNO CALLE 1010 71
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
CONCEJO DE PUERTO TRIUNFO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA PUERTO TRIUNFO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | D4|Mesl 8 | Awo| 1905 Diai 3t | mes | 12]Aﬁo] 1997
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

SECRETARIA GENERAL

CONCEJO MUNICIPAL

CALLE 101071




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

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

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Die: ] [Mes; [ ]Ano 1 Dia: | ] Mes: ] ] Afio: I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
: TIEMPO DE EXPERIENCIA
QCUPACION -
AROS MESES
S
SERVIDOR PUBLICO 8 4
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 7
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 3 3

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

] FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

Ciudad y fecha de diligenciamiento: Rio Negro Antioquia, 23 de enero de 2024

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE NO ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
| A ADMINISTRACION PUBLICA

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

S

~

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




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

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

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

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



A, PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
('} Funcién Pablica RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
o (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacion 2024-02-09 11:42

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

MADELINE ARIAS GIRALDO

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Namero 66971112

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento ANTIOQUIA Municipio PUERTO TRIUNFO

Lugar de domicilio

is COLOMBIA Departamento ANTIOQUIA Municipio RIONEGRO

[\n—-

Nombre de la entidad/organismo/institucién/persona
juridica publica o privada que presten funcidon publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y PERSONERIA DE MARINILLA
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento ANTIOQUIA Municipio MARINILLA

Direccion | ['CALLE 30 N 30 13 Oficina 208"]

Cargo o funcion que cumple CONTRATISTA

N’

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, publica o privada, que

presten funcién publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacién
del servicio publico.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a pubhcar y divulgar proactlvamente mi
declaracion de bienes y rentas y manifiesto que los Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacian.

.*F DE iﬁGRES@S BﬁNEs ‘? AC%ENG&S

Los ingresos y rentas que obtuve en el ultimo afio gravable fueron:

Version 4.2 - Noviembre 2023 Pagina1de5



CONCEPTO VALOR

Salarios y demas ingresos laborales $55.994.868,00
Cesantias e intereses de cesantias $9.259.767,00
Gastos de representacion
Arriendos
Honorarios
Otros ingresos y rentas

TOTAL $65.254.635,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son:

. ' ' ] Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio
Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais) arradiitaticrtniarice
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $2.900,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor
e

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto

 Saldo

Tengo participacion en juntas, consejos o directivos: Si No | X
En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos: e
Nombre entidad o institucion ~ Organo Calidgd'de miembro Pais
Tengo participacion en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si No | X
A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
Pagina2de5
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Nombre corporacion, : - Tipo ' | Calidad de socio :  Pais
sociedad o asociacion

Tengo actividades economicas privadas: Si No | X

Las actividades econémicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ocasional o permanente son las siguientes:

Detalle de las actividades Forma particiﬁacién

2. CON'FLICTOS DE INTERES

acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
"o |la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi cényuge o compafero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

ﬂ

Tengo cényuge o compafero(a) permanente: Si No | X
Los intereses personales de mi conyuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de Si fiis
generar una posible situacién de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

Tipo documento

Numero

Descripcion del potencial conflicto de interés con su cényuge o compafero(a) permanente:

ONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con

Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacién de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:

Version 4.2 - Noviembre 2023 Pagina3de5



A continuacion presento la informacién de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo

afinidad y

grado de

consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o

actividad que desempefan.

: Tipo de - :
Parentesco Pariente documento de Do%umﬁgtt;de Descripcidn del potencial conflicto de interés
identidad e

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacion con
animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi

cargo actual:

Si No | X

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizaciéon con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacion describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior:

Si No

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

Nombre del fideicomiso o Calidad

Valor

Pais

Tengo inversiones en Colombia o en el exterior:

Si No

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

Tipo de inversidn

Valor

Pais

Versién 4.2 - Noviembre 2023
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2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracion de renta del ultimo afio gravable son:

‘Nombre entidad _ Valor

2.6 POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

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.
> Establecimientos que posee. -

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccién popular.

I ns potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

.
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DIAN Formulario del Registro Unico Tributario m.
2.Concepto |0 (2| Actualizacién
4. Numero de formulario 14979856587
Il |20] ‘000 I! l
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional ‘i'i:t.‘sﬁuzdn electrénico
66 9711122 Impuestos y Aduanas de Tunja / ?2 Q 5
IDENTIFICACION 8
24. Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Numero de Identificacién / 4 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 66971112 Ny 19940630
Lugar de expedicion 28, Pais 29, Departamento - [e{}.ﬁigd'sam!uﬁicipm
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 77 B~ Cali | 00 1
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre Y ! /77| 35-owBs nombres
ARIAS GIRALDO MADELINE ‘
35. Razon social
36. Nombre comercial ot .37.-5kig?w " =
38. Pais 39. Departamento Y ) 40. Ciudad/Municipio
LOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1 5 [Puerto Boyaca s F 2
S, KDirec:idn principal ~
CR7 28 26 BRR ASOFAMILIAET 2 - L
42. Correo electrénico madeagiraldo@yahoo.es > 4 4
43, Cédigo postal |44‘ Teléfgn&i : r-j 3 227 47 20 6 4|45 Teléfona 2
(<) " _ . CLASIFICACION
Actividad Recgﬁ‘dmica’( ~ v Ocupacion
Actividad principal Acmfold sacuru:azia, ™\ _‘: Otras actividades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codige~ - 49 plcnd inicib deviidad 50. Cédigo 1 2 51. Cadigo . establecimientos
I6910||2022101105||0141‘20160301] [8219]3900] i | | |
Rasponsabllidades Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 {%‘m 5 '“ . 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
» | PN ~ 7
maapel22l40] | | | | 4ANT [ [ [ | [ L[]
22- Obligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA N
b Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
L } | [ | | ‘ | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo I L l L L \57 Modo J J
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I N I o cre L
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en ia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
5. Anexos [] w 60.No.deFolos: | 0] 61. Fecha [2024-02-08/09 - 59: 09 ]
La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspensién | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Firma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos )
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984 Nombre ARIAS GIRALDO MADELINE
Firma del solicitante:
985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documente PDF: 08-02-2024 09:59:21AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Revisor Fiscal y Contador
Pagina 2 de 2 Hoja 5
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14979856587
(415)77072 12489984(81 00 [01‘9195565
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 4 i#._huzdn electrénico
66971112 2 Impuestos y Aduanas de Tunja 1/
Revisor Fiscal y Contador ' ; ¥
124, Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126. DV |127. Namefi,de,wf](éta-‘pfofesional
® <
3 P om, T ‘z
§ 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre _r° f 131. Otros nombres
T F
= /
: | Y
2 | 132. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 133. DV| 134. Saociedad o firma designada P
H |
w
H
o | 135. Fecha de nombramiento
——
136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 139. Numero de tarjeta profesional

2 z M
c i - i
2 | 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 1427 Primer nombre 143, Otros nombres
a .
- | : ,
5 2 S i |
& | 144. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o ﬂgma_ uug,[ghaga i
H e NS i
] |
H 1
o | 147, Fecha de nombramiento k

L

|

I

148. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

149, Numero de identificacion,”

14136 60 3

150. DV

151. Numero de tarjeta profesional

13 08 9 9 T

152. Primer apellide

153. Segurdo S;}g.&fd_e \

154. Primer nombre

155. Otros nombres

Contador

™

CARRERO |VERGARA /" ./, |WILFREDO
156. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 157. DV | 158 Sociédad 6 firmie designada

168, Fecha de nombramiento

201705 25|

Fecha generacion documento PDF: 08-02-2024 09:59:21AM
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MUNICIPIO DE MARINILLA 01-Feb-2024 08.27:39

PAZ Y SALVO MUNICIPAL (#: 210) User JZAPATA
Documento #: 202400061901, por Valor de: $0.00
i Destino del Documento: CONTRATOS - Vigencia Hasta: 02/Mar/2024
SE ENCUENTRA A PAZ Y SALVO CON GRAVAMENES DE VALORIZACION, IMPUESTO PREDIAL, INDUSTRIA ¥ COMERCIO.

VALIDO ADMINISTRACION _ PERSONERIA MUNICIPAL

Cédula - NIT: 66971112 Nombre: ARIAS GIRALDO MADELINE
VALIDO ADMINISTRACION _ PERSONERIA MUNICIPAL

~ CATASTRO, PREDIAL UNIFIC., CONCEPTOS Y OTROS CPTOS
EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE PREDIOS EN CATASTRO

) INDUSTRIAY 'COMERCIO, CONCEPTOS Y OTROS CPTOS.

EL NUMERQ DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE ESTABLECIMIENTOSEN|. Y C.

CONTR1B DE VALORIZACION Y SUS CONCEPTOS
EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE PREDIOS PENDIENTES POR VALOR|ZACiON

~ ACUERDOS DE PAGO - B B
EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE ACUERDOS DE PAGO VIGENTES
__CERTIF. Y PAZ Y SALVOS - RESTRICC. DE LOS CLIENTES
EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE RESTRICCIONES

AT Area de Terreno

FIN A.T.C: Area de Terreno - Comun
A.T.P: Area de Terreno - Privada

e A.C: Area Construida
(415)7709998008861(8020)202400061901(3900)0000000000(96)20240302 A.C.C:Area Construida - Comun

- - , V.T. Valor Terreno
NOTA: Los funcionarios que expiden este documento, son responsables de las sumas que adeudan los respectivos ;7 valor Terreno - Comun

contribuyentes interesados en el mismo, sin perjuicio de la sancion penal por delito en que incurren de conformidad v C: valor Construccién
con las disposiciones legales. V.C.C: Valor Construccion - Comun

Areas en Metros Cuadrados
D.E: Destinos Econémicos

(# ‘}!z ff*d”ﬁ‘
Eima:  ~ pipecTOR DETESORERIA

Cédula. MUNICIPIO DE MARINILLA  (Cidula

0 1 FEB 2024

CANCELADO

KNU\ \KYtM vaa(\go
Ce.a& e SEANL
ol 322 14z 2oed

~

"LA FUERZA DE LA GENTE"
Nit: 890983716-1 Direccion: CL 30 N 30-13 Teléfono: 548-44-10 Fax: 548-44-10 E-Mail- alcaldia@marinilla-antioquia.gov.co



o gt - ' calle 26 n 28 36 local 204 centra comercial los Suuces puerta 2
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 2.219
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
MARINILLA (ANTIOQUIA, COLOMBIA)
01 | 02 | 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO
DiA |MES ANO
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO PARTICULARES
Nombre de la empresa Empresa en mision

DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, T1. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)

Genero Edad Documento de Identificacion
ARIAS GIRALDO MADELINE EEVENING A0S0 | GO ———
Apellidos y Nombres MESES 4 DIAS Tipo Numero
Fecha de Nacimiento Estado Civil Numero de hijos Teléfono Direccion Municipio
28/03/1976 SOLTERO(A) 3 3227472064 TRASV 65A 32 56 RIONEGRO (ANTIOQUIA, COLOMBIA)
Escolaridad Responsable Teléfono del Responsable EPS ARL
UNIVERSITARIO ANA VICTORIA VERA 3502270629 NUEVA EPS NO REFIERE
Cargo
ABOGADA
i CEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
~ SIN DEFECTO FiSICO O ENFERMEDAD QUE INTERFIERA SU CAPACIDAD LABORAL PARA LA LABOR ASIGNADA
Observaciones: NO APLICA
N/A | NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

El concepto de Aptitud se definid a partir de los siguientes exdmenes practicados:

EVALUACION OCUPACIONAL ENFASIS OSTEOMUSCULAR 7 e -

i
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
VALORACION POR EPS : TOMA DE PRESION SERIADA OTROS : REALIZAR PAUSAS ACTIVAS AL MENOS TRES
PARA DEFINIR DX __VECES AL DIA EN JORNADA LABORAL _ -

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y proposito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
propésito, los beneficios. la interpretacion, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
- -sonas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de

ridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci on, igualmente para que remitan la Historia Clinica a la EPS a la

me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han
sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Médico . Aspirante o Trabajador
5 J.. =
: . o e ",)/}’ ' =
{ sl it i - ’- 4 Ak b
Firma: o Lﬂ ®  Firma: W
= -ri
- Nombre: ARIAS GIRALDO MADELINE

Nombre: SANIN BERNAL ALEJANDRO DE JESUS

R.M.: 17862/86 L.S.0.: 2017060106984 Cédigo de Seguridad ccC: 66971112
T1293Z1F2219
Impreso el 01/02/2024 a las 10:49 a.m. Pagina 1de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co
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e n I a ‘ e " :] Fecha creacion reporte 2024-02-06, 07:53:28 AM  Tipo Planilla I Numero Planilla 68750392
o | Periodo Cotizacion 202401 Periodo Servicio 202401

operativo
Cliente:

A :
I. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social MADELINE ARIAS GIRALDO
Documento ' ~ |CcCe6971112 Direccién | TV 65A #32 - 56 TORR 2 APTO 104 NATIVA
Tipo de Empresa . INDEPENDIENTE Teléfono 3227472064
TipoPersona INATURAL Forma Presentacién | UNICO | Total Afiliados |1
Ciudad s RIONEGRO Departamento - |ANTIOQUIA
Béy;::. !ffantﬂ.ayal T Idﬁ "‘ﬁ‘-:. 'i.ak,:;'- i
Il. DATOS DEL AFILIADO
Documento |CC 66971112 Apsliidosy Nombres Cédigo Cludad - = | Gentrode Ubicacién Laboral
. : Departamento Trabajo
; - — Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |03 00 i . o ARIAS GIRALDO MADELINE 5615000 - 5 ANTIOQUIA
lll. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO: - )
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
a e - B ! 'wm : “* - Angdignl ] Yot | Towh | Tem | chi i i i e i o e e o fhaian e Tarita it
slaeeleeleeldal s SN | comee [0 v | e [ | S | S o i) | e [ s | A [t | 2 | 1t | e e S8 | T | mccor o] 5000 | 2t | e |
l r l ] | | I 1 [ | I ] ]30 30|00 § 1.300.000 231001 16 % $ 1.300.000 |§ 208.000 s0 $0 EPS037 12,5 $ 1.300.000 $ 162.500 $0 NIN-AR 0.000 % $0 $o NIN-CC o% §0 $0 0% $0 0% $¢
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP. Total Apartes FSPS : Total Aportes Salud Total Appmnmgm | Total Aportes Cajas Total Aportes SENA | Tatal ApomICBF | Total Aportes ESAP | Tatal Aportes MEN L
. . i s . i i e 5 - ! Tdél Final
’ COLFONDOS FSP SOLIDARIDAD | FSP SUBSISTENCIA NUEVAEPS |  NINGUNAARP |  NINGUNACCF GoeENAL | o CeE ESAP - | MEN.
| $ 208.000 50 $0 $ 162.500 $0 $0 $0 S0 so L 50 $370.500
L S ~ . I N R

Pagina 1 de 1

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 -
Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: 018000 517806.




Inicio

Yeporte Detaliade Repor
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INFORMACION BASICA
Numero de Identificacion Primer Nombre

CCegaTiiz MADELINE

AFILIACION A SALUD
Administradora ‘Régimen

NUEVAEPS SA. Contributivo

AFILIACION A PENSIONES
Régimen
PENSIONES: AHORRO INDIVIDUAL

PENSIONES: PRIMA MEDIA

AFILIACION A RIESGOS LABORALES
Administradora

Seguros de Vida Suramericana

AFILIACION A COMPENSACION FAMILIAR
Administradora CF

CAJADE COMPENSACION FAMILIAR CAMACOL
COMFAMILIAR CAMACOL

AFILIACION A CESANTIAS

Regimen

CESANTIAS: ESPECIAL

PENSIONADOS
No se han repartado pensiones para esta persana.

VINGULACION A PROGRAMAS DE ASISTENCIA SOCIAL

No se han reportado vinculaciones para esta persona

CONFORME CON LA NORMATIVIDAD VIGENTE,

Fecha: 2/12/2024 11:47:25 AM

tes Lorupados Ayuca

1 de1  » il O © 100% v S h
SISPRO
Sistemna Integral de Informacion de la Proteccién Social
RUAF

Registro Unico de Afiliados

Afiliaciones de una Persona en el Sistema

-
Fechade Coter  2024-0209
Segundo Nombre Primer Apellida Segundo Apellido Sexo
ARIAS GIRALDO 3
Fecha de Corte: 2024-02-09
Fecha Afiliacion Estado de Afiliacidn Tipo de Afiliado Departamento -> Municipio
31/08/2021 Actvo COTIZANTE RIONEGRO
Fecha de Core 2024-02-08
’ Administradora Fecha e Afilacion Estado de Afifacion
.COMPARIA COLOMBIANA ADMINISTRADORA DE 1984-10-01 Activo cotzante
FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS SA COLFONDOS
. ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES 1994-07-11 Retirado
COLPENSIONES
Facha de Corte: 2024-02-09
Fecha de Afifiacion Estado de Afifacion  Actividad Economica Municipic Labora
20180101 Activa ESTABLECIMIENTOS QUE PRESTAN EL SERVICIO DE EDUCACION BASICA  Antioquia- MEDELLIN
PRIMARIA - BASICA SECUNDARIA Y MEDIA DE CARACTER ACADEMICO Y/ O
TECNICO EN LA MISMA UNIDAD FISICA
Fecha de Corte 20240209
Fecha de Afilacion Estado de Afiiacidn  Tipo de Miembro de la Poblacion Cublerta Tipo de Afiiado Municipio Labora
20020601 Activo Afiliada Trabajador afiliado dependiente
Fecha de Corte: 2024-02-09
Administradora Fecha de Afiliacion Estada de Afiliacion Municipio Labora
" SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y " 20090217 VIGENTE Bogota. D.C.- BOGOTA
CESANTIAS PORVENIR 3A
Fecha de Corte 20240209
Fecha de Corte: 2024-02-08

LAS ADMINISTRADORAS SON LAS RESPONSABLE DEL CONTENIDO Y LA CALIDAD DE LA INFORMACION REPORTADA AL RUAF. CUALQUIER INCONSISTENCIA
DEBE SER INFORMADA A LA ADMINISTRADORA RESPECTIVA, QUIEN DEBE RESOLVERLA

Ministerio de Salud y Proteccién Social.
Direccién: Cra, 13 # 32 - 76, Colombia, Bogota D.C. PBX: (57-1) 330 5000, Fax: (57-1) 330 5050,
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